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Uvod

Cilem predkladané publikace je pfedani souhrnnych informaci potfebnych pro zpracovani
zavérecné (kvalifikacni) prace, podpora orientace v metodologii vyzkumu a v realizaci
jednotlivych vyzkumnych krokd. Pro ucely této publikace se vyzkumnikem rozumi
autor/autorka bakalarské a diplomové prace, seminarni prace anebo osoba realizujici
vyzkum. Koncepce predkladané metodologie vyzkumu je v souladu s vSeobecnymi védecko-
vyzkumnymi pozadavky, aktualnimi pravnimi pfedpisy, smérnicemi Masarykovy univerzity
(MU) a Lékarské fakulty Masarykovy univerzity (LF MU), v&etné Studijniho a zkuSebniho Ffadu
MU.

Vyznamnou zmeénou pfi psani zavérec¢nych praci na Masarykové univerzité bylo zavedeni
Sablony zavéreénych praci, ktera sjednocuje formalini stranku vytvoreného dila. Pfedkladana
publikace pouziti jednotné Sablony reflektuje, v€etné zmén, které s pozadavky na zpracovani
souvisi. Co se nemeéni, je skuteCnost, Ze zpracovanim zavéreCné prace autor/autorka
prokazuje schopnost pracovat s odbornymi zdroji, orientovat se v odborné problematice,
prezentovat analytické a syntetické mysleni, zpracovat a interpretovat odborné poznatky
anebo vyzkumné zavéry zkoumané problematiky v€etné jejich komparace.

Kapitoly v publikaci jsou fazeny v chronologickém sledu dle jednotlivych ¢asti zavérecné
prace afazi vyzkumu. Predstavuji rlizné moznosti zpracovani odborné problematiky,
ale i vhodné postupy a pravidla, v€etné doporuceni pro realizaci vyzkumu. Informace vychazi
ze zkuSenosti autorl publikace ziskanych participaci na Sirokém spektru vyzkumnych
zamerl a védeckych projektd, a také ze zkuSenosti s vedenim a oponovanim zavérecnych
praci.

Aktualizované, prepracované a doplnéné vydani publikace vzniklo na zakladé pozitivni
odezvy na pfedchozi verzi. V&fime, Ze predkladané udaje jsou pfinosné a pfispivaji k vyssi
informovanosti a orientovanosti v procesu pfipravy a zpracovani zavérecnych praci.
Ocekavame, Ze se zvySi vystupni kvalita zavéreCnych praci a jejich moznost nasledného
praktického vyuziti.

Kolektiv autort



Strategie kroku volby vyzkumné problematiky
a zpracovani zavérecné prace
Natalia Beharkova, Andrea Pokorna

Cile kapitoly
Student/studentka:

o identifikuje moznosti vybéru tématu pro zavérecnou praci/vyzkum;

e interpretuje vhodnou strategii krok( pro pfipravu a zpracovani zavérecné
prace/vyzkumného zaméru;

e formuluje cile a pfedpokladané vystupy zavérecné prace nebo vyzkumného zameéru;

e zvazuje konkrétni moznosti metodologického pfistupu v zavéreéné praci nebo
vyzkumu;

o uvédomuije si roli studenta, vedouciho zavéreéné prace a ocenuje vyznam kontinualni
spoluprace.

Zpracovani zavére€né prace ajeji obhajoba je dulezitou soucasti a zaroven vyznamnou
zkuSenosti v pregradualnim a postgradualnim vzdélavani zdravotnickych pracovnik(
v oblasti vyzkumu. Proces zpracovani zavéreCné prace vyzaduje aktivni a zodpovédny
pristup studujicich. Pfi zpracovani zavére¢né prace je tieba reflektovat nejnovéjsi trendy
feSené problematiky postavené na principu praxe zalozené na dikazech (Evidence Based
Practice).

Pro zdafilou navaznost jednotlivych fazi vyzkumu i samotnou realizaci zpracovani zavére¢né
prace je doporu€eno postupovat v souladu se strategii krok( pro pfipravu a zpracovani
zavérecneé prace, které mohou byt napomocny k uchopeni tématu a konkretizaci zaméru.
Nize uvedena strategie krokll je vhodnou pomlckou, pro ujasnéni si ,sméru a zpUlsobu*
zpracovani zavérec€né prace.

Strategie kroku pro pfipravu a zpracovani zavérecné prace zahrnuje nasledujici oblasti:

1. volbu tématu;

2. volbu zaméfeni;

3. volbu cill a predpokladanych vystupl zavéreéné prace;

4. volbu metodologie zavérecné prace.
Vy8e uvedené kroky na sebe navazuji, urCuji nasledujici krok, mohou se také vzajemné
prolinat, napomahaji procesu utfidéni si myslenek. Mohou se liSit v zavislosti od naroku
kladenych na vyzkum, tzn. zpracovani vyzkumu v bakalafskych nebo diplomovych pracich,

zavéreCnych praci jiného/vysSiho akademického vzdélani, z hlediska realizace vyzkumu
v klinické praxi apod.

Volba tématu zavisi na zajmech, urovni znalosti, zkuSenostech i mife zainteresovanosti
studujicich/vyzkumnika pro zvolené téma. Nejméné efektivni a zaroven nejrizikovéjsi
variantou je neznalost vybrané problematiky, nutnost ,néco“ zpracovat ataké samotna
nezkusenost s procesem tvorby textu odpovidajicimu stanovenym kritériim pro zpracovani
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zavérecné prace anebo nezkudenost s realizaci vyzkumu. Témata zavérecnych praci jsou
mnohorozmeérna, studujici Castokrat voli témata, se kterymi se setkali v pribéhu studia,
vykonu odborné praxe nebo vykonu povolani (u kombinované formy studia). U studujicich
v bakalarskych studijnich programech je pozadovano zvladnuti pfipravy odborného textu
s vyuzitim vhodnych védeckych zdrojli a prokazani schopnosti zakladni vyzkumné &innosti.
U magisterskych studijnich programu se predpoklada vétsi zkuSenost studujicich s realizaci
vyzkum{, proto jsou na zpracovani diplomovych praci kladeny vysSi naroky a je pozadovana
i znalost zakladnich statistickych metod u kvantitativniho vyzkumu, hloubkové analyzy
u kvalitativniho vyzkumu, znalost metodologickych nastroju, schopnost formulovat vysledky
prace  vCetné  komparace vlastnich  vysledkl s tuzemskymi i zahrani¢nimi
odbornymi/védeckymi a recentnimi zdroji.

Studujici na Lékarské fakulté Masarykovy univerzity (LF MU) maji moznost volit konkrétni
téma pro zpracovani zavére€né prace v agendé ,Rozpisy témat® v Informacnim systému
Masarykovy univerzity. Témata vypisuji akademicti pracovnici, ktefi jsou ureni jako vedouci
zaveérecnych praci (bakalarskych i diplomovych) vzdy pro pfislusny akademicky rok, zpravidla
podle svého odborného zaméreni nebo vyzkumného/projektového/védeckého zaméru.

Volba zaméreni je nejdllezitéjSi casti strategie kroku, odviji se od ni zpusob ,uchopeni®
samotného zpracovani zavérecné prace nebo vyzkumného zaméru a ur€eni sméru realizace.
Jiz na zacatku je nutno si konkretizovat ,na co se chci” pfi zpracovani zavérecné prace nebo
ve vyzkumu zaméfit. Jiz vtéto C€asti rozhodovaciho procesu je vhodné mit pFehled
0 aktualnich poznatcich badané problematiky.

Pfi rozhodovani se vramci pfipravy je nutno zvaZovat v jakém prostiedi Ize vyzkum
realizovat, jaky bude cil vyzkumu, jaka budou pro vyzkum stanovena vstupni a vyludujici
kritéria (kritéria inkluze a exkluze), co Ize ofekavat od vysledkd vyzkumu, popf. co mize byt
limitem realizovaného vyzkumu. Dulezité je také zamyslet se nad moznosti praktické stranky
realizace vyzkumu, tzn. jaké ma studujici moznosti (kde a jakym zpUsobem Ize vyzkum
realizovat napf. na vlastnim pracovisti, vramci klinické odborné praxe, predpoklada se
zapojeni vice pracovist véetné moznosti internacionalniho pfesahu, jaka je moznost nasyceni
vzorku, jaka bude ochota probandd na ucasti ve vyzkumu, jaké je riziko ztraty respondentt
tzv. drop-out pfi dlouhodobéjSich ¢€i opakovanych ziskavani dat, jak zajistit anonymitu
vysledkU, jaka bude narocnost sbéru dat s ohledem na zvolenou metodu vyzkumu, jakym
zpusobem muze vyzkum ovlivnit organizaci prace a harmonogram prostfedi, zvazuje se také,
zda realizace vyzkumu vyZaduje schvaleni etické komise pfislusné instituce apod.).

Volba cili a predpokladanych vystupli zavéreéné prace je dullezitym formalnim
hlediskem, ktery urCuje jasnou ajednoznacnou formulaci cile/G zavérecné prace nebo
vyzkumu.

Cil zavérelné prace nebo vyzkumu stanovuje co chceme zkoumat nebo zjistit, ¢eho chceme
dosahnout azda, pfipadné jak, budou vysledky vyuzity v klinické praxi. Napf. pfinos
pro klinickou praxi — tvorba edukaéniho nebo informaéniho materialu, manualu,
doporuc¢eného klinického postupu, implementacéni projekt, mapa péce, formulovani teorie
apod.

Volba metodologie zavéreéné prace je stanovena na zakladé predchozich kroku, po zralé
Uvaze, u zavérecnych praci po konzultaci s vedoucim prace.



Volba vyzkumného nastroje a zplisob realizace vyzkumu vyzaduje jasnou vizi studujicich
o tom, co budu zkoumat a u koho, jak budu vyzkum realizovat (zvoleni metody vyzkumu,
kritéria zafazeni/vyfazeni, technika sbéru dat a dalsi).

Vedouci zavérecné prace

Synonyma pro vedouciho zavérecné prace se mohou liSit (napf. Skolitel, supervizor) dle
zvyklosti instituci (univerzita, fakulta apod.). V obecném pojeti je vedouci prace osoba, ktera
je odbornikem v oboru, vramci konzultaci poskytuje studujicimu rady a doporuceni
pfi pfipravé a zpracovani zavére¢né prace. Vedouci prace nepiebira zodpovédnost studenta
za uroven zpracovani a odevzdani zavéreéné prace.

Studujici ma zpravidla pfidéleného vedouciho zavérecné prace zejména z fad akademickych
pracovniku garanéniho pracovisté pro dany studijni program. Ve vyjimeénych pfipadech si lze
na LF MU u nelékarskych studijnich programi zvolit i konzultanty z klinické praxe, ktefi
mohou pomoci s realizaci vyzkumného zaméru. Konzultantem se pro uéely zpracovani
zavéreCné praxe rozumi osoba, ktera je pro studujiciho ,radcem” po odborné nebo
metodologické strance feSené problematiky.

Pro oboustranné efektivni spolupraci (tzn. mezi studujicim a vedoucim zavére¢né prace) je
dllezité nastavit si pravidla a zplsob konzultaci/komunikace jiz u prvniho setkani. Ze strany
studujicich je nezbytné nutné dodrZovat stanoveny harmonogram, zasady a doporuceni
pro zpracovani zavére¢né prace, uplatiiovat pfi zpracovani zavéreéné prace informace
ziskané z prfedmétd v ramci pregradualniho/postgradualniho studia, vykazovat proaktivni
a zodpovédny pfistup v prabéhu celého procesu pfipravy a zpracovani zavére¢né prace.

Vice informaci o etickych aspektech a mentorinku zavérecné prace je uvedeno v pfedchozim
vydani ,metodiky“viz Zitkova, M.: Eticko-pravni aspekty a mentorink zavéreéné prace
In: Metodika ke zpracovani zavérecné prace pro vybrané nelékafské zdravotnicke
obory. Multimedialni elektronicky vyukovy material. Masarykova univerzita; 2019. Accessed
June 3, 2022. https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/If/is19/metodika zp/web/index.html

Vyzkum vyZadujici posouzeni a schvaleni Etickou komisi LF MU musi byt realizovan
v souladu s pokyny etické komise, vice informaci naleznete na webové strance
https://www.med.muni.cz/o-fakulte/organizacni-struktura/eticka-komise

Pfi pouziti nastroju umélé inteligence v ramci zpracovani zavéretné prace musi student
striktné dodrZovat aktualni doporuceni nebo nafizeni upravujici postup pouzivani, a
odpovidajicim zplsobem tyto nastroje citovat.

Souhrn kapitoly

Pro zpracovani zavére¢né prace doporuCujeme studujicim ddslednou rozvahu nad volbou
tématu, peclivou pfipravu pro samotny proces zpracovani a dislednost pfi realizaci vyzkumu
a zpracovani zavére¢né prace. Vhodnym postupem je vypracovani si individualniho
harmonogramu pfipravy zavérecné prace, ktery reflektuje obecné platny harmonogram
pFipravy zavére¢né prace dostupny studentim LF MU. Ke zdarnému zpracovani zavérecné
prace je nezbytna kontinudlni C&innost ve v8ech fazich pfipravy prace a dodrZzovani
stanovenych internich pravidel.


https://is.muni.cz/do/rect/el/estud/lf/js19/metodika_zp/web/index.html
https://www.med.muni.cz/o-fakulte/organizacni-struktura/eticka-komise

Struktura zavéreéné prace
Natalia Beharkova, Dana Soldanova

Cile kapitoly
Student/studentka:

e charakterizuje zakladni komponenty zavére¢né prace;
e dodrzuje strukturu zavérecné prace;
e respektuje zpUsob zpracovani jednotlivych ¢asti zavérecné prace.

Struktura zavéreCné prace ma jasné stanovena pravidla a pfi zpracovani textu je nutno
dodrzovat eticko-pravni aspekty, za které v plné mife odpovida autor/autorka prace.
Na Masarykové univerzité (MU) se vyuziva jednotna Sablona zévéreéné prace’, jejiz nedilnou
soucasti je Navod k $abloné®>. Oba dokumenty jsou k dispozici v elektronické podobé
v Informaénim systému Masarykovy univerzity a rovnéz na webové strance fakulty ,Studenti*
— ZakonCeni studia — Statni zkouSky. Specifikaci pravidel pro zpracovani
a odevzdani zavére¢né prace na LF MU upravuje Smérnice Lékaiské fakulty Masarykovy
univerzity €. 2/2020 (Pokyny k formalnim nalezitostem zavéreénych bakalarskych
a diplomovych praci vypracovanych na Lékarské fakulté MU), ktera mimo jiné uvadi
pozadovany rozsah prace: ,Minimalni rozsah u bakalafské prace cini 30 normostran,
u diplomové prace 50 normostran. Do rozsahu prace se zapocitava titulni strana, abstrakt se
seznamem kliovych slov, obsah préce a seznam pouzitych pramend.®

ZavéreCna prace zacina titulnimi listy, na které navazuje bibliograficky zaznam, anotace
(abstract), Cestné prohlaseni, podékovani, obsah, seznam obrazkl, seznam tabulek, seznam
pojmlU a zkratek. Pokud autor/autorka zpracovava zavéreCnou praci jako soucast
vyzkumného projektu, je jeho identifikace (afiliace) uvedena pod podékovanim. Hlavni text
prace zacina uvodem, pokraCuje teoretickou casti, na kterou navazuje €ast empiricka.
Obvyklou soucasti empirie byva diskuse, doporuceni pro klinickou praxi a dal8i vystupy
zavéreCné prace. Hlavni text prace zakoncuje zavér, seznam pouzitych zdroju, pfilohy
a rejstrik.

Studenti MU maji k dispozici elektronické informaéni zdroje (ElIZ), které umozhiuji pfistup
k Sirokému spektru licencovanych zdroju Casopiseckych databazi, Casopiseckych titull
a elektronickych knih (viz webova stranka Knihovny univerzitnino kampusu MU a Portal
elektronickych informacnich zdroju MU).

Uvod prace obsahuje struény a vystizni popis problematiky (250-300 slov), ktera je
pfedmétem zavérecné prace a poskytuje Ctenafi prvni informaci o jejim zaméru. Obvykle
uvadi do sledované anebo zkoumané problematiky obecnymi sdélenimi, upozorfiuje
na odborny a celospoleCensky vyznam zvoleného tématu, profesni ¢i osobni
zainteresovanost autora/autorky prace, v€etné jehol/jeji motivace k volbé tématu. Zpracovani
uvodu je tfeba vénovat nalezitou pozornost, nebot’ vytvafi prvni dojem o zavérecné praci,
zpravidla se vSak piSe az pfi finalizaci dila. Do uvodu nepatfi obsahlé teoretické uvahy, citace
odbornych zdroja, obsah teoretického celku, metodologie empirické ¢asti, vysledky a vystupy
vyzkumu, zavéry a doporuceni. Do Uvodu je naopak tfeba uvést, pokud autor/autorka
pfi zpracovani zavérecné prace spolupracoval/a v tymu s dalSimi odborniky.



Jadro prace predstavuje Cast teoretickd a empiricka, s koherentnim textem c&lenénym
na kapitoly, podkapitoly a oddily. Text se piSe v trpném rodé (bylo zkoumano) nebo v prvni
osobé Cisla mnozného (tzv. autorsky plural), v minulém Case (zkoumali jsme). Teoreticka ¢ast
prace je vychodiskem pro ¢ast empirickou.

Teoreticka €ast tvofi 1/3 z celkového rozsahu prace. Popisuje odborna vychodiska
souvisejici s tématem prace a s cili empirické €asti, kapitoly jsou logicky a chronologicky
sestaveny a provazany. Duraz je kladen na pouziti primarnich zdrojl, relevantnich k tématu,
validnich a aktualnich (maximalné 10 let od vydani; v pfipadé zdroju starSich deseti let je
nutné zdudvodnéni jejich vyuziti napf. s ohledem na primarni zdroj méficich nastrojl).
Teoreticka Cast prace nema obsahovat fakta vSeobecného a zakladniho charakteru (napf.
anatomii organl, popis funkce organu a systému, rozsahly popis onemocnéni apod.),
ale cilené se zaméfit na propojeni s empirickou ¢asti a naplnéni tématu prace.

Studenti zpracovanim teoretické ¢asti prokazuji schopnost:

¢ vyhledat nejnovéjsi védecké poznatky a doporucené postupy k feSené problematice
a zpracovat je;

o vystihnout podstatu feSené problematiky azasadni vychodiska pro zpracovani
empirické Casti;

e spravné citovat pouzité zdroje, dodrzet stanoveny citaCni styl a u¢elné vyuzit citacni
aplikace.

Empiricka (prakticka) €ast tvofi 2/3 z celkového rozsahu prace. V zavislosti na jejim typu
(bakalaiska, diplomova) jsou kladeny rozdilné naroky na jeji zpracovani. Zpracovani
empirické Casti se liSi dle feSené problematiky, strategie pro naplnéni cili prace a zvolené
metodologie vyzkumu. ZpUsoby zpracovani empirické ¢asti jsou popsany v dalSich kapitolach
této publikace. U bakalarské prace jsou doporuc¢enymi metodologickymi postupy
pro zpracovani empirické €asti literarni review (literarni pfehled), kazuistika/pfipadova studie
(Evidence-based case study), kvantitativni a kvalitativni vyzkum a tvorba edukaéniho
materialu. U diplomové prace se oCekava vyssi uroven zpracovani oproti praci bakalarske.
Teoreticka Cast by méla byt pfevazné zalozena na komparaci odbornych textl
mezinarodnich recenzovanych zdroju, z renomovanych odbornych databazi. Doporu¢enymi
metodologickymi postupy pro zpracovani empirické &asti jsou literarni review (literarni
pfehled), kvantitativni a kvalitativni vyzkum a implementacni proces. Neni vhodné odklanét
se od doporu€eni pro zpracovani jednotlivych vyzkumnych nastrojd, stejné jako provadét
jejich kombinace &i modifikace.

Studenti zpracovanim empirické €asti prokazuji schopnost:

e formulovat cile vyzkumu, stanovit klinické vyzkumné otazky a hypotézy s ohledem
na téma prace a cilovou vyzkumnou skupinu;

e pfipravit jednotlivé faze vyzkumu (design vyzkumu);
¢ aplikovat zakladni metody vyzkumu a zpracovat jeho vysledky;
¢ uplatiiovat analytické a syntetické mysleni a logické usudky;

e interpretovat vysledky vyzkumu v kontextu se stanovenymi cili a vyzkumnymi
otazkami a komparovat je s dalSimi védeckymi poznatky, studiemi, jinymi vyzkumy
a odbornymi texty (v€etné zahrani¢nich autort);
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o navrhnout doporuceni pro klinickou praxi (teorii) nebo pfipravit jiny vystup zavérecné
prace.

Empiricka &ast prace zacina zpravidla kapitolou cile prace (vyzkumu), nasleduje metodologie,
analyza dat, interpretace vysledk, diskuse, doporuceni pro klinickou praxi nebo jiné vystupy
prace a zavér. Zarazeni kapitol se mlze lisit dle metody zpracovani empirické ¢asti, zcela jiny
raz bude mit napfiklad empiricka ¢ast zpracovana formou kazuistiky (pfipadové studie).
Kazuistika obsahuje historii pfipadu (katamnézu) a jeho sou€asny stav: prabéh onemocnéni,
popis realizovanych vyS8etieni, intervenci, hospitalizaci, rozvahu nad diferencialni
diagnostikou, pouzitymi méficimi Skalami a zavéry (epikriza), a to vSe podlozeno citacemi
z odbornych pramenu. Kazuistiku uzavira kone¢ny usudek (conclusion) a jeho zdivodnéni
a doporuceni pro praxi.

Razeni kapitol v empirické éasti

Cile definuji zamér prace anebo vyzkumu a je tfeba stanovit jejich pfiméfeny pocet pro pokryti
celé zkoumané problematiky (maximalné tfi). Musi byt formulovany v souladu se zvolenou
problematikou zavérecné prace a s vyzkumnym zamérem.

Metodologie (metodika prace, metody zkoumani) popisuje design vyzkumu aje
zpracovana dle zvoleného vyzkumného nastroje. Obsahuje stanoveni PICO ramce, strategie
pro zpracovani literarniho review, pracovni postupy, vyzkumné metody, kritéria inkluze
a exkluze vyzkumného vzorku, charakteristiku respondentl (participantl, probandd,
informatoru). Popisuje také organizaci a podminky postupu nebo vyzkumu (zpUsob ziskavani
udajd/dat, provedeni pfedvyzkumu, obdobi sbéru dat, ziskani souhlasu), zpusob interpretace
vysledkl a metody jejich zpracovani avyhodnoceni. Sou€asti metodologie mohou byt
limitace vyzkumu, pfipadné jeho eticko-pravni aspekty (Ize uvést rovnéz v diskusi).

Analyza ainterpretace vysledkl prezentuje vyzkumna zjisténi. Patfi sem prehled
zafazenych a zpracovanych odbornych textl =z literarni review, velikost a rozlozeni
vyzkumného souboru, deskriptivni analyza dat s komentafem, matematicko-statistické
zhodnoceni dat, interpretace nejvyznamnéjSich vysledkd, prezentace kvalitativniho vyzkumu
dle zvolenych metod aj. Vlastni vyjadfeni autora/autorky prace k dosazenym vysledkim se
zafazuje do diskuse. Soucasti interpretace vysledki muze byt clanek publikovany
v odbornych periodicich, pfipadné poster nebo powerpointova prezentace urena
k prezentovani na odborné konferenci.

Diskuse predstavuje schopnost autora/autorky prace analyzovat azhodnotit dosazené
vysledky a konfrontovat je s odbornymi zdroji a védeckymi poznatky zabyvajicimi se
identickou problematikou. Zahrnuje predikce, minéni a odborné zkuSenosti. Kvalitou diskuse,
konfrontaci a komparaci ziskanych vysledkd s erudovanymi zdroji prokazuje autor/autorka
schopnost analytického mysSleni a vyvozovani logickych zavérl. Do diskuse lze zaradit
limitace vyzkumu (napf. platnost vysledkd vyzkumu pro uréitou populaéni skupinu,
poskytovatele zdravotnich sluzeb, ¢asové obdobi), zdivodnéni pfipadnych metodologickych
chyb pfi aplikaci vyzkumu a zpracovani jeho vystupl apod.

Doporuceni pro klinickou praxi se navrhuji na zakladé vysledkl a vystupd empirické asti.
Jedna se o konkrétni, v praxi realizovatelné navrhy, postupy a metody, které mohou byt
uvedeny v zavéru prace anebo v samostatné kapitole (dle rozsahu a zpusobu zpracovani).
Vystupy ve formé edukacnich a informaénich materiald, map péce a podobné&, musi byt
vloZeny do pfiloh zavére¢né prace.



Zavér shrnuje dosazené vysledky ve vztahu ke stanovenym cilim zavére¢né prace nebo
vyzkumu. Odpovida na vyzkumné otazky, shrnuje vysledky testovani hypotéz, komentuje
naplnéni cild a zamérd, uvadi zasadni doporuceni pro klinickou praxi nebo podnéty pro dalSi
zkoumani.

Razeni zavéreénych kapitol
Pouzité zdroje predstavuji uplny a pfesny vypis v8ech zdroju pouzitych pfi zpracovani
zavérecCné prace. Kritéria pro jejich fazeni v seznamu vychazeji z citatniho standardu.

Pozadovanymi pravidly jsou:

» citaCnim stylem na LF MU je citacni norma AMA style (American Medical Association),
a to dle platné smérnice LF MU, 33 vyuziti citaniho manazera je doporuceno;

e cituji se vdechny prameny, z nichz autor/autorka Cerpal/a (za citat nebo parafrazovany
text se vloZi odkaz, podle kterého lze jednoznacdné identifikovat pouzity zdroj
v seznamu zdroja);

e neuvadi se zdroje, které nebyly v praci pouzity;

e text psany jinym pismem nez latinkou se tzv. transliteruje (napf. Y36ekncrtaHn He umeet
BbIxoga Kk mopto. Uzbekistan ne imeet vychoda k mor(Q.);

e v textu prace av pfilohach je tfeba omezit citace vynatk( nebo dokonce celé znéni
zakonnych a podzakonnych pravnich pfedpisl, celé znéni standardizovanych testq,
standardizovanych dotaznikli anebo obecné znamych a tradi¢nich teoretickych
poznatkl, uvadi se pouze odkazy na zdroje (napf. neuvadi se vyCet kompetenci
dle vyhlasky, ale pouze informace o konkrétni vyhlaSce, kterd danou problematiku
legislativné vymezuje).

Prilohy Uzce souvisi se zavéreCnou praci a vhodné ji doplfiuji. Povinnou soucasti je pouZzity
dotaznik vlastni konstrukce, zaznamovy arch a povoleni k provedeni vyzkumus". Sou&asti
pfiloh mohou byt vlastni (autorské) fotografie, obrazky, schémata, edukacni a informaéni
materialy, mapy péce, doplrikové vysledky vyzkumu apod. Na vSechny pfilohy musi byt
odkazy v textu zavéreCné prace. Do pfiloh nezafazujeme obecné znamé poznatky, bézné
pouzivané méfici a hodnotici Skaly a techniky, citace zakonnych a podzakonnych pravnich
predpisl apod.

Bibliograficky zaznam/Bibliographic record identifikuje zavéreCnou praci a mimo
identifikacni udaje obsahuje také 5-10 kliCovych slov, ktera jsou mezi sebou oddélena ¢arkou.

Anotace/Abstract je sumafem zakladnich/stru€nych sdéleni o zavére¢né praci (ve dvou
jazykovych mutacich: v Ceské/slovenské a anglické). Slouzi k fulltextovému vyhledavani.
Vystihuje autorsky zamér, cile vyzkumu ajeho metodologii a vystupy prace. Jedna se
0 souvisly text o rozsahu maximalné 500-600 znakl (v€etné mezer). Obé jazykové mutace
musi byt totozné s textem vloZzenym v archivu zavéreCné prace v Informaénim systému

*" \/ piipadg, Ze je nutno zachovat anonymitu zafizeni, ve kterém probihal vyzkum, je uvedeno v metodologii,
ze povoleni k vyzkumu je k dispozici u autora/autorky zavérecné prace.
V zadosti 0 povoleni vyzkumu v pfilohach zavérecné prace musi byt dodrzena zasada ochrany osobnich udaji.
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Masarykovy univerzity. Po anotaci je fazeno na samostatnych listech Cestné prohlasent,
podékovani a obsah. Na obsah navazuje seznam obrazkd, tabulek, pojmua a zkratek.

Seznam obrazka — pokud jsou v praci pouzity obrazky/fotografie/schémata/grafy/mapy,
uvedou se v seznamu s €iselnym oznaCenim, nazvem a pfislusnou stranou v textu, na které
se nachazeji.

Seznam tabulek — pokud jsou v praci pouzity tabulky, uvedou se v seznamu s €iselnym
oznacenim, nazvem a prislusnou stranou v textu, na které se nachazeji.

Seznam pojmu a zkratek obsahuje abecedni fazeni pouzitych zkratek (symbold), véetné
jejich slovniho vysvétleni. PFi prvnim pouziti zkratky v textu se uvadi cely nezkraceny
nazev/vyraz/pojem a jeho zkratka v zavorce, napf. Svétova zdravotnicka organizace (SZO).
Pouziti zkratky musi byt v celém textu jednotné, napf. pfiuvedeni zkratky Svétové
zdravotnické organizace (SZO), nelze v daldim textu pouzit anglickou verzi WHO (World
Health Organization). U cizojazyCnych zkratek se v seznamu pojmu a zkratek uvede cely
originalni nazev/vyraz/pojem a jeho ¢esky preklad nebo vyznam.

Odevzdani zavérecné prace

Termin pro odevzdani zavéreéné prace je stanoven v navaznosti na termin statni zavéreéné
odevzdani zavéretné prace. Odevzdanim zavéreéné prace (bakalarské, diplomové) se
rozumi ulozeni jeji elektronické verze do archivu Informaéniho systému Masarykovy
univerzity. Prace je kontrolovana v informacnim systému nastrojem s funkci k odhaleni
plagiatorstvi a je zvefejnéna (v€etné posudku) podle €lanku 40 Studijniho a zkusebniho fadu
Masarykovy univerzity (Zverejriovani, kontrola a archivace zavéreénych praci)*, ato
v souladu s ustanovenim § 47b zakona €. 111/1998 Sb., o vysokych Skolach a o zméné
a dopInéni dal$ich zakon(l (Zvefejriovani zavéreénych praci).® Povinnosti studenttl je sledovat
novelizace vSech vysSe uvedenych pfedpisu. Jestlize hodnocena zavérecna prace vykazuje
znaky plagiatorstvi a mira shody s jinymi pracemi ¢&i jinymi zdroji je takova, Ze prace neni
puvodnim dilem, je nutno tuto skuteCnost uvést v posudku vedouciho prace a praci
nedoporucit k obhajobé. Vedouci prace je povinen tuto skuteénost pisemné oznamit garantovi
pFislusného studijniho programu. Soucasné v zavislosti na zavaznosti zjisténi o rozsahu
nepuvodnosti dila zvazi podani podnétu k zahajeni disciplinarniho fizeni dékanovi fakulty.
Nepodani podnétu k zahajeni disciplinarniho Fizeni je nutno zddvodnit ve vySe uvedeném
oznameni.

Souhrn kapitoly

Zpracovanim zavéreCné prace student/studentka finalizuje a uzavira studium. Zavére¢na
prace ma jasné predepsanou strukturu a kritéria pro zpracovani, které je nutno dodrzet. Dle
pravnich predpist je vefejné dostupnym dokumentem. Schopnost uchopeni tématu
a zpracovani odborného textu je zfetelna v teoretické €asti prace. Znalost problematiky,
schopnost analyz a logickych Usudk( se promitne v empirické &asti, stejné jako kvalita
vystupu prace a jejich prakticka vyuzitelnost. Na ¢tenafe vyznamné pasobi i formalni uprava
prace a jeji vizualni stranka.
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Seminarni prace

Zpracovani seminarni prace probiha dle kritérii vyucujicich anebo dle pokynu uvedenych
v Informaénim systému Masarykovy univerzity. Seminarni praci lze provéfit kontrolnim
systémem odhalujicim plagiatorstvi a plati pro ni stejna pravidla jako pro praci zavére¢nou,
konkrétné se jedna o:

originalitu prace;

aktivni pfistup pfi zpracovani;

kvalitni reSersi zdrojU;

dodrzeni eticko-pravnich aspektl pfi zpracovani textu;
citovani pouzitych zdroju podle AMA stylu;

dodrZeni pozadované struktury a formalni stranky.

Struktura seminarni prace

Titulni list obsahuje zakladni identifikacni udaje:

o nazev univerzity (MASARYKOVA UNIVERZITA), nazev fakulty (LEKARSKA
FAKULTA), nazev Ustavu/katedry (Ustav zdravotnickych véd);

o nazev seminarni prace a jeji oznaceni (seminarni prace);
o nazev piredmétu a jeho formy (pfednaska, seminar, cvi¢eni);

o jméno autora/autorky (jméno a pfijmeni v€etné dosazenych titula);

o

studijni program, forma studia, akademicky semestr arok zpracovani
(jarni/podzimni semestr, 20XX).

Obsah.

Seznam obrazku, tabulek, pojmU a zkratek, pokud byly v praci pouzity.
Hlavni text — avod (struény a vystizny), jadro (vlastni text), zavér.
Pouzité zdroje.

Pilohy.
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Metodika tvorby klinické (vyzkumné) otazky
Andrea Pokorna, Petra Burilova, Dana Dolanova

Cile kapitoly
Student/studentka:

o formuluje klinické (vyzkumné) otazky;
e vyuziva vhodné odborné zdroje v ramci literarniho review;

e smeéfuje vlastni vyzkumnou c¢innost k podpofe a naplnéni na dikazech zalozené
zdravotni péce (Evidence Based Healthcare, EBH), na dikazech zalozeného
oSetfovatelstvi (Evidence Based Nursing, EBN) a na dikazech zalozené praxe
(Evidence Based Practice, EBP);

¢ vybira vhodnou metodologii vyzkumu.

Postupy vénuijici se kvantitativnimu a kvalitativnimu vyzkumu nelze vzdy jednoznacné odlisit.
V rozhodovani pfi vybéru tématu zavérecné prace a zpusobu vyzkumu je dllezité se zamérit
na postupy =zalozené na dlkazech (evidence based). Nasledujici text je vénovan
problematice dotykajici se obou metodologickych pfistupl vyzkumu, tzn. kvalitativnimu
a kvantitativnimu.

Vyuziti klinické (vyzkumné) otazky

Podkapitola popisuje zakladni metody formulace klinické (vyzkumné) otazky, konkrétné
PICO(TS), PECO (TS).*" V textu uvadime zakladni premisy praxe zaloZené na dukazech.

Osetrovatelstvi zaloZzené na dukazech

Zakladem oSetfovatelstvi zalozeného na dikazech (EBN) je shromazdovani, interpretace
aintegrace validnich  (platnych), dulezitych a pouzitelnych  vysledkd  vyzkuma
v oSetfovatelské praxi s cilem pozitivnim zplGsobem ovlivnit kvalitu péce o pacienty
a poskytovat co nejefektivnéjsi oSetfovatelskou péci.1(Pp 47-50). 2. 3(p 26), 4,5

EBN je povazovano za jeden z nejucelnéjSich pfistupl, ktery umoznuje sestram:

e zvladnout obrovské mnozZstvi novych poznatka, literatury a technologif;
e aplikovat nové poznatky do klinickych situaci tak, aby vyuzivaly relevantni poznatky.

Vychazime-li z pfedpokladu, Ze ,oSetfovatelska praxe zaloZena na dukazech (EBP) je
kontinualni proces, v némz jsou diikazy (evidence), oSetfovatelska teorie a klinicka zkuSenost
sestry kriticky zhodnoceny a zvazovany spolu se zapojenim pacienta pro poskytnuti optimalni
oSetfovatelské péce jednotlivci“,®P-29 pak je pravé schopnost spravné vyhodnotit zdroje
a moznosti jejich vyuziti kliCovou dovednosti autortl zavérecnych praci.

** Akronym je odvozen od zacate¢nich pismen komponent klinické (vyzkumné) otazky, viz dale. Tento typ
vyzkumnych otdzek je vhodné vyuzit pro zpracovani literarniho review.
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sPraxe zaloZzena na dikazech je spojeni nejlepsiho dikazu ziskaného vyzkumnou cinnosti
s klinickou zkus$enosti a pacientovymi hodnotami, které usnadriuje klinické rozhodovani. ‘6 26)
VSechna vySe uvedena kritéria a okolnosti uplatfiovani praxe zalozené na dukazech by méla
vést kjisté unifikaci oSetfovatelské péce s pfihlédnutim k individualnim prvkim nejen
zakladnich oSetfovatelskych postupl, za ucelem zvyseni kvality a bezpecnosti péce, ale také
k vy$8i profesni satisfakci pecujicich. 3 26)

Praxe zaloZena na diukazech: obecny postup

Vlastni proces tvorby zavérecné prace by mél v idealnim pfipadé kopirovat proces praxe
zalozené na dikazech pfi péci o konkrétniho pacienta, ktery se sklada z nasledujicich kroku:

e posouzeni pacienta/situace (ASSESS the patient/situation), zacit u pacienta —
klinicky problém nebo otazka vychazi z pé&e o pacienta, snahy realizovat ji co nejlépe,
nejkvalitngji, s maximalnim benefitem v§ech zainteresovanych stran;

o formulace otazky (ASK the question) — vytvofeni klinické (vyzkumné) otazky
vychazejici z pfipadu, zakladem je zamysleni se, zda je péCe poskytovana
odpovidajicim zpusobem, s vyuzitim vhodnych intervenci a strategii, azda je
na dosavadnim zpUsobu pée mozno néco inovovat a zlepSit;

e vyhledani diikazu (ACQUIRE the evidence) — volba nejlepSiho zdroje a provedeni
vyhledavani v relevantnich zdrojich — nejlépe elektronickych védeckych databazich;

e zhodnoceni dikazu (APPRAISE the evidence) — zhodnoceni dikazu a jeho platnosti
(validity) a aplikovatelnosti (uzite€nosti pro klinickou praxi), posouzeni zdroje, sily
dukazu a sily doporuceni;®

e aplikace (APPLY talk with patient) — integrace dlkazu, klinické zku$enosti
a oCekavani pacienta pfi aplikaci v praxi — tedy vyuziti zjisténi v klinické praxi;

o sebe-hodnoceni (Self-evaluation) — zhodnoceni vlastniho postupu u pacienta
a identifikace pfipadnych nedostatk(.5? 19 Jako vhodny zdroj doplriujicich informaci
o Evidence Based Practice Ize vyuZit volné dostupny elektronicky tutorial Introduction
to Evidence-Based Practice tutorial: http://guides.mclibrary.duke.edu/ebmtutorial.

