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Summary

The research was aimed at the Chinese minority in the Czech Republic. The project was focused on
mapping opinions of Chinese citizens on the quality of health services in the Czech Republic, deter-
mining communication capacity of the Chinese minority in health facilities and mapping the attitude
of this minority to its health. Three questionnaires were prepared for accumulation of basic data for
the solution of these tasks, which were translated into Chinese language. In the first questionnaire,
we considered mapping of the attitude and opinions of minorities concerning their health; the sec-
ond questionnaire was directed to the life style and its aspects. The third questionnaire was supposed
to determine opinions of respondents concerning the quality of services granted in the Czech Re-
public. From the analysis of the data of the first questionnaire it is obvious that members of the Chi-
nese minority take care of their health. Unfortunately, the research demonstrated communication
barriers between health professionals and Chinese patients. This extensive research demonstrated
that Chinese citizens have no considerable specific features in satisfying their needs but they expect
from nurses the same attitude, comparable to that applied to other patients. The results of the re-
search demonstrated that the stay in the Czech Republic did not affect nutritional habits of Chinese
people. The respondents answered that they are in good mental and physical condition in spite of
the fact that their work was mentally and physically tedious. The results of the research demon-
strated high percent proportion of smokers among members of the Chinese minority. The third
questionnaire considered the opinions of respondents concerning the quality of services granted in
health facilities in the Czech Republic. The data analysis demonstrated that the members of the Chi-
nese minority are satisfied with the care granted and that the healthcare professionals respect cultural
differences in members of minorities and their family members. This finding shows that the Chinese
minority is assimilated and it was adapted to the Czech culture to such an extent that no culturally
differentiated care is necessary. This fact also documents a high quality of the nursing care in the
Czech Republic.

Key words: minority — Chinese people — multicultural nursing

Souhrn

Vyzkum byl zaméfen na ¢inskou minoritu v Ceské republice. Cilem projektu bylo zmapovat nazory
&inskych spoluobéant na kvalitu zdravotnickych sluzeb v Ceské republice, zjistit komunikaéni schop-
nosti ¢inské minority ve zdravotnickych zafizeni a zmapovat pifstup této minority ke svému zdravi.
K ziskani podklada na fesenf uvedenych tkola byly sestaveny tfi dotazniky, které byly pfelozeny do
¢inského jazyka. V prvnim dotazniku jsme se zaméfili na zmapovani pfistupu a nazor minorit ke
svému zdravi, druhy dotaznik byl orientovan na Zivotnf styl a jeho aspekty. Tteti dotaznik zjist’oval
nazor respondentt na kvalitu poskytovanych sluzeb v Ceské republice. Z analjzy dat prvniho dotaz-
niku je zfejmé, Ze pfislusnici ¢inské minority o své zdravi pecuji. Bohuzel vyzkum prokazal komuni-
kacni bariéry mezi zdravotnickym persondlem a ¢inskym pacientem. Tento rozsahly vyzkum proka-
zal, Ze ¢insti spoluobc¢ané nemaji vyrazna specifika pfi uspokojovani potieb, naopak vyzaduji od
sester stejny pistup jako k ostatnim pacientim. Vysledky vizkumu potvrdily, Ze pobyt v Ceské re-
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publice neovlivnil stravovaci navyky cinskych spoluobcant. Respondenti uvadéli, Zze se citi byt
v dobré psychické i fyzické kondici i pfes to, Ze jejich prace je psychicky i fyzicky namahava. Vysled-
ky vyzkumu prokazaly vysoké procento kufdkd mezi pifslusniky ¢inské minority. Tteti dotaznik byl
zaméfen na nazor respondenti na kvalitu poskytovanych sluzeb ve zdravotnickych zafizenich v Ces-
ké republice. Analyza dat prokazala, ze pfislusnici ¢inské minority jsou spokojeni s poskytovanou
péci a ze zdravotnicky personal respektuje kulturni odlisnosti piislusniky minorit a jejich rodinnych
pifslusnika. Toto zjisténi dokazuje, ze ¢inska komunita je asimilovana a szila se s ¢eskou kulturou
natolik, ze nevyzaduji kulturné diferenciovanou péci. Tento fakt je také dokladem vysoké kvality

osetfovatelské péce v Ceské republice.