Dil¢i kroky pripravy zavérecné prace

Pfi pfipravé zavérecné prace by jednotlivé kroky vySe uvedeného procesu mély byt obdobné.
Nebudou se vSak tykat individualniho pacienta, ale problematiky, kterou si vyzkumnik zvolil
jako stézejni téma prace. Zakladem vzdy musi byt posouzeni aktualni urovné poznani
a navazujici kroky dalsi:

a. Popis — po zvoleni tématu prace, které je pro vyzkumnika atraktivni, je mu profesné,
¢i lidsky blizké, je nezbytné shromazdit zakladni informace o problematice a zvolit si
konkrétni dil¢i oblast, v niz se vyzkumnik domniva, ze mlOze svou praci pFispét
a pfinést nova feSeni, Ci konkrétni a praktickd doporu€eni pro klinickou praxi.
Jednotlivé kroky nejsou izolované, ale logicky se prolinaji, pficemz se ustfedni stava
formulace klinické (vyzkumné) otazky, viz dale.
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b. Dotazovani+~ vyzkumnik by mél identifikovat oblasti, v nichZz existuji nejasnosti,
nejednoznacné pokyny na individualni anebo systémové drovni.

c. Formulace klinické (vyzkumné) otazky v PICO(TS) formatu — stanoveni zakladnich
prvk( (komponent) zkoumaného problému, spravné zvolena klinicka (vyzkumna)
otazka a klicova slova, sehravaiji dalezitou roli pro kroky pfedchazejici a nasledujici
v ramci vyzkumného procesu a zpracovani zavérecné prace.

d. Vyhledani nejlepsiho dikazu — identifikace vhodnych zdrojovych dat, publikaci
apod., nejlépe ve formé vysledkl vyzkumd.

e. Kritické zhodnoceni dukazu — posouzeni Urovné a sily dikazu ve vztahu ke zdroji —
zjednoduSené posouzeni, zda je doporuceni dle nalezeného zdroje a dikazu
vyuzitelné v podminkach tuzemské klinické praxe.

f. Integrace dukazu, klinické zkuSenosti, hodnot a preferenci pacienta pfi rozhodovani
v klinické praxi nebo zméné — tento krok neolekavame jako pfimy dopad
zavérecnych praci, zejména ne u praci bakalarskych, ale u diplomovych praci je jiz
mozné, Ze jejich vysledky budou v praxi vyuzivany.

g. Zhodnoceni vysledku praktickych rozhodnuti nebo zmén zalozenych na dukazech
— jedna se o dlouhodobégjsi proces, pfi némz Ize vyhodnotit, zda zména postupd,
intervenci apod. pfispéla ke zkvalitnéni péce, jeji racionalizaci a lepSimu hospodareni
s materialnimi i lidskymi zdroiji.

h. Diseminace vysledku — zvefejnéni poznatkd, jejich sdileni formou ustnich prezentaci
a pisemnych sdéleni. Vhodnou formou je uc€ast na studentskych konferencich,

publikace prispévkl v odbornych Casopisech, vzdy s ohledem na obecny pfinos
vysledku prace a moznost jejich praktického vyuziti.

Postup formulace klinické (vyzkumné) otazky PICO(TS)
Zakladem védecké prace studentl je:
e Kkritické posuzovani zkusenosti z klinické praxe;

o vyuziti kritického mysleni, které umozni ziskani informaci otom na zakladé jaké
evidence/dlkazu je poskytovana péce, Ci realizovana urcita ¢innost/intervence/vykon.

Vzhledem ke skute€nosti, Ze studenti pfi zpracovani zavérecnych praci nemaji dostatek
vyzkumnych zkuSenosti, ale méli by je pfi zpracovani prace ziskat, je prvnim krokem, jak toho
dosahnout, potfeba formulovat klinickou (vyzkumnou) otédzku do PICO(TS) formatu, coz
umozni vyhledavani relevantnich informaci a zodpovézeni stanovené klinické otazky.

Zakladni pfedpoklady k tomu, aby mohli autofi/studenti u¢elné pracovat na dil¢im vyzkumném
problému jsou:

e znalost vyzkumnych metodologii;

e znalost angli¢tiny (Ci jiného svétoveho jazyka);

*" S ohledem na fakt, Ze se jedna 0 vychozi moment vyzkumné ¢innosti, je faze ,,Dotazovani* nékterymi autory
oznacovana jako bod nula.
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e schopnost ,vidét” problém u ,svého pacienta, skupiny pacientl, konkrétni intervence”
ve srovnani s tradi€nim feSenim;

e dovednost sestavit klicova slova pro vyhledavani;
e znalost internetu, védeckych databazi a vyhledavacich strateqii ,jak hledat”.

Zakladni rozvaha pfed formulaci klinické (vyzkumné) otazky

Pfedtim, nez studenti formuluji vlastni klinickou (vyzkumnou) otazku ve formatu PICO(TS),
méli by si zodpovédét nasledujici otazky (viz obrazek 1):

1. Jaké bézné dukazy/evidence vyuzivaji v klinické praxi a kdo byl jejich zdrojem
(vyucujici, kolega, klinicky pracovnik)?

2. Jaké dikazy maiji k dispozici k hodnoceni stavu pacienta — objektivizaci (Skaly, testy,
méfici techniky a nastroje)?

3. Jaké dukazy vyuzivaji k ovéfeni profesni spravnosti intervenci, k ovéfeni/validizaci
postupu péce a k hodnoceni vysledkl péce?

Co vite? Jak to vite?

Co je znamo?

tvrzeni + dikaz = vysvétleni

zduvodnéni

\ Pro¢ a jak dikaz zduvodiuje

vase tvrzeni?

Obrazek 1 Schéma dotazovani v ramci kritického mysleni

Jak je patrno ze schématu, prevedeni potfeby informaci na zodpovéditelné otazky
tj. schopnost formulovat problém, je zakladnim prvkem a vychozim pozadavkem.

Identifikace klicovych slov

Pfi identifikaci kliCovych slov Ize v riznych databazich vyuzit zkratky — kofeny pojm,
zastupnych znakui/symboll a Booleovskych operator( (viz nize), které definuji vztahy mezi
jednotlivymi slovy ve vyhledavacim fetézci ajsou Casto zabudované u pokrocCilého
vyhledavani (advanced search).

Mezi zakladni operatory patfi:
OR - rozSifeni vyhledavani; vkladat mezi synonyma toho samého konceptu;
AND - zuzeni vyhledavani; kombinuje vyhledavané terminy tak, ze kazdy vysledek

vyhledavani obsahuje vSechny zadané terminy;
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NOT — umozni, aby byly konkrétni pojmy vylou€eny z kli€ovych slov pfi vyhledavani.

Proximitni operatory: definuji vzajemnou vzdalenost mezi jednotlivymi pojmy NEAR (Nn) —
vyrazy textu blizko sebe bez ohledu na pofadi (pokud na poradi slov zalezi, je potfebné pouzit
operator WITHIN, ADJACENT (Adj) — vyrazy budou sousedit bez ohledu na pofadi).

V pfipadé kraceni dle slovnich kofenl tzv. truncation pouzijeme za kofen slova zastupny
znak, napf. prevent* (preventive, prevention, preventing, prevent). V tomto pfipadé je
ale tfeba dbat na znalost anglického jazyka a aktualni terminologie, chceme-li najit vSechny
terminy zacinajici danym slovnim zakladem.

Ze zastupnych symboll |ze pouzivat nasledujici tzv. wildcards (divoké karty) = symboly
nahrazujici jedno nebo vice pismen:

e otaznik (?) - nahrazuje 1 znak, napf. woman/women — wom?n;
randomized/randomised - randomi?ed;

e hvézdicka (*) — nahrazuje vice znaku, obvykle za slovem, napf. fall* - fall, falls, falling;

o kfizek (#) — nahrazuje vice znakl, obvykle pfed slovem, napf.
prenatal/perinatal/postnatal - #natal.

Zastupné symboly ale nejsou standardizovany pro vSechny databaze jako Booleovské
operatory. Je nezbytné je znat dle ruznych databazi specificky. Nejvhodnégjsi je
pfi stanovovani kliCovych slov vyuzit obecné znamé slovniky pojmu — tezaury.

Tezaurus - fizeny slovnik kli€ovych slov, které se pouZivaji pfi vytvafeni obsahu dokumentu,
zachycuje podfazenost, nadfazenost i synonyma mezi terminy. Jednotlivé terminy jsou tzv.
deskriptory.

MeSH - Medical Subject Headings — je nejvyuzivanéjSi tezaurus v mediciné
a oSetfovatelstvi, obsahuje terminy z biomediciny a je pribézné aktualizovan. Vyuziva se
ke zpracovani a vyhledavani dokumentl (viz: https://www.nlm.nih.gov/mesh/). Pro pfimé
vyhledavani stromové uspofadanych vétveni pojml je vhodné vyuzit pfimo odkaz:
https://meshb.nlm.nih.gov/search. Byl vytvofen jako tezaurus pro databazi PubMed, aktualné
se pouziva i pro databazi Cochrane.

Emtree — tezaurus pro databazi Embase, pfi¢emz zahrnuje vS8echny MeSH terminy. Je

pro jedince bez zkuSenosti v oblasti vyzkumu a klinické praxe.

CINAHL Subject Heading — vlastni fizeny slovnik této databaze dodrzuje strukturu MeSH
termind a zaroven reflektuje terminologii v oSetfovatelstvi a pfibuznych oborech, na které je
databaze zamérena.

Konkrétni postup tvorby literarnich reSerSi a systematickych pfehledd uvadime v nasledujici
kapitole.
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Tematické/obsahové zaméreni klinické (vyzkumné) otazky
Klinicka (vyzkumna) otazka mlze byt zamérena na rlizné oblasti oSetfovatelské péce:

¢ intervenci nebo terapii (pfedpoklad nej¢astéjSiho vyuziti u zavérecnych praci);

¢ etiologii, diagndzu nebo diagnosticky test (druha nej¢astéjSi moznost vyuziti);

e progndzu a prevenci (vyuzivano nejcastéji u specifickych cilovych populaci);

e smysl nebo vyznam (nej¢astéji u kvalitativné orientovanych metodologii a studii).

Z obecného hlediska rozliSujeme tzv. zakladni klinické (vyzkumné) otazky a specifické
(detailni) klinické (vyzkumné) otazky (viz obrazek 2). Zakladni otazky by nemély byt soucasti
vyzkumnych zavéreénych praci, protoze by odpovédi na né méli studenti ziskat jako soucast
pregradualniho profesniho vzdélavani. Vyjimkou mohou byt situace a intervence, u nichz
nebylo dosazeno konsenzu v klinické praxi a chybi dikazy pro podporu konkrétni intervence.
Pro specifické klinické (vyzkumné) otazky formulujeme vlastni PICO(TS) otazku.

*kdy je tfeba vymeénit vendzni katetr (periferni, centralni)...
+jak efektivné predchazet dekubitim...

Zakladni klinicka ovliviiuje poradi zkumavek vysledek analyzy krevniho
otazka vzorku...

. i dekubitu G&NNSIST staticka mat . Formulace
« je v prevenci dekubitu G&inn&;j3i staticka matrace nez

jiné aktivni metody prevence P|CQ(TS)
« jaka je nejlepéi strategie prevence deliria otazky

Specificka (detailni)
klinicka otazka

u seniord
* je kurtovani agresivnich pacientdl vhodnéjsi nez jejich
'tlumeni farmakologicky

Obrazek 2 Rozdily v zakladni a specifické klinické (vyzkumné) otazce — pfiklady

PICO(TS) otazka: definice

Akronym PICO definuje jednotny, systematicky zpusob identifikace jednotlivych prvka
klinického problému.”® 59 Poskytuje adinny ramec pro vyhledavani
v elektronickych databazich, ur€enych pro ziskani ¢lanku relevantnich ke stanovené klinické
(vyzkumné) otazce, na niz hledame odpovéd.8* 52 Spravné a presné formulovana PICO(TS)
otazka zvysSuje pravdépodobnost, Ze bude nalezen nejlepsi dikaz’® 5%, snizuje riziko nalezeni
nespravné, nepodstatné informace anebo nalezeni pfili§ mnoha informaci a zaroven
poskytuje jistotu, ze vyhledavani bude uUspésnéjsi a odpovidajici. Formulace PICO(TS)
otazky se lisi dle vyuziti pro kvantitativni a kvalitativni studie.
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Puvodni zakladni komponenty (PICO — model) pro kvantitativni studii zahrnu;ji:

P — pacient, nékterymi zdroji nazyvana také populace (mize byt zaméfena na zdravé osoby,
zdravotnické pracovniky), protoze ne vzdy se zaméfujeme na pacienty, &i jinou skupinu osob,
ale také na problém (skupina pacientd, problém, nemoc — patient, patient population,
problem). Dulezité je, co nejpfesnéji:

¢ specifikovat o jakou skupinu pacientl (osob, problém) se jedna;

e popsat skupinu pacientt (osob, problém) — specifikovat demografické charakteristiky
(vék, pohlavi, socialné-ekonomické faktory, diagnozu aj).

Misto problému muizeme pouzit také napf. diagnosticky test, méreni.

Priklad: Pacient s urcitou nemoci, v uréité fazi onemocnéni, zivota, véku, pohlavi, narodnosti
—1lze omezit populaci pacientd napfesné vymezenou specifickou skupinu (napf.
zeny/seniorky nad 75 let s demenci Alzheimerova typu, zeny s karcinomem prsu do 25 let
véku).

| — intervence predmét zajmu (intervention, issue of interest) velmi ¢asto novy/ovéfovany
postup. Co je hlavni (¢asto novou, alternativni) intervenci?

Priklad: intervence, terapie, pfitomnost nemoci, prognosticky faktor, rizikové chovani (napf.
promiskuita, koufeni, noncompliance).

C — comparison intervention — srovnavaci intervence (vétSinou puvodni/vyjime&né nova).
Srovnani intervenci nebo srovnani skupiny, kontrolni skupina (comparator, comparison
intervention or comparison/control group). S ¢im se bude srovnavat hlavni (novd) intervence?
Jaka je jina alternativa hlavni intervence? Srovnavaci intervence, €i kontrolni skupina neni
vyzadovana u kazdé klinické (vyzkumné) otazky a ani to neni vzdy mozné, Ci ucelné.

Priklad: alternativni intervence/terapie, bézna/standardni péce, placebo, situace bez
intervence, nepfitomnost nemoci, nepfitomnost rizikového faktoru (napf. absolutni sexualni
abstinence, nekoufeni, pacienti s vysokou compliance). V pfipadech nové intervence —
obvykle ovéfovani nového léku je srovnatelnou intervenci placebo. Hovofime také o pasivni
intervenci — standardni péce, standardni postup, bez intervence, placebo anebo o aktivni
srovnavaci intervenci — jiny typ intervence, péce, ktery nebyva standardné uzivan,
a ovéfujeme jeho ucinnost (napf. aktivni matrace v prevenci dekubit().

O - outcome - vysledek efekt (effects) — Co chci méfit, co zlepSit, eho chci dosahnout?
Ma intervence vliv napf. na kvalitu zivota, zmirnéni pfiznaku, snizeni vedlejSich ucinkd,
snizeni nakladl, zvySeni compliance, prevenci vzniku onemocnéni, prevenci komplikaci?

Priklad: oCekavany vysledek intervence/terapie, riziko nemoci, stavu (napf. riziko padu,
dekubitu, infekce, umrti), kvalita Zivota, pfesnost diagnostiky, vyskyt opacného ucinku
(morbidita, mortalita, poc¢et padu, dekubitl, nezadoucich udalosti).
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Priklad klinické (vyzkumné) otazky u intervenci (ovéreni efektivity intervenci)
Otazka bez C (srovnani — comparison)

e Snizuje pouziti ploSnych profylaktickych krycich materiall se Safetac technologii (1)
vyskyt dekubit (O) u pacientt v perioperaéni péci (P, S)?

e Snizuji nefarmakologické intervence (napf. muzikoterapie) (I) pfedoperacni uzkost (O)
u dospélych pacientt (P) pfed planovanym operaénim vykonem (T)?

e Jaky je useniori se zavedenou nasogastrickou sondou (P) uc€inek proplachl
roztokem €aje (1) na prachodnost sondy (O)?

Otazka s C (srovnani)

e Snizuje pouziti ploSnych profylaktickych krycich materiali se Safetac technologii
(1) vyskyt dekubitd (O) u pacientl v perioperaéni péci (S) ve srovnani s pouzitim
amorfnich materiala (C)?

e Snizuji nefarmakologické intervence (napf. muzikoterapie) (1) pfedoperacni uzkost
(O) udospélych pacientd (P) pfed planovanym operaénim vykonem (T)
ve srovnani s pacienty se standardni péci (C)?

e Jaky je useniorld se zavedenou nasogastrickou sondou (P) ucinek proplacht
roztokem ¢aje (I) na priachodnost sondy (O) ve srovnani s proplachem pfevafenou
vodou (C)?

S ohledem na nutnost konkretizace klinické (vyzkumné) otazky byly doplnény komponenty:

T — time — ¢as, ¢asovy ramec — vyuziva se ve dvou podobach, jako €as nezbytny
k projeveni/dosazeni zmény — tedy realizace studie, anebo €as stanoveny pro vyhledavaci
strategii a vznik zdroji dukazl (publikace ve stanoveném limitovaném obdobi).

Priklad: Doba/Cas trvani intervence na dosazeni zadouciho vysledku. Doba, v jejimz pribéhu
je u skupiny pacientt sledovan vysledek (napf. kvalita Zivota sledovana po Sesti mésicich po
konkrétni intervenci). Casovy limit se nevyZaduje u kazdé klinické (vyzkumné) otazky.

S — setting — prostredi — Jaké je prostfedi? Co nejpfesnéji specifikovat prostfedi. Byva Casto
jiz soucasti P — charakteristiky pacienta, opét se nevyzaduje u kazdé klinické (vyzkumné)
otazky. V pfipadé, Ze je to pro ziskani a nalezeni dikazt vyznamné, je nutné urcit jaké je
prostfedi poskytované péce a co nejpresnéji je specifikovat. Opét se nevyZaduje u kazdé
klinické (vyzkumné) otazky, ale naopak nékteré klinické (vyzkumné) otazky je vyzaduiji, jako
vyznamné kritérium — napf. sledovani vyvoje déti a vlivu oSetfovani v rizném prostfedi (za
hospitalizace a v domacim pfirozeném socialnim prostfedi v komunité).
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Pfiklad klinické (vyzkumné) otazky u intervenci (ovéreni efektivity intervenci)
isTasS:

Otazka bez C (srovnani)

e Jak se upacientd/muzi s hyperplazii prostaty, se zavedenym permanentnim
mocovym katetrem (P), projevi klemovani katétru (I) ajeho vliv na kontinenci (O)
v obdobi hospitalizace (T)?

Otazka s C (srovnani)
e Jak se upacientd/muzi s hyperplazii prostaty, se zavedenym permanentnim
mocovym katetrem (P), projevi klemovani katétru (I) ajeho vliv na kontinenci (O)

v obdobi hospitalizace (T), ve srovnani s pacienty/muzi bez klemovani permanentniho
modcového katetru (C)?

Priklad klinické (vyzkumné) otazky u diagnozy/posouzeni/assessment
Otazka bez C (srovnani)

o Poskytuje Skala Jacobs/Cubin (I — méFici nastroj) pfesnou diagnostiku rizika vzniku
dekubitt (O) u hospitalizovanych dospélych pacientl (P) v intenzivni péci (S)?
Otazka s C (srovnani)
o Poskytuje Skala Jacobs/Cubin (I — méfici nastroj) ve srovnani se Skalou modifikované

Nortonové (C — méfici nastroj pro srovnani) presnéjsi diagnosticka kritéria rizika
vzniku dekubitd (O) u hospitalizovanych dospélych pacientu (P) v intenzivni péci (S)?

Priklad klinické (vyzkumné) otazky u prognozy/predikce
Které indikatory (I) nejlépe pfedpovidaji riziko vysledku (O)?

Otazka bez C (srovnani)

e Je vznik rakoviny prsu (l) u pacientek s pozitivnim nalezem genu Breast Cancer (P)
spojen s vy8Sim rizikem umrti/mortality (O)?
Otazka s C (srovnani)
e Je vznik rakoviny prsu (l) u pacientek s pozitivnim nalezem genu Breast Cancer (P)

spojen s vy$Sim rizikem umrti/mortality (O) ve srovnani s pacientkami bez genetické
zatéze (C)?

Priklad klinické (vyzkumné) otazky u prevence
Zda intervence (l) pfedchazi riziko vzniku vysledku (O).

Otazka bez C (srovnani)

e Umozruje pronacni poloha (l) udospélych pacientd na umélé plicni ventilaci (P)
v intenzivni péci (S) prevenci pneumonie (O)?

Otazka s C (srovnani)
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e Umoznuje pronacni poloha (I) udospélych pacientd na umélé plicni ventilaci (P)
v intenzivni pécCi (S) ve srovnani s polohou na boku (C) prevenci ventilatorove
pneumonie (0)?

PECO otazka

Specialni moznost formulace klinické (vyzkumné) otazky je vyuzivana v situacich, kdy
chceme zjistit vliv expozice konkrétni Skodliviny (noxe), hovofime o PECO otazce.

o P — patient — pacient (populace/population, problém/problem), je formulovano jako
u bézné PICO otazky. Priklad: pacienti ve véku nad 65 let.

o E —exposure — expozice — Co je hlavni expozici? Pfiklad: cigaretovy kouf, alkohol,
jina noxa.

e C —comparison exposure — srovnani expozice — S ¢im se bude srovnavat hlavni

expozice — obvykle je srovnavani se situaci bez expozice. Priklad: nekufactvi,
abstinence.

e O -outcome —vysledek — ¢eho chci dosahnout, co chci zjistit. Co chci méfit, zlepsit,
¢eho dosahnout? Ma expozice vliv napf. na kvalitu zivota, zhor$eni pfiznaku, vznik
nemoci?

Priklad: Riziko nemoci, vzniku konkrétniho chorobného stavu.
PECO otazka mulze byt vyuzita se srovnanim i bez srovnani (C):
Otazka bez C (srovnani)
e ZvySuje expozice tabakového koufe (E) u dospélych nekuraku (P) riziko nadoru plic
(0)?
Otazka s C (srovnani)
e ZvySuje expozice tabakového koufe (E) u dospélych nekuraku (P) riziko nadoru plic
(O) ve srovnani s nekufaky, ktefi nejsou vystaveni tabakovému koufi (C)?

e Do jaké miry souvisi faktor, proces nebo podminka (I/E) s vysledkem (O), obvykle
nezadoucim vysledkem.

Otazka bez C (srovnani)

e ZvySuje expozice tabakového koure (E) v prlibéhu téhotenstvi riziko nizké porodni
hmotnosti (O) u ditéte (P)?

e Snizuje se riziko vzniku rakoviny plic (O) u muzu (P) stop kufaku (E)?

Otazka s C (srovnani)

e ZvysSuje expozice tabakového koufe (E) v prub&hu téhotenstvi riziko nizké porodni
hmotnosti (O) u déti (P) ve srovnani s détmi, jejichz matky v pribéhu téhotenstvi
nekoufily (C)?

e Snizuje se riziko vzniku rakoviny plic (O) umuzd (P) silnych kufakl — vice nez
40 cigaret denné (E) ve srovnani s muzi stop kufaky (C)?

Zakladni pavodni komponenty (PICO — model) pro kvalitativni studie zahrnuiji:
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P — pacient, nékterymi zdroji nazyvana také populace (problém), je popisovana analogicky
jako pro kvantitativni studii.

| — interest — zajem, pfedmét zajmu (interest, phenomena of interest). Pfedmét zajmu
vztahujici se k urcité udalosti, €innosti, zkuSenosti nebo procesu.

Priklad: Zku$enosti, prozivani stanovené populace za konkrétni situace (napf. matky
po porodu, pacienti s onkologickou diagnézou).

Co - context — kontext — je prostfedi (geografické, socialni apod.) nebo rGzné dalSi
charakteristiky. Pozor: Kontext (Co) neni srovnani (C)!

Pfiklad: domaci prostfedi, komunitni péce, akutni pée — podoba se S (setting/prostiedi)
v kvantitativni studii, ale zahrnuje i dalSi charakterizujici prvky.

Priklad klinickeé (vyzkumné) otazky u smyslu/vyznamu/procesu
Zjistuje, jak zkuSenost (l) ovliviuje vysledek (O), rozsah jevu, nebo ivliv kultury
na poskytovani zdravotni péce.

Otazka bez C (srovnani)

e Jaké jsou zkuSenosti (1) laickych pecCovateli/manzelek (P) s péci o blizkou osobu
s Alzheimerovou demenci (O) v domacim prostredi (S)?

e Jak ovliviiuje chronicka bolest (1) kvalitu Zivota seniort (P)?

e Jakym zpusobem se rodi¢e/otec a matka (P) vyrovnavaji (O) s mrtvé narozenym
ditétem (1)?

¢ Ovliviiuje moc€ova inkontinence (I) sexualni zivot (O) Zen v produktivnim véku (P)?

e Jak vnimaji vSeobecné sestry pracujici v perioperaCni péci (P) spolupraci
pfi dodrzovani surgical safety check listu vtymové komunikaci (I) v €eskych
nemocnicich (Co)?

e Otazka s C (srovnani)

e Proklinickou (vyzkumnou) otazku zaméfenou na smysl/vyznam/proces se
obvykle neuvadi. Neni totiz znama srovnavaci situace anebo neni povazovana za
moralni a eticky pfijatelnou pro vyzkum v biomedicinskych a socialnich védach.

Dalsi typy klinickych (vyzkumnych) otazek

Ramec, ktery byste méli vyuzit zavisi na typu stanovené otazky, kterou budete zkoumat. Vase
vyzkumna otazka nemusi do ramce dokonale zapadat, muzZe vyuzit pouze ¢ast ramce. Nize
jsou uvedeny dalsi typy vyzkumnych otazek véetné prikladu.®

Typ otazky:
Prognosticky: Jaky je vas nazor na lIé¢bu nebo IéCebny postup? PFO
Prevalence/vyskyt: COCoPop

Naklady/ekonomické hodnoceni: PICOC, CLIP nebo ECLIPS(E)
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Pro kvalitativni otazky: Pro vyhodnoceni zkuSenosti nebo smysluplnosti ur€itého jevu: PICo,
PEO, SPICE nebo SPIDER

PFO

o Populace (Population) — na koho a/nebo na co je zaméfena moje otazka?
¢ Prognostické faktory (Factors) — co je pfedmétem progndzy?
o Vysledky (Outcomes) — jaké jsou mozné vysledky prognozy?

Priklad: Jaka je pravdépodobnost, Ze se u déti s febrilnimi zachvaty vyvine zachvatové
onemocnéni?

e P —déti
e F —febrilni zachvaty
e O - zachvatové poruchy

CoCoPop

e Stav (Condition) — jaky stav/problém zkoumate?
o Kontext (Context) — v jakém kontextu je vase otazka zasazena?
o Populace (Population) — jakou populaci/skupinu zkoumate?

Priklad: Jaky je vyskyt klaustrofobie u dospélych pacientl podstupujicich magnetickou
rezonanci?

e Stav — klaustrofobie
o Kontext — magneticka rezonance
e Populace — dospéli

PICOC

Pacient, populace nebo problém (patient, population or problem) — na koho a/nebo na co se
zameéfuje moje otazka?

¢ Intervence (Intervention) — o jakou intervenci se jedna?

e Srovnani (Comparison) — s jakou intervenci se srovnava? (srovnani neni vzdy nutné)

e Vysledky (Outcomes) — €eho chcete dosahnout, co chcete zlepSit nebo ovlivnit?

o Kontext (Context) — v jakém kontextu nebo na jakém misté se problém odehrava?
Priklad: Jaka je nakladova efektivita selfmonitoringu glykémie u diabetu 2. typu v zemich
S vysokymi pFijmy?

o P —diabetes 2. typu

e | — selfmonitoring glykémie

e C —nelze pouzit

e O —nakladova efektivita
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CLIP

C — zemé s vysokymi pfijmy

Klient (Client) — komu je sluzba uréena?
Misto (Location) — kde je sluzba umisténa?
ZlepSeni (Improvement) — co chcete zjistit?

Odbornik (Professional) — kdo se podili na poskytovani/zlepSovani sluzby?

Priklad: zpUsoby zlepSeni sluzeb zdravotnich navstév u seniort ve venkovskych komunitach.

C — seniofi
L — venkovské komunity
| —jak Ize sluzby zlepsit

P — zdravotni navstévy

ECLIPS(E)

Ocekavani (Expectation) — k €emu jsou informace potfebné?

Skupina klientll (Client Group) — prokoho jsou informace potfebné (napf.
pro manazery kvality, praktické |ékare, pacienty)?

Misto (Location) — kde se skupina klientd nebo sluzba nachazi?

Dopad (Impact) — jaka je pfipadna zména ve sluzbé, kterou hledame? Co by
znamenalo Uspéch? Jak se to méfi?

Odbornici (Professionals) — jaci zdravotnici se na sluzbé podileji?

Sluzba (Service) — pro kterou sluzbu hledate informace (napf. ambulantni sluzby,
intermediarni péce)?

PFiklad: udrzeni v8eobecnych sester na oddéleni nasledné péce ve fakultni nemocnici.

E — pro zjisténi miry udrzeni pracovniki
C — pacienti? manazefi?

L — fakultni nemocnice

| — udrZeni personalu

P — vSeobecné sestry

S — oddéleni nasledné péce

Prostfedi (Setting) — kde se studie odehrava, napf. v urcité zemi, komunité,
v nemaocnici, v peCovatelském domé atd.

Perspektiva (Perspective) — z €i perspektivy je studie provadéna, napf. z perspektivy
pacientl, zdravotniku, pecovatelu atd.

Intervence (Intervention) — jaka intervence je zkoumana?
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e Srovnani (Comparison) — je intervence srovnavana s jinou intervenci?
e Hodnoceni (Evaluation) — vysledné ukazatele.

Priklad: Postoje pecovatelll o osoby s demenci k reminiscenéni terapii.

e S —domy s pecovatelskou sluzbou
e P — pedujici osoby
e | —reminiscencni terapie
e C-ZADNA
e E —postoje
SPIDER

o Vzorek (Sample) — zkoumana skupina osob.

e Fenomén zajmu (Phenomenon of Interest) — d{ivody chovani a rozhodovani, spiSe nez
intervence.

e Design (Design) — pouzita forma vyzkumu, napf. rozhovor nebo priizkum.

e Hodnoceni (Evaluation) — vysledna méfitka.

¢ Typ vyzkumu (Research type) — kvalitativni, kvantitativni a/nebo smisené metody.
Priklad: ZkuSenosti mladych rodi¢u s ucasti na pfedporodnim vzdélavani.

e S —mladi rodice

e Pl — ucast na kurzech pfedporodni vychovy

e D —rozhovory

e E — zkuSenosti

e R — kvalitativni studie

Prevedeni klinické (vyzkumné) otazky do vyhledavaci
strategie

Vyse uvedené priklady klinickych (vyzkumnych) otazek umoziuji spravné uréeni klicovych
slov (key words) tak, aby bylo mozZno vyhledavat relevantni zdroje s publikovanymi
pfedchozimi vyzkumnymi pracemi zaméfenymi na hlavni téma prace. Vyzkumnik tak muze
nejen vyhledat relevantni zdrojové materialy, ale také zjistit nejpouzivanéjSi metodologicke
pristupy pro feSeni konkrétni problematiky.

Proces prevedeni klinické (vyzkumné) otazky do vyhledavaci strategie je vicestupriovy:

e primarni je zapis klinické (vyzkumné) otazky v PICO formatu (jasné oznacit
jednotlivé komponenty);

e nasleduje vybér klicovych slov zjednotlivych komponent PICO otazky (napf.
podtrhnout kli¢ova slova);

o tfetim krokem je ocislovani klicovych slov podle vyznamu a duleZitosti;
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e pfFepsani jazykovych mutaci - klicova slova uvest
Cesky/slovensky/anglicky/némecky, pfipadné jinym zvolenym jazykem, v némz jsou
publikovany vyznamné prace sledovaného oboru;

e najit jiné alternativy klic¢ovych slov, synonyma, zaklad slova (vyuzit zastupné
symboly, Booleovské operatory).

Vzhledem ke skuteCnosti, Ze je tfeba vyhledavat ve védeckych databazich s vyuzZitim
anglickych pojm(, doporuujeme vyuziti fizenych a strukturovanych slovnikl (viz dfive).
Vhodné je také vyuzit knihovnickych sluzeb a reSerdnich oddéleni. Pravé vhodné zvolena
klinicka (vyzkumna) otazka v podobé PICO(TS), & PECO(TS) formatu umozni efektivngjsi
vyhledavani.

Formulace klinické (vyzkumné) otazky
Pracovni list — pomucka pro stanoveni klinické (vyzkumné) otazky

Klinicka (vyzkumna) otazka

Klinicka (vyzkumna) otazka zamérena na (oznacte odpovidajici oblast)
___intervencel/lécba ___prevence
____etiologie ____progno6za
____diagno6ze nebo diagnosticky test/nastroj _ vyznam/smysl

Typ klinické (vyzkumné) otazky

___zakladni (obecna) otazka (nezapomerite, Ze by to méla byt vyjimeéna situace a typicky
pro intervence, unichZz neni jasny konsenzus vV klinické praxi, aexistuji vyznamné
heterogenni postupy a variabilita v péci).

____specificka otazka.

Tabulka 1 Formulace klinické (vyzkumné) otéazky v PICO formatu

Prvek . PICO
Otazka .
Komponenta format

P — Pacient,
populace, nebo
problém

Klicové slovo
CJ/IANJ

Popis skupiny pacientt podobnych
mému zameru.

Definovani hlavni zvazované

| — Intervence .
intervence.

Hlavni alternativa ke zvolené
intervenci/skupiné pacientl —
vétSinou puvodni/tradiéni postup

C - Srovnatelna
intervence

Co doufam, ze dosahnu.
Co chci zjistit.

O - Vysledek
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V souvislosti s péci zalozenou na dukazech je nezbytné zminit pfipadna rizika,0P248-253) kterg
mohou vyznamné ovlivnit interpretaci vysledk( zavéreénych praci:

e neznalost postupu pfi poznavani a dokazovani — autofi/studenti nemaji dostatek
zkusSenosti pro vyhodnoceni relevantnich doporu€eni a dukazu napf. dle Haynesovy
pyramidy*", snaha o generalizaci (zobecnéni) zavérq;

e mechanické prebirani principli z mediciny — oSetfovatelstvi zalozené na dukazech
musi byt zalozeno na principu holistického pfistupu, prevence $ablonovitého
a zuzeného vidéni;

e neoliberalni pfistup k edukaci — pfili§ volny pFistup k osvojovani poznatkd, bez
koordinace, reflexe a ucelné zpétné vazby pro studenty od vyucujicich, expertu
Z klinické praxe;

¢ monopol na védecké diikazy — zejména s ohledem na nékteré mezinarodné uznavané
autority (svétové uznavanych spole€nosti a organizaci pro tvorbu Kilinickych
doporucenych postupt, napf. SIGN#t, NICE*¥) — vZdy je nezbytna reflexe konkrétnich
socio-kulturnich podminek;

e nevhodné vedené demarkacni linie — spojené s vybérem tématu, zaméfenim
PICO(TS) otazky a formulaci feSenych problémda, pfili§ Siroky zabér prizkumu;

e zdanliva exaktnost a zdanliva bezkontextovost — Casty nedostatek zavéreCnych praci,
kdy vyzkumnik pfejima zavéry bez konstruktivné kritického pfistupu (v dusledku
nezkusenosti anebo trychtyfového vnimani reality) a vytrhuje jednotliva doporuceni
z kontextu, €i je aplikuje na nevhodnou populaci.

Souhrn kapitoly

Vhodné formulovana klinicka (vyzkumnd) otazka je uplatnitelna urdzné orientovanych
vyzkumu dle funkce a vyuziti vysledk( v praxi: jak v zakladnim, tak v aplikovaném
i metodologickém vyzkumu. Nejvétsi vyznam vSak ma Kklinicka (vyzkumna) otazka
v aplikovaném vyzkumu, ato zejména v klinickém vyzkumu, v némz se analyzuji potfeby
nemocnych, prozivani nemoci, uc€inky oSetfovatelskych intervenci a postupd apod.
Ve vyzkumu zaméfeném na organizaci afizeni ve zdravotnictvi je vSak také mozné
PICO(TS) otazku uplatnit, kdy se zamé&fujeme na pracovni postupy, délbu prace, vztahy mezi
jednotlivymi kategoriemi zdravotnickych pracovnikld. Stejné jako ve vyzkumu zdravotnické
techniky, zaméfeném na vyrobu, vyvoj a ovéfovani novych pomucek, pfistrojl a zafizeni,
ktera slouzi zdravotnické praxi.

*" V&decké dikazy (evidence &ti evidens) se rozliSuji podle jejich schopnosti piibliZit se pravdé na zdkladé
vylouceni nezadoucich vlivt. Jednotlivé urovné dikazi se znazoriuji pomoci tzv. Haynesovy pyramidy dikazi:
nejvyssi sila ditkazu by méla byt Cerpadna z metaanalyzy a systemickych ptehledii, a naopak nejnizs§i urovni
dikazi jsou expertni nazory, posouzeni odborniki a kazuistiky.

# SIGN — The Scottish Intercollegiate Guidelines Network zaloZena V roce 1993. Hlavnim cilem je zkvalitiiovéani
zdravotni péCe ve Skotsku redukci variability v poskytované péci a hodnoceni jejich vysledkil prostiednictvim
tvorby a siteni narodnich klinickych doporuc¢enych postupii (national clinical guidelines) obsahujicich doporuceni
pro efektivni (G¢elnou) praxi, zalozenou na dikazech (vice viz: http://www.sign.ac.uk/who-we-are.html).

#1 NICE — The National Institute for Health and Care Excellence (NICE) poskytuje narodni doporuéeni
pro zkvalitnéni zdravotni a socialni péce. ZaloZeno v roce 1999 jako Narodni institut pro klinickou excelenci
(National Institute for Clinical Excellence), tedy instituce zaméiend na redukci variability v péci a podpory
kvality ve statnich zdravotnich sluzbach (vice viz: https://www.nice.org.uk/about).
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Literarni prehled
Petra Burilova, Simona Saibertova, Andrea Pokorna

Cile kapitoly
Student/studentka:

e charakterizuje zakladni principy psani literarniho pfehledu;
o rozliSuje typy literarniho prehledu;

e urCuje vstupni a vyluc€ujici kritéria zdroji a publikaci;

e pouziva vhodné vyhledavaci platformy a databaze;

e zduvodnuje a interpretuje vysledky vyhledavani;

o diskutuje vysledky literarniho prehledu.

Literarni prehled neboli literarni reSerSe, angl. ekvivalent literature review, je uceleny text,
jehoz cilem je vytvofit kriticky pfehled dostupnych odbornych informaci a znalosti o konkrétni
problematice. Zakladnim cilem je poskytnout Ctenafi aktualni prehled souCasné literatury
o0 daném tématu a poskytuje pfipadné podklady, z nichZ je mozné vyhodnotit opravnénost
navrzeného budouciho vyzkumného zaméru.!

Pfed zahajenim tvorby literarniho pfehledu je nutné orientovat se v dané odborné
problematice, znat pfislusnou odbornou terminologii a je nezbytné se naucit €ist odborné
texty, tvofit si prabézné ucelené poznamky a odpovidajicim zplsobem citovat. Neni vhodné
ménit doporu€eny format pro zpracovani review (viz metodika tvorby a zpracovani nize).
V pfipadé zvoleni jinych metodickych postupl v ramci zpracovani review je nutna konzultace
s vyucujicim Propedeutiky bakalaiské prace, vyuc€ujicim Diplomového seminare, pfipadné
prednostou pfislusného pracovisté.

Zakladni charakteristiky literarniho prehledu:
o logicky tok myslenek;
¢ relevantni bibliografické zdroje v konzistentnim formatu;
e spravné pouziti odborné terminologie;
e nezaujaty uceleny prehled dosavadniho vyzkumu dané problematiky;

e syntéza pfedlozenych informaci.

Typy reSerse

Tradi¢éni reSerse (traditional/narrative review)

Shrnujici pfehled se opird o rozsahlejSi soubor publikovanych praci na dané téma a za
zvolené Casové obdobi. Autor pfitvorbé pfehledu vychazi z peclivé volenych vyzkumnych
otazek

Ci stanovenych hledisek. Popisuje poznatky ziskané dosavadnimi vyzkumy, sumarizuje je,
identifikuje rozpory v nazorech autort i ve vysledcich, které uvadéji. Dospiva k obecnéjSim
zavérlim a doporucenim. Studie miva podobu vykladu rliznych aspektd problému. Kvalita
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prehledu zavisi na vybéru pramenu, z nichz autor vychazi, na zplsobu rozboru, na odborné
erudici autora a jeho zku$enostech s danym typem studii.?

U tradi¢ni reSerSe je pfedpoklad nizSi objektivity, neni zde jasna metoda zpracovani.
Postup pfi zpracovani tradi¢ni rederSe je nasledujici:

e vybér/ureni tématu;
e vyhledani literatury ve zvolenych odbornych databazich;
e analyzovani vyhledané literatury;
e vytvoreni reSerse.
Systematicka reserse

Systematicka review porovnavaji vsechny dostupné empirické dukazy, které splnuji pfedem
stanovena kritéria zplsobilosti, za Ucelem najit odpovéd na konkrétni vyzkumné otazky.

Pouziva jasné, systematické metody, které jsou vybirany s ohledem na minimalizaci
systematické chyby, a proto davaji spolehlivéjsi zjidténi. Tak mohou byt u€inény objektivni
zavéry a prijata optimalni rozhodnuti.?

Systematicka reSerSe se vyznacuije:

e jasné uvedenym cilem;

e vyzkumnou otazkou;

e popsanym postupem vyhledavani;
e uvedenim kritérii vybéru;

e popsanym postupem kvalitativhiho hodnoceni analyzovanych texta.*

Metodika tvorby

Do metodiky uvedte obdobi, Casovou osu, za které byla realizovana vyhledavaci strategie,
vCetné stanovenych odbornych/védeckych databazi, kde bude vyhledavani realizovano.
Soucasti metodiky muze byt pfedbézné vyhledavani v odbornych védeckych databazich
a databazi Epistemonikos (databaze systematickych review).

Soucasti metodiky je stanoveni vyzkumné otazky v doporuc¢eném formatu PICO, PECO,
PICO(TS)), definovani kliCovych slov a tvorba reSerdniho dotazu viz kapitola Metodika tvorby
klinické (vyzkumné) otazky. DalSim nezbytnym krokem je ur€eni vstupnich a vylu€ujicich
kritérii zdroju a publikaci napf.:

Kritéria pro vyhledavaci strategii a limity pro zafazované vysledky:
e databaze, v nichz se vyhledani uskutec¢ni (vycet);
e Casové rozmezi — jen prace z poslednich X let (ij. od... do...);
o full text (nebo moznost dohledani plného znéni prispévku);

e vybérjazyka: jen prace publikované v konkrétné uvedenych jazycich (napf. anglictina);
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e dalSi parametry pro limitaci zdroju:
o z obdobnych sociokulturnich podminek;

o zalozené na konkrétnim metodickém pfistupu vyzkumu (napf. randomizované
kontrolované studie), zaloZzené na kvantitativnim/kvalitativnim/smideném
designu, v nichz jsou pfesné popsany pouzité postupy;

o z konkrétniho typu pracovisté (napf. intenzivni péce);

o parametry, v nichZ je pfesné popsan zkoumany soubor osob (a zplsob jeho
vybéru).

Mozna vylucujici kritéria:
¢ nesplnéni pfedchozich inkludujicich pozadavku a kritérii;

e jiné zanry, napf. editorial, Uvahové studie, dopisy redakci, recenze publikaci, zpravy z
konferenci.

Nasledné je obsazena specifikace nalezenych zdroji (analyza relevance) a popis
extrahovanych dat s jejich navazuijici prezentaci.>®

Vyhledavaci platformy a databaze

Pfedstavuji rozhrani pouzivané poskytovatelem riznych databazi, elektronickych knih,
odbornych periodik atd. V rdmci zpracovani bakalarské prace zvolte maximalné dvé databaze
pro vyhledavaci strateqgii. V pfipadé diplomové prace zvolte minimalné dvé mezinarodni
databaze. PFistup do databazi je zprostiedkovan pies https://ezdroje.muni.cz/, kde je mozno
vyuzit databazi napf.: Web of Science, Scopus, PubMed, Medline (Ovid), Nursing Reference
Center Plus, Medvik.

Hodnoceni relevance vyhledanych védeckych dtikazii

Faze hodnoceni relevance vyhledané literatury:

1. Screening/Analyza nazvu a abstraktu

Prvni faze hodnoceni relevance vyhledanych védeckych dikazu je zalozena na analyze jejich
nazvu a abstraktu ke stanovené vyzkumné otdzce. Cilem je vyhledat v nazvu a nasledné
v abstraktu sloZky stanovené vyzkumné otazky. V pribéhu realizace této faze mohou nastat
tfi nasledujici situace:

i.  Relevantni védecky dikaz, pficemz jsou vSechny elementy vyzkumné otazky v nazvu
a abstraktu, a jsou ve shodé se stavovanou vyzkumnou otazkou. Dohledany zdroj je
tedy relevantni, jedna se o idedlni situaci, v niz je mozné vynechat druhou fazi
hodnoceni relevance védeckého dliikazu na zakladé piného textu (full textu).

ii. Potencionalné relevantni védecky dlkaz neobsahuje v nazvu a abstraktu jasné
a pfesné specifikované vS8echny elementy vyzkumné otazky nebo v nékterych
pfipadech neni abstrakt k dispozici a dle ndzvu neni mozné zhodnotit, zda je literarni
zdroj relevantni. V pfipadé takové situace je nezbytné vyhledat piny text (full text)
a pfejit k druhé fazi hodnoceni relevance.
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ii.  Nerelevantni védecky dikaz se neshoduje s nami specifikovanou vyzkumnou
otazkou. V tomto pfipadé literarni zdroj neni relevantni a muze byt vyrazen.’

2. Screening/Analyza plného textu (full textu)

Druha faze zahrnuje hodnoceni potencionalné relevantnich védeckych dikazu na zakladé
screeningu plného textu (full textu). Zde musi vyzkumnik rozhodnout o zafazeni nebo
vyfazeni dohledaného zdroje literatury.

Vysledky vyhledavani

Zde by mélo byt uvedeno, kolik literarnich zdroj bylo vyhledavaci strategii nalezeno a v jaké
fazi procesu hodnoceni byly vyfazeny &i zafazeny do review. Popis vysledkl vyhledané
literatury je vhodné v zavéreCné praci graficky zpracovat jako vyvojovy diagram &i flowchart,
viz obrazek 1. Pro lepSi orientaci v problematice uvadime i pfiklad PRISMA flowchart (viz
obrazek 2), ktery se zpracovava v ramci systematickych review.

Celkovy pocet nalezenych zaznami

(n=1659)
/ ‘ \
PubMed Web of Science Scopus
(n=182) (n=711) (n=766)
\lyfazeny po prvnim screenu Vytazeny po prvnim screenu Vlyfazeny po prvnim screenu
a vyrazené duplicity (1) I a vyfazené duplicity (2) || avyfazené duplicity (2)
Ponechano n =181 Ponechano n =709 Ponechano n = 764
Vyfazeny po precteni ndzvu Vyfazeny po pretteni nazvu VyFazeny po pfetteni nazvu
| | a abstraktu (56) a abstraktu (322) || a abstraktu (456)
Ponechéno n = 126 Ponechano n = 389 Ponechano n =310
Vyfazeny po precteni full- Vyiazeny po preétent full- VyFazeny po preteni full-
| textu (123) | textu (386) textu (309)
Ponechdnon=3 Ponechanon =3 B Ponechdnon=1
v ‘L A\
Zafazeno do literarni Zatazeno do literarni Zatazeno do literarni
reSerse reder§e rederse
n=3 n=3 n=1

\ , /

Celkovy potet zaznami k detailni

analyze (n=7)

Obrazek 1 Flowchart
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)

Identification

Records identified through database searching Additional records identified through
(n =497) other sources (n=0)

[

)

Eligibility Screening

Included

Duplicates removed
n= 97)

A

Records screened (title and abstract)
(n =400)

Full-text articles assessed for eligibility at

second pass
(n=44)

Y

Records excluded (n = 356)
Population not of interest = 46
Outcome not of mterest = 131

Study design = 179

h J

Studies included in qualitative synthesis
(n=11)

Obrazek 2 PRISMA flowchart

Znaky vyvojového diagramu:
o Databaze (védecké odborné), ve kterych bylo vyhledavani realizovano.

o Pocet zdroju literatury, které byly nalezeny.

o Pocet duplikatl, které byly vyfazeny.

Full-text articles excluded, with
reasons (n = 33)
Population not of interest = 06
Outcome not of interest = 18
Study design = 04
Duplicates = 02
No quality assessment =03

o Pocet zdroju literatury, které byly vyfazeny po screeningu nazvu (titulu)
a abstraktu s po¢tem ponechanych zdroji do dalsi faze hodnoceni.

o Pocet zdroju literatury, které byly vyfazeny po screeningu plného textu (full

textu) s po¢tem ponechanych zdroju do dalSi faze.

o Pocet zdroju literatury, které byly kriticky hodnoceny.

o Pocet zdrojl literatury, které byly zahrnuty k detailni analyze.

U studii, které byly vyfazeny na zakladé kritického hodnoceni, musi byt udan davod takového

vylouceni.

34




Vysledky kritického hodnoceni

Tato ¢ast by méla sumarizovat celkovou kvalitu vyhledanych studii. Méla by uvést, kolik studii
bylo vyfazeno, v€etné uvedeni zdidvodnéni. V pfipadé identifikace probléml v nalezenych
zdrojich z hlediska kvality, je tfeba popsat, o jaké konkrétni problémy se jedna.®

Vhodnou volbou prezentace literarnich zdroju (studie, klinickych doporu¢enych postupu a;j.)
v zavérecné praci je vytvoreni tabulky se shrnutim zakladnich identifika¢nich udaju.

Vysledky extrakce dat

V této €asti by mély byt v logickém sledu (vzhledem k zaméfeni literarniho prehledu) uvedeny
extrahované vysledky z jednotlivych literarnich zdroju. Vysledky by mély korespondovat
S vyzkumnou otazkou.

Diskuze

Cilem této casti je shrnuti a diskuze vysledk literarniho pfehledu, stejné jako vyhodnoceni
limita literarnich zdroju, které byly pfipadné do analyzy zahrnuty. Diskutovany mohou byt
i nové recentni informace, které v dobé& vyhledavani nebyly publikovany. V ramci
systematického review by nemély byt v této €asti uvedeny jiné studie nez ty, které byly
analyzovany. Vysledky by mély byt diskutovany v kontextu soucasné literatury, klinické praxe
a zdravotnich politik.

Obvyklé chyby pri psani diskuze
e Opakovani udaju a tvrzeni, ktera jiz byla zminéna v kapitole vysledky.
o Pfesvédceni, ze vysledky jsou tak dobrée, Ze je nelze konfrontovat.
e Upfednostiiovani citace ¢lanku, jez vyhovuji zavérim prace.

¢ Nedostatena pozornost obsahu prace vysledkim odporujicim hlavnim cilim
vyzkumu/studie.

e Prfehnané zdurazriovani vyznamu vlastnich dosazenych vysledku.
¢ Neopravnéna spekulace o dlsledcich ziskanych udaju — predpoklad dopad.

e Unik od tématu, coz vede k riziku rozmélnéni diskuze a zkresleni hlavni mysSlenky
publikace.

¢ Neprofesionalni kritika autorl jinych praci v pfipadé, Ze jejich data jsou v pfikrém
rozporu s vysledky vasi prace.

Doporuéeni pro praxi a zavér

Snazime se nalézt doporu€eni (Good Clinical Practice — GCP), ktera jiz nékdo (napf.
v zahrani€i) pro danou oblast formuloval a pfizplsobujeme je sociokulturnim podminkam
klinické praxe v Ceské republice. Shrnujeme nejdlezit&j§i poznatky a nastifiujeme praktické
dopady vyzkumu, pfipadné orientaci dalSiho vyzkumu, nebo pfipadné identifikované
nedostatky v realizovaném vyzkumu.

Do zavéru je vhodné zaradit podékovani osobam, které daly podnét k vypracovani daného
tématu a pomohly k jeho zpracovani a realizaci (konzultant, senior researcher apod.).
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Kazuistika, pripadova studie —- CASE STUDY

Petra Burilova, Dana Dolanova, Edita PeSakova, Andrea Pokorna

Cile kapitoly
Student/studentka:

e charakterizuje zakladni principy psani kazuistiky, pfipadové studie;
e dodrzuje strukturu psani kazuistiky v oSetfovatelstvi;
e zdlUvodiuje a interpretuje ziskané vysledky.

Pfipadova studie (neboli Case study) je fazena jako soucast kvalitativniho vyzkumu a je
povazovana zavyzkumnou metodu. Kazuistika (Case report) je pFipadova studie
sumariza¢niho charakteru, exploratorni ¢i explanacni formou pfedstaveni pfipadu (anebo
skupiny pfipadid — Case series), jejimz cilem je pfedavat nové informace pro potreby
vzdélavani, prezentovani a publikovani.?

Kazuistika se zpracovava zpravidla retrospektivné, rozsahem zpracovani a jejim ucelem je
pfedevSim edukace odborné komunity o pfipadu (A case) v podobé zpravy (Case report),
protokolu (Case protocol, Protocol), reportu (Report). V oSetfovatelstvi jde o systematicky
popis konkrétniho pfipadu urcittho onemocnéni ujedincd (jeden pfipad &i problém,
ale i skupinu osob, komunitu nebo jiné jednotky) aje dalezitym zdrojem poznani nemoci
ve specialnich pripadech (bézné pripady/raritni pfipady/chyby v diagnéze).? Lepsi odpovéd
na vyzkumnou otazku poskytuje hodnoceni nékolika podobnych kazuistickych pfipadu.

Sbér dat pro popis pfipadu v oSetfovatelstvi by mél byt realizovan v pribéhu poskytovani
oSetfovatelské péce a mél by byt konzistentni, dikladny a detailni. Sbérem dat o zkoumaném
fenoménu ziskava vyzkumnik hlubsi vhled do dané problematiky.®V pfipadové studii vyuziva
vyzkumnik vesSkeré dostupné metody sbéru dat: kvalitativni techniky (rozhovor, pozorovani,
analyza dokumentl), vylou€eny nebyvaji ani metody uplatiované v kvantitativnich
prazkumech.*

Kazuistiku je mozné zvolit pro zpracovani bakalarské prace, skupiny pfipadu (Case series) je
mozné zvolit i u diplomové prace. Pro inspiraci zde uvadime nékolik kazuistik publikovanych
formou odbornych ¢&lanka.>87

Uplatnéni kazuistiky ve vyzkumu v oSetrovatelstvi

e ovéfeni metod a prostfedkd vevztahu k metodologii ziskavani informaci
0 zkoumanych subjektech (prezentace béznych situaci);

e uplatnéni u nové problematiky;

e ziskavani prvnich informaci o novém onemocnéni a oSetfovatelskych potfebach
(raritni pfipady);

e ziskavani novych typu diagnostickych metod Ci IéCby;
e tvorba originalnich hypotéz.*

V ramci aplikovaného vyzkumu mulze vyzkumnik ziskat odpovédi na uzS§i prakticky
oSetfovatelsky problém.
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Ucel kazuistiky
e Navrh feSeni problém.

e Doplnék kvantitativniho vyzkumu.
¢ Metoda vyuky v pfirozenych podminkach klinické praxe.

e Stanovovani hypotéz, které je mozné ovéfovat dalSim vyzkumem.

Metoda vyzkumu

Nezbytnym krokem pfed samotnou realizaci a zpracovanim kazuistiky je stanoveni hlavniho
a dil¢ich cila. Dalsim nezbytnym krokem je zdlvodnéni pouzitych metod jako napf.
oSetfovatelsky proces (posouzeni, oSetfovatelskd diagnéza, planovani, realizace
a hodnoceni), koncep&ni model, pouzita taxonomie, klinicka vysetfeni, rozhovor, pozorovani,
hodnotici skaly, ¢i analyza zdravotnickych/oSetfovatelskych zaznamu. Dale je nezbytné uvést,
Z jakého zdroje bude vyzkumnik ziskavat informace/udaje o subjektech, napf. pacient, rodina,
pfibuzni, znami, zdravotnickd dokumentace, oSetfovatelskd dokumentace, zdravotnicky
personal aj. Dal§i nedilnou soucasti metodiky je popis skute¢ného pribéhu realizace
oSetfovatelské péce véetné Casového rozpéti (od — do, tj. X dnld/tydnd/mésicu) a stanoveni
hlavniho cile a dil¢ich cila.>®

Eticke aspekty

V metodice u oSetfovatelské kazuistiky a pfipadové studie musi byt uvedeny informace
0 dodrzovani etickych princip vyzkumu.

Struktura kazuistiky v oSetfovatelstvi

Kazuistika ma stanoveny ustaleny a ovéfeny postup zpracovani odborného textu. Pro udrZzeni
kvality kazuistiky je vyzadovano dodrzeni konkrétnich pozadavku v kazdé z jejich jednotlivych
Casti. Kazuistiku je vhodné doplinit fotodokumentaci, pokud je to mozné.

Uvod, vstup do problematiky

Uvod by mé&l poskytnout kratky prehled o zkoumané problematice a vyjadfit vyznam sdé&leni
— v ¢em, jak a pro€ se kazuistika bude zpracovavat. Obsahuje také popis jednotlivych krokl
a fazi postupu sbéru, zpracovani a vyhodnoceni informaci, podkladi a dat (patologie,
symptomatologie, riiznoroda zjisténi).2 Uvod by mél byt poutavy, zaméfeny na dany problém
a mél by rovnéz vzbudit zajem odborné vefejnosti o nastudovani pfipadu.

Katamnéza

Katamnéza se zaméfuje na konkrétni popis historie pfipadu, hlavni potize zkoumaného
subjektu. Katamnéza se zakonCuje v okamZiku pfevzeti subjektu/pacienta do péce.
Katamnéza muaze byt doplnéna citacemi a vyroky zkoumaného subjektu/pacienta.

Ddvod prijeti subjektu do péce

Dlvodem pfijeti k hospitalizaci se rozumi pfijimaci diagnéza zkoumaného subjektu (hlavni
a vedlejsi diagndéza dle aktualné platné mezinarodné uznavané klasifikace, napf. MKN-10),
predoperacni pfiprava, pooperacni péce, zavedeni rehabilitace, dlouhodoba oSetfovatelska
péce, paliativni pé€e apod., pfipadné rovnéz davod udavany subjektem.
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Soucasti davodu prijeti by mél byt medicinsky management, ktery by mél stru¢né shrnovat
Iékafskou anamnézu, planovana &i realizovana vySetfeni pfi pfijmu subjektu, zaznam vitalnich
funkci, vysledky laboratornich a zobrazovacich vySetfeni, invazivni vstupy, dietni rezim,
pohybovy rezim, dalSi rezimova opatfeni, fyzioterapii, farmakoterapii, chirurgickou lécbu
apod.®1°

Katamnéza by meéla byt zakonfena hlavnim zddvodnénim, naco bude zaméfena
oSetfovatelska péce.

Popis zdravotniho stavu zkoumaného subjektu

Popis posouzeni zdravotniho stavu subjektu (odpovida 1. fazi oSetfovatelského procesu)
véetné ¢asového Udaje, kdy bylo posouzeni realizovano. Ke sbéru dat o subjektu maze byt
vyuzit koncep¢ni oSetfovatelsky model s uvedenim subjektivniho vnimani zdravotniho stavu
Ci zZivotni situace. V ramci posouzeni zdravotniho stavu je také mozné cilené vyuzit
oSetfovatelské hodnotici Skaly formou vysledku, nikoli vkladanim celych $kal a na zakladé
jejich vyhodnoceni stanovit oSetfovatelsky problém, ktery bude nasledné vyhodnocovan.
Nezbytné je, aby korespondoval stanoveny cil kazuistiky s naslednym vyhodnocenim.

V Casti posouzeni potieb je tfeba uprfesnit stav pfed hospitalizaci a v jejim pribéhu. Soucasti
by mélo byt také zhodnoceni védomosti, postoji a dovednosti subjektu, rodiny &i komunity,
které mohou byt dulezité pro dalSi vyvoj péce a compliance subjektu.

Popis zdravotniho stavu je ukonéen fyzikalnim vysetfenim vSeobecnou sestrou.

Situaéni analyza

Ziskana data by méla byt analyzovana/vyhodnocena v ¢ase, pfi€emz soucasti analyzy by mél
byt souhrn identifikovanych oSetfovatelskych problému, ze kterych budou sestaveny existujici
i rizikové problémy, které vytvori zaklad oSetfovatelského planu péce.

Podstatou situacni analyzy je identifikace, analyza a hodnoceni v§ech relevantnich faktora,
0 nichz Ize pfedpokladat, ze budou mit vliv na kone¢nou volbu cilt oSetfovatelské péce.

Osetrovatelska diagnostika, planovani a hodnoceni oSetrovatelské péce

Stanoveni oSetfovatelské diagndézy (aktualni; rizikové; wellness diagndzy; diagndzy,
vztahujici se ke skupiné pfiznakl — syndromu), ktera bude kategorizovana dle aktuaini verze
NANDA | Taxonomie Il. V popisu by mél byt uveden nazev diagnézy, dale doména, tfida,
definice, urCujici znaky, souvisejici faktory, rizikové faktory a u potencialni oSetfovatelské
diagnézy stanovena priorita diagndzy (vysoka, stfedni, nizka). Dale by mély byt sestaveny
realné, jasné, srozumitelné a méfitelné cile jak kratkodobé (hodiny, dny), tak dlouhodobé
(vztahuji se ke konci hospitalizace nebo s vyhledem na oSetfovani v domaci péci i naslednou
rehabilitaci). Stejné tak je nezbytné formulovat oCekavané vysledky s pfedpokladanym
Casovym horizontem, plan oSetfovatelskych intervenci v€etné delegovani intervenci
na ostatni Cleny multidisciplinarnino tymu a opét s nastavenim €asového horizontu jejich
splnéni, detailni popis realizace oSetfovatelské péce a hodnoceni realizované péce.t1?

V prubéhu realizace by mélo byt uvedeno, zda doslo ke spInéni nebo nesplnéni o¢ekavanych
vysledku, kratkodobych a dlouhodobych cilli, uvedeny by mély byt vyuzité nastroje hodnoceni
a souhrn pfetrvavajicich intervenci. Prubéh oSetfovatelské péce by mél byt popsan
chronologicky a logicky. Faze vyhodnoceni zahrnuje revizi planu oSetfovatelské péce
a nasledné jeho modifikaci, pokud nebyl plan péce ucinny k vyfeSeni problému.
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Analyza a interpretace pripadu — Epikriza

Cast epikriza je nepodkrogitelnou soudasti aje v ni kladen ddraz na hledani vyznamd
ziskanych informaci a jejich vnitfnich souvislosti. Cilem je analyzovat, jaky je zdravotni stav
subjektu v souvislosti s nastavenymi cili a realizovanymi intervencemi.®>* Soudasti je
i zamysleni se nad vhodnosti vybéru oSetfovatelského modelu. V prabéhu epikrizy je nutno
vyhodnotit, z jakého duvodu planované oSetfovatelské intervence nevedly k odstranéni
problému subjektu, zddvodnit a vysvétlit chovani subjektu, ale iklinické rozhodovani
v8eobecné sestry, Ci jiného profesionala — zdravotnika. Vysledek analyzy umozni vyvodit
zavéry, které budou podkladem pronavrh moZnych opatfeni, doporuéeni pro praxi
a intervenci.

Diskuze

V pfipadé detailniho zpracovani analyzy a interpretace pfipadu (viz odstavec vy3e)
a nedostatku odbornych zdroju k feSené problematice, neni diskuze nezbytnou soucasti,
naopak, bude-li oddil diskuse uveden s absenci odbornych zdroj(i, jedna se o zavaznou chybu
v obsahu prace. Proto je vhodnéjsi se oddilu diskuse v bakalafské praci zpracované formou
kazuistiky vyhnout. Diskuze slouzi k propojovani teorie s klinickou praxi. Cilem je zhodnotit
efekt oSetfovatelské péce, ktera byla subjektu poskytnuta dle stanoveného
individualizovaného planu, vyhodnoceni dosazenych cili a oekavanych vysledkl, dale
diskutovat nad alternativnimi moznostmi oSetfovatelské pécCe, pfipadné otazkami
bezpecnosti, etickymi otdzkami a Sir§imi souvislostmi (kvalita Zivota) apod. Uvadény musi byt
vzdy informace ztuzemské izahraniéni literatury, které podporuji zavéry s navaznosti
na epikrizu.*

Doporucéeni pro praxi, zavér

V doporucenich pro praxi jsou nejCastéji uvadéné soubory opatfeni pro konkrétni skupinu
subjektu/pacientu, které vedou ke zlepSeni zdravi a rekonvalescenci, doporu¢ené postupy
pro odbornou verejnost z klinické praxe, pecujici osoby apod. Doporuéeni vychazeji z analyzy
a uvah o konkrétnim pfipadu a navrZzena doporuceni by méla byt sestavena tak, aby byla
realizovatelna v praxi v kontextu poskytované péce daného systému zdravotnich sluzeb
(v Ceské republice a dle charakteru poskytované péce — hospitalizace, domaci péce aj.).

V zavéru kazuistiky vyzkumnik konstatuje, zda se podafilo naplnit stanovené cile zkoumani,
pfipadné zda byly stanoveny nové hypotézy, které je mozné/vhodné, i dokonce nezbytné,
ovéfovat dalSim vyzkumem. V zavéru muze byt také uvedeno porozuméni zkoumanym
fenoménim na zakladé sbéru udaju o jednom nebo vice pfipadech.
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Implementacni projekt
Andrea MensSikova, Natalia Beharkova, Pavel Kufril

Cile kapitoly
Student/studentka:

¢ definuje cile implementacniho projektu;

e stanovuje ¢asovy harmonogram implementaéniho projektu;
¢ vytyCuje role ¢lendm tymu;

e stanovuje kritéria k méreni vysledk;

¢ vyhodnocuje dosazené vysledky;

e pfispiva k rozvoji oSetfovatelstvi.

Zaveérecnou praci, konkrétné diplomovou, Ize zpracovavat jako implementacni projekt formou
implementacniho protokolu/implementaéniho procesu (IP). ZplUsob zpracovani vyzaduje
pfedchozi zkuSenost zklinické praxe aje nanejvy§ vhodné, aby v pribéhu celého
implementaéniho projektu byl student nebo studentka v bezprostfednim kontaktu
s klinickym/vyzkumnym prostfedim.

Jedna se o proces, kdy na zakladé evidence-based dlikazu (praxe zalozené na dikazech)
chceme v klinické praxi dosahnout urcitého posunu, zvySeni efektivity provadénych
intervenci, zmény zavedenych postupl. ZjednoduSené Ize fici, Ze si stanovujeme strategii,
jak uvést do zivota vlastni strategicky plan, jehoz cilem je zefektivnéni stavajici praxe. Taktika
implementace, kterou pouZzijeme, a kroky, které podnikneme, budou zaviset na konkrétnim
poskytovateli zdravotnich Ci socialnich sluzeb, kde bude IP realizovan a na cilech, které jsme
si stanovili. Jednotlivé dil¢i kroky implementaniho procesu popisuje nasledujici schéma.

PRIDELTE ROLE

DEFINUJTE CiLE/UKOLY NAPLANUIJTE MILNiKY
urcete, Ceho chcete —> stanovte ¢asovy urce:ce UkO|Y .
, a odpovédnost clenl
dosdhnout harmonogram ,
tymu
DEFINUJTE METRIKY UDRZITELNOST
s (e e PLANUJTE BUDOUCNOST
k méreni vysledki, —> . vzvprf'"cu,’“? . — definujte faktory
. . 4 prabézné/zavérecné .. . ,
strategii realizace zmény, , udrzitelnosti zavedeného
. . hodnoceni
poznejte bariéry postupu

Obrazek 1 Implementacni proces a jeho jednotlivé faze

1. Definujte cile/ukoly

Prvnim krokem implementacniho protokolu je definice tématu/problémul/cile/ikolu, ktery
chceme fesit. ,Resit* vramci implementaéniho projektu znamena, Zejsme nalezli
téma/problém/deficit v klinické praxi, ktery Ize zlepSit, pfepracovat, nastavit jinak (bezpecnéji,
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systematictéji, efektivnéji — jak pro pacienta, tak pro zdravotnicky personal). Muze se jednat
napfiklad o:

e instrumentalni vykon (napf. odbér krve, aplikace lékl parenteralni formou, aplikace
klyzmatu, katetrizace mo€ového méchyfe, zavedeni nasogastrické sondy);

e intervenci u pacienta (polohovani, hygienicka péce, podavani stravy, aplikace
oxygenoterapie);

o edukacni proces (pouceni o léCebném rezimu, pfedoperacni edukace, edukace
0 pooperacnim rezimu, edukace o lIé€ebném reZimu a rezimovych opatfeni u nové
zjisténé diagndézy, komunikace a edukace u pacientd s télesnym nebo mentalnim
deficitem);

o oSetfovatelsky proces;

e standardizovany postup oSetfovatelské péce (oSetfovatelské postupy, oSetfovatelska
dokumentace).

2. Naplanujte milniky
Pokud byl definovan problém nebo oblast, kterym se chceme vénovat, nasleduje vytvoreni
¢asového harmonogramu. Prestoze terminy ukold a ¢asovy harmonogram zpracovani
zavérecné prace je definitivné stanoven harmonogramem pro zpracovani zavérecné prace,
je vhodné nastinit si samostatny harmonogram i pro vlastni proces implementace. V ném
kalkulujeme s ¢asem na:

e seznameni se s evidence-based informacemi, které se bezprostfedné vztahuji
k FeSené problematice;

e sestaveni vyzkumného tymu a jeho edukaci o daném problému;
e stanoveni kritérii pro méfeni vysledku;

e hodnoceni (jednorazové/periodické/finalni).

3. Pridélte role

Tretim krokem IP je sestaveni vyzkumného tymu. Je nerealné pracovat na jakémkoli
projektu implementace samostatné. Vzdy je nutné mit tym spolufeSitelll, ktefi participuji
na nasem projektu. Rozhodneme, kdo je hlavnim feSitelem projektu, kdo je zodpovédny za
sbér dat, jak velky tym se uc€astni IP, jaké jsou ukoly a odpovédnost jednotlivych ¢lenu tymu.
To nutné neznamena, Ze je tfeba urc€it, kdo bude vykonavat jednotlivé ukoly, ale mél by byt
vytvofen obecny tymovy plan s celkovymi rolemi, které budou jednotlivi ¢lenové tymu plnit.
Autor diplomové prace nemusi byt hlavnim feSitelem, musi byt ale koordinatorem
a edukatorem. Vyzkumny tym muaze byt libovolné velky, sestavajici napf. z vyhradné
nelékaifského zdravotnického personalu, efektivnéjSi ale je, pokud se podafi sestavit tym
multidisciplinarni. Napfiklad pokud jsme zvolili jako téma IP polohovani pacientd, je vhodné
spolupracovat s Iékafi, vSeobecnymi sestrami, rehabilitaCnimi pracovniky i s pomocnym
zdravotnickym personalem. Do této faze IP samoziejmé patfi i rozvaha nad tim, jaké zdroje
(Cas, penize, personal) bude tfeba vyuzit (finance na nakup novych pomucek, podpora vedeni
pracovisté, ¢as na edukaci vyzkumného tymu, ¢as na samotnou implementaci a nasledné
vyhodnoceni IP). Shromazdéte tedy vSechny potfebné udaje a informace, abyste zjistili, zda
mate dostate¢né zdroje, a rozhodnéte se, jak Ize chybéjici zdroje obstarat.
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4. Definujte metriky

Stézejni ¢asti implementaéniho projektu je vytvoreni kritérii, podle kterych budeme hodnotit
stavajici situaci a stanoveni strategie, jak provedeme zamyS$lenou zménu. Je tfeba si
promyslet, jak pfekoname pfipadné bariéry.

e Kiritéria stanovujeme na zakladé provedené literarni reSerSe, kterou jsme ziskali
podrobné informace o tématu, které zpracovavame. Pokud se napfiklad vénujeme
prevenci tlakovych lézi v perioperacnim obdobi, kritéria hodnoceni toho, zda nyni
probiha vSe v souladu s evidence-based medicine, budou vychazet z mezinarodnich
standardu, doporuceni Svétové zdravotnické organizace, z doporuceni odbornych
spole¢nosti, z odborné literatury atd. Mizeme se zaméfit nato, zda je spravné
dokumentovan zpuUsob polohovani, zda vyuzivame k monitoraci pfipadného vzniku
tlakové léze standardizované skaly, zda mame k dispozici pfi polohovani pacient(
v perioperacnim obdobi vhodné polohovaci pomucky, apod. Mé&me na paméti,
ze stanovena kritéria musi byt zcela konkrétni a méfitelna/ovéfitelna.

e Strategie, kterou budeme uplatfiovat v tomto konkrétnim pfipadé€, zahrnuje: vyhledani
standardizované skaly k hodnoceni rizika vzniku tlakové 1éze; implementaci této skaly
do praxe; edukaci personalu o tom, jak spravné polohovat pacienty v perioperaénim
obdobi; stanoveni kontrolnich mechanismu; konsensus o tom, jak budeme vse
zaznamenavat do dokumentace apod.

o Jako bariery bychom mohli uvést napfiklad nedostate¢nou znalost oSetfujiciho
personalu o spravnych polohovacich technikach, absenci vhodnych polohovacich
pomucek, nedostatek financi na nakup novych polohovacich pomucek, nespravné
vedenou dokumentaci, ale i neochotu personalu participovat na implementaénim
projektu apod.

5. Vyhodnocujte

Jiz pfi tvorb& harmonogramu implementacniho projektu myslime nato, jak a kdy budeme
vyhodnocovat na$ uspéch, pfipadné neluspéch. Ukazatelem, ktery pouzijeme pro pribézné
nebo finalni hodnoceni, jsou naSe dfive stanovena kritéria. Ziskavame tak odpovédi
na dotazy: DoSlo k naplnéni stanovenych kritérii ¢i nikoli? Co muzZeme udélat proto, aby
implementacni projekt byl uspésny? Pfi celkovém hodnoceni se vyjadfujeme ke kazdému
kritériu jednotlivé. Kvalita a ispéch implementacniho projektu se neodviji od toho, kolik kritérii
jsme si stanovili, ale od toho, zda byla tato kritéria realna, méfitelna a dosazitelna.

6. Udrzitelnost

V ramci udrzitelnosti UspésSné realizované zmény zbyva nastavit kritéria udrzitelnosti.
Rozhodujeme, jak Casto budeme hodnotit svlj pokrok a dodrzovani nového postupu.
Hodnoceni by mélo probihat periodicky (napf. ¢tvrtletni hodnoceni) a kolektivné (vSemi ¢leny
tymu, ktefi se u€astnili implementaéniho projektu).

Souhrn kapitoly

ZavéreCna prace zpracovana metodou implementacniho projektu je dobrou volbou
pro zlepSeni procest v klinické praxi a zkvalitnéni poskytované péce. Od studentl se
vyzaduje dobra znalost problematiky jak z odbornych zdroji a popsanych doporu€enych
postupu, tak i z oblasti samotné klinické praxe. V jednotlivych krocich studujici definuje cile
implementacniho projektu, stanovuje ¢&asovy harmonogram projektu, vytyCuje role
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jednotlivych ¢lend tymu, stanovuje kritéria k méfeni vysledku a vyhodnocuje dosazené
vysledky a definuje faktory udrzitelnosti provedené zmény/konkrétniho realizovaného
implementaéniho procesu.
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Principy kvalitativnhiho vyzkumu
Dana Dolanova, Edita PeSakova, Petra Burilova, Andrea Pokorna

Cile kapitoly
Student/studentka:

e charakterizuje zakladni principy a nejpouzivanéjsi metody kvalitativniho vyzkumu
(Cast A);

o rozliSuje techniky sbéru dat v kvalitativnim vyzkumu (&ast B);

o definuje jednotlivé kroky analyzy dat (pfiprava, kddovani, zobrazovani) v kvalitativnim
vyzkumu (&ast C);

e ocenfuje pfinos kvalitativniho pfistupu v oSetfovatelském vyzkumu a vnima jeho limity
i rizika (Cast A, B, C).