Kli¢ova slova: minorita — Ciflané — multikulturni oSetfovatelstvi

UVOD

Cinska minorita patfi mezi nejvétsi narodnostni
mensiny v Ceské republice. Sestra se s pacienty
¢inské narodnosti setkava stale castéji. Proto je
dualezité zdaraznit problematiku multikulturni
péce. Kvalifikovand sestra je schopna saturovat
klientovy potieby a pfistupuje ke svym pacien-
tam individualneé. Pokud jsou jejimi klienty pii-
slusnici raznych narodnostnich skupin, moderni
sestra osetfovatelskou péci prizpusobuje speci-
fickym potfebam pacienta a poskytuje kulturné
diferenciovanou péci. Sestra, ktera nezna kultur-
ni odlisnosti svych pacientd, pfistupuje ke svym
pacientam holisticky. Proto se domnivame, ze
je nutné hovofit o mensinach, zjist'ovat jejich
odlisnosti, abychom osetfovatelskou péc¢i mohli
adekvatné pfizpusobit.

CILE AHYPOTEZY

Vyzkumny zamér vychazi z aktudlnosti tématu,
protoze pocet cizincd ma v Ceské republice
stoupajici tendenci. Je tudiZz pravdépodobné, Ze
se pracovnici ve zdravotnickych zafizenich bu-
dou s cizinci setkavat stale castéji. Proto, aby
poskytli kvalitni osetfovatelskou péci vychazejic
z principt holismu, museji znat a respektovat
kulturni a nabozenské odlisnosti a potieby pii-
slusnikd jinych minorit. Vyzkum byl zaméfen na
asijské narodnostni minority v Ceské republice
a to konkrétné na cinskou minoritu. Vyzkum-
nym zamérem projektu bylo zmapovat proble-
matiku minority z hlediska nabozenskych, filo-
zofickych a kulturnich specifik v oblasti péce
o zdravi, zivotni styl a vyzadovanych specifik
v oblasti osetfovatelské péce.

METODIKA VYZKUMU
Zakladnim predpokladem k naplnéni stanove-
nych cild projektu byl sbér dat. Ke sbéru dat
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jsme si zvolili vyzkumnou metodu neexperimen-
talni studie s vyuzitim dotaznikové formy.
K naplnéni stanovenych cild byly sestaveny
3 dotazniky. Pfi sestavovani dotaznikd jsme
vychazeli z Leiningerové teorie transkulturni
péce a z modelu Gordonové. Prvni dotaznik byl
zaméfen na problematiku specifickjch potfeb
téchto minorit ve zdravi a nemoci, na repro-
dukéni zdravi a na prevenci i zdravi déti. Dale
v prvaim dotazniku zjist'ujeme, co ocekavaji
¢insti pacienti od zdravotnika ve zdravi a nemo-
ci. Druhy dotaznik byl vénovan zivotnimu stylu.
Polozky druhého dotazniku jsme rozdélili do
okruhti, které prezentuji jednotlivé aspekty zi-
votnfho stylu komunity. Polozky byly zaméfené
na stravovani a stravovaci navyky, dale na kon-
zumaci alkoholu, uzivani tabakovych vyrobkdy,
télesnou aktivitu, udrzovani stilé télesné hmot-
nosti a stres. Pfi sestavovani dotazniku jsme
cerpali jednak ze znalosti kulturnich tradic
v oblasti zivotniho stylu ¢inské minority a jed-
nak z naSich potfeb vznikajicich z nedostatku
informaci o téchto minoritich. Dale nas zajima-
lo, zda jejich pobyt v Ceské republice ovlivnil
jejich navykly zivotni styl. Ve tfetim dotazniku
jsou polozky zamefené na spokojenost respon-
dentt se zdravotni péci v Ceské republice. Tteti
dotaznik vypliovali pouze pacienti, kteif jiz byli
hospitalizovani v Ceské republice.

V dotazniku pro vyjadfen{ intenzity postoju
a hodnoceni jevi jsme vychazeli z Likertové
skaly. V nasem vyzkumném projektu jsme pou-
zili posuzovaci pétistupniovou skalu. Respon-
denti méli reagovat na kazdou z uvedenych po-
lozek tak, ze vyjadiili urcitou miru souhlasu,
nebo nesouhlasu. Pouzili jsme tedy pétistuptiovy
typ vyjadfeni: ,velice souhlasim® (Sedlakova,
2000), ,souhlasim® (Téthova, Veleminsky,
2006), ,,nevim/nemohu se vyjid-
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fit (Veleminksy, Mojzisova, 2007),
,nesouhlasim® (4), ,velice nesouhlasim® (5).
Dotazniky byly pfelozeny do ¢instiny.

Prvni dotaznik obsahoval 61 otazek, z toho
4 otazky identifikac¢ni, 54 uzavfenych a 3 polo-
oteviené otazky. Druhy dotaznik obsahoval
49 otazek, z toho 46 uzavienych a 3 oteviené.
Ttreti dotaznik obsahoval 39 otazek, z toho
4 otazky identifika¢ni a 35 uzavienych otazek.
Distribuci dotaznika zajist'ovaly kontaktni oso-
by z jednotlivfch minoritnich skupin. Tfem
kontaktnim osobam z ¢inské minority byly pfe-
dany dotazniky v poctu 2150.

Dle Ceského statistického tfadu v roce
2005 na tzemi Ceské republiky pobyvalo 3 580
pifslusnika ¢inské minority. Z celkového poctu
2 150 ¢inskych dotaznfkd bylo vyplnéno
a navraceno 1478 dotaznikd, z tohoto poctu
bylo vyfazeno pro netuplnost 52 dotaznikd. Na-
vratnost dotazniku byla 69%. K finalnimu vy-
hodnoceni prvniho a druhého dotazniku bylo
vyuzito 1426 dotaznikd, coz odpovida 66%
vyuzitelnosti. Na tfeti dotaznik reflektovali re-
spondenti, ktefi byli hospitalizovani v nemoc-
ni¢nich zafizenich v Ceské republice. Zde bylo
vyuzito 1004 dotaznika.

CHARAKTERISTIKA SOUBORU

Soubor ¢inské populace prvniho dotazniku tvo-
filo 1426 respondentd, z toho 51 % (729) zen
a 49 % (697) muzi. Respondenti byli rozdéleni
do skupin podle veku; ve skupiné do 20 let bylo
20 % (292) respondentt, ve skupiné 21 az 30 let
bylo 36 % (515) respondentt, ve skupiné 31 az
40 let bylo 24 % (340) respondentd, ve skupiné
41 az 50 let bylo 15 % (217) respondentd, ve
skupiné 51 az 60 let bylo 3 % (47) respondenti
a nejméné respondentd bylo ve skupiné nad 60
let 1 % (16). Dale byli dotazovani rozdéleni dle
dosazeného vzdélani na respondenty se zaklad-
nim vzdélanim 25 % (356), na vyucené 18 %
(265), na stfedoskolsky vzdélané 35 % (517)
a na vysokoskolsky vzdélané 20 % (282). Re-
spondenti byli dale rozdéleni do skupin dle
socialnfho statusu na svobodné 32 % (457),
vdané ¢i zenaté 53 % (755), na druhy ¢i druzky
13 % (188) a na ovdovelé 1 % (13). Buddhismus
vyznava 54 % (771) respondentd, 7,3 % (104)
vyznava konfucianismus a taoismus vyznava
4,8 % (68) respondentt, katolického vyznani je
11,6 % (165) dotazovanych a 22,2 % (316) re-
spondentt je jiné viry.