V kvalitativnim vyzkumu je mozné pouzit mnoho odliSnych metodologii s podobnymi
filozofickymi vychodisky a vyzkumnymi postupy. V nasledujicim textu jsou popsany prehledy
zakladnich metod kvalitativniho vyzkumu, které Ize vyuzivat pfi zpracovani zavérecnych praci
ve zdravotnictvi. Kvalitativni vyzkumné pfistupy doporu€ujeme vyuZit spiSe v navazujicim
magisterském studiu (diplomova prace) s ohledem na naro¢nost zpracovani dat, riziko
zkresleni a subjektivniho ovlivnéni zavért vyzkumu a potfebu hlubSich expertnich znalosti
v daném védnim oboru. | proto je text dale pomérné naroCny pro Ctenafe a vyzaduje
pozornost a dostudovani doplfujicich zdroja. Pro lepsi prehlednost je kapitola rozdélena
do tfi podkapitol vénujicich se A) metodam kvalitativniho vyzkumu, B) technikam sbéru dat
a C) analyze kvalitativnich dat.

A. Metody kvalitativniho vyzkumu

Kvalitativni vyzkum byl pavodné vyvinut v socialnich védach, a protoze zdravotnictvi je tzv.
hrani¢ni védni obor zahrnujici vice disciplin (v€etné té socialni), vyuziva rovnéz kvalitativni
vyzkum k Sir§imu pochopeni klicovych jevi.! Data kvalitativnino vyzkumu jsou zdrojem
validnich (platnych), obsahlych a situaci objasnujicich dat (popisll), coz je idlvodem
pro Castéj$i vyuzivani kvalitativnich metod ve vzdélavani zdravotnickych profesi.?® Popisy
vychazejici z kvalitativnich dat poskytuji pohled, ktery presahuje pouha Ciselna vyjadreni.*

Cilem kvalitativniho vyzkumu je zkoumat znaky, chovani, pocity, emoce, postoje a metafory
zkoumaného souboru. Castsji je kvalitativni vyzkum spojovan se studiem lidského chovani,
¢ehoz dosahuje prostfednictvim pozorovani a shromazdovani ,ne€iselnych/nenumerickych®
udaju.®

Kvalitativni vyzkum nabizi Siroky a pfesvédCivy vhled do skuteéného svéta, zkuSenosti,
perspektiv, hodnot a priorit pacientt i zdravotnickych pracovnik(.5” Zkouma slozité jevy,
s nimiz se lékafi, dalSi zdravotnicti pracovnici a poskytovatelé zdravotni péce, tvlrci politik
a spotiebitelé ve své praxi setkavaji.® ® Je vhodny pro zkoumani komplexnich otazek jako je
naptiklad tymova péce (team-based care).! Prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu mohou
pozorovatelé pochopit pfesvéd&eni, perspektivy, hodnoty, priority a cile pacientd/ucastnikd
vyzkumu (probandll) atéz zpusob, jakym jsou tato presvédCeni ahodnoty utvareny
v daném kontextu, na zakladé ¢eho je pak mozné spoleéné rozhodovani o péci.t ®
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Kvalitativni vyzkumné metody navic mohou pfidat kontext a dynamiku zkoumanému jevu
a odhalit tak udaje, které by nebylo mozné ziskat pomoci kvantitativniho vyzkumu.®
Zjednodusené feceno, kvalitativni vyzkum mize byt doplfujici metodou vyzkumu zaloZeného
na kvantitativni shromazdovani dat, doplfiovat jej, ale mize byt rovnéz realizovan zcela
samostatné. Vyzkumnik by mél brat ohled i na reflexivitu kvalitativhiho vyzkumu.

Reflexivita v kvalitativnim vyzkumu — kvalitativni vyzkum v celém jeho rozsahu je kontextudlni;
probiha v urcitém €ase a na ur€itém misté mezi dvéma nebo vice lidmi (v daném kontextu). Pokud
vyzkumnik jasné popiSe prolinajici se kontextualni vztahy mezi ucastniky a sebou samym
(reflexivita), zvysuje to nejen vérohodnost zjisténi, ale také prohlubuje nase porozuméni praci. 19
Reflexivita znamena ,otoéeni objektivu vyzkumnika® zpét na sebe sama, aby si uvédomil a pfevzal
odpovédnost za to, co se stalo, vlastni postaveni v ramci vyzkumu a vliv, ktery na néj ma. Maze to
byt zkoumané prostfedi, respondenti (probandi), kladené otazky, shromazdovana data a jejich
interpretace.

Kvalitativni longitudinalni vyzkum (Longitudinal Qualitative research — LQR)

Kvalitativni longitudinalni vyzkum (KLV=LQR) je typicky dlouhodobym zamé&fenim na cilovou
populaci. V kontextu zdravotniho chovani a oSetfovatelstvi se zaméfuje na ziskavani dikazu
k podpofe o3etfovatelskych postupti, programi a politik podporujicich zdravé chovani.*> 3
Mezi dalSi obory, které uplatriuji kvalitativni longitudinalni metodologii, patfi také sociologie,
psychologie (studium vyvoje, rodiny, détstvi, mladezZe a starnuti) vzdélavani, zdravotnictvi
(v obecné roviné) a kriminologie.** 15

Pro zajemce o provadéni longitudinalniho kvalitativniho vyzkumu doporu€ujeme, aby vyuZili
rozSifujici text a prostudovali také citovanou literaturu.

KLV (LQR) nabizi moznost zachyceni pfirozeného vyvoje, protoze lidské zkuSenosti se vyvijeji
améni v Case a zfidkakdy se skladaji z konkrétnich, Casové omezenych udalosti. Uplatfiuje se
pfi feSeni otazek tykajicich se Zzivotnich trajektorii (zejména zdravi, socialni a profesni kariéry
a rodinnych zalezitosti). Jeho vyhodou je, Ze poskytuje jedine¢né porozuméni jednotlivych jevd,
déja, reakci, zaméfeni na procesy zmény, stability a kontinuity v ¢ase.> 16 17. 1819 Pravé ¢asovy
rozmér odliSuje KLV (LQR) metodologii od ostatnich vyzkumnych paradigmat a stava se kli¢ovym
bodem analyzy.20- 21

KLV/LQR se zaméfuje nato, pro¢ ajak se dané zkuSenosti v pribéhu €asu méni. Na rozdil
od kvantitativnich metodologii je zaméfen na individualni vypravéni a trajektorie a mize zachytit
kritické momenty a procesy spojené s prozivanou zmeénou.?! Saldana (2003) identifikuje principy
KLV/LQR, jako frvani, ¢as a zména, pfiCemz zdlraziuje, Ze €as a zména jsou kontextualni
a mohou se v pribéhu studie proménovat.??

Metodické modely KLV/LQR dle Hollanda?3 24

Smisené metody — KLV/LQR muize byt soucasti pfipadovych studii, etnografii a pfispiva
do kvantitativnich longitudinalnich studii, jako jsou kohortové studie a randomizované kontrolované
studie. Studie se smiSenymi vyzkumnymi metodami (mixed methods design research) tvofi kontext

vétSiny studii KLV/LQR ve zdravotnictvi.

Planované prospektivni longitudinalni studie — predmétem analyzy mize byt jednotlivec nebo
rodina Ci organizace.

Nasledné studie — pavodni studie ucastniku je sledovana po uréité dobé, s ¢asovym odstupem.

Evaluaéni/sledovaci studie — studie pro hodnoceni platnych politik (nafizeni, pravidel, smérnic).
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Podrobné a souhrnné informace o longitudinalnim kvalitativnim vyzkumu lze nalézt v publikaci
Tuthill et al (2020)' a Holland, Thomson and Henderson (2006)24.

Nejcastéjsi metody pouzivané v kvalitativnich studiich jsou zobrazeny souhrnné v obrazku 1
a blize popsany v nasledujicim textu.

Nejcastéjsi metody pouzZivané v kvalitativnich studiich (prehled — podrobnéji viz text)

s o Diskurzivni analyza - analyzuje jazyk, aby umoznil pochopit jeho roli pfi vytvafeni socialniho
'5'_'_'?‘_] sveéta.
- snazi se porozumét vyznamim a chovani spojenym
:.a Etnografie s ¢leny skupin, tymi apod. prostiednictvim sbéru dat
- Z pozorovani a rozhovord.
Q - prostfednictvim sbéru a analyzy dat vytvaii dobfe integrovany soubor
Zakotvena teorie konceptt, které poskytuji teoreticke vysvétleni socialniho jevu.
= - zaméfuje se na zkoumani toho, jak jednotlivei davaji svétu smysl, a klade
Qo Fenomenologie si za cil poskytnout zasvécené poznatky o subjektivnich zkusenostech
il téchto jednotliven.
= Tematicka analyza - identifikuje a kategorizuje témata v ramci soubort dat
:-:-:-: a napfi¢ nimi, k popisu jevu, ktery je predmétem zajmu.

Obrazek 1 Nejcastéjsi metody v kvalitativnim vyzkumu @

Diskurzivni analyza/analyza diskurzu (Discourse analysis, DA)

Analyza diskurzu/diskurzivni analyza je umnoha vyzkumnikd rdznych obord znacné
popularni interdisciplinarni strategii vyzkumu. V oblasti zdravotnictvi je ale prozatim
vyuzivana zfidka.? K vykladu, ¢i definici analyzy diskurzu existuje nékolik pFistupu:

a. Diskurz maze byt definovan jako skupina myslenek nebo vzorovy zplsob mysleni,
ktery Ize identifikovat v textové a verbalni komunikaci, obvykle lokalizované v SirSich
socialnich strukturach.?®

b. Diskurz Ize chapat jako praxi, pfesvédCeni nebo znalosti, které konstruuji realitu
a poskytuji sdileny zplsob chapani svéta. V SirSim slova smyslu jsou diskurzy
definovany jako systémy vyznamu, které se vztahuji kinterakénimu a SirSimu
sociokulturnimu kontextu a funguji bez ohledu na zaméry zu€astnénych stran.

DA je Siroky a rozmanity obor zahrnujici rizné pristupy ke studiu jazyka, které vychazeji
z riznych védnich disciplin a vyuzivaji rizné analytické pfistupy zkoumaijici:

o felljazyk pfi jeho uzivani;

e uZivani jazyka jako formu socialni praxe;

e fungovani textl v ramci sociokulturni praxe;

e jak jazyk asymboly utvafeji interpretace identit, instrumentalni &innosti a vztahy
jednajicich. 272829

Pro lepSi pochopeni metodickych pfistupl a moznosti vyuziti diskurzivni analyzy v oblasti
zdravotnictvi doporuc¢ujeme prostudovat publikaci Yazdanik et al, 2017.2° Priklad pouziti DA
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v praxi je mozné nalézt v publikacich Lakeman a Hurley, 2021%°, Boulton et al., 20213, Burau
et al., 2020.%?

Etnograficky vyzkum (Ethnography)

Etnografie ma svuj plivod v socialni a kulturni antropologii a zahrnuje pfimy pobyt vyzkumnika
v prostiedi uCastnika 33, vyuZivd se kzodpovézeni otazek o kultufe pomoci "procesu
poznavani lidi a prostiednictvim uceni se od nich". 343 Etnografie pfinasi popis a interpretaci
kulturniho jednani, pficemz etnografové se praci v terénu snazi o ponofeni do urcité kultury
ve snaze o hluboké porozuméni sociokulturnim vzorcim a zplUsobu kazdodenniho Zivota
(vira, ritudly, vzorce, kultura socidlnich médii).?® Komunikace ve zkoumané kultufe je
zobrazovana pomoci etnografickych zaznami, a protoze kultura sama o sobé neni viditelna
ani hmatatelna, musi byt vizualizovana skrze etnografické psani.®” VVyzkumnici zabyvajici se
hodnocenim dopadu jednotlivych jevll na zdravi vyuzivaji pfi svych Setfenich pravidelné
podnéty od komunity, které jim pomahaji |épe porozumét mistnim zdravotnim problémdim.
Udaje o komunité jsou b&Zné& spojovany s Zivotnimi zkugenostmi mistnich obyvatel, na které
maji dopad, a jsou znamy jako ,emické® udaje (lokalni jazyk /nafeci, slang, Zargon/, koncept
nebo prostfedek vyjadfovani pouzivany ¢leny zkoumané skupiny, které popisuji jejich
faze Setfeni pfistup k externim odbornikim a zuéastnénym stranam tzv. ,etic® datim
(interpretace zkoumané zku$enosti jedincem zvengi).38 3°

Etnografové obvykle vyuzivaji tfi druhy informaci:

e kulturni chovani (co ¢lenové kultury délaji);
o kulturni artefakty (co lidé maji a pouzivaji);
e kulturni fe€ (co lidé Fikaji).

Etnograf muze vyuzivat rizné techniky sbéru dat (napf. pozorovani, rozhovor, zkoumani
materialu, textl artefaktl) s cilem byt schopen vytvofit komplexni popis socialnich jeva, které
se vyskytly béhem vyzkumného obdobi. 3 40 Etnografické metodologie predstavuji vyzvu
pro zacinajiciho vyzkumnika, ktery se muze citit dezorientovany, pokud nema jasné popsany
soubor krokt popisujicich sbér a analyzu dat.** Problematické pak muze byt, Ze vysledny
vyzkum muize postradat potfebnou dislednost, coz nasledné oslabuje dopad etnografického
vyzkumu Vv oblastech zdravotni péce.*? Velka ¢ast prace pfi etnografii spociva v pozorovani,
pfemysleni a psani. Etnografie je navic design, ktery je schopen jit za hranice popisu
a odhalovat komplexni vztahy, vzorce ateorie. To znamena, Ze cilem vyzkumnika
pfi etnografii je ponofit se do vyzkumné populace a vyjit z ni s vypovédmi o €inech, chovani,
uddlostech atd. o€ima nékoho, kdo je do této populace zapojen. Pravé pfimé zapojeni
vyzkumnika do cilové populace je jednou z vyhod etnografického vyzkumu, protoze pak muze
byt mozné zjistit Udaje, které je jinak velmi obtizné ziskat a zaznamenat, ¢i identifikovat prvky
skuteéné praxe které mohou byt pfi neobservaénim vyzkumu prehlédnuty.33 4042

V pfipadech, kdy se etnograficky vyzkum zabyva Siroce definovanou skupinou, Ize hovofit
o makroetnografii. Naopak mikroetnografie je zaméfena na velmi uzky profil vyzkumu,
tedy snahu o ziskani vyCerpavajici informace tykajici se malé kulturni jednotky (napf. kultury
v zafizenich pro bezdomovce), hebo na specifické aktivity uvnitf jednotky (napf. komunikace
vSeobecnych sester s pacienty na pohotovosti).
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Institucionalni etnografie (Institutional ethnography, IE) — neni jen etnografie nebo cilena
etnografie (focused ethnography)*® provadéna v socialnim prostredi jako je rodina, $kola nebo
zdravotnictvi. Institucionalni etnografie se vénuje ,,podrobnému popisnému vyzkumu* (careful
descriptive research), coz je postoj, ktery je pro etnografii charakteristicky. IE se od etnografie
lisSi svym cilem, kterym je pochopeni (v obecné roviné) vlivu institucionalniho uspofradani
spole€nosti vyjadfeného v textovych formach (napf. viadni politiky, organizacni smérnice)
na kazdodenni pracovni zku$enosti lidi 44 4°

Metaetnografie slouzi zejména k vysvétlovani (interpretaci) jevd, které jiz byly dfive
zkoumany, coz znamena, Ze je explicitné interpretacni. Ke kvalitativni syntéze dukazl vyuziva
induktivni pFistup, ktery jako zdroj dat vyuZziva jiz existujici interpretace autort v publikovanych
primarnich studiich.#647 Induktivni vyzkum se tak zaméfuje predev§im na budovani novych
teorii prostfednictvim vnofeni se do jednotlivych studii, nez o agregaci zjiténi (to je typické
pro pristup deduktivni).*®*® Metaetnografie je zvlasté relevantni v pfipadech, kdy je treba
vytvofit nova vysvétleni urcitého jevu a uréit, jak nebo pro¢ jednotlivé sloZky intervence
funguiji,*’ je také uznavana jako idealni metoda k pochopeni kontextu, v némz se chovani
(v oblasti péCe o zdravi) vyskytuje akziskani novych poznatkll o zkuSenostech Ci
perspektivach ucastniku.*® %°

Zakotvena teorie (Grounded theory)

Protoze vyzkum zakotvené teorie ma induktivni charakter, je vhodny pro vyzkum v oblasti
socialni interakce nebo zkuSenosti. Zakotvena teorie muze byt chapana jako ,vytvareni
teoretického modelu nazakladé zkuSenosti s pozorovanim studované populace
a vypracovanim srovnavaci analyzy jeji feci a chovani“. V samé podstaté je cilem zakotvené
teorie objasnéni toho, jak a pro¢ k né&jaké udalosti dochazi nebo jak a pro¢ se lidé chovaji
urCitym zpusobem.®

Zakotvena teorie je vyzkumna metoda zabyvajici se vytvarenim teorie, zakotvené v datech
systematicky shromaZzdovanych a analyzovanych.5°253 Pouziva se k odhalovani socialnich
procesu, jako jsou socidlni vztahy a chovani skupin.>* Vlastnosti zakotvené teorie jsou
schématicky pfehledné uvedeny v obrazku 2.

Kategorie a analytické kddy

Sbér a analyza dat
probihaji sou¢asné.

vytvorené na zdkladé dat.

Teoreticka senzitivita, coz
znamena, Ze se nepouzivaji jiz

existujici konceptualizace.

PouZiti teoretického
vzorkovani
k upfesnéni kategorii.

Abstraktni kategorie
konstruované
induktivné (popisy)

Socialni procesy
objevené v datech.

Analytické poznamky
pouZivané mezi
kédovanim a psanim.

Kategorie zaélenéné do
teoretického ramce.

Obrazek 2 Vlastnosti zakotvené teorie dle Charmaz 5% %6
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Postup zakotvené teorie je dle Close®’ pomérné jasny ajednoduchy. Na zacatku je tfeba
promyslet a stanovit obecnou otazku, napfiklad: ,Jaky je proces tfidéni zranénych/pacientt
v urgentni péci?* nebo ,Jaké jsou prvky Sikany na pracovisti v prostfedi urgentniho pfijmu?*“

Po vyty€eni problému maze vyzkumnik provést nasledujici kroky:

e Provadét individualni nebo skupinové rozhovory a vytvaret z nich zaznamy (pfepisy).
o Predist si pfepisy (nékolikrat, aby se v textu skute¢né zorientoval).

e Urcit kategorie, které z udaji vyplyvaji (napf. Existuji skute¢nosti, na které se vSichni
rdzni lidé zaméru;ji?).

o Zamyslet se nad tim, jak spolu mohou tyto kategorie souviset.

o Vyuzit porozuméni témto vztahim k sestaveni teoretického modelu tak, ze se model
porovna s ostatnimi udaji.

e Prezentovat vysledky analyzy pomoci citaci z pfepisi na podporu jednotlivych
kategorii a zastfesSujicich témat.>®

nalézt v pavodni praci Naresh R. Pandit (1996)%° a Delve, Ho, L., & Limpaecher, A. (2021).5°

Situacéni analyza (Situational analysis, SA)

V oSetfovatelském vyzkumu neni vyuzivana bé&ézné, nicméné pfi zkoumani komplikovanych,
lokalné situovanych déju v oSetfovatelstvi je mozné jeji pristup povaZovat za efektivni.5
Situaéni analyzu definuje Clarke, dlouhodobé a systematicky se zabyvajici rozvojem
a studiem situaéni analyzy jako kvalitativniho pfistupu, ktery je mozné vyuzit v Siroké Skale

typl vyzkumu opirajicich se o etnografii, rozhovor a historické diskurzivni materidly. 52 63 64.65.
66

Pro pouziti situaCni analyzy jako vyzkumné metody je nejprve nutné porozuméni zakotvené
teorii (popsano vyse), jejimz cilem je konstruovat teoretické porozuméni jednomu nebo vice
jevim ve zkoumaném svété.®” Dllezity a rozhodujici je pro zminény proces soubézny sbér
a analyza dat, coz vyzkumnikovi umoziuje zaméfit se na nejdllezitéjSi a ustfedni aspekty
jevu. Pokud je vyzkumnik schopen rozpoznat vzorce a vztahy, maze diky situacni analyze
nasledné porozumét zkoumanému jevu ucelené a predvidatelné, coz v koneéném duasledku
umozniuje stanoveni intervenci a feSeni zjisténého problému nebo situace.®!

V situacéni analyze je nejcastéji vyuzivano nasledujicich pfistupd mapovaciho systému:®?

a. situaéni mapy — rozvrhuji lidské, nelidské a diskurzivni prvky jevu a snazi se zkoumat
vztahy mezi nimi;

b. mapy socialnich svéti — ohraniCuji prvky jevu a situuji je do oblasti, v niz se jev
vyskytuije;

c. poziéni mapy — rozvrhuji zaujaté a nezaujaté pozice kolem okolnosti jevu a identifikuji
mista miceni (silent points).

V ramci situac¢ni analyzy Ize vyuzit stejné techniky analyzy jako v zakotvené teorii, napf.
oteviené kdédovani, selektivni kddovani a teoretické koédovani. Prostfednictvim analyzy se
vyzkumnik snazi explicitné zmapovat a zahrnout zpusoby, typ prostfedi, vicenasobné
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diskurzy, socialni struktury, politiku a kulturu ovliviujici jednani respondenta/ta. Situacni
analyzu Ize povazovat za pfistup, ktery maze byt napomocny pfi zjiStovani souvislosti mezi
jednotlivymi kategoriemi.®: 62 68 Srovnani pfistupl zakotvené teorie a situa¢ni analyzy je
uvedeno v tabulce 1.

Tabulka 1 Posun od zakotvené teorie k situa¢ni analyze ¢ ©°

Posun od zakotvené teorie k situacni analyze — hlavni rysy a rozdily

Zakotvena teorie

Situaéni analyza

Zkoumani omezeného jevu

Zkoumani komplexni situace

UrCovani kodu a jejich
dimensionality

Hledani elementd a tvorba poznamek

UZzSi definice kodu

Sirsi definice elementu

Hledani spole¢nych jevu napfic
rozhovory

Hledani i zami¢enych (,helping silences speak”)
informaci

Snaha o objektivitu (vyzkumnik je
upozadén)

Ddraz na reflexivitu vyzkumnika (vyzkumnik je
soucasti)

Pozice znalého subjektu

Relace mezi realitou a pfedmétem vyzkumu

Prvotni neusporadani elementt (moznost odhalovat
vztahy napfic€ celou situaci)

Zapojeni analyzy diskurz( (zaméfeni na moc),
nehmotnych objektt (napf. technologie, architektura
tfidy nebo role materialni kultury) a jejich vztaht

V situaci

RUzné perspektivy a odlisné zdroje dat (rozhovory,
= pozorovani, analyza legislativnich ramcu, vizualni
material apod.)

Usporadani do kategorii

Indukce Abdukce (odvozeni)

Fenomenologie (fenomenologické zkoumani, Phenomenology)

Fenomenologie je jako metoda kvalitativniho vyzkumu €asto vyuzivana k pochopeni lidskych
jevu v oSetfovatelstvi iv porodni asistenci.’”” " > Fenomenologii Ize také definovat jako
metodu zabyvajici se studiem fenoménu jako celku nebo jejich ¢asti.®® Studium fenoménu,
tedy konkrétnich jevu, obsahuje rizné pojmy vykladané raznymi zplsoby. Jednim z hlavnich
témat fenomenologickych metod je rozdilnost mezi deskriptivni (popisnou) a interpretativni
(vysvétlujici) fenomenologii.”

Protoze existuje nékolik fenomenologickych pfistupl, vyzkumnik si pfi pouzivani
fenomenologie musi byt védom dulezitosti porozuméni pouzitého pfistupu (interpretacni nebo
deskriptivni), aby mohl ¢init dllezita metodologické rozhodnuti.”® 72 73
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Ve fenomenologickém vyzkumu je kladen velky dliraz na prozivané zkuSenosti, protoze
fenomenologie zkouma, jak Clovék urdité jevy proziva ajak se prozité odrazi v jeho
zkusenostech, ¢i interpretaci.”® "2

| kdyZ na prvni pohled by se mohlo zdat, Ze zakotvena teorie a fenomenologie jsou si dost
podobné, existuji mezi nimi patrné rozdily. Jeden z hlavnich rozdild spoéiva v tom,
Ze fenomenologie zkouma spiSe zkuSenosti z pohledu jednotlivce. Jejim cilem je ,proZité
zku$enosti” participantt/probandl prozkoumat a zjistit jejich pohled/nazor na to, jak a pro¢ se
urcitym zpasobem chovali. Naopak cilem zakotvené teorie je na zakladé zkoumani riznych
zdroju dat vytvofit teorii socialnich jevl, zatimco fenomenologie se zaméfuje na popis
a vysvétleni udalosti nebo jevu z pohledu téch, ktefi je zazili.®

Interpretativni fenomenologicka analyza (Interpretative phenomenological analysis —
IPA) je kvalitativni pfistup, kterého cilem je detailni zkoumani osobni Zivotni zku$enosti’,
vychazi z prozité zkuSenosti, ktera je kognitivné zpracovana ajeji vyznam je vytvaren
na zakladé individualnich i kolektivné vytvarenych zkuSenosti.

IPA je metoda vhodna pro zkoumani nedostateéné prozkoumanych témat’ 76, nebot poskytuje
pohled zevnitf na svét, v némz Uc¢astnici ziji.”” Zakladem jsou tfi teoreticka vychodiska:

a. Fenomenologie jako filozoficky pristup, popisujici prozivané zkusenosti v podminkach /
souvislostech vlastnich respondentovi/probandovi ¢&i jejich skuping, nikoliv pfedepsany jiz
existujicimi teoretickymi koncepty.

b. Fenomenologie zohlednujici fakt, Ze jde o interpretaéni snahu, ovlivnénou smysly (vnimanim)
konkrétniho jedince. Vyzkumnik se tedy snazi pochopit smysl toho, jak u€astnik vyzkumu
vnima/chape to, co se mu pravé déje.

c. Fenomenologie, které cilem je podrobny vyzkum zkusenosti kazdého pfipadu zvlast, nez se
pristoupi k obecnéj$im tvrzenim.”®

Interpretativni fenomenologickou analyzu je vhodné vyuzit zejména ve vyzkumech, kdy je tfeba
porozumét hloubce zkuSenosti a jejimu vyznamu pro konkrétniho participanta nebo skupiny lidi
(napfiklad ,Jaky vyznam ma pro vdeobecné sestry/studenty/pacienty konkrétni zkusenost proZita
v nemocnici? Jak v§eobecné sestry/studenti pfemysli o své kompetentnosti? Co pro né znamena
byt kompetentni? Jakym zpisobem prisuzuji lidé zkuSenostem smysi?*).

Pro hlub$i porozuméni problematice doporu€ujeme prostudovat publikace v nichZ jsou zdafile
popsany konkrétni aplikace interpretativni fenomenologické analyzy, napf. Koutna, Kostinkova &
Cermak, 20137%; Smith, Flowers, & Larkin, 2009.74

Tematicka analyza (Thematic analysis)

Metoda analyzy kvalitativnich dat spocivajici v prohledavani souboru dat s cilem rozpoznat
(identifikovat), analyzovat a uvadét opakujici se vzorce. Tematicka analyza by méla byt
pro kvalitativni analyzu povazovana za zakladni metodu. Braun (2014) ji povazuje za prvni
metodu kvalitativni analyzy dat, kterou by si méli vyzkumnici osvojit, protoze poskytuje
zakladni (core) dovednosti, které budou uZite¢né pfi provadéni mnoha dalSich forem
kvalitativni analyzy.®° Jedna se o metodu popisu dat, ale zarover io metodu zahrnujici
interpretaci kédl a konstrukci témat. Principy tematické analyzy jako je kédovani dat, hledani
a definovani témat ¢i poskytovani vystupl (zprav/reportd) jsou pouzitelné pro nékolik dalSich
kvalitativnich metod (napf. zakotvena teorie, diskurzivni analyza).80 8182 83,84
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Podstatou tematické analyzy je tvrzeni, Ze material (pfedmét zajmu/vyzkumu) jako celek Ize
pochopit studiem jeho Casti, ale naopak ¢asti nemohou byt pochopeny jinak nez ve vztahu
k celku.8> Zminény proces zahrnuje identifikaci témat, vyzkumnou otazku, kontext vyzkumu
a teoreticky ramec. Tento pfistup umozniuje jak popsani dat, tak interpretaci jejich vyznamu.8

Narativni analyza/vyzkum

Narativni analyza®’ byla vytvofena jako technika obchazejici omezeni kvantitativniho
vyzkumu ve smyslu vylouceni (eliminace) zkreslenych vzork(l, chybéjicich nebo neupinych
Gdaji, nezachycenych proménnych nebo ztraty (daji.2®8 Sbér narativnich dat je
v oSetfovatelském vyzkumu dulezitym typem kvalitativniho sbéru dat, protoze usnadnuje péci
zaméfenou na Clovéka (tzv. person centered care).?® Narativni analyzu je mozné definovat
jako skupinu pfibuznych metod zaméfenych na pochopeni obsahu, struktury nebo funkci
pfibéhu Clovéka®™, ktery je hlavnim predmétem vyzkumného zajmu. Vypravéni (napf.
Zivotniho pfibéhu) je psychosocialni aktivita zahrnujici viemy, aktéry, interpretace, kauzalni
fetézce, smysluplnou posloupnost a vyznamny zavér. Tfidi jednotlivé vazby k sobé samému,
vztahy s ostatnimi, vztah k ¢asové linii ak moralce.®® VSechny zminéné vazby jsou
podstatnou soucasti socialni interakce a poskytuji nahled na zplsoby validace (ovéfovani)
vzajemnych vztah(.%2 Néktefi autofi také zdlraziuji vliv kulturnich prvku, které prispivaiji
k vyznamu vlastniho vypravéni.®% Kulturni prvky reflektuje metoda srovnavaci
etnografické narativni analyzy (CENAM - Comparative Ethnographic Narrative Analysis
Method) jako postup kvalitativni analyzy, ktery formalizuje a systematizuje zpUsob, jakym se
kultura projevuje ve zkuSenostech, ovliviiovani minéni respondentl (meaning-making),
rozhodnutich a ¢inech vypravéce.®*

Jednou ze silnych stranek kvalitativniho vyzkumu je vypravéni pfibéhu z pohledu téch, ktefi
se ho pfimo ucastni. Jeho vystupy zahrnuji podrobnosti a popisy pfislusného prostredi
a podrobné citace uc€astnikl, které mohou byt ,hutné/silné" nebo ,bohaté" (‘thick’ or ‘rich’),
a jsou silnou strankou kvalitativniho vyzkumu. Narativni pfistup obvykle spléta dohromady
sled udalosti od jednoho nebo dvou jedincl, s cilem vytvofit uceleny pFibéh. Porozuméni
vypraveéni jedné nebo dvou osob o udalosti/jevu muze vyzkumnikim pomoci ziskat informace
o vlivech, které toto vypravéni pomohly utvaret.33 %

PFibéh mlze byt prostfedkem i cilem vyzkumu. To znamena, Ze narativni perspektiva miaze
byt akcentovana ve vyzkumné metodé (narativni interview) i metodé analyzy dat (narativni
analyza).®® Narativni pfistup maze byt pouZit jak v rdmci samostatného vyzkumného projektu,
tak spolu s kvantitativné zamérenym vyzkumem v ramci kombinovaného designu, pfipadné
jako pilotni studie.

Vztah mezi kvalitativnim a kvantitativnim vyzkumem

Mixed methods studies (complementing quantitative studies)
V klinické praxi i v ramci vzdélavani zdravotnickych profesi se stale ¢astgji prosazuiji pFistupy
smi$enych metod kombinujici kvalitativni a kvantitativni analyzu dat.*

Kvalitativni metody se ve vyzkumech zaméfenych na pacienty stale castéji vyuZivaji
v samostatnych projektech nebo ve studiich se smiSenymi metodami (doplfujicich
kvantitativni studie). Kvalitativni vyzkum lze v kontextu klinickych studii vyuzit k tvorbé
vyzkumnych hypotéz, ovlivnéni navrhu (designu) studie (v€etné naboru), ziskani hloubkovych
informaci o vyzkumnych otazkach a vysvétleni zjisténi a vysledkl. Kvalitativni metody Ize
také vyuzit pfi vyvoji, hodnoceni a provadéni komplexnich intervenci.®
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Kvantitativni vyzkum se v idealnim pfipadé zabyva predem uréenymi proménnymi.®’
Proménné jsou epistemicky fixni (z hlediska poznani jsou trvalé — napf. pohlavi), ale mohou
se takeé lisit z hlediska dimenzi, jakymi je napfiklad ¢etnost (vék jako proménna muze nabyvat
riznych ¢isel). Ve vztahu ke kvantitativnimu vyzkumu kvalitativni vyzkum neredukuje svuj
material na poCet a proménné. Pokud se tak stane, vyzkumnik se vice vzdali od svych
kvalitativnich dat, proces zkoumani se zastavi a neni mozné provadét nova rozliSeni vedouci
k lepSimu porozuméni zkoumané problematice.®® Klicové rozdily mezi kvalitativnim

a kvantitativnim vyzkumem uvadime v tabulce 2.

Tabulka 2 Kli¢ové rozdily mezi kvalitativnim a kvantitativnim vyzkumem 1. 9°

Epistemiologie

Teorie poznani

Ugell/otazky

Studovana
populace

Metodologie

Metody sbéru
dat

Analyza

Vysledky

Kvalitativni vyzkum

konstruktivizmus
poznatkul, objevovani)

(vytvareni

Kvantitativni vyzkum

objektivizmus
na objekt, fakta)

(zaméreni

postmodernismus,
interakcionismus, kriticka teorie

pozitivismus, postpozitivismus

porozumét chovani, presvédceni,
motivaci v daném kontextu
porozuméni jednotlivci a kontextu,
induktivni, budovani teorie

kvantifikovat idaje a extrapolovat
vysledky na Sirsi populaci
korelace, pfiina a nasledek,
dedukce, testovani teorie

Pochopit proc, jak, jaky je proces,
jaké jsou vlivy nebo souvislosti?
Proc? (vysvétleni) Jak? (postup)

MEérit, sCitat/pocitat nebo
kvantifikovat problém. Odpovédét
na otazky: Kolik? Jak ¢asto? Jaky
podil? Jaké proménné spolu
korelu;ji?

Co? Proc?
(mechanismus)

(pficina)  Jak?

data jsou slova (tzv. textova data)

data jsou Cisla (tzv. statisticka
data)

vétSinou maly poc€et ucastniki;
cileny vybér

(nepravdépodobnostni vybér/non- | vétSinou velky vzorek/soubor
probability), oznacovani jako | reprezentativnich pfipadi
ucastnici nebo

dotazovani/probandi

zakotvena teorie, etnografie, | experimentalni nebo kvazi

fenomenologie

experimentalni

hloubkové rozhovory, pozorovani,
skupinové diskuse pozorovani,
rozhovory, ohniskova skupina,
vypraveéni

prizkumy obyvatelstva,
prizkumy vefejného  minéni,
vystupni rozhovory (exit
interviews) randomizované
klinické  studie (randomized

clinical trials, RCT), prizkumy,
statisticka analyza

interpretaéni charakter

statisticky charakter

rozvoj pocatecniho porozuméni,
identifikace a vysvétleni chovani,
pfesvédéeni nebo jednani

identifikace prevalence, pramér(
a vzorcu v Udajich
zobecnéni na SirSi populaci
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Vyzkumny
pracovnik

nestranny, nezaujaty, zaslepeny | situovany, ovliviiuje analyzu
(blinded) vyzkumu, ,reflexivity®
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B. Metody sbéru dat v kvalitativhim vyzkumu

Proces sbéru dat v kvalitativnim vyzkumu je iterativni® proces, kdy vyzkumnik rozhoduje
o dal8ich krocich pfi sbéru dat v zavislosti na vzorcich dat nebo na vznikajici teorii. Sbér dat
se ukonci, jakmile je dosazeno nasyceni, coz znamena, ze jiz neni mozné z dalSiho naboru
ziskat zadné nové myslenky nebo informace.! Velikost vzorku/souboru neni podnécovana
statistickou silou (naplnénosti ze zakladniho souboru), ale bohatosti shromazdénych dat.

* stereotypni, opakujici se, repetitivni
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Velikost vzorku/souboru zavisi spiSe na faktorech, mezi néz patfi rozmanitost populace,
rozsah zvoleného tématu nebo zvolené metody a metodologie.?

Vybér vzorki dat®

Je tfeba mit na paméti, ze ¢im Iépe vzorek reprezentuje cilovou populaci, tim vétsi je
pravdépodobnost, Ze vyzkumnik zahrne rizné rozmanité faktory. V tabulce 1 jsou uvedeny
priklady vybéru vzorku U¢astnikl (v rzné literature Ize nalézt rozdilné kategorizace zalozené
na obdobnych principech vybéru).

Tabulka 1 Vybér vzorku respondent(?®

Vybér vzorku
metodou

Vybér extrémnich Vybér vzorku
pripadi typickych pripadi

Kriterialni vybér
vzorku

Ucelovy vybér Viyhodné vybéry

vzorku o
snéhové koule

vybér na zékladé
zdivodnéni
vyzkumnika ve smyslu
nejvétsi
informativnosti

vybérzaloZeny na

pravidelnych nebo
primémych

Ucastnicich

vybér probihd na
zékladé doporuéeni
jinych uéastnik{ nebo
osob, které znaji
potencidlni G¢astniky

vybér na zakladé
predem uréenych
faktort

vybér na zékladé
dostupnosti

cileny vybér
vzécnych pfipadd

PFi vybéru metody pro sbér dat je dulezité si ujasnit, jaky typ informace potfebuje vyzkumnik
ziskat, kdo bude probandem, a za jakych okolnosti bude sbér dat probihat. Vybrana technika
vyzkumu musi zajistit objektivnost, jasnost a pfesnost vyzkumu. Volbu samozifejmé ovlivAuji
také moznosti vyzkumnika. Vybér vyzkumnych metod je Gzce spojen s cilem vyzkumu.*®

PFi vybéru techniky existuji urcita pravidla, ktera lze uplatnit, nelze je v8ak uplatfiovat pfilis
rigidné. Ramcové tedy uvadime stru¢ny navod:
e pfi zkoumani chovani lidi na vefejnych mistech je vhodné pouzit pozorovani,
e pfi zkoumani chovani lidi v soukromi je na misté pouzit rozhovor nebo dotaznik;
e pfizkoumani nazorl, pocitd, eventualné zjistovani, ¢emu lidé véfi, je vhodnou
metodou rozhovor, dotaznik nebo vyuziti postojovych Skal,
e pro urCeni schopnosti lidi (napf. miry jejich inteligence) nebo zjisténi osobnostnich
rysu, jsou vhodné standardizované testy.

Nejcastéji pouzivanymi metodami sbéru dat jsou zucCastnéné pozorovani, rozhovory
a diskusni skupiny.*

Pozorovani v kvalitativnim vyzkumu

Pozorovani je pokladano za jednu z nejnaroCnéjSich metod sbéru dat v kvalitativnim
vyzkumu.

Umoznuje zkoumat projevy jedincu €i skupin v urcitych situacich. Nejde pfitom jen o vizualni
vjemy, ale Casto jsou soucasti i viemy sluchové, ¢ichové a pocitové.*

* Nékteré metody sbéru dat stoji napomezi kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu. Vice 0 smiSenych
metodach vyzkumu, tzv. mixed method studies viz podkapitola v ¢asti Metody kvalitativniho vyzkumu.
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Pozorovani ma dospét k objektivnimu popisu jevu tak, aby byla umoznéna nasledna analyza.®
Pozorovani je znacné Casové naroCné a vyzaduje specifické schopnosti a dovednosti
vyzkumnika. Jedna se zejména o:

e schopnost rychlé adaptace (pfizpusobeni, navyknuti si) na neznamé prostredi;
o vziti se do role vyzkumnika;

e schopnost introspekce;

e zachovani nezaujatého, objektivniho postoje;

e zvladnuti nastroju a pomucek;

zplUsobem.’

V nasledujicim textu jsou popsany zakladni varianty védeckého pozorovani, které mohou byt
dale kombinovatelné:

o Zuc€astnéné nebo nezucastnéné pozorovani — zda pozorovatel participuje na déni.

e Piimé nebo nepfimé pozorovani — zda je pozorovatel pfimym udcastnikem
sledovaneé situace €i nikoliv.

o Strukturované nebo nestrukturované pozorovani — zda pozorovatel provadi
pozorovani dle pfedem daného protokolu (zaznamu) €i nikoliv.

o Oteviené nebo skryté pozorovani — zda pozorovatel informoval u€astniky
prizkumu o své ¢innosti &i nikoliv.

e V prirozenych podminkach a/nebo v neprirozeném prostiedi (pokus, zatéZova
situace), napf. simulace, vyuka, cvi€eni aktivace zachranného systému a evakuace
(pozorovani jsou vystaveni urCité situaci, aniz by realné nastala v klinické praxi).

V kvalitativnim pozorovani lze rozliSit miru ucCasti pozorovatele na déni, pfinémz je
pozorovani realizovano. Badatel/vyzkumnik v tomto procesu mulze pfijmout tyto role:

e Uplny Géastnik — vyzkumnik je rovnopravny &len skupiny, se kterou travi vétsinu
Casu. Pozorované osoby neinformuje o své pravé totoznosti, napfiklad pracuje jako
stani¢ni sestra a zkouma déni na pracovisti.

o Ugastnik jako pozorovatel — vyzkumnik je taktéZ rovnopravny é&len skupiny,
ale pozorované osoby jsou vtomto modelu informovany o jeho totoznosti.
Z pfedchoziho pfikladu by vyzkumnik, pracujici jako stani¢ni sestra, informoval
pozorované, Ze provadi vyzkum na urcité téma.

e Pozorovatel jako ucastnik — provadi pozorovani, plni spiSe roli tazatele, déni se
zuCasthuje jen okrajové. Tak jako v pfedchozim pfipadé jsou pozorované osoby
informovany o totoZznosti pozorovatele. Pfikladem muzZe byt stani¢ni sestra, ktera
prechazi na jiné pracovisté a tam provadi kratké pozorovani, mize uskutecnit nékolik
rozhovor(, ale ve srovnani s pfedchozimi rolemi ma ztiZzenou moznost proniknout
hloubé&ji do déni ve sledované skupiné.

e Uplny pozorovatel — vyzkumnik pfijima roli vnéjsiho pozorovatele. Pozorovani
obvykle nevédi, Ze jsou pozorovani a neovliviiuje to tak jejich chovani, ovSem tento
model Ize pouzit pouze na vefejnych mistech, a ne v uzavienych komunitach.
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V kvalitativnim vyzkumu se nejCastéji vyuziva role ucastnik jako pozorovatel a pozorovatel
jako ucastnik. Pozorovani mizeme pouzit za Uuc¢elem potvrzeni vysledkl ziskanych pomoci
rozhovoru nebo mulze byt pouzito jako hlavni vyzkumna metoda.®

Zucastnéné (participativni) pozorovani

Jedna se o formu pozorovani, kdy se vyzkumnik pohybuje v prostoru, kde se vyskytuji jevy,
které zkouma. Badatel se stava soucasti pozorovanych jevu a situaci, mize dochazet
k rdznym interakcim mezi vyzkumnikem a pozorovanymi.

Tabulka 2 Vyhody a nevyhody zi¢astnéného pozorovani ® 1°

Zucastnéné pozorovani

o bezprostredni zkuSenost se situaci, kterou vyzkumnik pozoruje
e zapojeni se do interakci mezi zu&astnénymi a lepsi pochopeni a popsani
danych situaci
- (K otevreni se vlci problémim a nespoléhani se na koncepty, které si napf.
g vyzkumnik dfive nastudoval v literature
=4 | e pfi pozorovani Ize zachytit rutinni situace, které by vyzkumnik nebyl schopen
= odhalit z rozhovoru, jelikoz respondenti si tyto jevy ani nemuseji uvédomovat
e objeveni skuteCnosti, kterym se doposud nikdo nevénoval, nebo uvedeni
do souvislosti jevu, které nebyly nikdy slu€ovany
o odhaleni skutecnosti, které by se respondenti obavali sdélit pfi rozhovoru
¢ vysoka naro€nost na osobu vyzkumnika, jeho komunikaéni a socialni
schopnosti
e svym vystupovanim muaze vyzkumnik narusit pfirozeny vyvoj skute¢nosti
a vytvofit situaci, ktera by bez jeho pusobeni vibec nenastala
e je obtizné stanovit hranici, kdy aktivita ¢i neaktivita vyzkumnika ovlivni
= zkoumanou situaci
12| ¢ pfi nevhodném chovani vyzkumnika dojde nejen k naruseni samotného
"g vyzkumu, znehodnoceni jiz ziskanych dat, ale mGze taktéz zpUlsobit nemoznost
pd provedeni dalSich vyzkumu v dané oblasti, daném prosttedi (napf.
na konkrétnim pracovisti, mize dojit ke ztraté duvery)
e je nutné zajistit potfebnou miru nezavislosti a nadhledu u vyzkumnika, coz
na jeho osobu klade nemalé naroky
e vyzkumnik nemusi b&hem pozorovani déje postfehnout vdechny zajimavé
procesy anebo jim nemusi pfikladat osobné vyznam, a proto je nezaznamena
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Zucastnéné pozorovani miize probihat ve dvou formach

Skryté zucastnéné pozorovani — pfitéto formé& pozorovani nejsou ostatni ucastnici
informovani o konaném vyzkumu, respektive mohou byt informovani o uskute¢néni vyzkumu,
ale nevédi, ktera oblast bude sledovana, nebo nevédi, kdo je vyzkumnikem. Pozorovatel se
pohybuje mezi pozorovanymi a postupné shromazduje potfebna data. Zapojuje se
do béZnych interakci, vyhledava si misto ve skupiné. Vyzkumnik ma cely proces usnadnén
tim, Ze nemusi pozorovanym vysvétlovat divody svého vyzkumu a motivovat je ke spolupraci,
navic pozorovani se chovaji pfirozené bez védomi, Zze nékdo sleduje jejich pocinani. Velké
negativum muze byt shledano v poruseni etickych pravidel, kdy jsou U€astnici pozorovani bez
jejich souhlasu. Je tedy nutné cely vyzkum fadné promyslet a mit adekvatné oSetfeny

dodatec¢né kroky, napt. zpétné vysvétleni Ucelu vyzkumu a ziskani dodateénych souhlasu.®
10

Priklad skrytého zucastnéného pozorovani

Komplexni pfistup vSeobecnych sester pfi celkové péci o nesobéstacného pacienta. Pokud
bychom ucastniky seznamily s tim, co zkoumame, jen téZzko muzeme ocekavat, Ze pfistup
sester k pacientovi bude stejny, jako kdyz nejsou pozorovany. Vyzkum by tak byl netispésny,
jelikoz ziskana data by byla nerelevantni. Ov8em, jak bylo uvedeno vyse, narazime na etické
otazky, které nelze opomenout.

Oteviené zucastnéné pozorovani — pfitomto typu pozorovani se vyzkumnik pohybuje
v prostfedi, ve kterém pozorovani védi o tom, Ze je provadén vyzkum, a za jakym ucelem.
Badatel by mél mit pfedem promysleno, jaka bude nejvhodné&;jsi cilova skupina pozorovanych,
a jak tyto ucastniky motivovat pro setrvani ve vyzkumu. Vyzkumnik by mél mit taktéz jasno
ve své roli, v jaké se bude v prostoru pohybovat a mit zvolené komunika&ni strategie a vzorce
chovani, které jsou pro dané prostiedi adekvatni. Vyhodou tohoto pozorovani je eticka
korektnost a ,neskryvani se“ &i klamani uc€astniki. Nepochybnou nevyhodou je moznost

pozménovani skute¢nosti pozorovanymi. ® 10
Priklad otevieného zucastnéného pozorovani

Jaké chovani typicky vyjadfuji vSeobecné sestry na jednotce intenzivni péCe a co jejich
vyjadiovani a projevy ovliviiuje. U&astnici jsou informovani o probihajicim vyzkumu, badatel
ma pfedem stanovenou roli a sleduje praci vdeobecnych sester napf. pfi dvanactihodinové
sluzbé. Pozorovani umozni sledovat vSeobecné sestry v jejich pfirozeném prostredi, jak
jednaji pfi stresovych situacich, jak komunikuji s pacientem, lékafem, rodinou pacienta.
Umozni sledovat interpersonaini vztahy atd. OvSem cely vyzkum muaze byt ovlivnén
skuteCnosti, ze sledované vSeobecné sestry mohou pozménovat skuteCnost, chovat se
nepfirozené. Vhodnou strategii pak je prodlouzeni doby pozorovani, kdy se postupné vraceji
ke svym stereotypim.

Nezucastnéné pozorovani

Pozorovatel je pfi nezu€astnéném pozorovani posuzovatelem, je oddélen od situace
(neucastni se ji) a pouziva pfedem zvoleny soubor znaku a jejich kategorii, do nichz zafazuje
a koduje jednotlivé elementarni jevy — vyroky, chovani nebo Cinnosti. Hlavni vyhodou je
neovlivnéni vyzkumu citovou angazovanosti pozorovatele, naopak je obtizné zjistit pfesné
projevy, nazory a vnimani uc¢astnikd. Pozorovani je postaveno na presnych pravidlech a je
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provedeno pozorovatelem, ktery je vybaven zaznamovym archemsx", ktery je voditkem
pozorovani a zaroven slouzi k zaznamenavani pozorované skutecnosti. V kvalitativnim
pozorovani projevuji (komunikace vCetné chovani — haptika, gestika, jednani; Uprava
zevnéjsku; chronemika — nakladani s Casem).

Charakteristika kvalitativniho nezu¢astnéného pozorovani

e Prododrzeni odstupu a neutralniho pfistupu minimalizovat interakci pozorovatele
s u€astniky vyzkumu (snaha o minimalizaci ovlivnéni pozorovatele pozorovanymi
osobami).

o Umisténi a chovani pozorovatele by mélo byt co nejvice nenapadné.

o Pristup se Casto uplatiuje po zu€astnéném pozorovani, kdy se zjistilo, co by se mélo
prfesné pozorovat.

e Obvykle je forma nezucastnéného pozorovani cilenéji zaméfena na urcité zplsoby
chovani, nez je tomu u ostatnich metod kvalitativniho vyzkumu.> ’

Zaznam dat pfi pozorovani

Zaznam informaci z pozorovani by mél zachytit vSechny detaily, protoze isebemensi
zkusenost maze byt dulezita pro vysledek vyzkumu. Pfi pozorovani si vyzkumnik (pozorujici)
zaznamenava potfebné informace do zaznamového archu. Soufasné si své postiehy,
mysSlenky nebo informace dokreslujici atmosféru muze zapisovat do deniku. Tyto terénni
poznamky (z anj. originalu field notes) mohou zvySovat divéryhodnost vyzkumné zpravy.
Vyznamnou roli pIni v interpretaci dat, kdy mohou vysvétlit i ozfejmit zjiSténé poznatky, nebo
je zasadit do Sirdiho kontextu.

Neexistuje zadna univerzalni pfedloha, jak by mély terénni poznamky vypadat, nebo jak by
se mély psat. Podstatné je, aby badatel zapisoval pozorované interakce, pfepis rozhovord,
své nahlé napady atd. Badatel by nemél podlehnout pfedstavé, Ze pozdéji si na déni
vzpomene, neni tomu tak, protoZe sesbiranych dat je vétSinou velké mnozZstvi s ohledem
na cil vyzkumu a maze tak dojit k opomenuti drobnych skute¢nosti, které mohou nasledné
ovlivnit jeho vysledek.® Velmi nebezpednym je zpracovavani zapiski do zpravy s vétSim
C¢asovym odstupem, kdy si vyzkumnik v ramci tzv. vzpominkového optimismu muze prozitou
zkuSenost idealizovat, i ji na zakladé svych prozitkd a dojmd ménit.

*" Zaznamovy arch je mozné vyuzit i v ptipadé zacastnéného pozorovani, ale vyzkumnik — pozorovatel, ktery je
zaroven ucastnikem déni, provadi zidznamy tak, aby nebyla prozrazena jeho role (napf. vSeobecna sestra
po ukonceni smény, v dobé piestavky, poté, kdy ji ostatni nemohou vidét zdznam realizovat). Zaznam by vsak
nemél byt provadén S vétsim ¢asovym odstupem, aby nedoslo ke zkresleni dat v disledku nezapamatovani.
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Rozhovor v kvalitativnim vyzkumu

Rozhovor (interview) patfi mezi nejobtiznéjsi a sou¢asné nejvyhodnéjsi metody pro ziskavani
kvalitativnich dat. Vedeni rozhovoru vyzaduje od vyzkumnika specifické dovednosti, citlivost,
koncentraci, interpersondalni porozuméni a disciplinu.®> ° Kvalitativni rozhovor neni pouze
sbérem dat, ale muze mit iintervencni*” charakter, proto je vhodné, aby tazatel nabidl
dotazovanému moznost dodate¢ného kontaktu.®

V celém procesu ziskavani dat metodou rozhovoru je dllezita disledna pfiprava na setkani
a rozhovor, vedeni vlastniho dotazovani, prepis areflexe rozhovoru, analyza dat
a vypracovani vyzkumné zpravy.°

Dle miry strukturace Ize vedeni rozhovoru rozdélit do tfi zakladnich skupin:

e nestrukturovany rozhovor;
e polostrukturovany rozhovor;
e strukturovany rozhovor.

S ohledem na hlavni cil publikace a dostupnost informaci o typech rozhovort, budou dalsi
informace prezentovany ve struéné podobé& (viz tabulka 3). Ctenafe s hlub$im zajmem
o problematiku odkazujeme na citovanou literaturu.

** Na zakladé rozhovoru mohou byt odhaleny problémy dotazovaného, s nimiz by jim tdzajici mohl pomoci
a poskytnout vhodnou intervenci/zasah a pomoc.
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Tabulka 3 Typy rozhovort
Typ

Priklad vyuziti a modelové otazky

Nevyhody

ROZHOVOR

s

NESTRUKTUROVANY

(Miovsky, 20061, Hendl, 2016°)

Otazky o fazi zivota: Mdzete mi fict vice o dobé,
kdy jste se seznamil s Vasi manzelkou? MdizZete
mi Fict vice o dobé, kdy jste pracoval v divadle?

Otazky o urcitém tématu: MdzZete mi vypravét
o Vasich détech?

Otazky ke specifické, jiz zminéné situaci:
Zminila jste o tom, Ze Vas manzel prisel o praci.
Mcuzete mi prosim podrobnéji pospat, co se stalo?

Prozkoumani vypravéni pro vyjasnéni
argumentace: MdZzeme se vratit k situaci, kdy jste
se citila bezradné?

Otazky ke zkuSenostem nékoho jiného nebo
k pfenesené znalosti: Mdzete si vzpomenout
na situaci, jak zvladala VaSe manzelka
nedostatek financi v rodiné?

flexibilita, zejména

pro vyzkumniky, ktefi

se nebrani improvizaci a zaroven
jsou schopni kreativné rozvijet
rozhovor

moznost maximalniho
pfizplsobeni strategie vedeni
rozhovoru riiznym lidem —
nejdrive vyzkumnik zjisti
komunikacni vzorce
dotazovaného, a tém se nasledné
pfirozené prizplsobi rozhovor

minimalni droven strukturovani
nuti dotazovaného, aby sam vice
strukturoval;

ze zpusobu, jak dotazovany
vypravi (slovni obraty, vulgarismy
atd.) mizeme usuzovat na dalSi
mozne charakteristiky Ci

na prostrfedi, ve kterém
dotazovany Zije

nevyhody obvykle objevime
az ve fazi zpracovani

a analyzy dat — jedna se
zejména o nesourodost
materialu (odlideni

od techniky kladeni otazek,
poradi otazek, rizny slovnik,
rizna délka a bohatost
vypovédi atd.), ktera maze
zpUsobit, ze tazatel se

v rliznosti materialu
nedokaze zorientovat

a nebude schopen najit
vhodny zpusob

pro zpracovani

a vyhodnoceni dat

pfi vedeni rozhovoru
nezkuSenym tazatelem
muze dojit k naruSeni
zakladni linie danou
nevhodnymi otazkami, které
se nasledné pfili§ rozbihaji
do velké tematické Site,
vysledkem je velké mnozstvi
materialu, ktery vSak
nekoresponduije s cilem
studie
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U polostrukturovaného rozhovoru je definovano
tzv. jadro rozhovoru, tj. minimum témat a otazek,
které ma tazatel za povinnost probrat. Tazatel tak
ma urcity stuperi jistoty, ze vSechna témata budou
skute€né probrana.

Je vhodné, aby si tazatel ovéfoval odpovédi
dotazovaného, aby se zamezilo nepochopeni
a nasledné nespravné interpretaci ziskanych dat.

eliminace nevyhod
strukturovaného
a nestrukturovaného rozhovoru

moznost kombinace prvki
nestrukturovaného
a strukturovaného rozhovoru

moznost pokladani doplriujicich
a upfesnujicich otazek

pfi vhodné vedeném
polostrukturovaném rozhovoru je
vySSi pfesnost a vytéznost, néz
pfi klasickém strukturovaném
rozhovoru

e diky eliminaci nevyhod
strukturovaného
a nestrukturovaného
rozhovoru jsou nevyhody
minimalni

e stoji napomezi mezi
metodami a rozhovorem

dotaznikovymi

e ma pevné dané schéma, které je
pro tazatele zavazné a neumoznuje mu
pfili§ zmén Ci uprav

e poradi otazek nelze ménit a Casto je taktéz
stanoveno Casové schéma, tj. Casovy
prostor pro odpovéd dotazovaného

e pfiprava strukturovaného rozhovoru je

Vv s

precizni zvladnuti vSech detaill

e neni prostor pro improvizaci

je mozné tuto metodu chapat jako
vylepSenou formu dotazniku,
osobni kontakt tazatele

a dotazovaného umoznuje ziskani
validnéjSich dat

je dobfe kombinovatelny

s kvantitativnimi metodami

omezeny prostor tazatele

pro rozvijeni napriklad
zajimavého nebo relevantniho
tématu, ktery vyplynul az

pfi prabéhu rozhovoru

maly prostor pro uplatnéni
individuality tazatele se odrazi

v men&im prostoru pro vyjadfeni
ucastnika

pfili§ uzké vymezeni otadzek
moznost rizného vykladu

otazek a rizného porozuméni
zadani
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e tazatel zaujima nestranny postoj, pusobi
neutralné a vyroky respondenta nehodnoti
¢i nekomentuje

pfedem vytvofena struktura
nemusi odpovidat potfebé
dotazovaného vyjadfit svuj
nazor nebo postoj k dané
problematice

Casto vede k uniformnim
reakcim a odpovédim

Prvni rozhovor: je zaméfeny na historii Zivota
dotazovaného. PouZivaji se otazky JAK?

Napf.: Jak k tomu u Vas doslo?

Druhy rozhovor: je zaméfeny na ziskavani
podrobnosti o zkuSenostech  dotazovaného,
Napfiklad:  rekonstrukce  konkrétniho  dne
spojeného s néjakou zkuSenosti — Popiste svoji
zkuSenost s praci v divadle.

Treti rozhovor: je zaméfena na reflexi zkuSenosti
dotazovaného, na smysl Zivota a jeho sméfovani.
Napf.: Kam Vas Zivot sméruje?

Mezi jednotlivymi rozhovory by mél byt volny
interval tfi az sedm dni. Tazatel by se mél snazit
doplnit detaily.

moznost rozkryti ,,pozadi“ Zivotniho
pfibéhu a stavu pacienta/dotazované
osoby v rozhovoru

schopnost identifikovat jinymi
metodami obtiZzné postihnutelné
momenty a faktory ovliviujici Zivot
dotazované osoby, konkrétni situaci,
na niz je rozhovor zaméren

vysoka emocni i Casova
naro¢nost

fenomenologicky rozhovor by
mél byt realizovan pouze
opravdu zkuSenym
vyzkumnikem
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Faze rozhovoru

Nasledujici prezentované faze rozhovoru jsou uvedeny pro lepsi pfedstavu. V praxi v8ak
(s vyjimkou strukturovaného rozhovoru) nemusi byt hranice mezi jednotlivymi fazemi
pro vnéjSiho pozorovatele zfejma, vice viz tabulka 4.

Tabulka 4 Faze rozhovoru upraveno dle Miovského 1©

Faze Cinnosti

rozhovoru

e priprava otazek

vyhledani vhodnych G&astniku studie

¢ informovani potencialné zkoumanych jedinct o vyzkumu (ucel, délka
trvani, misto, podminky vyzkumu). !

e zajiSténi pomucek (diktafon, zaznamovy arch atd.)

e ziskani souhlasu dotazovaného s provedenim rozhovoru

e navozeni atmosféry divéry a motivovani jedince k u¢asti na vyzkumu

’

s dn
[ ]

’

fipravna a uvo

¢ast rozhovoru

e aktivni vytvareni vhodnych podminek pro nasledujici rozhovor a jeho
ucelny prabéh

e sledovani verbalnich i nonverbalnich projevu a jejich interpretace.

e _naladéni se“ na komunikacni uroven — pfijatelnou pro vSechny
zucCastnéné

e snaha o motivaéni plsobeni tazatele

e plynuly, nenasilny a vhodné nacasovany pfechod k jadru rozhovoru

o
c
>©
c
>
)
o
=]
©
o
=)
—
0
Q
N
>

kontaktu

o tvofi tematické okruhy spojené scili vyzkumu a s vyzkumnymi
otazkami

e intenzivni sledovani u€astnika studie (projevy unavy, napéti apod.) —
zarazeni preventivnich a napravnych opatfeni — kratka zména tématu,
prestavka, nabidnuti napoje, dotaz na uspokojeni biologickych potfeb
aj.

¢ vhodné rozlozeni riznych témat

Jadro rozhovoru

e vpraxi byva nékdy podcenovano vhodné ukonceni rozhovoru
(pfekotné ukon&eni nebo tzv. ,hluché” ukonceni (napf. bez rozlouceni,
shrnuti), vede k negativnim pocitim

’

e kukon€eni zapocCatych témat a uzavieni kontaktu s ucastnikem
dastojnou formou vyhradit dostateény ¢asovy prostor

éeni

kon

e ovéfeni, zda otazky a pribéh rozhovoru nebyly pfiinou negativni
zmény prozivani dotazované osoby

avér au

|

#11 Souhlas pro ucast ve vyzkumu je nutno potvrdit bud’ pisemné, nebo nahrat na zaznam. Ugastnikem vyzkumu
se stava osloveny jedinec az pti udéleni souhlasu, do té doby o ném hovotime jako 0 potencialnim ucastnikovi
vyzkumu.
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Zasady pro vedeni rozhovoru

V dostupné odborné literatufe neexistuji zadna jednoznacéna doporu€eni pro vedeni
efektivniho rozhovoru, proto budou v nasledujicim textu uvedeny osvédéené obecné zasady
dle Hendla®, které koresponduji s informacemi o fazich rozhovoru:

e zajistit dukladnou pfipravu a nacvik provedeni rozhovoru;
e stanovit Ucel vyzkumu, ktery nasledné urcuje cely proces rozhovoru;

o vytvofit ramec, ve kterém se bude moci dotazovany vyjadfovat pomoci svych vlastnich
termind a svym vlastnim stylem;

e vytvofit vzajemny vztah davéry, vstficnosti a zajmu, byt citlivi k pohlavi, k véku
a kulturnim odliSnostem dotazovaného;

o uvédomit si, Ze pfi pfipravé a provedeni rozhovoru nejsou otazky v rozhovoru totozné
s otazkami vyzkumnymi;

o formulovat otazky jasnym zplUsobem, kterému dotazovany rozumi;
o Kklast vZdy jen jednu otazku;
o otazky doplhovat otazkami sondaznimi;

e davat dotazovanému jasné na védomi, jaké informace jsou pozadované, pro€ jsou
dilezité a jak rozhovor postupuije;

e naslouchat pozorné a odpovidat tak, aby dotazovany poznal, Ze o né&j vyzkumnik ma
zajem;
e nechat dotazovanému dostatek Casu na odpovéd;

e udrzovat neutralni postoj k obsahu sdélovanych dat, sbirat data, ale neposuzovat
ucastnika vyzkumu;

o byt pozorny a citlivy k tomu, jak je dotazovany rozhovorem ovlivnén a jak odpovida
na rlzné otazky;

e zohlednit asové moznosti dotazovaného;
o byt reflexivni, sebekriticky, monitorovat sam sebe;

e po rozhovoru by mél vyzkumnik zkompletovat a zkontrolovat své poznamky, jejich
kvalitu a uplnost.

Pro lepSi pochopeni vedeni rozhovoru doporuCujeme vyuzit publikace Elhami A. &
Khoshnevisan B. (2022)* a Muraglia, S., Vasquez, A. L., & Reichert, J. (2020).1?

Zaznam dat z rozhovoru v kvalitativnim vyzkumu

Rozhovory jsou obvykle zaznamenavany na audio zaznam pfipadné audiovizualni zaznam
(diktafon nebo video). Nasledné jsou ziskané zaznamy pfepisovany a analyzovany.
Nevyhodou pouZiti zdznamového zafizeni je fakt, Ze mize vést k vétSi nervozité obou
zucCastnénych. Dotazovaného muze vést k vétSi dramatizaci vypravéni, protoze se muze
domnivat, Ze sdéleni by mélo byt co nejzajimavéjsi, a naopak dotazujici mize mit pocit, Ze by
mél postupovat exaktné, coz v koneéném dlsledku spiSe spole¢nym aktivitdm v rozhovoru
uskodi.
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Typy rozhovoru

Narativni rozhovor

Jedna se o specifickou podobu nestrukturovaného rozhovoru, jehoz cilem je ziskani informaci
od jedince, ktery popisuje svoji Zivotni zkuSenost, zaZitek, pfibéh aj. Narativni rozhovor
obvykle zadina otevienymi otazkami, napf: ,Mizete mi Fict, kdy jste poprvé mél podezrieni,
Ze se jedna o zavaZzné onemocnéni, a co se od té doby stalo?“. Volné vypravéni by mélo
odhalit subjektivni zkuSenost, coz pomoci pfimého dotazovani nejde. Tazatel by se mél
vyvarovat pferuSeni hovoru, dokud se neobjevi jasné znamky toho, Ze dotazovany dokondil
svUj pfibéh. Nasledné je vhodné dotazovani, napf: ,Co se stalo tehdy...?*“ nebo ,Muzete rict
néco vice o... 7“3

Fenomenologicky rozhovor

Tento typ rozhovoru je specifickou podobou narativniho rozhovoru, pficemz se jedna o ffi
rizné postavené rozhovory. Blize je popsan v tabulce &. 3, kde jsou uvedeny vyhody
i nevyhody daného typu ziskavani dat.

Etnografické interview

Etnografické interview je zaloZeno na vedeni rozhovoru se zkoumanou osobou, kdy
vyzkumnik poklada oteviené otazky vedouci k proniknuti do hloubky zkoumaného jevu.
Struktura adélka rozhovoru je narozdil odvySe popsanych strukturovanych
a polostrukturovanych rozhovortd odliS§na, protoze zkoumany dostava dostatek prostoru
pro vypravéni/zodpovézeni otazek. Struktura rozhovoru se odviji dle informaci, které
vyzkumnik obdrzi. Rozhovory je doporu¢ovano vést v ,pfijemném prostredi“ pro zkoumaného
(napf. v jeho kancelafi, v domacim prostfedi aj.), kdy i prvky prostfedi mohou vyzkumnikovi
pomoci otevfit néktera témata. Sou€asné je nutné navazat osobni/pratelsky vztah (ale pozor
na pfili§ familiarni jednani) se zkoumanou osobou a také vyuzit cit pro ,vychytani* skrytych
vyznamu sdéleni, které Casto poskytuji odpovédi na vyzkumné otazky. Metodu je mozné
vyuzit jednorazové Ci opakované. Etnografické interview odpovida napf. na otazky tykajici se
vysvétleni vyznamu zkoumanych jevu a jejich interpretaci zkoumanym. Podrobnéji napf.
Gavora.*

Historie zivota (life histories)

Jedna se o rozhovor s jedincem, ktery vypravi o svém Zivoté. Historie Zivota je pouzivana
v pfipadech, kdy je zamérem zjistit vice informaci o kulturnich konfiguracich. Pfi tomto typu
pfistupu je jedinec vyzvan k vypravéni o jeho zivoté, zkuSenostech, nazorech atd. Vypravéni
o zivoté je Casto doplnéno o analyzu dopisu, denikd, dokumentl nebo rozhovory s prateli
jedince. Ziskavani takovych informaci je velmi ¢asové naro¢né, nékdy ifadu let.® Priklad
pouziti metody Ize dohledat v publikaci Pastor-Bravo, Almansa-Martinez a Jimenez-Ruiz
(2021).%6

Focus group

Diskuze v ohniskové skupiné je zpusob, kterym se tazatel (tzv. moderator) zaméfuje
na ucastniky sdilejici urcité spoleéné charakteristiky (napf. profesi nebo zkuSenost/pacienti
se stomii). Interakci osob se spoleénymi rysy ve skupiné Ize ziskat informace na pozadované
téma (tzv. ohnisko). Diskuse ve fokusni skupiné (6-12 u€astniku) obvykle trva 90-120 minut.
MenSi skupiny jsou vyhodné&jSi pro komplexni a nékdy kontroverzni témata. MenS&i ohniskové
skupiny také davaji uc€astnikim vice Casu vyjadfit své nazory a poskytnout podrobnéjsi
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informace. Ugastnici ve véti ohniskové skupiné pfinaseji vyhodu v rozmanitosti informaci,
ale ¢asto menSi ¢asovy prostor pro vyjadreni jednotlivce.

Zakladni pravidla pfi vedeni focus group:

e posloupnost dotazi: od obecnych otazek ke konkrétnéjSim;
o formulace otazek: pouzivat oteviené otazky;

o slozitost otazek: pokladat otazky jednoduché, které plsobi konverzacné a vystihuji
uroven odbornosti U€astnikl, zohlednit velikost ohniskové skupiny;

e zpétna vazba: revidovat otazky na zakladé zpétné vazby, otestovat otazky, zda
uCastnici odpovidaji shodné i po jiné formulaci otazky.

V8echny otazky by mély poskytnout odpovéd na zkoumany fenomén.* Rizikem fokusni
skupiny je skutecnost, Ze ziskana data jsou zatizena systematickou chybou, ktera byla
zpUsobena sloZzenim ohniskové skupiny nebo vedenim rozhovoru.®
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C. Priprava, kédovani a zobrazovani dat v kvalitativhim
vyzkumu

Priprava kvalitativnich dat k dalSimu zpracovani —  pfepisu, kédovani
a zobrazovanil/vizualizaci (mysSlenkové mapy, schémata, grafy, diagramy) je jednou
Pro analyzu dat je dulezitych nékolik vzajemné navazujicich kroku, které schematicky
uvadime v obrazku 1.

ddkladné 6.
interpretace 2.
ziskanych

4,
3. t¥idéni dat,

cisténi 6.

, 6.
dat pozorné interpretace >

interpretace

kddovani dat identifikace analyza dat ziskanych dat

témat

studium ziskanych
ziskanych dat dat usporada
(rozhovord, ni dat
zapisku,

Obrazek 1 Schéma postupu pfipravy, kddovani a analyzy dat

Analyza dat nasledné vychazi zejména z prepisu rozhovor(, terénnich poznamek (field notes)
vyzkumnika, videozaznam, audionahravek, pisemnych vyjadfeni respondent(, autentickych
dokumentl apod. Cilem analyzy dat je ziskana data uspofadat, strukturovat a dekddovat
jejich vyznam. | kdyz pro analyzu kvalitativnich dat neexistuji Zadné univerzalni pravidla, Ize
nasledovat jednotlivé metodiky analyzy ziskanych dat pro kazdou z bézné uZivanych
kvalitativnich technik. Detailné je mozné se s nimi seznamit v publikacich Flick, 2014%; Ritchie
et al., 20142, P¥i zpracovavani kvalitativnich dat je tfeba data zkoumat obezietné a rozvazné
s ohledem na enormni mnozstvi materialu, které je ¢asto nutné Cist opakované se snahou je
usporadat, nalézt a pochopit jejich vyznam a poté je srozumitelné interpretovat. Badatel by se
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meél maximalné snazit omezit vnaseni vlastnich nazord, které mohou ovlivnit vysledky
vyzkumu.

Dle Stuckey (2015)3 je kodovani dat pfi analyze kvalitativniho vyzkumu procesem vyzadujicim
Cas a kreativitu. S usnadnénim celého procesu mohou pomoci nasleduijici tfi kroky:

a. procteni dat a vytvoreni pfibéhu;
b. kategorizace dat do kodu;
c. pouziti poznamek pro objasnéni a interpretaci.

Vhodné je také pamatovat na vyzkumnou otazku nebo déjovou linii, které pfi kodovani
pomahaji soustfedit se narelevantni kody. K definovani vyznamu kédu a udrzeni
transparentnosti procesu Ize pouZzit datovy slovnik. Kédovani se provadi bud pomoci pfedem
stanovenych (apriornich) nebo emergentnich kédul (téch, které se objevuji/vynotu;ji v priibéhu
analyzy), nejCastéji v8ak kombinaci obou. Pouzivanim poznamek, které pomahaji objasnit,
jak vyzkumnik konstruuje kody a své interpretace, se analyza nakonec lépe piSe a ma vétsi
konzistenci. Pro detailngjdi seznameni se s kdédovanim dat a shlédnuti pfikladu pouziti
jednotlivych krokl na konkrétnim pfipadu u pacientl s diabetem mellitem doporucujeme
prostudovat celou publikaci Stuckey, 2015.3

llustraci shromazdovani audiovizualnich dat a usporfadani smiSeného sledu akci a interakci,
poskytuji videozaznamy chirurgickych tymd na dvou operacnich salech velké londynské
fakultni nemocnice, které proved| autorsky tym Pallotti, Weldon a Lomi (2022)*. Pro blizsi
informaci doporu€ujeme vaznym zajemcum o kvalitativni vyzkum prostudovat celou jejich
publikaci.

Prepis dat

Ackoli je prepis Casto povazovan za soucast procesu sbéru dat, je také soucasti analyzy.®
Prvnim krokem analyzy ziskanych dat je zdarny pfepis audiovizudlnich dat do pisemné
podoby. Je to Casové naroCny interpretaéni proces, ktery zahrnuje odvozovani zaveérd.
Existuje mnoho rdznych zplsob(, jak pfepsat stejna data. Vyzkumni pracovnici se musi
rozhodnout, jaka uroven podrobnosti pfepisu je pro konkrétni projekt pozadovana a jak maji
byt data reprezentovana v pisemné podobé.® Piepis (transkripce), ktery obsahuje pouze slova
vyf¢ena ucastniky, ztraci udaje o interakci mezi nimi. Je ale na vyzkumnikovi, zda bude pfepis
obsahovat podrobnosti o interakcich (coz by vyzadovalo vice ¢asu nebo zdrojl), nebo se
rozhodne, Ze informace o interakcich nejsou pro jeho analyzu relevantni.”® Pfepisovani je
spise interpretatnim aktem nez pouhym technickym postupem. Psany text se od mluveného
slova lisi syntaxi, volbou slov a pfijatou gramatikou.® Peclivé pozorovani, které prepisovani
zahrnuje, muze vést k zaznamenani neo¢ekavanych (skrytych) jeva. V prepisu nelze vyjadfit
celou slozitost lidské interakce, a tak poslech a/nebo sledovani ,pavodnich® nahranych dat
priblizuje udaje tim, Ze reflektuje zplsob, jakym byly véci feceny, ito, co bylo feceno.®
Transkripce je také povaZovana za subjektivni zobrazovaci proces, protoze prepisovatel musi
v pribéhu celého procesu C€init subjektivni rozhodnuti o tom, co do textu zahrnout (nebo
nezahrnout), zda opravit chyby a upravit gramatiku, i opakovani nékterych vyjadreni. V této
souvislosti I1ze tedy hovofit o ,naturalizovaném prepisu“ (neboli o ,inteligentnim doslovném
prepisu®), ktery pfizplsobuje ustni projev psanym normam, a ,denaturalizovaném prepisu*®
(,Uuplny doslovny prepis), kde je ponechano vSe, véetné vyroku, veSkerych chyb
(i gramatickych) a opakovani.’® Proces transkripce tedy zahrnuje to, co je v prepisu
zastoupeno (napf. rozhovor, €as, neverbalni jednani, vztahy mezi mluvéim a posluchacem,
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fyzicka orientace, vice jazyku, preklady); kdo koho zastupuje, jakym zplsobem, za jakym
ucelem a s jakym vysledkem; a jak analytici ve svych prezentacich zobrazuji sami sebe, své
ucastniky, formu, obsah a jednani. !

Vzhledem k neustalému zdokonalovani technologii a faktu, Ze uméla inteligence je stale
schopnéjsi vytvaret psany text z nahraného zvuku, objevuje se otazka, zda je vibec nutny
lidsky pfepis? Diky existenci novych moznosti softwaru pro pocitadem podporovanou analyzu
kvalitativnich dat (CAQDAS — popsano i nize), jako jsou NVivo, Atlas.ti a MAXQDA, maji
kvalitativni vyzkumnici moznost zcela se vzdat prepisu zvuku do textu a misto toho se vénovat
zivému kédovani audiovizualnich soubort. S vyuzitim technologii mohou vyzkumnici:

1. nejprve pozorné poslouchat nahravky, aby nasledné mohli neverbalni naznaky
koédovat;

2. poté nasleduje faze zaznamenavani a kédovani na zakladé predem definovanych
témat a jejich pfifazovani k €asovym koéddm a neverbalnim naznakdm;

3. anakonec pak vyzkumnici z nahravky prepisuji konkrétni citaty, které je zajimaiji.'?