DISKUZE

Pfislusnici ¢inské minority pecuji o své
zdravi

7 vysledktt vyzkumu vyplyva, Ze respondenti
¢inské narodnosti pecuji o své zdravi. 43,6 %
¢inskych respondentt velice souhlasi a 40,4 %
souhlasi, ze se o své zdravi stard. To doklada
i analyza ostatnich otazek vztahujicich se k této
casti. S tvrzenim, Ze ve prospéch svého zdravi
neodmita zadné vysetfeni, souhlasilo 59,4 %
respondentt &inské narodnosti. Zadny 1écebny
vykon neodmita 20,5 % respondenti. O zdravi
svych detf se stara vétsina dotazovanych respon-
dentu ¢inské minority. V této casti dotazniku
¢insti respondenti dokazali, Ze je pro n¢ zdravi
nejvys$si hodnotou a snazi se o né¢ dostatecné
pecovat. 'V této casti vyzkumu je patrné, Ze
¢inska minorita klade daraz na primarni péci.
Na pravidelné preventivni prohlidky chodi
77,7 % dotazanych ¢inskych respondentd.
57,4 % Cifiant souhlasi s tvrzenim, e chodi na
preventivni prohlidky se svymi détmi a 72,9 %
¢inskych spoluobc¢ant povazuje pravidelné na-
vstevy v détské poradné v zajmu zdravi ditéte za
velmi dtlezité. Pfedporodni pfipravu uznava
vétsina respondenta ¢inské komunity, stejné tak
povazuje za dulezité, aby Zena navstévovala
v téhotenstvi prenatalni poradnu a nadpolovi¢ni
vétsina respondentd povazuje za dilezité, aby
navstévy v prenatalni poradné byly pravidelné.
S preventivni pééi v Ceské republice je spokoje-
no 74,3 % respondentd. Tato ¢4st nam doklada,
ze vétsina dotazovanych participuje na preven-
tivni péci.

Cinsti spoluob&ané nemaji béhem
hospitalizace specifické potieby

Tato ¢ast vizkumu byla orientovana na specifika
¢inské minority béhem hospitalizace. Respon-
denti se vyjadfovali k tvrzenim, ktera byla zame-
fena na odlisnosti od majoritni spolecnosti.
7 vyzkumu je ziejmé, ze s tvrzenim, ze béhem
nemocnicn{ péce piijima pouze asijska jidla,
252 % Cifiant souhlasilo. Z dat vyplyva, Ze
z hlediska kulturnich odli$nosti nemaji respon-
denti behem hospitalizace problém se stravova-
nim. Nadstandardni sluzby v pfipadé hospitali-
zace jsou respondenti ochotni zaplatit; ¢insti
respondenti v 59,7 %. Vétsina respondentt sou-
hlasi s tvrzenim, Ze béhem hospitalizace maji
stejné naroky jako ostatni obéané CR. Cinsti
respondenti vyzaduji, aby zdravotnict{ pracovni-
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ci respektovali jejich intimitu a vyzaduji, aby
o jejich zdravotnim stavu byli informovani jejich
rodinni pifslusnici. 39,8 % respondenta ¢inské
narodnosti souhlasi s tvrzenim, ze zdravotnicti
pracovnici by meéli zndt tradice/zvyky cinské
kultury. S tvrzenim, ze ve zdravi a nemoci zadaji
respektovat své nabozenské potieby, souhlasilo
64 % Cifiant. Analyza této ¢asti vyjadiuje pfani
¢inské komunity stejného pifstupu zdravotnik
k nim jako k ostatnim ob¢anam CR.

Cinska rodina upfednostiiuje domaci péi

o své rodinné piislusniky

Respondenti ¢inské komunity vyjadfovali v této
casti vyzkumu své stanovisko k domaci péci
o své rodinné pifslusniky. Fakt o soudrznosti
¢inské rodiny nam dokladaji nasledujici otazky.
V této casti vizkumného Setfeni vyjadfila sou-
hlas s tvrzenim, ze ¢inska rodina se o své rodice
vzdy postara, vétsina dotazovanych. Velkou
soudrznost ¢inské rodiny vyjadfuje stanovisko
vétsiny respondenta k tvrzeni, ze ¢inska rodina
se o télesné a mentalné postizené ptibuzné vzdy
postara. Toto pozitivni zjisténi vyvrac{ otazka,
kterd se vénuje moznosti, kdyby se ve ¢inské
rodiné narodilo dité s tézkou vyvojovou vadou,
zda by respondenti upfednostnili dstavni péci
pfed domaci péci. V tomto bodé se odpovedi
respondentd rozchazeji, protoze s tvtzenim, Ze
by hendikepované dit¢ umistili do dstavniho
zaffzeni, nesouhlasi jen 28,8 % respondentu.
Dalsi ¢ast byla vénovana problematice umirani,
kde respondenti souhlasili, ze ¢inska rodina se
o umirajici vzdy postard. Také na otazku, zda
upfednostiiuji umirani v domdcim prostieds,
odpovédela  vetsina  respondentd  kladne.
Z analyzy této ¢asti je patrné, ze ¢inska komuni-
ta dava pfednost domaci péci o své pifslusniky.