Takto maiji vyzkumnici prostor pro lepsi vhled do problematiky, ponofeni se do dat, coz jim
umoziuje zohlednit dynamiku zkoumaného procesu (napf. skupinové interakce, neverbalni
komunikace), ktera se pfi kompletnim prepisu zvuku do textu ¢asto ztraci.t?

Prepis slySeného rozhovoru do pisemné podoby vyzaduje redukci, interpretaci a znazornéni,
tak aby byl psany text citelny a smysluplny. 14°> U vizualnich dat je nutné si ujasnit, zda jsou
vizualni informace nezbytné pro interpretaci dat (napfiklad usporadani mistnosti, orientace
téla, mimika, gesta, pouziti vybaveni pfi konzultaci...)!®, protoZe vizudlni data jsou naro¢na
na zpracovani, jejich prepis trva velmi dlouho a neexistuji jasna pravidla, jak vizualni prvky
k postupu je mozné nalézt v publikaci Bailey, 2008 ° nebo také v publikaci Stuckey, 201418, ¢i
McMullin, 2021.13

Tvorba kategorii dat

Usporadani — kategorizace dat je vice nez jen administrativni ukol; muze byt také strategii
pro analyzu. Je také pro vyzkumnika dulezité, aby nemusel pokazdé prochazet cely datovy
soubor, ale byl schopen identifikovat &ast, kterou aktualné potfebuje. Ugelem tvorby
jednotlivych kategorii je redukce dat na menSi jednotky. Kategorialni systém a jeho vyvoj
vyplyva z peclivého procteni datového souboru a zaméfeni se na identifikovani skrytych
pojm0, ¢i mysSlenek a jejich vzajemnych vztah(. Pro Uspésnou kategorizaci kvalitativnich dat
Ize opét vyuzit vétSinu software pro kvalitativni analyzu dat (dale jako QDA — Qualitative Data
Analysis), ktery nabizi moznost jednoduchého ¢i kombinovaného uspofadani soubord. Kazdy
zpusob usporadani se tak stava novym zpusobem pohledu na ziskana data. Vyzkumnik ma
moznost tfidit soubory podle mista vyzkumu nebo data pofizeni apod. Jakmile se vyzkumnik
dostane hloubgji do analyzy, oteviraji se mu dalSi moznosti avidi existenci dalSich
organizacnich pristupu, které mohou poskytnout prehled (napfiklad podle statusu rodi¢a).*®

78



Kédovani

Kodovani kvalitativnich dat v podstaté znamena oznalovani a vytvareni kategorii
pro jednotlivé ¢asti nebo ,fragmenty” v souboru dat. Pro nazornost si Ize kddovani pfedstavit
jako praci knihovnika, jehoz prace je podobna — vytvaieni predmétovych hesel pro jednotlivé
sekce. Kédovani tak maze ve druhé fazi analyzy pomoci data prfesunout, ¢i posunout vpred
nebo upozornit na nové vznikajici témata.?® Kédovani Ize rovnéz definovat ijako strategii
pro analyzu kvalitativnich dat, jejimz cilem je identifikovat souvisejici obsah napfi¢ daty
prostfednictvim pfifazovani popisného oznaceni jednotlivym jejich aspektim. Hovofime
o hledani pomysiné Cervené niti, ktera se line ziskanymi informacemi. Zpusob, jakym se
vyzkumnik rozhodne kédovat, nebo zda vibec kdédovat ziskana data, by se mél Fidit
metodikou vyzkumu. ° Dulezité body, které je tfeba zvazit, pfi rozhodovani, jak kdédovat
ziskana data uvadime v tabulce 2.
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Tabulka 2 Dulezité body kodovani dat

Co budete
kodovat?

Odkud budou
vase kody
pochazet?

Jak budete své
kédy aplikovat
na data?

Na co nezapomenout pfi rozhodovani, jak kédovat data’®

Jaké aspekty dat je tfeba kddovat? V pfipadé, ze neni potfeba kddovat vSechna dostupna data, dle ¢eho se vyzkumnik
rozhodne, které prvky je tfeba kédovat? Pokud jsou k dispozici nahravky rozhovor nebo ohniskovych skupin nebo jiné
typy multimedialnich dat, je tfeba vytvaret prepisy, které budou analyzovany a kddovany? Nebo je mozné kédovat
samotna média? (viz Farley, Duppong & Aitken, 202021 o pfimém kédovani zvukovych nahravek namisto prepisu).

V zavislosti na metodice vyzkumu muze kdédovaci schéma vychazet z pfedchoziho vyzkumu a byt aplikovano na stavajici
data (deduktivni). Nebo se vyzkumnik pokusi vytvofit kody vyhradné z dat, pfiCemz bude co nejvice ignorovat pfedchozi
znalosti o zkoumaném tématu, ¢imz vytvori schéma zaloZené na vlastnich datech (induktivni). V praxi se bude mnoho
postupl pohybovat mezi témito dvéma pristupy.

Vyzkumnik se
rozhodne, zda ke
kodovani svych
kvalitativnich dat
pouzije
software/softwarové
nastroje (napf.
software Word nebo
tabulkovy procesor),
nebo bude pracovat
pfedevsim s fyzickymi
verzemi svych dat.

| kdyz kvalitativni
software nabizi
nékteré vyhody, neni
nezbytné nutny.

Kody Ize snadno pfeznacovat, slu€ovat nebo rozdélovat. Na stejna data je mozné pouZzit vice
koédovacich schémat, coz znamena, Ze je mozné zkoumat vice zpUsobl porozuméni stejnym
datlim. Analyza tedy neni omezena schopnosti vyzkumnika pracovat s fyzickymi daty, napfiklad
S papirovymi piepisy.

VétSina softwarovych programu pro QDA obsahuje moznost exportu a importu kédovacich
schémat. To znamena, Ze je mozné vytvofit a znovu pouzit kdédovaci schéma z pfedchozi studie
nebo které bylo vytvofeno mimo software, aniz by bylo potfeba kazdy kéd vytvaret rucné.

Nékteré softwary pro QDA obsahuji moznost pfimého kédovani obrazovych, video a audio
souboru, coz pfedstavuje Usporu €asu oproti vytvareni pfepist a muze byt kddovani obohaceno
pfistupem ke zprostfedkovanému obsahu ve srovnani s pfepisy.

Pouzivani softwaru QDA umoznuje vyuziti funkce automatického kédovani, napf. automatické
kédovani vSech vyroku podle mluvéiho v prepisu fokusni skupiny nebo identifikace a koédovani
vSech odstavcl, které obsahuji urcitou frazi.
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Co se bude
kodovat?

Jak vysvétlite
proces
kédovani?

Jak budete
informovat

o vysledcich
svého procesu
koédovani?

Jak budete
kédovat
ve spolupraci?

Vyzkumnik si klade otazku, jaky pfFistup ke kédovani zvoli. Zda bude pouzivat pfistup kédovani po Ffadcich, pficemz
mensi kédy budou nakonec zhustény do vétSich kategorii nebo pojmu, anebo zacne s kédy aplikovanymi na vétsi useky
textu a mozna pozdéji projde priklady, aby prozkoumal a prekddoval rozdily mezi jednotlivymi ¢astmi?

Bez ohledu na to, jak vyzkumnik ke kédovani pfistoupi, mél by byt tento proces jasné sdélen pfi podavani zpravy

o0 vyzkumu 22 Je potieba peclivé zvazit pouzivani frazi typu ,objevila se témata*“, protoZe to evokuije situaci, ve které
témata lezi a pasivné ¢ekaji v datech, az je vyzkumnik vytrhne. V popisu tohoto typu chybi sdéleni, jak vyzkumnik témata
L,Vidél/vnimal‘ a rozhodl se, ktera z nich jsou pro studii relevantni. Ryan a Bernard (2003)?® nabizeji skvély navod, jak Ize
témata v datech identifikovat, a to jak pomoci vlastnich pozorovani, tak i manipulaci s daty.

Zpusob reportovani procesu kédovani by meél byt v souladu e zvolenou metodikou. Metoda vyzaduje peclivé

a konzistentni pouziti kddovaciho schématu, spoleéné se zpravami o spolehlivosti mezi jednotlivymi hodnotiteli a pocty,
jak Casto se kdd v datech objevuje. Kédy je mozné pouzit v vytvoieni bohatého popisu zkusenosti, aniz byste museli
presné uvadeét, jak ¢asto byl kéd pouzit.

V pfipadé spoluprace vicero vyzkumnik( nebo vyzkumnych tymu, vyZaduje proces kédovani peclivé planovani
a realizaci. Je vhodné vést pravidelné rozhovory o postupu vyzkumu, zejména pokud je jeho cilem vytvofeni a dusledné
uplatiiovani kddovacich schémat napfic daty.
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Pro kodovani dat je jiz bézné uZivan Computer-Assisted Qualitative Data Analysis
Software — CAQDAS (Software pro pocitaovou analyzu kvalitativnich dat) jako pomoc
vyzkumnikim pfi spravé, organizaci a analyze kvalitativnich dat.?* 2° Jde o mechanismus
pro lepSi organizaci a kédovani dat, zahrnujici rizné analytické nastroje: pro vyhledavani
obsahu, pro kédovani, pro propojovani, pro mapovani nebo vytvareni siti, pro dotazovani,
pro psani a anotaci. V8echny zminéné funkce pomahaji vyzkumnikim konstruovat témata
z velkych souborl dat, pfesto vyzaduji kédovani dat manualné. Samotny proces kédovani je
stale ¢asové naro¢ny a pracny. Pfiklady software pro pocitacovou analyzu dat uvadi tabulka
3.

Tabulka 3 Prehled software pro pocitacovou analyzu kvalitativnich dat

Software pro poéitacovou analyzu kvalitativnich dat

Aquad; Cassandre; CLAN; Toolkit;
Compendium;
ELAN; KH Coder; Qigga; Quantitative Discourse Analysis

Package (qdap); RQDA

Coding  Analysis

Oteviené zdroje
software

ATLAS.ti; Dedoose; Delve; MAXQDA; NVivo; QDA Miner;
Quirkos; Transana

Patentovany software

Lennon et al.?® vyvinuli pro vyzkumné pracovniky v oblasti primarni péée modelovou metodiku
automatického/automatizovaného kvalitativniho asistenta (automated qualitative assistant —
AQUA), ktera slouzi k rozSifeni kvalitativniho kédovani rozsahlych soubort dat a umoznéni
proveditelnosti kvalitativniho vyzkumu velkého rozsahu. Nastroj AQUA Ize do kvalitativniho
designu zaclenit ve dvou fazich analyzy:

a. Vv pocatecni fazi analyzy — pro rychlou tematickou analyzu rozsahlych soubort dat
s volnym textem a vytvareni vizualné interpretovatelnych vystup(

b. ve fazi po manualni analyze podmnoziny rozsahlého kvalitativniho souboru dat,
ke kédovani nékterych tematickych kategorii ve zbyvajicim souboru, coz vyrazné
zvySuje rozsah analyzy, kterou mize dany tym dokoncit.

Pro lep&i pochopeni a nastroje i prostudovani nazorné ukazky doporuCujeme prostudovat
celou publikaci autortd Lennon a kol. (2021).2¢

Metody vyhodnoceni a interpretace kvalitativnich dat

Prezentace a interpretace dat

Interpretaci dat je mozné chapat jako smysluplny vyklad zjisténych vysledkd, které je mozné
prezentovat individualné (napf. dle jednotlivych kategorii) nebo souhrnné (napf. vztazené
k cilam prace). Interpretace kvalitativnich dat je zasadni a nezbytna, protoze povysSuje
vysledky kvalitativni studie z pouhého lokalniho ,pfibéhu“ na vypovéd, kterd ma potencialni
vyznam pro $ir$i okoli/publikum/spole¢nost.?’ 28 230 Zjednodusené Ize Fici, Ze interpretace
spociva v systematickém oznacovani dllezitych (zajimavych nebo nesrozumitelnych) mist
v datovém materialu. Nasledné vyzkumnik data komentuje, porovnava, tfidi, propojuje
a hleda souvislosti. S ¢asovym odstupem (napf. nékolika tydn(l) se knim opét vraci,
pfezkoumava a pokracuje s naslednym zahustovanim dat asnahou o ,vypichnuti®
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Iterativni kategorizace (lterative categorization, IC)

Iterativni kategorizace je systematicka technika pro fizeni analyzy, ktera podporuje aje
kompatibilni se stavajicimi béznymi analytickymi pfistupy (napf. tematickou analyzou, ramcem,
konstantnim srovnavanim, analytickou indukci, obsahovou analyzou, konverzacni analyzou,
analyzou diskurzu, interpretativni fenomenologickou analyzou a narativni analyzou). Svého cile
dosahuje tim, ze umoznuje kédovat a analyzovat data podle tématu, udalosti, pfibéhu, verbalni
interakce, vyznamu, pocitu, mySlenky, kategorie, tématu, konceptu nebo teorie atd. Lze ji pouzit
u textovych dat, ktera byla kédovana deduktivné (na zakladé jiz existujicich pfedtuch nebo teorii
vyzkumnika o otazkach, které budou v datech pravdépodobné dulezité) a induktivné (na zakladé
otazek, které vyplynou jako dullezité ze samotnych dat). Pfinos IC spociva v tom, Ze nabizi soubor
standardizovanych postupUll, které vedou vyzkumnika od analyzy dat az po jejich interpretaci
a zanechavaji jasnou auditni stopu. Auditni stopa ukazuje, jak vyzkumnici dospéli ke svym
zjisténim, a poskytuje cestu zpét kvychozim adajim pro dalsi objasnéni, rozpracovani
a potvrzeni/vyvraceni diikaz(1.32 Nabizi pfisny a transparentni postup, ktery zvysuje davéryhodnost
a potencialni reprodukovatelnost vysledk( vyzkumu.?7. 28, 31,32

PFi publikovani kvalitativnich studi je potfeba dodrzovat mezinarodné uznavané pokyny, aby
bylo zajisténo zverejnéni vSech dulezitych témat tykajicich se planu studie a vysledku. Vétsina
akademickych ¢asopisu ve svych pokynech uvadi pfedpoklad, Ze autofi tyto pokyny nasleduji
a nékteré dokonce od autor( vyzaduiji, aby uvedli a/nebo nahrali pokyny pro vykazovani, které
byly pouzity pfi psani ¢lanku. Pokyny pro vykazovani riznych typl studii je mozné najit online
na webovych strankach The EQUATOR-network (Enhancing the QUAIlity and Transparency
Of health Research; https://www.equator-network.org/). Je dulezité pouzivat a zadlenit
prislusné pokyny uz od zacatku vyzkumného projektu, protoze v nich jsou uvedeny dulezité
kroky.

Pro standardizaci a usnadnéni publikace vysledkd kvalitativniho vyzkumu mohou vyzkumnici
vyuzit nékolik druhu standardu vykazovani. NejpouzivangjSimi jsou COREQ (Consolidated
criteria for reporting qualitative research — Konsolidovana kritéria pro vykazovani
kvalitativniho vyzkumu), SRQR (Standards for reporting qualitative research: a synthesis of
recommendations — Standardy pro vykazovani kvalitativniho vyzkumu a ENTREQ
(Enhancing transparency in reporting the synthesis of qualitative research — ZvySovani
transparentnosti pfi vykazovani syntézy kvalitativniho vyzkumu). 3334

1. COREQ - Consolidated criteria for reporting qualitative research (Konsolidovana
kritéria pro vykazovani kvalitativniho vyzkumu) nabizi kontrolni seznam obsahujici 32
polozek/kritérii, které muzou vyzkumnym pracovnikim pomoci uvést dulezité aspekty
tykajici se vyzkumného tymu, metod studie, kontextu studie, zjisténi, analyzy
a interpretace. Je uziteCny zejména pro kvalitativni vyzkum, v némz byly provedeny
rozhovory a/nebo ohniskové skupiny.

2. SRQR - Standards for Reporting Qualitative Research (Standardy pro vykazovani
kvalitativniho vyzkumu) jde o kontrolni seznam pokryvajici SirSi Skalu kvalitativniho
vyzkumu. Nabizi standard reportovani kvalitativniho vyzkumu, ktery vychazi z prehledu
riznych pokynt. Jeho cilem je zlepSit transparentnost kvalitativniho vyzkumu a pomoci
autortim pfi pfipravé rukopisu.

3. ENTREQ - Enhancing transparency in reporting the synthesis of qualitative
research (Zvyseni transparentnosti pfi podavani zprav o syntéze kvalitativniho vyzkumu)
pomaha vyzkumnym pracovnikim uvadét syntézu zjisténi z vice kvalitativnich studii.
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ENTREQ zahrnuje nékolik fazi: vyhledavani a vybér kvalitativniho vyzkumu, hodnoceni
kvality a metody syntézy kvalitativnich zjisténi.

Vice informaci o kédovani, analyze a interpretaci dat Ize nastudovat v publikacich Johny
Saldana (2021)%, Vanover (2021)%, Skjott a Korsgaard, (2019)%’. Podrobné&jsi informace
k interpretaci kvalitativnich dat Ize také nalézt v publikaci Joanne Neale (2020).%8

Souhrn kapitoly

V kapitole jsme uvedli zakladni informace vymezujici postaveni kvalitativniho vyzkumu vCetné
jeho mista arole v ziskavani poznatkll a dikaz( nezbytnych pro rozvoj teorie a praxe
oSetfovatelstvi jako védniho oboru. Popsali jsme vybrané pfistupy kvalitativniho vyzkumu
a vybrané metody sbéru a analyzy dat. Vzhledem k charakteru publikace nejsou jednotlivé
pasaze rozpracovany vycerpavajicim zpusobem, proto v textu odkazujeme na dal$i publikace
a autory, ktefi se zkoumanou problematikou zabyvaji podrobnéji. V zavéru kapitoly
povazujeme za uzite¢né upozornit na dulezitost validity (platnosti) a reliability (spolehlivosti)
kvalitativniho vyzkumu. Obé charakteristiky jsou kliC¢ové pro generalizaci (zobecnovani)
vyzkumnych zjis§téni (a naslednou tvorbu novych teorii) a sou¢asné zvysSuji divéryhodnost
vyzkumu. Validita udava, zda prezentovana vyzkumna zjisténi skuteéné vypovidaji
0 zkoumaném fenoménu neboli zda vyzkumnik skute€né zkoumal to, co puvodné zamyslel
zkoumat. Reliabilita vypovida o tom, zda je mozné v pfipadé opakovani vyzkumu dospét
k totoznym ¢i obdobnym vyzkumnym zjisténim. Ackoli je kvalitativni vyzkum specificky
zejména v tom, ze jeho opakovani zpravidla neni mozné — podminky i kontexty jsou jedine¢né
a proméfuji sev Case. Z uvedeného ddvodu kvalitativni vyzkumnici vénuji zvySenou
pozornost podrobnému popisu prabéhu celého vyzkumu. Nezbytné je pfedevSim zdlvodnit
vyzkumnou otazku, vyc€erpavajicim zplsobem charakterizovat zkoumany soubor, jasné
a srozumitelné popsat postup sbéru a analyzy dat, a interpretovat vyzkumna zjisténi vzdy
s oporou ve vyzkumnych datech a s pfihlédnutim k limitacim vyplyvajicim z kvalitativniho
charakteru vyzkumu. V tabulce 4 shrnujeme konkrétni kroky nutné k realizaci kvalitativniho
vyzkumu a popisujeme, jaké informace by mély byt v zavérecné praci obsazeny.

Tabulka 4 Konkrétni kroky nutné k realizaci kvalitativniho vyzkumu

Nazev faze Co je potieba uvést v zavérecné praci

Pfedbézné stanoveni cild a vyzkumnych otazek. Je tfeba zvolit hlavni
tematickou linii (néktefi autofi hovofi o tom, Ze je tfeba ,uplést tenkou
Cervenou nit), ktera se bude prolinat celou vyzkumnou zpravou,
respektive zavéreCnou praci. Nejprve je tfeba srozumitelné vylozit:
o ¢em vyzkum bude (viz Uvodni kapitoly), proC je v kontextu dané
védeckeé discipliny vyznamny, jaké nalezy budou predstaveny, pfipadné
jaké teorie budou rozvijeny, ajak bude text strukturovan. Je
doporu€ovano drzet se vécného tonu — nestavét do popredi osobni
zaujeti autora, do popredi by mélo vystoupit téma samotné (Sedova,
Svafrigek, 2013%).

Uvod/pfiprava

Prehled
(reSerse
literatury)

Provedeni prehledu (reSerSe) literatury tykajici se zkoumaného
fenoménu. Zduvodnéni relevance jednotlivych zdrojl. Tento krok je
kliCovou soucéasti vyzkumné prace, kdy vyzkumnik shromazduje
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Metodika

Definovani
vyzkumného
souboru

Pfipravna faze
vyzkumu

potfebné informace tykajici se jiz probéhlych vyzkumi v dané
problematice. Diky patficné reSer§i mlze navazat na zjiSténi jinych
vyzkumnikd a soucasné vytvafi teoretickou zakladnu o zkoumaném
fenoménu aj. (Mare$, 2013%; Sing, 2021%'). Vice viz kapitola
o0 vyhledavani informaci a PICO otazce.

Zduvodnéni vybéru konkrétniho vyzkumného nastroje a jeho popis.
Popis vysledku pilotni studie véetné pfipadnych zmén v navrhovaném
vyzkumném designu. Popis, jak dlouho trval zkuSebni rozhovor, nebo
jak dlouho byl vyplfiovan jeden zaznamovy arch. Provedeni
pfedvyzkumu ovéfuje, zda vyzkumny nastroj pfinasdi data potfebna
pro zodpovézeni vyzkumnych otazek aj.

Pocet participantd musi byt zvolen tak, aby bylo mozné objasnit
zkoumany fenomén. Méla by byt jasné zdavodnéna kritéria
pro zafazeni/vyfazeni respondentt vyzkumu. Dlezité je zdavodnit, pro¢
si vyzkumnik zvolil konkrétni pocet respondentd. Tzn., jak rozpoznal,
Ze ziskana data jsou dostate¢na. Na rozdil od kvantitativniho vyzkumu
neni nutné stanovit pfesny pocet potfebnych participantd. Vzdy se
vychazi z konkrétniho vyzkumného pfistupu, kdy vyzkumnik ukonc&uje
sbér dat poté, co byla data teoreticky saturovana/nasycena (soubor byl
vyCerpan, respektive vyznamy ukryté ve vypovédich respondentl se
opakuji). To znamena, Ze vyzkumnik dostava opakované stejné
informace o zkoumaném fenoménu a dalSi vyzkum neodhali uz jina
zjisténi. Vyzkumnik rovnéz musi definovat kritéria inkluze (tzn. vstupni
kritéria pro zafazeni) a exkluze (tzn. vstupni kritéria pro nezarazeni),
napf. pozadovany veék, pohlavi, pfidruzené choroby u pacientu.
V pfipadé zaméfeni vyzkumu na zdravotniky je napf. zohledfiovano
profesni zafazeni, délka praxe, typ vzdélani.

Popis zpusobu a formy osloveni respondentd, jak s nimi byla navazana
komunikace, popis zpUsobu ziskani souhlasu s vyzkumem
(od jednotlivell, zdravotnickych zafizeni, etickych komisi aj. — obvykle se
dava v kopii do pfilohy prace). Dale je nutné definovat prostredi,
ve kterém bude sbér dat probihat (viz PICO otazka). V naturalistickém
pojeti je upfednostiiovano vyuzivat tzv. domaciho prostiedi
(pfirozeného socialniho prostfedi participanta), které mize odhalit dals$i
vyznamné prvky pro vyzkum (napf. navstéva participantd v jejich praci,
kde mlzeme sledovat celkovy vzhled pracovisté, vybaveni, véetné
dostupnosti pomucek aj.). Rovnéz rutinni Ukony mohou byt
v laboratornim nebo jiném prostfedi provadény odliSné nez na klinickém
pracovisti. DalSim pfikladem muaze byt navstéva participantd v jejich
kancelarich nebo domovech, kde si mlze vyzkumnik vS§imnout rliznych
osobnich pfedmétl (fotografii, vzpominkovych pfedmétl aj.), které ho
mohou navést k dalSim otazkam pfispivajicim k odkryti zkoumaného
fenoménu).
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Sbér dat

Analyza dat

Vysledky

Diskuse

Popis sbéru dat, kde a jak sbér dat probihal, jak dlouho trvalo provedeni
vyzkumu (rozhovoru, pozorovani, psani aj.). Vyzkumnik mize rovnéz
popsat podminky utvofené pro sbér dat, atmosféru v priibéhu sbéru dat,
subjektivni pocity z komunikace s participanty a postfehy, které je
vhodné zapsat si co nejdfive po ukonceni sbéru dat (viz field notes
uvedené v podkapitole pozorovani). Data jsou vétSinou vyjadfena
slovné a obvykle se zaznamenavaji na diktafon, video (nasledné je
nutny prepis/transkripce), anebo si vyzkumnik zapisuje poznamky
do zdznamového archu.

PFfesné se popisuje zpUsob zpracovani dat (tzn. co se pfesné délo, napr.
s pfepisy rozhovoru, jak probihalo kédovani dat — napf. zda a jakym
zpusobem byly vyuzity pocitaové programy urCené ke zpracovani
kvalitativnich dat aj.).

V této fazi vyzkumu se vyzkumnik zamysli nad ziskanymi daty, vysledky
jsou popsany a nasledné je mozné je kategorizovat, schematizovat,
hledat vztahy mezi rdznymi oblastmi aj. Syntéza nové zjisténych
poznatkl pfindSi cenné informace o0 zkoumaném jevu. Popis
jednotlivych vysledka prace. Jednotlivé kategorie, nebo zkoumané
oblasti je vhodné proilustraci doplnit vhodné zvolenymi uryvky
z rozhovoru, psanych zaznamu (uvadénych v pfimé citaci). Tyto vyroky
mohou zvySit duvéryhodnost vyzkumu. Po provedeni popisu dat
vyzkumnik prezentuje vysledky vztazené k vyzkumnym otazkam a cilim
prace. Vhodné je ziskana data a jejich kategorie vyjadrit graficky, tj.
zobrazit ve schématech, obrazcich aj.

Vysledky svého vyzkumu vyzkumnik diskutuje s teoretickymi zdroji nebo
s vysledky ¢&eskych izahraniCnich relevantnich empirickych studii
tykajicich se zkoumaného fenoménu. Souclasné zde upozorfiuje
na pfinosy a uskali jeho vyzkumu, konkrétni vyzkumné metody
apoznani. Vyzkumnik se zde muze vyjadfit kmoznym, jim
navrhovanym opatfenim vedoucim ke zlepSeni/doplnéni dalSiho
vyzkumu.

Jedna se o struénou sumarizaci konkrétnich zjisténych poznatku
(ve vztahu ke splnéni vyzkumnikem stanovenych cild) s pfemosténim
k dal§im moznym budoucim vyzkumum.
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Principy kvantitativniho vyzkumu
Simona Saibertova, Petra Burilova, Andrea Pokorna

Cile kapitoly
Student/studentka:

o dodrzuje doporuceni pro pfistupy primarniho vyzkumu zalozené na kvantifikaci
daného jevu;

e zduvodnuje doporuceni metodologie kvantitativniho vyzkumu;
e pouziva zakladni postupy analyzy a interpretace ziskanych vysledku;

o stanovuje si limity kvantitativniho vyzkumu a moznosti smiSeného pfistupu
ve vyzkumu;

e ocenuje vyznam a pfinosy kvantitativniho vyzkumu.

Kvantitativni vyzkum zachycuje objektivni stranky studovaného jevu, napf. pritomnost
spoleénych znakd, jejich rozmér a vyskyt, které jsou méfitelné nezavisle na teorii a zajmu
vyzkumnika. Kvantitativni metody jsou zalozené na ovéfovani platnosti teorii a jsou tedy
zamérfeny na kvantitu, coz je vlastnost, ktera je méfitelna a vyjadfitelna Ciselnou hodnotou.
Data ziskana pomoci Ciselnych hodnot jsou analyzovana pomoci statistickych procedur
s cilem zjistit, zda je pravdivé prediktivni zobecnéni teorie.

Vyhodou kvantitativni metody je testovani a validizace teorii, které Ize zobecnit na populaci.
Muze byt konstruovana situace tak, zZe eliminuje plsobeni rusivych proménnych a prokazat
vztah pfi¢ina-Gc¢inek.}? Kvantitativni metoda umozriuje relativné rychly a pfimocary sbér dat
a poskytuje pfesna numericka data, ktera Ize pomérné rychle analyzovat pomoci statistickych
softwarll. Vysledky jsou relativné nezavislé na vyzkumnikovi. Metoda je rovnéz uziteCna
pfi zkoumani velkych skupin.® Na rozdil od kvalitativnich pfistupt existuje mnohem mensi
predpoklad subjektivniho ovlivnéni zavérd vyzkumu pfi dodrzeni zasad peclivého zaznamu
datovych soubort (€iselnych informaci).

Nevyhodou vyuziti kvantitativniho pfistupu ve vyzkumu muze byt skute¢nost, Ze definované
kategorie a teorie v daném vyzkumu nemusi odpovidat lokalnim zvlastnostem. Dale mohou
byt opomenuty dulezité vlastnosti zkoumaného vzorku/souboru, protoZze se soustfedi
na konkrétni problém a nemusi pocitat s SirSi oblasti problému. Rovnéz ziskana znalost mize
byt pfili§ abstraktni a obecna pro pfimou aplikaci v mistnich podminkach. Vyzkumnik je také
omezen reduktivnim zpusobem ziskavani dat.*

Zamérem kapitoly neni uvést presnou strukturu pro zpracovani kvantitativniho
vyzkumu v zavéreéné praci. V zavislosti na konkrétnim pristupu ke kvantitativnimu

vyzkumu bude nutné odlisné €lenéni, fazeni a shrnuti nebo rozsireni podrobnosti dle
konkrétniho zaméreni vyzkumného zaméru.

Kvantitativni data (Ciselné i bodové hodnoty) Ize ziskavat postupy rizné ¢asové naroénosti,
v rizném prostfedi a s vyuzitim odliSnych vyzkumnych nastroji. Z hlediska zpracovani
zavérecCnych praci se jevi kvantitativni vyzkum jako nejvhodnéjSi metoda pro pomérné rychlé
ziskani vétsiho objemu dat, ale s omezenou moznosti generalizace (zobecnéni) zejména
s ohledem na poCet ucastnikl (respondentll) vyzkumu. Studenti si tak musi byt védomi,
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Ze ziskané vysledky musi byt interpretovany vzdy ve vztahu k danému vyzkumnému souboru.
Vyjimku tvofi takové vystupy, které zahrnuji reprezentativni vzorek ze zkoumané populace
(pFedpoklada se cca 75% nasyceni zakladniho souboru). To znamena, Ze pokud zakladni
zkoumany soubor zahrnuje 100 osob/studentt stejného studijniho programu, pak by jich mélo
byt alespori 75, ktefi budou do vyzkumu zahrnuti avysledky se vztahuji pravé jen
ke zkoumané populaci.

Kvantitativni vyzkum Ize €lenit dle rdznych kritérii:

a. Casoveé hledisko: longitudinalni studie — dlouhodobé; prufezové studie; jednorazové —
v daném momentu; opakované;

b. mira intervence: observacni studie — neintervenéni, pozorovani vyskytu/frekvence
jevu; intervenéni — umoznujici zasah do sledovanych jevd, jejich ovlivnéni a sledovani
dopadu intervence;

c. typ vyzkumného nastroje: dotaznikova studie (survey); anketa; strukturované
pozorovani se zaznamovym archem; experiment (preklinicky, klinicky).

Nejcastéjsi typy analytickych studii

o Observaéni prospektivni studie zacinaji v pfitomnosti a sméruji do budoucnosti,
vzdy u nich postupujeme od pfi¢iny k nasledku. Prospektivni observaéni studie je
zaloZzena na sbéru primarnich dat ajejich pozorovani, které je vytvofeno pfimym
usilim a zkuSenostmi, konkrétné za ucelem feSeni jeho vyzkumného problému.
V ramci prospektivnich studii se sleduje novy vyskyt daného jevu (incidence'?).
Prospektivni studie mohou byt také intervencni, kdy je provadén néjaky vykon, zasah
a sleduje se jeho dopad, ale v oSetfovatelstvi jsou vyuzZivany zatim omezené. Sbér dat
v observacni studii se uskute€riuje pozorovanim, méfenim nebo ziskavanim informaci
od cilové skupiny respondentd. Primarni data jsou ziskavana rlznymi formami:
v podobé dotaznikového formulafe, ankety, nebo formou zaznamového archu di
v pfipadé tzv. smiSeného designu vyzkumu (kombinace kvalitativni a kvalitativni
techniky) pomoci terénnich poznamek.*2

e Observaéni retrospektivni studie jsou zaloZzeny nazpétném pozorovani
a porovnavani vyskytu daného jevu v dané casové jednotce (prevalence 2
pfitemz je hledana odpovéd na otazku, zda sledovana problematika (napf. nemoc,
komplikace, nezadouci udalost) byla vyvolana suspektnim faktorem. Retrospektivni
studie je zalozena na sbéru sekundarnich dat. Sekundarni udaje zahrnuji informace
z tzv. druhé ruky, které jsou jiz shromazdovany a zaznamenavany jinou osobou nez
uzivatelem a za jinym ucelem, které se netykaji souc¢asného vyzkumného problému.
Ve zdravotnictvi je ktomuto uCelu Casto vyuzivana Iékarfska a oSetfovatelska
dokumentace.®>* Nicméné analyza zdravotnické dokumentace jiz spada rovnéz
do technik obsahové analyzy dokumentd. V retrospektivnich prizkumech Ize vyuZivat

12 incidence — napf. v epidemiologii pocet nové nemocnych za konkrétni ¢asovy Usek

13 prevalence — napf. pocet pacientll s danym onemocnénim v urcitém okamziku (hovofi se také o tzv.
bodové prevalenci — point prevalence)
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i jiné datové zdroje, napfiklad registry pacientl, ockovanych, v demografii pak matriky
apod.

Priurezové studie (Cross-sectional study) odhaduji hodnotu prevalence, proto se
nékdy nazyvaiji prevalencni. Prlifezova studie oznacuje sbér dat v jednom ¢asovém
obdobi, Ize hovofit o tzv. ,asovém snimku”. V danou chvili jsou tak k dispozici
informace o zkoumaném subjektu jednorazové v jistém okamziku, pfipadné v pribéhu
kratkého ¢asového intervalu (napf. kdo a kdy onemocnél).® Prafezova studie je typem
observaéniho vyzkumu zaméfeného na analyzu dat z riznych proménnych na urcité
populaci souboru shromazdénych po ur€itou dobu. Mezi prifezové studie zaroven
spadaji i rozsahlé dotaznikové prizkumy, které mohou byt provadény na velkém
souboru respondentll i na narodni drovni.

Experiment ma byt planovity, opakovatelny, atim i ovéfitelny. Obecné podminky
pro experimenty se podle oborl a specializaci liSi. V biologickych, |ékafskych
a zdravotnickych védach se obvykle vyZaduje vyuZiti kontrolni skupiny tak, aby byl
vylou€en vliv jinych nez zkoumanych Cinitel. Zakladni vybrany soubor je pak rozdélen
na intervencni skupinu a kontrolni skupinu bez zasahu, vyskytu daného jevu (napf.
zdravé dobrovolniky). Ve spoleenskych védach jsou moznosti experimentatora
omezené avyzaduje se proto svédomity vybér zkoumaného vzorku/souboru.®
Experiment je mozné realizovat v laboratofi (hovofime o preklinickém vyzkumu —
laboratornim vyzkumu) anebo v podminkach klinické praxe (klinicky vyzkum),
samoziejmé s moznosti vyuziti laboratornich metod a analyz. Klinicky vyzkum
charakterizuje zapojeni lidi jako subjektd vyzkumu (nebo lidské tkané), zkouma
testovanim nebo pozorovani novych diagnostickych a Ié€ebnych postupt (intervenci)
nebo zkouma dopady na zdravi bez intervenci aje zaméfen na zlepSeni zdravi
(preventivnich, diagnostickych a terapeutickych postupt).® Typy studii s ohledem
na miru intervenci shrnuje obrazek 1.” V ramci zavérec¢nych praci je predpoklad,
Ze studenti mohou byt zapojeni do experimentalni cinnosti, ale vramci dil€ich
vyzkumnych ukolu.
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VyuZiva vyzkumnik intervenci

[

=)

B

Nerandomizovana
kontrolovana

Randomizovana
kontrolovana
studie

studie

Analyticka studie

/—%
Experimentalni Observaini
studie studie

Srovnavaci
1 skupina '
=

Deskriptivni
studie

1
Expozice w= Vysledek p | Expozice += Vysledek |

Expozice a vysledek v jeden

moment J

Kohortova studie

Studie pfipadu a kontrol
(Case-control study)

Priifezova studie

(Cross-sectional study)

Obrazek 1 Typy klinického vyzkumu dle miry intervence (upraveno autory dle orig. Grimmes

et al., 2002).

V tabulce 1 je uveden struény pfehled vybranych typla studii s vyhodami (benefity)
a nevyhodami (riziky) daného pfistupu.

Tabulka 1 Strucny prehled vybranych typd studii

Typ studie

Série pripadu
(Case series)

Viz pfiklad ¢lanku
v odkazu v literature
8

Kontrolni studie
pripadé

(Case control study)
Viz ptiklad ¢lanku

v odkazu v literature
9

Popis — Vyhody . ..
charakteristika (benefity) Nevyhody (rizika)
Dulezita funkce
pfi ziskavani
informaci pro praxi,
Popis po sobé vyzkumu Vyznamné riziko
jdoucich pfipadu Vychodisko pro dal$i | publikacniho
z klinické praxe vyzkum, vytvareni zkresleni
hypotéz
Vhodné pro raritni
pripady
Obvykle

Retrospektivni
Vybiraji se pacienti
s urcitymi
vysledky/problémy/
nemocemi

Rychlé a nepfilis
nakladné

Udaje jsou jiz

k dispozici (klinické
zdznamy/dokumenta
ce)

Vytvareni hypotéz

sekundarni data,
chybi kontrola
kvality dat
Obtizna
identifikace kontrol
Vysoke riziko
zameény

a zkresleni




Kohortové studie
(Cohort study)

Viz pfiklad ¢lanku
v odkazu v literature
10

Prirezova studie
(Cross-Sectional)

Viz priklad ¢lanku
v odkazu v literature
11

Randomizované
studie (RCT’s)

Viz ptiklad ¢lanku
v odkazu v literature
12

Kvaziexperimenty

(Quasi

experiments)

Prospektivni
sledovani jedné
nebo vice skupin

Kohorta: skupina
osob, které maji

Identifikace rizik

a prediktor(
(dlouhodobych)
vysledkd, incidence
Studium
individualniho vyvoje
(ve srovnani s jinymi

Nakladné

(ale levnéjsi nez
randomizovana
studie)

Obtizna
identifikace kontrol
Riziko zamény
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Kroky ke zpracovani zavére¢né prace s pouzitim
kvantitativni metody

Zakladnim a prvnim krokem je volba tématu zavéreéné prace, kdy student/studentka musi
rozvazit, jakym zpusobem bude téma zpracovavat. Na zacatku vyzkumu je nutné stanovit
vyzkumny problém, vyzkumné otazky, definovat kliCova slova a vypracovat resersi odbornych
zdroju. Po kritickém studiu a zhodnoceni odborné literatury student/studentka vypracovava
teoretickou Cast a stanovuje cile a hypotézy (pouze u diplomovych praci) zavére€né prace.
Nedilnou soucasti zavéreCné prace je spravna volba metodického pfistupu. Sbér dat probiha
dle volby vyzkumného nastroje u konkrétniho souboru respondentl. Ziskana data jsou
vyhodnocena pomoci deskriptivni (popisné) a induktivni (druhostupriové) statistické analyzy.
Nedilnou soucasti prace je diskuze, zavéry a doporuceni pro klinickou praxi s uvedenim
vhodného vystupu prace.

Volba tématu zavére¢né prace
!

— tvorba vyzkumné otazky

Zacatek vyzkumu by mél zacit formulaci vyzkumného problému a definovanim vyzkumné
otazky (viz Strategie krokd volby vyzkumné problematiky a zpracovani zavérecné prace).
Na zakladé stanoveni vyzkumné otazky jsou definovany cile a hypotézy.

— reSerse odbornych zdroju — kritické studium odborné literatury

Nez se studenti mohou pustit do zpracovani zavérecné prace, musi pochopit, co je znamo
a neznamo o konkrétnim problému a jak dobfe jejich otazka feSi tyto mezery. Proto je
nezbytné kritické zhodnoceni odborné literatury s cilem ur€it, zda jsou stavajici studie aktualni
a komplexni, metodologicky spravné a Siroce zobecnitelné. Pokud jiz byla vyzkumna
myS$lenka prostudovana, student/studentka musi zvazit, zda téma zavéreéné prace nabizi
jinou perspektivu napf. novéjSi a presnéjsi nastroje méfeni nebo specificky vzorek
respondentl apod.** (viz kapitola Literarni prehled)

— tvorba teoretické casti

Student/studentka po studiu literatury zpracovava teoretickou Cast prace, kdy komparuje
poznatky cilené na danou problematiku a kterd ma pfimou navaznost na empirickou Cast
zavérecneé prace. V bakalarské praci je akceptovan kompilat vhodné citovanych odbornych
zdroju. V diplomové praci je pfedpoklad, Ze jsou informace z citovanych zdroju vzajemné
uvadény do kontextu (napf. ,autor xx uvadi, s ¢imz souhlasi autor xy...“). Teoreticka ¢ast by
méla byt v rozsahu 1/3 zavérecné prace.

— definovani cili zavérecné prace

Na zakladé stanoveni vyzkumné otazky jsou definovany cile prace, které jsou konkrétni
a zamérené na cilovou populaci — soubor respondentl. U specifického souboru respondentt
musi byt popsan vybér, splfujici a vyfazujici kritéria pro zafazeni respondenti vcetné
nacasovani vlastniho vyzkumu.*®

— stanoveni hypotéz

Hypotéza je navazana na cil prace a je definovana jako védecky pfedpoklad hovofici o vztahu
dvou a vice proménnych. Je duleZité si uvédomit, Ze hypotéza Fidi vyzkum, nelze tudiz zacit
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sbérem dat a b&éhem néj ¢i dokonce po ném pak formulovat hypotézy. Pfi formulaci hypotéz
Casto dochazi k chybam, je proto dulezité dodrzovat tfi nasledujici pravidla:

1. Hypotéza hovori o0 vztahu/rozdilu/vlivu dvou avice proménnych, pfi€éemz
proménné musi byt méritelné.
2. Hypotéza je formulovana jako oznamovaci véta.

3. Hypotéza musi byt empiricky ovéritelna (idealné na zakladé zjiSténi predchozich
vyzkumnych praci).

Hypotézy je vzdy nutné formulovat jako nulové, které nepredpokladaji vztah dvou proménnych
a nasledné se oveéfuji pomoci vhodnych statistickych metod.'® Je-li v praci uvadéno vice
hypotéz, je tfeba je oznacit Ciselnou hodnotou, pofadim, viz pfiklady nize.

Priklady nulovych hypotéz:
»1HO Neni rozdil ve védomostech o riziku vzniku dekubit( u sester pracujicich na ARO a JIP.*

V pfikladu prvni hypotézy zjisStujeme rozdily ve védomostech mezi dvéma skupinami
respondentd.

,2HO Spravny postup oSetrovani pacientt se stomii se nelisi dle délky odborné praxe sester.*

V druhé hypotéze zjiStujeme, zda se liSi &i neli§i postup oSetfovani pacientli se stomii dle
délky odborné praxe sester.

"3HO Pacienti s recentné vysitou stomii uvadéji nizsi kvalitu Zivota, nez pacienti Zijici se stomii
vice nez 1 rok.”

V pfipadé tfeti hypotézy porovnavame délku od vysiti stomie s udavanou kvalitou Zivota
a hodnotime rozdily.

— volba vyzkumného nastroje a jeho konstrukce

Volba metody pro sbér dat
Existuje mnoho metod, které Ize prosbér dat v kvantitativnimu vyzkumu pouzit,

v nasledujicim textu jsou struéné popsany nejcastéjsi:
A. Dotaznik
Strukturovany rozhovor
Pozorovani (na pomezi kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu)

Sekundarni analyza

mo o m

Kvantitativni obsahova analyza
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A. Dotaznik
Dotaznik je nejcastéjSim prostfedkem sbéru dat v kvantitativnim vyzkumu.

Standardizovany dotaznik ma pevnou strukturu otazek a pfedchozimi vyzkumy byla
ovéfena jeho validita pro zkoumany problém u vybérové skupiny respondentu. Jeho pouziti je
velkou vyhodou i pro srovnani vysledku s jinymi studiemi, které tento dotaznik pouzily. Mohou
byt vyuzZity napf. dotazniky kvality Zivota nebo dotazniky na méfeni urovné védomosti
v konkrétni problematice apod. Student/studentka muze vyuzit standardizovany dotaznik bud
se souhlasem konkrétnich autord, nebo dotaznik volné dostupny v online prostfedi vétSinou
zvefejnény odbornymi spole¢nostmi. V metodické Casti zavéreCné prace je nutné takovy
standardizovany nastroj nejen popsat, aleiuvést zdroj a citaci. V idealnim pfipadé by
u vyuzitého standardizovaného nastroje meély byt uvedeny i psychometrické vlastnosti
(validita, reliabilita, senzitivita — citlivost; specificita — zaméfenost; konstruktova a obsahova
validita; konzistence napf. pomoci Cronbachovo alfa; proces pfipravy nastroje — napf. popis
operacionalizace pojmu a zapojeni odbornikl s uvedenim jejich expertizy).

Nestandardizovany dotaznik at jiz dotaznik vlastni konstrukce, ktery vytvari
student/studentka sam/sama anebo dotaznik, ktery byl sice dfive pouzit, ale nesplfiuje
parametry standardizace (validita a reliabilita).

Dotaznikové  formulafe 1ze v obecné roviné  kategorizovat  na strukturované
Ci polostrukturované. Nestrukturované dotaznikové formulafe s volnymi odpovédmi nejsou
vhodné pro kvantitativni metodu vyzkumu, ato zejména v pfipadé, kdy jednoznacéné
nemuzeme kategorizovat vSechny odpoveédi.

e Strukturovany dotaznik obsahuje polozky/otazky, celé baterie otazek, testy nebo
Skaly, pficemz mozné odpovédi jsou vzdy urené.
e Polostrukturovany dotaznik obsahuje definované odpovédi doplnéné otevienou

poloZkou ve formé vlastni odpovédi. Odpovédi u otevienych polozek je pak nutné
kategorizovat.

Konstrukce dotazniku neni jednoduchy ukol. Znéni jednotlivych poloZek (ne nutné otazek)
tedy tzv. operacionalizace ma zasadni vyznam pro validitu ziskanych udaji a mély by byt
konstruovany na zakladé studia odborné literatury. Pfi formulaci polozek je nutné brat zfetel
na to, jakou funkci v dotazniku konkrétni polozka ma a zvazit jakym zpusobem ji formulovat.
Schéma postupu tvorby dotazniku vlastni konstrukce viz obrazek 2.

V ramci zpracovani zavérecné prace je doporucovano vyuzivat standardizované dotazniky.
V pfipadé vyuziti dotazniku vlastni konstrukce je tfeba dostate¢né zdlvodnit mezery
ve vyzkumu a pfinos daného tématu pro oSetfovatelstvi.
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Dotaznik — postup tvorby

Seznam informaci, které ma dotazovani pfinést

v

Urceni zptsobu dotazovani

v

Specifikace cilové skupiny respondentti

Konstrukce polozek — operacionalizace pojmu

v

Konstrukce celého nastroje

v

Pilotaz

Obrazek 2 Postup tvorby dotazniku
Doporucené fazeni dotaznikovych poloZzek

e Uvod - osloveni, predstaveni se, pokyny, podé&kovani, jméno a pfijmeni
autora/zadatele vetné kontaktu (napf. emailova adresa)

o Filtracni otazky

o Otazky tykajici se hypotéz — muzou byt dale Fazeny do baterii (skupin otazek dle
jednotlivych hypotéz)

Dopliiujici otazky souvisejici s cilem vyzkumu &i charakterizujici skupinu respondentu
e Sociodemograficka data — oteviené, uzaviené, kategorizované

Dotaznikové techniky sbéru dat

Ze dotazovany mulze vénovat zodpovézeni otazek dostatek Casu a péce aje vyloucen
jakykoliv vliv tazatele na odpovédi. Dotazniky by mély byt spiSe kratSi. Pro spravné pochopeni
by mély pfevazovat uzaviené otazky, je zde urcité riziko, Ze u respondentl nelze kontrolovat
pochopeni otazek. | proto je nutné provést pilotaZz dotazniku pro ovéfeni srozumitelnosti
a pochopeni dotaznikovych polozek. Pf¥i distribuci dotaznikl je také riziko nizké navratnosti
pro neochotu, nebo nezajem respondentt v dané problematice.!’ Je zde rovnéz mozné riziko
zkresleni vysledkd napf. znalostnich polozek, kdy respondent nemusi odpovidat sam, nebo
simuUze odpovédi dohledat (viz rovnéz online dotazovani).

Metoda CATI (Computer Assisted Telephone Interviewing) je specifickou formou dotazovani
s vyuzitim technologii. Metoda je vhodna pro relativni cenovou dostupnost, ale zejména
rychlost a pfi vhodné nastavenych kritériich rovnéz dodrzenim nahodného vybéru
respondentl. CATI dotazovani by méli provadét zkuseni odbornici, pokud se jedna o studenty
(juniorni vyzkumniky) méli by alespon nékolik rozhovori/minimalné 5 realizovat pod dohledem
supervizorQ, ktefi kontroluji dodrzovani zasad spravného dotazovani, délky rozhovoru
a vyuzivani pfipadnych pomocnych otazek.
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Osobni dotazovani, face-to-face dotazovani je spolehlivé z hlediska reprezentativnosti
dotazovani pisemné a umoZzfuje pfidat ipozorovani. Struktura vybérového vzorku je
tazatelem peclivé vybirana a odpadaji potize s navratnosti dotazniki. Schopny tazatel vyvola
faktorem, ktery mlze zapusobit, je obava respondenta ze ztraty anonymity a z ni vyplyvajici
zabrany.’

On-line dotazovani je dotazovani s vyuzitim internetu, webovych stranek, socialnich siti.
NejrychlejSi a cenové nejdostupnéjdi metoda dotazovani. Dotazovani probiha pfes internet,
respondent vyplfhuje dotaznik pfimo na webovych strankach nebo v odkazu na emailové
adrese. Odpovédi respondentd mohou byt tak automaticky odesilany na server, kde mohou
byt v pribéhu sbéru dat prdbézné kontrolovany. Hlavnimi vyhodami jsou rychlost, nizka
finanéni naro€nost, moznost zahrnout do dotazniku multimedialni materialy a snadna korekce
chyb. Nevyhodou muze byt nekonzistentnost souboru respondentll a nizka validita zejména
u nemoznosti vyuziti u znalostnich test(.!’

PFi zpracovani zavérecné prace nelze dotaznikové techniky sbéru dat kombinovat, napf. neni
mozno sbirat data pomoci online atisténého dotazniku. Student/studentka si musi zvolit
pouze jednu variantu tak, aby byly vysledky srovnatelné azejména respondenti méli
rovnocenné podminky pro vyplnéni dotaznikového formulafe (nejen s ohledem nalT
gramotnost).

B. Pozorovani

Pozorovani je metoda, ktera stoji na pomezi kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu. Hlavni
rozdil je nejen v realizaci pozorovani (struktufe a zaznamu dat), ale zejména jejich analyze.

e

Pro podrobngjsi informace doporu€ujeme kapitolu zaméfenou na kvalitativni vyzkum.
Faze pozorovani mizeme délit do tfi etap

1. priprava zahrnuje stanoveni cile pozorovani, pozorovanych situaci, osob a pfedméta,
které budeme pozorovat, urCeni Casové organizace pozorovani a zpusobu
pozorovani.

2. vlastni pozorovani zahrnuje sledovani osob, pfedmétl, prostfedi, postupu a zapis
pozorovaného. Pfipozorovani lze vyuzivat pozorovaci strukturované zaznamové
archy, pozorovatel si mlze pofizovat vlastni poznamky tzv. terénni zapisky. Jako
u vSech zaznamd, i zde plati, Ze je Ize pofizovat a vyuzivat pro ucely vyzkumu pouze
se svolenim ucastnikd, pfipadné jejich zakonnych zastupcu.

3. analyza pozorovaného - ziskané udaje se uspofadaji, kategorizuji, vyhodnoti
a interpretuji.'8

Pozorovani miazeme délit do raznych kategorii

Zucastnéné (participativni) pozorovani — pozorovatel se na urcitou dobu stava soucasti
skupiny, kterou pozoruje zevnité (co by pravoplatny ¢len skupiny), pohybuje se v prostiedi,
kde se vyskytuji a odehravaji jevy, které pozoruje, podili se na béznych aktivitach skupiny.
Vyhodou zu&astnéného pozorovani je moznost zapojit se do interakci ve skupiné a zkoumany
jev Iépe pochopit. Nevyhodou je skute€nost, Ze pfitomnost studenta/studentky mize narusit
prirozeny prubéh aktivit pozorovanych osob &i jev(.t®
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Nezucastnéné pozorovani — pozorovatel se pfi této metodé pozorovani nestava Clenem
skupiny, sleduje ji zvné&jSku, od skupiny ma odstup. Vyhodou nezucastnéného pozorovani je
schopnost ponechat si nadhled a potfebnou miru nezavislosti pohledu na pozorované jevy.

¢ Oteviené pozorovani — pozorovana osoba &i osoby jsou 0 pozorovani informovany,
atedy o ném védi. Velkym rizikem je fakt, ze ucastnici vyzkumu mohou ménit své
aktivity a jednat odliSné diky védomi, ze jsou pozorovani.

o Skryté pozorovani — pozorovana osoba ¢i osoby o pozorovani nevédi. Vyhodou je,
Ze aktivity ucastnik nejsou ovlivnény tim, Ze je nékdo pozoruje.

¢ Piimé pozorovani — pozorovatel je osobné pfitomen v prostfedi, v némz sleduje dané
jevy (napf. ve Skolni tfidé, na vyleté, v roding).

¢ Nepfimé pozorovani — pozorovatel sleduje procesy nebo jevy, aniz by byl osobné
pfitomen v prostfedi pozorovaného jevu (napf. pozorovani pfes polopropustné
zrcadlo, pomoci on-line kamery).

o Nestrukturované pozorovani — pozorovatel ma stanoven cil a pfedmét pozorovani,
nema ale pfedem stanoveny systém pozorovani a zpusob zaznamenavani informaci,
tato metoda je vSak vhodna pro kvalitativni vyzkum.

e Strukturované pozorovani — pozorovatel si pfed samotnym pozorovanim stanovil
systém pozorovani azplUsob zaznamenavani informaci (napf. strukturovany
zaznamovy arch).?°

C. Sekundarni analyza

Sekundarni analyza dat se vyuZiva pfedevSim v retrospektivnich studiich, ale mohou byt
vyuzita i v prospektivni studii spoleéné s primarnimi daty. Podminkou vyuziti sekundarnich
dat je jejich dostupnost, napf. jsou vétdinou podminéna zadosti o jejich pfistup. Data jsou
zpravidla pavodné ur€ena Kk jinému zaméru a nemuseji byt ve vhodném formatu (napf.
potfebujeme udaje o Zenach, ale mame jen udaje o celé populaci, nékteré udaje potfebné
k vyzkumu chybi apod.). Vyhodou je relativni rychlost a finanéni nenaro¢nost vyzkumu,
Casova Uspora, zabranuje ztraté cennych dat a umoZznuje nam pracovat s daty, které bychom
sami nemohli ziskat.?*

D. Kvantitativni obsahova analyza

Kvantitativni obsahova analyza je analyza obsahu dokument( zahrnujici metody a pravidla
pro stanoveni kvantitativni miry Cetnosti vyskytu uréenych prvkld v textech. Kvantitativni
obsahova analyza byva bézné pouzivana bud samostatné za ucelem prozkoumani obsahu
urcitého média (databaze, zdravotnické dokumentace apod.) nebo pfi komparaci vice médii
¢i pfi vyzkumech, které spojuji kvantitativni i kvalitativni pristupy.??

— sbér dat — tridéni dat — analyza dat

Ziskana data jsou zaznamenavana do databazové tabulky tak, aby mohla byt analyzovana
pomoci deskriptivni (popisné) a induktivni (druhostupriové) analyzy. Data je tfeba uchovat
v pfipadé, ze by byla vyzadana tfeti stranou k nahledu a zaroven pro moznou zpétnou
kontrolu kvality analyzy dat. Deskriptivni (popisna statistika) se zabyva usporadanim souboru,
jejich popisem aucelnou sumarizaci. Data jsou vtextu zavéreCné prace nejCastéji
prezentovavana v tabulkach ¢i grafech s relativni a absolutni ¢etnosti. U nékterych polozek
Ize vyuzit i priméry, mediany, modusy a dalsi.
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Induktivni statistika (matematické ovéfeni hypotéz) umoZzZhuje ze ziskanych dat vytvaret
obecné zavéry s udanim stupné jejich spolehlivosti. Na zakladé matematickych vypodctu
s vyuzitim statistickych softwarovych programu potvrzujeme nebo zamitame hypotézy.
V zavéru kazdé vyhodnocené hypotézy je nutno konkrétné specifikovat vysledek.

V bakalaiské praci je doporuCovana deskriptivni analyza dat, v diplomoveé praci se ziskana
data zpracovavaji pomoci induktivnich statistickych metod. V pfipadé, ze vsak
student/studentka bude spolupracovat ve vyzkumnych tymech na pilotnich studiich
s dopadem na klinickou praxi, tak neni tfeba vyuziti induktivni statistiky.

Priklad:

V hypotéze byl zjistovan rozdil mezi védomostmi sester na ARO a JIP v oblasti weaningu
(aspésnost védomostnich otazek u sester na ARO byla 92 %, u sester na JIP 65 %).

Statisticky vypocet dle zvolené metody byl p = 0,04.

Pomoci statistické metody byla vypoctena p-hodnota 0,04, coZ je men8i hodnota, neZ zvolena
hladina vyznamnosti (p <0,05), na tomto zakladé zamitame nulovou hypotézu.

Zaver: Existuje vyznamny rozdil mezi védomostmi sester na ARO a JIP v oblasti weaningu.
U sester na ARO jsou védomosti 0 weaningu vysSi nez u sester na JIP.

— zhodnoceni vysledku a srovnani s odbornymi zdroji

Diskuze je nedilnou a vyznamnou c&asti zavérecné prace, kdy student/studentka prokazuje
schopnost analytickych a logickych uvah v€etné komparace dosazenych vysledkl s jinymi
realizovanymi vyzkumy.

— vystup z prace (doporuceni pro praxi)
Viz kapitola Diseminace vysledku

Souhrn kapitoly

V kapitole byly shrnuty zakladni informace o realizaci a roli kvantitativniho vyzkumu v&etné
nejcastéjSich vyzkumnych strategii a nastrojd0 nezbytnych prorozvoj teorie a praxe
oSetfovatelstvi jako védniho oboru. Jednotlivé pasaze nejsou rozpracovany vycerpavajicim
zpusobem, ale vtextu jsou Casto odkazy nadalS$i zdroje, které poskytuji podrobnég;jsi
informace. Obdobné jako v kapitole kvalitativniho vyzkumu je iv kvantitativnim pfistupu
neméné dulezity aspekt validity (platnosti) a reliability (spolehlivosti) vyzkumu (vice viz
kapitola Kvalitativni vyzkum). Kvantitativni pfistup v oSetfovatelském vyzkumu je povazovan
za relativné snadnéji uchopitelny nez kvalitativni pfistup. Umoziuje ziskani ,tvrdych” dat
a jeho interpretace byva relativné jednodussi. O to vice je ale tfeba pomyslet na riziko
zkresleni vysledkd a nespravné generalizace zavéru (napf. zjisténi na malém souboru nelze
zobechovat navelky soubor, celou populaci). Odpovidajicim zplsobem zpracovany
kvantitativni vyzkum by mé&l umoznit zopakovani provadéného vyzkumného zaméru a sbéru
dat s minimalizaci rizik pro zkresleni, proto je nutné jednotlivé vyzkumné kroky nejen dobie
naplanovat, ale rovnéZz dokumentovat a data archivovat v souladu s poZadavky konkrétni
vzdeélavaci/vyzkumni instituce.
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Edukacni a informacni materialy
Natalia Beharkova, Petra Burilova

Cile kapitoly
Student/studentka:

¢ identifikuje cilovou populaci pro tvorbu edukacniho nebo informaéniho materialu;
e vyuziva vhodnou vyhledavaci strategii;
¢ uplatiiuje doporuéené zasady pro tvorbu materialu.

Edukacni a informacni materidly jsou uréeny k usnadnéni, podpofe, zlepSeni a propagaci
konkrétnich informaci. Edukaéni materialy pfedstavuji Sirokou Skalu zdrojl, které lze vyuzit
pro zefektivnéni vzdélavani cilové populace nebo samotného procesu vyuky. Informacni
materialy cili na osloveni $irSi populace se zamérem zprostfedkovat konkrétni informace.
U studentl zdravotnickych obort je pfedpoklad, ze vzniklé edukacni a informaéni materialy
slouzi ke zvy$eni zdravotni gramotnosti cilové populace.

Priprava vySe definovanych materialll pfedstavuje systematicky zplsob navrhovani,
provadéni a vyuzivani celkového procesu vyuky akomunikace s vyuZitim lidskych
a nelidskych zdrojl k dosazeni efektivniho pfedani potfebnych informaci.

Vytvofeny materidl ma mit motivacni, informacni a vzdélavaci charakter. Pozadavkem
pro vytvofeny material je:

e srozumitelnost;
e nazornost;
e pfehlednost;

e presnost.

PFi tvorbé materidlu vychazime z praxe zaloZzené na dukazech a cilime na propojeni teorie
s praxi. Pouzivame spisovny jazyk, odborné terminy jsou spravné uvedeny a srozumitelné
vysvétleny.

Metodika tvorby

Pfed samotnym zahajenim tvorby edukacnich ainformacnich materiall je nutna disledna
znalost dané problematiky. Naslednym krokem je stanoveni hlavnich a dil€ich cild, v€etné
konkretizace cilové populace.

Soucasti metodiky je zdivodnéni recentnich odbornych zdroju a materiald, ze kterych bude
edukacni, pfipadné informacni material pfipraven. Zavérem metodiky je uréeni a zdlvodnéni
typu edukacniho, ¢i informacniho materialu a jeho funkce.

Cilova populace

Cilovou populaci se rozumi skupina jedincu, ktefi jsou pfedmétem zajmu a maji spole¢né
charakteristiky (pohlavi, vék, specifické potfeby, pfitomnost zdravotniho problému i
rizikovych faktorl aj.). PFivybéru cilové populace je nezbytné vyhodnotit kritéria
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reprezentativnosti.! Zvazujeme také, kde a v jaké formé ma byt vytvofeny material pro cilovou
skupinu dostupny.

Vychozi podklady pro zpracovani edukacnich a informaénich materiali

Tvorba edukacnich a informacnich materiald vychazi z validnich zdroji a dat, proto je nutné
popsat vyhledavaci strategii na zakladé které byl dohledan vychozi material pro jejich tvorbu
a popsat metodiku vzniku.

Doporucéeni pro klinickou praxi a Zaveér

Student/studentka uvede doporuceni pro klinickou praxi (mize byt uvedeno samostatné
v kapitole Doporu€eni pro klinickou praxi nebo jako sou€ast Zavéru). V Zavéru shrne
nejdulezitéjSi poznatky, uvede moznosti diseminace vytvofeného edukaéniho nebo
informa¢niho  materiadlu, vyhodnoti pfinos materidlu pro klinickou praxi arozvoj
oSetfovatelstvi, popiSe limitace vypracovaného materialu i pfipadné nedostatky. Vhodné je

uveést i moznosti sméfovani dalSiho vyzkumu.

Vytvoreny edukacéni a informacéni material je zadouci podrobit recenzi, aby bylo dosazeno
vyS8si kvality vytvofeného materialu. Recenzni formulaf je mozné vilozZit formou pfilohy
do zavérec€né prace (vzorovy recenzni formulafr naleznete v online verzi publikace).

Doporuceni pro zpracovani edukacnich a informac€nich
materiall v zavérecné praci

Tvorba edukaénich a informa&nich materialt pro ucely zpracovani zavérecné prace muze mit
formu:

1. Textovou — letak, brozura, edukacni karta, plakat, poster.
2. Vizualni — obrazy, piktogramy, fotodokumentace, schémata/algoritmy.

3. Auditivni — vyukové programy se zvukovymi vystupy, tyflopedické pomucky se
zvukovym vystupem.

4. Audiovizualni — vyukova, edukacni nebo instruktazni videa.
5. Elektronickou — E-learning, online kurz, interaktivni program.
6. Edukacni lekce — vyukova jednotka.

PFi tvorbé edukacénich a informacénich materiall je nutno dbat na ucel sdéleni, samotny obsah
a zvoleny design. Pokud material vznika pro konkrétni poskytovatele zdravotnich sluzeb
(nemocnice) nebo Masarykovu univerzitu (napf. Lékafskou fakultu) je vhodné pouzit jednotny
vizualni styl dané organizace. Na konci vytvofeného materialu jsou uvedeny pouzité zdroje
v AMA stylu aautorizace (pfiklad textu autorizace: jméno a pfijmeni autora,
informacni/edukacni material byl vytvofen v ramci zpracovani zavére¢né prace pod vedenim
Skolitele XY na Ustavu zdravotnickych véd Lékafské fakulty Masarykovy univerzity, rok;
afiliace k projektu, pfipadné QR kéd).

Pfiklady edukacnich ainformaénich materiald vytvofenych v ramci zpracovani zavérecné
prace jsou uvedeny nawebové strance Ustavu zdravotnickych véd Lékarské fakulty
Masarykovy univerzity (viz https://uzv.med.muni.cz/studium/zaverecne-prace).
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Zakladni doporuceni struktury edukacénich a informacnich tiskovin
souvisejicich se zdravotnickou problematikou

e Pouzivejte co nejvice vizualnich ukazek anatomickych prvka konkrétniho systému,
ktery se vztahuje k problému nebo potfebé pacienta.

o P¥i tvorbé tisténych materiald pouzivejte kratké véty (10 slov nebo méné).
e Zaméite se na hlavni klicové body s informacemi, které je nutné uvést.

o Piste odstavce o maximalné dvou az tfech vétach sjednim kliCovym bodem
v odstavci.

o Vysvétlete/uvedte vyuzité hodnotici nastroje.

o Vyuzivejte vSeobecné znamé a vhodné pojmy (operacionalizace pojmu) pro konkrétni
cilovou populaci. V pfipadé pouziti pojm, které by nemusely byt spravné pochopeny,
uvedte jejich srozumitelny vyklad, definujte vSechny pojmy, které jsou obtizné
srozumitelné.

e Uvédomte si jazyk, zvyky a hodnoty, abyste vytvorili kulturné citlivy a Géinny nastroj.2

Doporuceni pro tvorbu letaku

Obsah letaku musi byt vystizny, pfinosny a stru¢ny, ma zaujmout na prvni pohled. Nejen
cilova skupina a obsah sdéleni, kvalita pouzitého papiru a struktura textu, ale také zpusob
distribuce letaku rozhoduji o jeho rozméru (format A5 a A6 — letak tzv. do ruky, format A4 je
vhodny na nasténku). Letak mlze byt jedno nebo oboustranny.

Graficka uprava
o Dobfe Citelny a pfehledné rozlozeny text — voli se kratSi, pfesné a vystizné véty
(nezadouci je dlouhy souvisly text), pfiméfena velikost a typ pisma (Ize pouZzit dva,
nejvice tfi fonty). Mezi psanym textem a volbou obrazku/d ma byt zachovan soulad
a vyvazenost.

e Zvyraznéné podstatné informace — pouzit Ize tuéné pismo, vétsi velikost pisma anebo
barevné odliSeni (kombinace nejvice dvou az tfi barev), nevhodné je podtrzené pismo.

o Adekvatné zvoleny obrazek — vystizny obrazek je mnohdy vice vypovidajici nez
obsahlejsi text.

Struktura letaku: vystizny a atraktivni nadpis (titulek), jadro sdéleni (souhrn dilezitych
a srozumitelnych informaci), na konci jsou uvedeny pouzité zdroje, pfipadné kontakty nebo
zdroje k doplnéni a autorizace.

Doporuceni pro tvorbu brozury
Brozura je jistou formou ,vypravéni“ obsahlejSiho textu, ktery ctenare provazi od obecnéjSich
informaci ke konkrétnéjSim, zajistuje vice informaci v jednom formatu, jednotliva sdéleni
na sebe navazuji. NejCastéji se pouziva brozura skladaci (informaéni brozura) a prospekt
(mala broZura s nékolika strankami).

Graficka uprava

e Snadno pochopitelny text — struktura obsahu je clenéna na kratSi, pfehlednéjsi
a na sebe navazujici odstavce, které jsou vyvazeny ,prazdnym mistem® (tzv. vizualni
odpocinek).
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o Jednotny design — vhodné formatovani textu, vybér pisma, pouzité barvy a obrazky
jsou prizptsobeny celkovému vzhledu, rozméru a poctu stran brozury.

Struktura brozury

V uvodu je ¢tenaf zpravidla sezndmen s danou problematikou. Podle charakteru broZury Ize
uvést terminologicky aparat (vysvétleni pojmu, definice nebo charakteristiku jevu a jiné). Jadro
textu broZury tvofi vhodné strukturovany text. Na konci broZury jsou uvedeny pouzité zdroje,
pfipadné kontakty nebo zdroje k doplnéni a autorizace.

Doporuceni pro tvorbu audiovizualnich zaznamu

Pro uéely zavéreCné prace lze vytvofit edukacni nebo instruktazni audiovizualni zaznam.
Vzdy je tfeba volit vhodné téma pro zpracovani, disledné promyslet scénar, posloupnost
postupu a zaznamu. Pozornost je nutno vénovat pfipravé prostfedi a pomucek.

Prakticka doporuceni:
e pouzivejte kvalitni, vam dostupnou techniku a vhodny editor videi;

e pii pofizovani audiozaznamu na mobil natacejte na jeho Sifku, mluvte na kameru
v dostate€né vzdalenosti od mikrofonu (slovni komentaf je vhodné namluvit
samostatné v ramci editace videa);

¢ na zacatku a konci videosekvence ponechte alespon tfi vtefinovou pauzu (usnadni to
editaci a stfih videa);

e zajistéte stabilizaci zaznamu, provadéjte klidné pohyby, zabrarite rychlym pfechodum;

volte vhodné prostfedi (osvétleni, okoli).

Struktura audiozaznamu: nadpis (titulek), tvod muze zahrnovat struény souhrn problematiky,
definici, charakteristiku, popis kompetenci, vy€et pomucek, nasleduje konkrétni postup nebo
intervence, na konci jsou uvedeny pouzité zdroje, pfipadné kontakty nebo zdroje k doplnéni
a autorizace.

V prostorach poskytovatell zdravotnich sluzeb (napf. nemocnice) je nutné mit povoleni
k pofizovani audiozaznamu a souhlas ,natacené“ osoby. Pofizovani zaznamu nesmi
zasahovat do provozu pracovisté, nesmi se provadét zabéry pacientu, citlivych udaju
a zaznamu. Na nataceni je tfeba se dobfe pfipravit, moznost opakovani bude omezena, tak
jako i vyhrazeny €as pro pofizovani zaznamu.

Doporuceni pro tvorbu edukacni lekce

V pfipadé pfipravy edukaéni lekce postupujte v nasledujicim doporu¢eném formatu — cile
vyuky, forma vyuky, metody vyuky, obsah a pribéh vyuky, specifikace u€astnikl vyuky, misto
konani, technické a materialni zajisténi, moznosti modifikace vyuky. Pfipravena edukacni
lekce musi byt podstoupena recenznimu vyjadfeni odbornika z klinické praxe. Soucasti
zavéreCné prace bézné neni anemusi byt pilotni ovéfeni zpracované lekce, samotna
realizace vyuky a pfipadna evaluace vyuky.

Souhrn kapitoly

Edukaéni ainformaéni materidly jsou vhodnym vyzkumnym nastrojem pro zpracovani
bakalarské prace. Struktura fazeni textu v empirické casti je vtomto pfipadé uvedena
nasledovné: cile adil¢i cile, pfipadné PICO ramec, metodika tvorby (cilova populace;
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vysledky vyhledavaci strategie ve zkracené podobé&; evaluace vychozich podkladu
pro zpracovani edukacénich a informacnich materiali a zdivodnéni zafazenych recentnich
materiall, ze kterych bude edukacni nebo informacni material pfipraven; ur€eni a zdivodnéni
typu edukacniho &i informaéniho materialu a jeho funkce), vysledky (doporuceni, ktera byla
extrahovana z odbornych zdroji nebo klinickych doporu€enych postupu; navrh edukacniho
nebo informa¢niho materiadlu; postup vyporfadani recenze afinalni verze vytvofeného
materialu; navrh diseminace), doporu€eni pro klinickou praxi a zavér.

U diplomové prace je edukacni, pfipadné informacni material sekundarnim vystupem,
zpravidla je proto uveden v pfiloze prace.

PFi tvorbé materialll je Zadouci dodrzovat zakladni doporuceni pro jejich zpracovani.
Zakladem uspéchu je dobra znalost problematiky, prostudovani kvalitnich odbornych zdrojt
a pecliva priprava pro zpracovani edukac¢nich nebo informacnich materiald.

Vzor formulafe pro recenzni posudek je uveden v pfiloze.
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Pochybeni pfi zpracovani zavere€né prace
Miroslava Kyasova, Natalia Beharkova, Dana Soldanova, Petra Burilova

Cile kapitoly
Student/studentka:

¢ identifikuje obvyklé chyby vznikajici pfi zpracovani zavérecné prace;
e eliminuje vyskyt nedostatkd v zavérecné praci;
e akceptuje a ocenuje postupy k predchazeni chyb.

Pro uspésné zpracovani zavéreéné prace je nevyhnutelné se fidit pokyny platné Smérnice
Lékaiské fakulty Masarykovy univerzity s vyuzitim Sablony zavéreéné prace MU,“ 2 znat
aplné respektovat doporuc¢enou metodiku pro zpracovani a ¢asovy harmonogram.
V nasledujicim textu jsou definovany obvyklé chyby vznikajici pfi psani zavéreCnych
(seminarnich) praci. Pfehled je zpracovan na podkladé zkuSenosti kolektivu autord metodiky
s vedenim zavére€nych praci a na zakladé vypracovavani oponentnich posudkl. Souhrnné
plagiatorstvi, dale nedostate¢né vyuziti odbornych zdroja, nespravna aplikace citacniho stylu,
neodpovidajici struktura prace a nevyhovujici forma a zplsob zpracovani empirické Casti
praci.

Pro zpracovani zavérecné prace je dulezity jeji vyznam. Autor/autorka by se mél/a zamyslet
nad vhodnosti a aktualnosti zvoleného tématu, jeho pfinosem pro klinickou praxi a/nebo teorii
oSetfovatelstvi. Dale nad moznosti vyuziti vysledkd, vystupl a zavérd vyzkumu. Mnohdy je
chybovost pfi zpracovani bakalarské a diplomové prace zplUsobena nevhodnym vybérem
tématu, neznalosti zvolené problematiky, nedostateCnym pfehledem o aktualnich poznatcich
v oblasti badani, neschopnosti selektovat a spravné formulovat podstatna sdéleni, popsat
aktualni stav v klinické praxi a/nebo v teorii oSetfovatelstvi, deklarovat principy praxe
zalozené na dikazech a doporu¢enych postupech a spravné prezentovat realizovany
vyzkum. V neposledni fadé sehrava roli i podcenéni moznosti a schopnosti autora/autorky
dila, nespravné na¢asovani jednotlivych kroku pfipravy a zpracovani zavére¢né prace.