Cinska minorita uplatiiuje principy
planovaného rodiCovstvi

V této ¢asti vyzkumu jsme chteli zjistit, jaké jsou
nazory ¢inské minority na planované rodicov-
stvi. S tvrzenim, Ze uznavam planované rodi¢ov-
stvi, souhlasilo 68,3 % respondentt. Toto tvrze-
nf lze potvrdit cetnosti pouziti antikoncepce.
Respondenti ¢inské minority uzivajl v 16,7 %
hormonaln{ antikoncepci, 48,2 % pouziva kon-
dom, 16,1 % nitrodélozni télisko a 6,3 % re-
spondentt uvedlo, ze pouziva jiny druh antikon-
cepce. Pouze 12,8 % dotazovanych uvedlo, ze
zadnou antikoncepci neuziva. Z této casti vy-
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zkumu vyplyva, ze 87,2 % Ciftané u¥iva nékte-
rou z variant antikoncepce. S tvrzenim, Ze ne-
chténé tehotenstvi ma byt feseno interrupci, se
ztotoznilo 28,2 % respondentt. Proti interrupci
byla tfetina respondenti. Muzeme tedy fici, ze
se v této ¢asti vyzkumu potvrdilo, ze pfislusnici
¢inské minority uplatiuji prvky planovaného
rodic¢ovstvi, nebot’ respondenti pouzivaji anti-
koncepci, a s tvrzenim, ze uznavaji prvky plano-
vaného rodic¢ovstvi, souhlasi.

Cinské Zeny maji specifické naroky v oblasti
porodu

Respondenti v této casti vyzkumu vyjadiovali
své nazory na specifika ¢inské minority v oblasti
porodu a Sestinedéli. Z analyzy dat jsou patrné
né¢které podobnosti s majoritni spole¢nosti. Na-
piiklad 51,9 % Cifiand souhlasi s tvrzenim, Ze
porod uznava pouze v nemocnici. Toto tvrzeni
dopliuji dve otazky, kde jsme se piislusnikd
¢inské minority ptali na to, zda by uvitali porod
doma v pfitomnosti porodnika ¢i v pfitomnosti
porodni asistentky. Z analyzy téchto dvou ota-
zek je zfejmé, ze pro porod doma je velmi mala
c¢ast respondentu. Pifznived porodu doma je
v Ceské republice velmi mald skupina stejné
jako u asijské minority. Dalsi podobnost
s ¢eskou minoritou jsme objevili i v otazkach,
zda ¢inské Zeny chtéji mit partnera u porodu ¢i
zda ¢insky muZ chee byt u porodu. 32,7 % ¢in-
skych respondenti s timto tvrzenim souhlasi.
Vétsina dotazovanych souhlasi s tim, aby po
porodu byla matka a dité spolu na pokoji. Dale
vetsina dotazovanych souhlasi s tvrzenim, ze do
péce o dité po porodu v nemocnici je tfeba mat-
ku aktivné zapojit. Odlisnosti, které jsme zjistili
béhem vyzkumného Setfeni mezi asijskou a ces-
kou kulturou, se tykaji stravovani po porodu
a v Sestinedéli, protoze 54,2 % respondenti
uvedlo, ze stravovani po porodu a v Sestinedélf
je v asijské kultufe odlisné. Dalsi faktor, ktery
dokazuje, ze ¢inské Zeny maji specifické naroky
v oblasti porodu, je rozbor tvtzeni, na které
pozitivné reflektovalo 46,5 % respondentt, Ze
¢inské Zeny maji v souvislosti s porodem zvlast-
ni pfani. Pfestoze cast faktora ukazuje, Ze
v oblasti porodu maji asijské i ceské rodicky
podobné pozadavky, neméli bychom zapominat
na specifika obou kultur a ty respektovat.
Z analyzy této ¢asti je zfejmé, ze ¢inské rodicky
vyzaduji v tomto obdobi kulturné diferencova-
nou péci.



Cinsti spoluob&ané se stravuji dle zasad
zdravé vyZivy

Tato ¢ast vjzkumu byla zaméfena na problema-
tiku pravidelného stravovani, dale na slozeni
jidelnicku a preferenci jednotlivych potravin
a tekutin. Cilem naseho Setfeni nebyla analyza
spotfeby jednotlivich potravin, ale zajimali jsme
se predevsim o to, zda respondenti maji béhem
pobytu v Ceské republice problémy
s dodrzovanim jidelnich odlisnost. Hlavnim
zameérem je analyza odlisnosti stravovani téchto
minorit.

Z této analyzy nam vychazi, ze respondenti
volili souhlasnou variantu ohledné pravidelného
stravovani v 69,6 %; dale respondenti tvrdi, Ze
jejich jidelnicek odpovida zasadam spravné vyzi-
vy (67 % ¢inskych respondentt). Respondenti
platnost této hypotézy podpofili také tvrzenim,
ze vetsina z nich ve stravé upfednostiiuje zeleni-
nu, mlééné vyrobky a vitaminy nahrazuje konzu-
maci ovoce. Dalsi otazka v této oblasti je zame-
fena na konzumaci ryze, ktera je nezbytnou
soucasti jidelnicku minority. Zde ryzi konzumu-
je vice nez 70 % dotazanych Cifand. Analjza
otazky o oblibenosti mléénych vyrobku ukazuje,
7e 66,6 % Cifiant preferuje ve stravé mlééné
vyrobky, coz neodpovida obecné znamy faktim,
ze toto etnikum nesnasi laktézu. Cilem dalsi
analyzy bylo zjistit, jaké maso respondenti prefe-
rujf a v jaké formé; jaky tuk ve stravé uzivaji
a dale jaké mlécné vyrobky povazuji za oblibené.
Tyto otazky nejsou zaméfené na cetnost konzu-
mace jednotlivych potravin, ale dokresluji nam
stravovaci navyky pfislusnika minority.

Cinstl respondenti ji nejradéji hovézi maso
(36,5 %), dale pak kufeci maso v 17,5 %, vepfo-
vé maso ve 34,2 %, rybu ve 27, 4 % a skopové
maso ve 21,1 %. Respondenti v této otizce
mohli volit vice odpovédi. Zamérem dalsiho
zjistovani byla analyza dat o upravé masa.
7 této analyzy vyplyva, ze respondenti preferuji
nejvice (30 %) maso grilované. Vafené maso
preferuje 18,6 % a smazené maso preferuje
14 % Cifiand. Z tukd vétsina respondentt prefe-
ruje rostlinny olej (55,1 %), 26,2 % respondenti
uziva sadlo, 9,4 % respondent uziva rostlinny
tuk a 59 % respondentd uzivai maslo.
7, mléénych vyrobku preferuje 36,6 % dotaza-
nych Cifiant mléko, 283 % jogurty, 28,1 %
smetanu a 17,6 % syry.

Pii analyze otizek zaméfenych na pozivani
tekutin jsme zjistili, ze vétsina respondentd pre-