Nedostatky v teoretické casti

Kvalitou literarni reSerSe (zejména jeji aktualnosti, validitou a relevantnosti vybéru primarnich
zdroju od tuzemskych a zahrani€nich autor(l) a vyuzitim narodnich i mezinarodnich klinickych
doporucenych postupt, autor/autorka prokazuje schopnost orientace v odborné problematice
a v zakladni vyzkumné cCinnosti. V teoretické Casti prace jsou Casto pouzivany neadekvatni,
neaktualni anebo sekundarni zdroje, rozsahlé pfimé citace zakonu a vyhlaSek a sdéleni
bazalnich informaci (napf. anatomie a fyziologie organd, etiologie a patogeneze nemoci).
Teoreticka vychodiska mnohdy nekoresponduji s nazvem prace, nejsou vyuzita dostupna
epidemiologicka data a nejsou reflektovany nejnovéjsi védecké poznatky. Také roztfisténost
textu bez logického provazani kapitol a podkapitol a bez propojeni obsahu teoretické
a empirické €asti prace vyznamné snizuje uroven prace a moznost orientace v textu, jeho
pochopeni atim Cctenafsky zazitek. Nedostatkem je, pokud obsah zavéreCné prace
neodpovida nazvu/tématu, respektive téma nekoresponduje s teoretickou a/nebo empirickou
casti.
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Priklad:

Nazev zavéreCné prace: Informovanost pacientli o celkové anestezii pfed operacnim
vykonem

Nedostatek: teoretickad ¢ast je zaméfena na popis metod celkové anestezie, zplsoby
provedeni, rizika a komplikace, chybi sdéleni k informovanosti pacientll (jak a kdy probiha
predavani informaci, co je jejich obsahem, kdo ma kompetenci k provedeni, jaké jsou pravni
pozadavky na informovanost, jaka jsou specifika z pohledu pacienta, operacniho vykonu).

Nedostatky v empirické ¢asti

Spravna formulace cilt vyzkumu, vyzkumnych otazek a hypotéz, a to v zavislosti na tématu
prace azamysleném sméru aobsahu vyzkumu, je nezbytnym pfedpokladem kvalitné
zpracované empirické casti prace. S tim Uzce souvisi vhodna volba vyzkumnych metod,
adekvatni zplsob zpracovani ziskanych udaji (dat), jejich analyza, syntéza, interpretace
a prezentace. Mezi obsahové chyby v empirické ¢asti patfi nedodrzeni struktury zvoleného
formatu/pouzitého vyzkumného nastroje (literarniho pfehledu, kvantitativniho a kvalitativniho
vyzkumu, kazuistiky, implementacniho projektu, pfipravy edukacnich a informacnich
material(1). Casto se objevuje nevhodné formulovani cilG vyzkumu — neni zfejmé, eho mé byt
dosazeno a s jakymi vystupy.

Priklad:

Nazev zavéreCné prace: Prevence infekci spojenych s permanentni mocovou katetrizaci
pohledem oSetifovatelské péce.

Cil vyzkumu: Zjistit, jaké typy infekci se nejCastéji vyskytuji u pacientll s permanentni
mocovou katetrizaci.

Nedostatek: V nazvu je uvedena problematika prevence, ktera v cili zcela absentuje.
Mezi pochybeni v empirické casti se dale radi:
o chybna formulace kli¢ovych slov pro vyhledavaci strategii;

e nesoulad mezi hlavnim cilem vyzkumu a vyzkumnou otazkou/dil¢imi cili/stanovenymi
hypotézami;

e nepiiméfeny pocet cilt, vyzkumnych otazek/nypotéz;+*
e nespravna formulace klinické (vyzkumné) otazky, napf. PICO(TS), PECO(TS);

e nespravna formulace hypotéz, ktera znemozriuje validni statistické testovani (napf.
chybi kategorie pro testovani, chybi slovni spojeni vyjadfujici vztah/zavislost
proménnych, formulace hypotézy je uvedena v budoucim Case).

%14 Studentim na Ustavu zdravotnickych véd LF MU doporuéujeme stanovit si maximalné tii cile zavéretné
prace a ke kazdému cili maximalné tii hypotézy, které 1ze redln¢€ zkoumat, hodnotit.
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Priklad nespravné formulace hypotézy: VSeobecné sestry nedostatecné vyuZivaji nastroje
ADL alADL k hodnoceni sobéstacnosti. Nebude rozdil ve vyuziti hodnoticich nastroji
(konkrétné ADL a IADL) u vSeobecnych sester na internich a chirurgickych pracovistich.

Priklad spravné formulace hypotézy: Vyuziti hodnoticich nastroju (konkrétné ADL a IADL) se
nelisi u vSeobecnych sester na internich a chirurgickych pracovistich.

Pochybeni v metodologii vyzkumu:

chybi kritéria pro vyhledavaci strategii a limity pro zafazované vysledky;
chybi popis vyhledavacich databazi nebo souhrn vysledkl vyhledanych zdroju;
neni ovéfena validita a reliabilita vyzkumného nastroje;

misto pouziti existujiciho standardizovaného dotazniku/Skaly byl vytvofen vlastni
vyzkumny nastroj (dotaznik, Skala pro posouzeni), po modifikaci standardizované
verze neni zfejmé, k jakym zménam/Upravam doslo;

nejsou  definovany typy poloZzek v dotazniku  (oteviené, uzaviené,
polooteviené/polouzaviené, single choice, two choice a multiple choice, Likertova
Skala, jiné typy Skalovani, baterie otazek), aneni provedena operacionalizace
dotaznikovych polozek;

polozky v dotazniku jsou nevhodné formulovany z hlediska obsahu/poétu slov,
srozumitelnosti a jednoznaénosti, u polozek zjistujicich védomosti chybi informace,
jak bude posuzovana odpovéd (na podkladé jakého odborného zdroje bude
posouzena spravnost/nespravnost odpovédi);

v dotazniku, v rozhovoru, v zaznamovém archu jsou zjiStovany informace/data, ktera
nejsou dale analyzovana nebo nesouvisi se zkoumanou problematikou anebo naopak,
chybi otazky/polozky/posuzované jevy, které pfinasi odpovédi na vyzkumné otazky
anebo jsou podkladem pro stanovené hypotézy;

nebyl vyZzadan souhlas s pouzitim vyzkumného nastroje, pokud byl vytvofen jinym
autorem, nebo neni uveden odkaz na zdroj vyzkumného nastroje;

chybi informace o obdobi sbéru dat, zpUsobu jejich ziskavani, zaznamenavani
a zpracovani;

byl proveden nevhodny vybér vyzkumného souboru (napf. zafazeni praktickych sester
do vyzkumu, ktery zjiStuje zkuSenosti vSeobecnych sester);

pocet respondenti/probandl je neadekvatni anebo je rozlozeni vyzkumného souboru
nerovnomérné (limituje tim jeho komparaci);

nejsou uvedena kritéria pro vybér a vylouceni respondentl/probandd do vyzkumného
vzorku (absentuji kritéria inkluze a exkluze);

neni uvedena informace o pilotnim vyzkumu (kdy, kde ajakym zpusobem byl
realizovan, zda probéhly korekce pouzitého vyzkumného nastroje);

nejsou uvedeny etické aspekty vyzkumu;

nejsou uvedeny limitace vyzkumu.
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Pochybeni v analyze a interpretaci vysledki vyzkumu:

rozpory v interpretaci dat v tabulkach, v grafech a v textu;
neni definovan vybér testu pro statistické testovani hypotéz;

formulace vysledku statistického testovani hypotéz je nespravna anebo obecna bez
konkretizace vysledku;

opakované jsou sdélovany shodné informace (duplicitni prezentace vysledku
vyzkumu);

autor/autorka neni schopen/a interpretovat vysledky/vystupy vyzkumu v kontextu
feSené problematiky a prokazat tak schopnost analytickych a syntetickych rozbord,
uvah a logickych zaveéra;

neni provedena komparace vlastnich zjiSténi s dalSimi odbornymi zdroji (vyzkumy,
analyzami, studiemi, zavére¢nymi pracemi);

chybi vyhodnoceni cilt vyzkumu a zasadnich/zajimavych vysledkui/vystupu;
zfetelné je subjektivni zabarveni textu prace;

prace neobsahuje zadné vystupy (doporuceni pro klinickou praxi/navrhy, doporuceni,
postupy, edukacni nebo informacni materialy aj.).

Formalni a jina pochybeni.

zavérelna prace je zpracovana jako kompilat bez vlastniho pfispéni autora/autorky;

v seznamu literatury jsou uvedeny zdroje, které v textu prace nejsou pouzity/citovany;
odkazy na citovanou literaturu jsou nepfesné (zdroje nelze dohledat), neni pouzit
pozadovany citacni styl (AMA)3;

v pfilohach chybi vyzkumny nastroj — dotaznik vlastni konstrukce/struktura
rozhovoru/zaznamovy arch, vyjadreni etické komise, pokud to charakter vyzkumu
vyzaduje, souhlas instituce, ve které byl realizovan vyzkum;

v pfilohach jsou vlozeny nadbyteéné materidly nevztahujici se k feSenému tématu,
na pfilohy chybi odkazy v samotném textu zavérecné prace;

rozsah zavéreCné prace neodpovida stanovenym kritériim, mezi teoretickou
a empirickou Casti je vyrazny nepomér, prace je pfilis rozsahla;

jazykova a stylistickd uroven zpracovani je nevyhovujici; vtextu se vyskytuji
elementarni chyby pravopisu a pfeklepy, jsou pouzité nespisovné/nevhodné vyrazy,
nespravna terminologie, neodpovidajici pfeklady nebo nestandardni zkratky; skladba
vét a jejich stylistika je nevyhovujici (neni pouzit autorsky plural, text je formulovan
v budoucim Case); jsou nevhodné& a nadbyte¢né pouzivany zkratky, v€etné jejich
zafazeni do nazvu kapitol a podkapitol;

vyskytuji se typografické chyby (nespravné pouziti pomlcky/spojovniku, mezery
vCetné pevné vazby, zvyraznovani textu, zaména pismen za Ciselné hodnoty — 10
namisto 10 aj.);

jsou zverejnény osobni udaje (v souladu s Obecnym nafizenim o ochrané osobnich
Udaju/GDPR* nesmi byt v zavére¢né praci zvefejnény zadné osobni Udaje napf.
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v zadosti o povoleni vyzkumu mnohdy zlstava datum narozeni, adresa, telefonni €islo
zadatele aj.).

Souhrn kapitoly

Chyby v zavérecné praci snizuji jeji uroven. Chybam Ize pfedejit peclivym studiem metodiky
pro zpracovani zavérecné prace a vénovanim pozornosti vyu¢ovanym predmétim, které jsou
oporou pro pfipravu a zpracovani zavére¢né prace. Podcenéni naroCnosti zpracovani
a nedodrzeni Casového harmonogramu (Casova tiser) vedou k povrchnimu zpracovani
tématu a neakceptovani pfipominek vedouciho/Skolitele. Zavéreéna prace, ktera svym
obsahem, rozsahem a zplUsobem zpracovani neodpovida stanovenym pozadavkim,
zpravidla neni doporucena k obhajobé a je hodnocena nevyhovujicim klasifikanim stupném.
Pfed odevzdanim zavérecné prace/vlozenim do archivu Informacniho systému Masarykovy
univerzity je nezbytna dukladna kontrola finalni verze.

Seznam literatury

1 Kolka M, et al. Sablona z&véreéné préace. 1st ed. Masarykova univerzita; 2020. Accessed
March 11, 2022. https://is.muni.cz/auth/do/med/VizStylLF/sablony zaverecnych praci/.

2 Kolka M. Navod k Sabloné zavérecné prace. 1st ed. Masarykova univerzita; 2020. Accessed
March 11, 2022. https://is.muni.cz/auth/do/med/VizStylLF/sablony zaverecnych praci/.

3 Lékarska fakulta Masarykovy univerzity. Smérnice Lékarské fakulty Masarykovy univerzity
€. 2/2020 Pokyny k formalnim nalezitostem zavéreénych bakalafskych a diplomovych praci
vypracovanych nalLékafské fakulté MU. 2020. Accessed March 11, 2022.
https://is.muni.cz/auth/do/med/VizStylLF/sablony zaverecnych praci/Smernice LF MU 2-
2020 -

Pokyny k formalnim nalezitostem zaverecnych bakalarskych a diplomovych praci vyp
racovanych na Lekarske fakulte MU.pdf.

4 Evropsky parlament a Rada evropské unie. Nafizeni evropského parlamentu a rady (EU)
2016/679 o ochrané fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich udaju a o volném
pohybu téchto udajl a o zruSeni smérnice 95/46/ES (Obecné nafizeni o ochrané osobnich
udaja). 2016. Accessed March 11, 2022. https://www.uoou.cz/uplne-zneni-gdpr/ds-
6607/p1=6607/.
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Diseminace vysledku
Alena PospiSilova, Natalia Beharkova, Simona Saibertova, Marta éenkyfikové

Cile kapitoly
Student/studentka:

e charakterizuje principy a moznosti diseminace vysledku zavére¢né prace;
o dodrZuje publika¢ni etiku;
e ocenuje a akceptuje potfebu dalSiho vyuziti vysledku, zavérl prace.

Diseminace vysledku z kvalitné zpracované zavéreCné prace mulze pfispét Kk rozvoji
oSetfovatelstvi a k feSeni dilCich ¢asti zkvalitriujicich klinickou praxi. NiZze v textu popisujeme
vybrané moznosti Sifeni vystupu zavéreCnych praci isohledem nazvolenou formu
zpracovani empirické ¢asti.

Posledni fazi vyzkumného procesu je faze diseminacni.! PfestoZe se jiz nejedna o empirickou
aktivitu, nelze ji opomenout, protoZe pokud nejsou vysledky vyzkumu publikovany, jako by
neexistovaly. Nedochazi k informovani odborné verejnosti o vysledku vyzkumu, ¢imz je
znemoznéno zavéry aplikovat v teorii/klinické praxi, pregradualnim/postgraduainim
vzdélavani. Vznika riziko, Ze dany problém bude zbyte€né zkouman dalSimi vyzkumniky
(mohl jiz byt zkouman jiny jev — zbyte€né vynaloZené usili/prostfedky). Unahlené publikovani
nekompletnich zavéra mize na druhou stranu negativné ovlivnit povést autora.?? Diseminace
vysledku vyzkumu se o¢ekava spise u diplomovych praci nez bakalarskych.

Pripravna faze
Pfed zahajenim diseminacni faze vysledkl (vyzkumu) je Zadouci odpovédét si na nasledujici
otazky:

o Je sdéleni tak hodnotné, aby se zaslouZilo o vznik publikace?

e Komu bude publikace uréena? Najde si publikace své ¢tenare/spotiebitele?

o Existuje periodikum, které se problematice vénuje a bude ochotno ji zvefejnit?

o Jaké byly motivy k vytvoreni dila?

o Jak byla provedena empirickd Cast zavére¢né prace? Lze metodiku vyzkumu
zavéreCné prace koherentné popsat a pfipadné replikovat? Jaka je reliabilita
vyzkumu?

o Jaké limity ovliviuji zavéry prace (jejich vyznam/mnozstvi)?
e Bylo udéleno potifebné svoleni k uvefejnéni vysledkd?

e Je autor/autorka schopen/schopna referovat vysledky tak, aby byla zachovana
anonymita v8ech subjektd?

e Jaky je vyznam zjisténi pro teorii a praxi v oSetfovatelstvi?34°

Pokud autor shleda, nazakladé odpovédi navy$e uvedené otazky, ze jeho vysledky
(vyzkumu) ze zavéreCné prace jsou vyuzitelné a pfinosné pro odbornou nebo laickou
vefejnost, je mozné pfistoupit k volbé moznosti a forem diseminace. Jako vystup tvarci
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¢innosti muze vzniknout: védecky Cclanek (Casopis s impakt faktorem, recenzované
periodikum atd.), popularni ¢lanek (popularni ¢asopisy, firemni literatura, denni tisk atd.),
kniha (monografie, u¢ebnice atd.), patent, metodika.®’ Volbu periodika ovliviiuje mira externi
validity zavéru. PFi vysoké externi validité zavérl (moznost generalizace zavérl na celou
cilovou populaci, jinou situaci atd.?), Ize vysledky prace publikovat na mezinarodni Grovni.
Naopak, pokud se jedna o zavéry parcialni (zkoumany jsou jen nékteré charakteristiky jevu,
jev je zkouman pouze monograficky®), je vhodné prezentovat vysledky na narodni urovni
(napf. odborné konference, studentské konference).

Predpoklady pro publikovani vysledku:
e pfehled ve zkoumané problematice;

e schopnost definovat cile/hypotézy;

e volba vhodné metody a techniky vyzkumu, schopnost popsat metodiku vyzkumu;
e schopnost prokazat validitu a reliabilitu vysledkd/mérfeni;

e schopnost vyhodnotit vysledky a vyvodit z nich zavéry;

e schopnost samostatného kreativniho mysleni a adekvatnost vyjadfovani;

e schopnost syntézy a analyzy;

e schopnost prace s domaci a zahranicni literaturou/infomacnimi zdroiji;

e schopnost dodrzZet stylisticka a gramaticka pravidla.?®

Vybér metody diseminacni faze
Vybér metody diseminacni faze ovlivni podstata zjisténi vysledku, publikacni a prezentaéni
schopnosti autora.

Publikace vysledku

Pokud se autor rozhodne vysledky publikovat, je kliCovym bodem volba periodika.
Recenzovana periodika pFedkladaji prace, které jsou podrobeny recenznimu Fizeni.
To znamena, zevalidita obsahu pfispévku byla posouzena nezavislymi osobami
(recenzenty). Recenzni fizeni byva oboustranné anonymni.”10-13

Pfed samotnym publikovanim je vhodné podivat se na strukturu a obsah &lankd v nami
zvoleném periodiku. Pro u€ely publikovani vysledkd je nutno striktné dodrZovat
pokyny/guideline pro autory zvoleného periodika a orientovat se v Metodice hodnoceni
vyzkumnych organizaci a program(i U&elové podpory vyzkumu, vyvoje a inovaci (Ufad viady
CR, 2017), kde jsou detailn& sepsany popisy, definice a fazeni jednotlivych vystupd.'
PFi vybéru periodika zohlednujeme jeho obsahové zaméreni i odborné renomé ve védecke
spole¢nosti. V této souvislosti je nezbytné zminit pfitomnost predatorskych ¢&i pochybnych
CasopisU, jejichz cilem je hlavné finan¢ni zisk. Tyto €asopisy nerespektuji fadné recenzni
fizeni, vétSinou napodobuji nazvy jiz zabéhlych odbornych €asopisu na kvalitni védecké
urovni a také jejich redakéni rady mohou byt fiktivni. DalSi znaky, které nesou nekvalitni
periodika jsou: praktiky zpochybhujici nezavislost recenzniho Fizeni (extrémni rychlost
recenznich Fizeni, neumeérny tlak na recenzenty, nerespektovani doporuceni recenzentu
apod.); vysoka proporce autocitaci; vylou€eni nebo pfipadné pFefazeni ve standardnich
citaCnich rejstficich a databazich (Scopus, Web of Science, The Register for Scientific
Journals, Series and Publishers — tzv. Norwegian List); jiz zminéné pochybnosti o slozeni
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edi¢nich rad (editofi z jinych oborli, uvadéni osob bez jejich védomi, kopirovani celych
edi¢nich rad do vice Casopisu téhoz vydavatele); zamérné mateni autori pomoci uméle
vytvofenych bibliometrickych ukazatell €asopist, (Global Impact Factor, Universal Impact
Factor nebo zkratek databazi a index(, napf. ISI - International Scientific Indexing apod.).
Mezi védeckou odbornou spolecnost se vlivem téchto Casopisi dostava velké mnozstvi
neovérfenych informaci az na urovni zkresleni dat &i falzifikatl. Doporu€eny postup hodnoceni
Casopisl je uveden na webovych strankach Knihovny univerzitnino kampusu Masarykovy
univerzity: Pochybné ¢asopisy.®

Kazdy autor by mél racionalné zvaZzit své publikacni schopnosti a v pfipadé nemoznosti
dodrzet pozadavky edi¢ni rady, zvazit diseminaci vysledku jinou metodou.

Podle Metodiky hodnoceni vyzkumnych organizaci a programud ucéelové podpory vyzkumu,
vyvoje ainovaci jsou publikaéni vysledky (Kategorie 1.) rozdéleny natfi skupiny
recenzovanych odbornych ¢lankd v odborném periodiku (Casopise). 1* Jimp™® Jsct® , Jost 7

Napf. ¢asopis KONTAKT — Journal of Nursing and Social Sciences related to Health and
lliness, je indexovan v databazich Web of Science (ESCI), Scopus, DOAJ, CrossRef, ¢lanky
jsou publikovany pro sekci O$etfovatelstvi a sekci Socialni védy ve zdravotnictvi.’® Casopis
CENTRAL EUROPEAN JOURNAL OF NURSING AND MIDWIFERY (CEJNM) je zaméfen
na problematiku o3etfovatelstvi a porodni asistence. Je indexovan v databazi SCOPUS,
ProQuest, DOAJ, HINARI.1! Pfispévky v obou zminénych ¢asopisech prochéazi recenznim
fizenim, které provadi dva nezavisli posuzovatelé.'°?

Dle zaméfeni publikace Ize nalézt i periodika, ktera jsou prioritné orientovana na jinou
pfibuznou védeckou oblast (napf. medicina, pedagogika, psychologie).

Prispévek na odborné konferenci

PFispévek na odborné konferenci muze byt formou konferen¢ni prednasky (verbalni/oralni
sdéleni) nebo posteru, konferenéni prednasky/postery se sbornikem abstraktl nebo
fulltextem prispévku.

Konferenéni pfispévek predstavuje verbalni prezentaci informaci, ktera byva doplnéna
o0 vizualni oporu (nap¥. v nastroji pro tvorbu prezentaci Microsoft Office PowerPoint, formou
zvefejnéného posteru v tiSté€né verzi nebo jako e-poster). Prezentace je vnimana jako cileny
a uCelny prenos informaci za uCelem ziskani pochopeni a pozitivni zpétné vazby
posluchacu.et?

Délka prezentace na odborné konferenci je limitovana pozadavkem organizatort konference
a je tfeba ji v ramci pfipravy zohlednit. Napfiklad v pribéhu desetiminutového pfispévku by

15 POvodni/pfehledovy ¢lanek v recenzovaném odborném periodiku, ktery je obsazen v databazi Web
of Science (WoS) s pfiznakem ,Article®, ,Review", nebo ,Letter".

16 P{vodni/pfehledovy ¢lanek v recenzovaném odborném periodiku, ktery je obsaZzen v databazi
Scopus s pfiznakem ,Article”, ,Review*, nebo ,Letter".

17 Plvodni/prehledovy ¢lanek v recenzovaném odborném periodiku, které nespada do WOS nebo
SCOPUS. Recenzovany odborny ¢lanek splfiuje obecné pozadavky, tzn. proSel fadné procesem
recenzniho fizeni.
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mélo, z duvodu vyuziti posluchaci, zaznit maximalné deset novych informaci, proto je tfeba
radné zvazit obsah samotné prezentace.'®

Verbalni prezentace — ¢lenéni prispévku

Uvod - tvofi 10 % &asové dotace, slouzi k osloveni posluchadtl, predstaveni autord,
zdGvodnéni motivace/cile. Uvod ma posluchade zaujmout natolik, aby udrzel jejich pozornost
po celou dobu pfispévku.

Hlavni ¢ast — tvori 85 % Casové dotace, obsahuje informace, které chceme publiku pfedat.
Sdéleni musi byt jasné, srozumitelné uvedené v logickém sledu, pfiméfené z hlediska kvantity
i kvality pfedavanych informaci. K demonstraci informaci je vhodné vyuzivat grafické objekty
napf. vhodné zvolené, pfehledné, Citelné a nazorné obrazky, schémata, tabulky, grafy.

Zavér — tvori 5 % Casové dotace, poskytuje souhrn stézejnich informaci, vyty€eni praktickych
dopad, doporuéeni/nedoporucéeni pro dal$i vyzkum a podékovani.

Vizualni stranka prezentace prispévku

PFi pfiprave vizualni stranky prezentace pfispévku se fidime pokyny organizatort konference,
vyzadovana muze byt vlastni Sablona v jednotném vizualnim stylu konference, pokud je
prezentovana prace vznikla na LF MU mélo by byt vyuzito Sablon jednotného vizualniho stylu
(JVS) Masarykovy univerzity (dostupné po pfihlaseni se do Informaéniho systému MUNI —
Sablony).

Vizualni opora pfi verbalnim pfedavani informaci navySuje vybavnost. Zapojeni vizualnich
pomucek zvysSuje efektivnost pfedavani informaci. Je nutné dodrzet zakladni pravidla
pfi pfipravé vizualni opory. Pravidla se tykaji volby barev, stylu a velikosti pisma, formatu
zarazenych grafli, tabulek, schémat a obrazkd.’® Kvalitné pfipravené snimky v nastroji
pro tvorbu prezentaci Microsoft Office PowerPoint jsou dobfe Citelné, pfehledné, nazorné,
vkusné, cilené z hlediska obsahu sdéleni.?° Finalni verzi pfispévku je vhodné mit zalohovanou
(napf. server nebo datové ulozisté, email, USB flash disk a jiné). V sou€asné dobé vétsina
organizator odbornych akci (konferenci, seminait) umoznuje, ¢i dokonce vyZaduje zaslani
sdéleni s predstihem v pfedem stanoveném formatu.

Zakladnim pravidlem pfi tvorbé vizualni opory je zachovani jednotnosti. Pfi konstrukci snimku
se doporucCuje dodrzovat pravidlo 7 x 7 (nasnimku je vzdy maximalni pocet rfadkua 7
a na jednom fadku je maximalni pocCet slov 7). Pfipustny poCet slov na jednom snimku by
nemél prekrocit 50 slov. Informace je vhodné vyjadfovat heslovité za vyuziti odrazek. Uziti
tabulek, grafi, schémat a obrazkd umozni efektivni pfedani velkého mnozstvi informaci.?
Autor prispévku musi dbat na autorska prava u vkladanych objektl, které sam nevytvofil.
Musi byt ziskan souhlas a zachovana anonymita osob, pokud dochazi k jejich prezentaci.

Aby informace zafazené v grafickych objektech (tabulka, schéma, graf, obrazek) byly
pfinosné, je vhodné pfi jejich konstrukci dodrzet nasledujici zasady:

o Kazdy zafazeny objekt musi posluchac pochopit i bez komentare béhem 5-10 sekund.

o \Vysledky se prezentuji vtabulce nebo grafu — nevhodné je duplicitni zafazovani

tabulky a grafu s totoznymi informacemi (zvolte pouze jednu variantu). Vhodné;si je
pouziti grafu nez tabulky (rychlejsi pochopeni).

e V nazvu tabulek/grafi/schémat se zkratky neuvadi (zasada plati i pro legendy).
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e U vlozenych grafickych objektl se dodrzuje jednotny styl vizualizace.

e Graficky objekt v textu je vlozen do pasaze, ktera se vénuje jeho popisu.

o KiliCové informace uvedené na grafickém objektu lze zvyraznit.

o Tabulky by mély obsahovat maximalné 18 bunék, jinak se stavaji nepfehledné.

e Grafy by mély obsahovat maximalné 15 datovych bodd, jinak se stavaji nepfehledné.

e Typ grafu se voli s ohledem na prezentované veli€iny (napf. spojnicovy graf — vyvoj
v Case; kolacovy graf — struktura vyzkumného souboru dle pohlavi; graf skupinovy
nebo skladany — zastoupeni odpovédi v porovnavanych vyzkumnych souborech).

e Popisky v grafech se umistuji mimo barevné vysece/sloupce (jsou lépe Citelné).

e Legendy jsou uvedeny horizontalné (vertikalné psany text je $patné cCitelny).16:21.22

Praktické rady pro tvorbu prezentace s vyuzitim nastroje Microsoft Office PowerPoint

¢ Pouzivat vhodné barvy, kontrast barev mezi pozadim a textem, vhodny styl a velikost
pisma, grafy, tabulky a obrazky (omezit po€et Ciselnych udaju na snimcich).

e Dulezita je jednoduchost textu na snimku (napf. pouziti odrazek).

¢ Animace (napf. zvukové efekty, pfechody a jiné), jako doplnék prezentace, pouzivat
S mirou (stoupa riziko technickych potizi).

e Minimalizovat pocet snimkd — v ramci pfipravy na prezentaci je vhodné provést
seskrtani zbyte¢ného textu (ke komentovani jednoho snimku je tfeba ¢asova dotace
cca 1 min).

o Pfed prezentaci je vhodné prekontrolovat zobrazeni prezentace na pocitadi
a dataprojektoru, kde bude prezentace probihat (kontrola koherentnosti textu,
Citelnost, zmény barevného zobrazeni, fungovani vlozeného videa a dalsi).

e Text vytvorenych snimkl neopakujeme/neéteme, tzn. heslovité informace
z prezentace rozvadime do celistvych vét. 202

Tvorba posteru

Poster, plakatové sdéleni, je vizualni pomuckou pro prezentaci informaci, fidime se vzdy
pokynem organizatort konference (napf. pouziti jednotné Sablony, rozmér posteru). Prvnim
krokem pfipravy je nastaveni pozadovaného rozméru posteru. Standardné byva definovana
velikost snimku AO (841 x 1189 mm), BO (1000 x 1414 mm). Vhodné je si s pfedstihem ovéfit
moznosti tisku v tiskarné — format dokumentu, ktery je tiskarnou podporovan, Casova
a finanéni dotace pro tisk posteru.

Zakladni moznosti pro tvorbu Posteru je vyuziti nastroje Microsoft Office PowerPoint, kde
v zaloZzce navrh — velikost snimku — vlastni velikost snimku Ize pfednastavit pozadovany
rozmér posteru. Jeden snimek pak tvofi nahled celého posteru.

Obsah posteru Ize de facto definovat jako rozSifeny abstrakt dila, ktery na rozdil od ngj jiz
obsahuje grafické objekty (grafy, tabulky, schémata, obrazky). U sestavovani obsahu posteru
lze vychazet zkonstrukce TA/IMRaD (akronym z anglickych slov: Title/Nazev,
Abstract/Abstrakt, Introduction/Uvod, Methods/Metody, Results/Vysledky, and/a,
Discusion/Diskuse).®?? Uvadi se vsichni autofi, ktefi na pfipravé prispévku participovali,
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uvede se jejich afiliace k zaméstnavateli/instituci/pracovisti. Soucasti posteru je Zavér,
Reference (seznam zdroju/literatury), afiliace k projektu, pfipadné podékovani.32

Praktické rady pro tvorbu posteru
¢ Informace vyjadfujte heslovité, avSak srozumitelné a jednoznacné.

e Text naposteru zpracujte formou odstavcl, které jsou Fazeny zlevého okraje
do praveho (fazeni je vhodné Eiselné oznadit dle posloupnosti textu).

¢ Podstatné informace zvyraznéte (velikost pisma, oramovani nebo barevné zvyraznéni
sloupce).

o Stézejni informace zafadte do stfedu posteru.
e Naleznéte kompromis mezi kvalitou a kvantitou uvadénych informaci.
o Dbejte na grafickou jednotnost posteru (viz vyse).

e Velikost pisma naposteru by méla byt minimalné 26 bod{. Velikosti pisma
zohlednujeme dulezitost informaci (nadpisy nejvétsi, reference nejmensi).

¢ Dodrzujte autorska prava, napf. pii pouziti fotografii, obrazk(.3%

Zpracovany poster je vizualni pomUcka, ktera slouzi k doplnéni verbalni prezentace, budte
proto pfipraveni na prezentaci a diskuzi tykajici se predlozeného posteru dle ¢asového
harmonogramu konference.

Verbalni prezentace

Hodnoceni prezentace posluchacem je zavislé na rozliCnych faktorech. Nejvétsi podil ma fec
téla (oble€eni, postoj, gesta, o€ni kontakt, viné...), poté hlasovy podil (ton hlasu, rychlost
projevu) a nakonec verbalni podtext (to co fikame).°

U finalni verze pfispévku je zadouci zodpovédét si nasledujici dotazy
e Upouta uvod pozornost posluchaci?
e Jsou zafazeny snimky s nazvem a autorem pfispévku?
e Je od zacatku jasna osnova prispévku?

e Jsou tabulky, grafy, obrazky apod. Cditelné, nazorné, jednoznatné, vystizné
a srozumitelné?

¢ Neobsahuje pfednaska zbyte¢né podrobnosti?

¢ Neobsahuje pfednaska mnoho novych informaci?
e Je zaruCeno, Ze bude dodrzen Casovy limit?

e Jsou jasné formulované zavéry prednasky?31°

Verbalni sdéleni pfispévku si nékolikrat nahlas natrénujte.

Publikacni etika

Ukolem védy je produkovat, ovéfovat nebo verifikovat poznani v dané discipling. Poznani,
které bylo ziskano, je pfedavano prostfednictvim publikaci a pfispévkd na odbornych
konferencich. Problematicky je systém hodnoceni védeckych kvalit autord, kdy je
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upfednostriovan pfistup kvantity publikovanych dél nad posuzovanim jejich kvality. V ramci
publikacnich aktivit je nezbytné definovat zasady publikacni etiky, nebot postaveni védce se
tézko ziskava, ale lehce ztraci na zakladé neetického chovani. Publikované zavéry se stavaji
startovnim bodem pro dal$i vyzkumniky, nebo jsou pfimo aplikované do klinické praxe.
Nepravdivost, zkresleni nebo zatajeni informaci mGze mit negativni vliv na teorii i praxi
v oSetfovatelstvi. Publikaéni etika, jeji dodrzovani a dokladani, je nedilnou soucasti edicni
strategie odbornych Casopisu, ktera byva zohlednéna pfi indexaci publikaci do védeckych
databazi.31%11 2 Zakladni prestupky v publikaéni etice jsou uvedeny v tabulce 1.

Tabulka 1 Desatero etickych prestupku v oblasti publikace védy?

Hrubé poruseni publikacni etiky

Vymysleni,

zkreslovani, Problematicke je jeho odhaleni.

zatajovani Resenim je otevFeny pfistup k vyzkumnym dattm.
vysledku

Nespravné citovani pouzitych zdroju.
Plagiatorstvi ZvySenou pozornost vénovat parafrazovani a prekladim
cizojazy¢nych textu.

Autorsky tym by mél byt zastoupen pouze osobami, u kterych je
jasna afinita k prezentované védecko-vyzkumné &innosti.
SELVEREETIGVE Poradi autord je uréeno zasluhou na vytvofeném dile.

Autorem neni osoba, ktera se podilela na pomocné innosti
(zpracovani dat, jazykové a stylistické korektufe, prekladatel atd.)

Autor predklada dilo jiz publikované k publikaci jinému vydavateli.
Vyijimku tvofi sborniky z odbornych konferenci, nebo preklady
¢lankd pro mezinarodni uverejnéni.

Nevhodné postupy publikaéni etiky

Déleni zavéru
vyzkumu do vice
publikaci

Duplicitni
publikovani

Vysledky jednoho vyzkumu jsou rozparcelovany do vice publikaci
za ucelem navySeni mnozstvi publikaci autora.

Autor pouzije ¢ast €lanku, ktery jiz publikoval v dalSim
pfipravovaném pFispévku.

Prekryv textd autora by mél byt maximalné 30 %. Autocitace by
méla byt vyuzivana omezené.

Recyklovani textu

Citovani kolegl za uc¢elem navySeni jejich védeckeé prestize.
Citovani ¢lanku, které byly publikovany v periodiku, kam hodlam
rukopis nabidnout, za ucelem navysSeni prestiZze ¢asopisu.

Reciprocni
citovani

Ztrata/zkresleni podstaty myslenky citovaného textu, vytrhavani
informaci z kontextu.

VASEE SR ZRIE Odkazy na sekundarni zdroj informace.

Citovani primarniho zdroje informace bez toho, aby se vyzkumnik
seznamil s jeho obsahem.

Nepfiznany
konflikt zajma

Popreni ekonomické zainteresovanosti vyzkumnika.

Porusovani
majetkovych
autorskych prav

Prebirani obrazkl, schémat a grafu, které byly vytvofeny jinym
autorem, bez ziskani jeho souhlasu s uvefejnénim.
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Dodrzeni publikacni etiky je spojeno s dodrzenim etiky vyzkumu. VymysSleni, zkreslovani
a zatajovani vysledku je hlavnim prvkem dodrzeni etické normy vyzkumnika. Pozadovan je
transparentni otevieny pfistup k datim a dodrzeni autorskych prav (napf. ovéreni/ziskani
licenci standardizovanych vyzkumnych nastroji). Ve vyzkumné praci musi byt dodrzena
anonymita a ochrana osobnich dat, bez ohledu na to, jakym zpisobem byly ziskany (pisemna
nebo elektronicka podoba, nahravka atd.). Autor musi byt schopen dolozit informované
souhlasy ke zpracovani a zverejnéni informaci (instituce i jedince).

Souhrn kapitoly

Kapitola popisuje moznosti diseminace vysledk( zavérecné prace, definovany jsou zakladni
pozadavky pro zpracovani diseminacnich vystupl védecké prace. V textu jsou také uvedeny
praktické rady a doporucéeni pro diseminacéni fazi vyzkumu. P¥i zpracovani zavéreéné prace
a nasledné diseminaci vysledk( autor/autorka zavérecné prace dodrzuje pravidla publikaéni
etiky.

V ramci vystupd/diseminace vysledku vyzkumu by mél byt Skolitel/konzultant zavérecné prace
uveden v autorském tymu (eventualné se uvedou i dalSi osoby, které mély vyznamny podil
na realizaci a zpracovani vyzkumu/vystupu/vysledkt). Vzhledem k tomu, ze zavéreéna prace
je zpracovana v prubéhu studia autora/autorky na Lékarské fakulté Masarykovy univerzity, je
zadouci uvést afiliaci k instituci a k pracovisti, kde zavére¢na prace vznikla a byla obhajena.
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Priloha: Vzor recenzniho formulare

Recenzni posudek zpracovaného edukaéniho/informaéniho materialu

Nazev

Autor

Recenzent

Hodnotici kritéria

Vyborné/
spravné

Akceptovatelné/
odpovidajici

Neakceptovatelné/
neodpovidajici

1. Hodnoceni materialu po odborné stra

nce

A.

Origindlnost a vyznam

B.

Zameéreni

C. Spravnost uvedenych informaci

D.

Vhodnost pouZitych zdrojl

2. Hodnoceni materidlu po formalni a obsahové strance

A

Rozsah

B.

Vyvazenost textu

C.

Jazykova a stylisticka droven

D.

Pouzité ilustrace

E.

Forma a zpUlsob zpracovani

3. Prospésnost a vyuZitelnost

Vhodny vybér cilové populace

Srozumitelnost

Prospésnost

o|o|m| >

Vyuzitelnost

Doplnujici komentar a pfipominky recenzenta:

Zpracovany edukacni/informacni material [ odpovida [ neodpovida stanovenym pozadavkim.

Zpracovany edukacni/informacni material [ Ize pouzivat bez vyhrad
[1lze pouzivat po zapracovani pfipominek

Datum:

[] nelze pouZivat
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