feruje spiSe ¢aje raznych druhu (¢insky, indicky,
cerny, ovocny, bylinkovy) nez razné druhy vod.
Analyza pozivani alkoholu v prabéhu tydne
ukazuje, ze ¢inst{ respondenti jednoznacné pre-
feruji pivo (31,6 %). 23,8 % respondentt miize-
me zafadit mezi abstinenty, nebot’ uvedli, ze
alkohol nepiji Zadny. Z analyzy otazek zaméfe-
nych na oblast stravovani lze obecné fici, Ze se
respondenti stravuji dle zasad zdravého stravo-
vani. Pobyt v Ceské republice nemél vliv na
jejich stravovaci navyky. Velmi potésujici je fakt,
ze konzumuji ovoce i zeleninu, denné konzumu-
ji tyzi a dbajl na pravidelné stravovani. Podle
jednotlivych  potravin  respondenti preferu-
ji maso kufeci, z tukd rostlinné oleje, z mléc-
nych vyrobku jogurty a mléko, z peciva pievaz-
né svétlé pecivo, z tekutin hlavné caje raznych
druht a z alkoholu v tydnu konzumujf pivo.

Pfislusnici ¢inské minority si udrzuji stalou
télesnou hmotnost

T¢lesna vaha je do jisté miry ukazatelem, zda se
jedinec stravuje spravné, ¢i nikoli. Otazky na
dodrzovani vahy jsou ve zdravém zivotnim stylu
nezbytné. Je potésujici, ze vétsina respondenta
si svou télesnou vahu udrzuje a pravidelné kont-
roluje. Zajimavé jsou také odpovedi na to, zda
respondenti trpi nadvahou. Tvrzeni ,Netrpim
nadvahou® odsouhlasila vétsina respondentd.
Vice nez 50 % respondentt vyjadfuje, ze netrpi
télesnou nadvahou.

Pfislusnici ¢inské minority nekoufi

Dalsf ¢ast vyzkumu byla vénovana problematice
uzivani tabdkovych vyrobkd mezi respondenty
¢inské minority. Z analyzy dat vyplyva, Ze
73,8 % respondentt kouf tabdkové vyrobky.
V souvislosti s koufenim nas zajimalo, zda re-
spondenti zij{ v kufackém prostfedi a zda pracuji
v prostiedi, kde se koufi. Analyza téchto otazek
ukazuje, Ze vétSina respondentd nezZije
v kufackém rodinném prostfedi a ani nepracuje
v prostfedi, kde se koufi. Tato ¢ast vyzkumu
nebyla potvtzena, nebot’ z analyzy otazek vyply-
va, ze vice jak 70 % respondentt jsou kufaci.

Pfislusnici ¢inské minority hodnoti své
zdravi pozitivné

Analjza posledni oblasti druhého dotazniku se
zabyvala hodnocenim vlastniho zdravi respon-
dentq, jejich Zivotospravy, rodinného prostiedi,
fyzické i psychické kondice. Tyto otazky mohou
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do jisté miry odrazet nejen hodnoceni zdravi
z pohledu minority, ale také kvalitu Zivota.
S tvizenim ,Mam pocit zdravi“ souhlasilo
63,5 % respondentt. 67 % respondentu tvrdi, ze
Zije ve zdravém Zzivotnim prostiedi. 76,5 % Ci-
nanu zije ve zdravém rodinném prostiedi. Vétsi-
na respondentd také tvrdi, Ze se jejich Zzivo-
tosprava celkove zlepsuje (66,5 %). V psychické
pohodé¢ je 68,6 % respondenti. Ve fyzické kon-
dici je 62,6 % respondenta.

Problematiku zdravi a hodnoceni zdravi
jsme chteli analyzovat hloubéji, proto jsme zafa-
dili i vysledky odpovédi na otizky nemocnosti
a nemoci v této minorité. Z vysledka vyplyva, Ze
vice nez tfetina respondentt nenf schopna urcit,
zda se citi byt nemocny/4. Vice nez tfetina téch-
to respondett tvrdi, ze se neciti byt nemocna.
Veétsina cinskych respondetd respondetd tvrdi,
ze se v jejich rodiné nevyskytuje dédi¢né one-
mocnéni (40,2 %). Vétsina respondentd také
netrpi  chronickym onemocnénim (46 %).
V oblasti nemocnosti jsme se zajimali o to,
jakymi druhy onemocnéni respondeti trpi nej-
castéji. 5,1 % dotazanych trpi onemocnénim
srdce a cév, 13,7 % onemocnénim pohybového
systému, 18,8 % onemocnénim nervového sys-
tému, 23,1 % onemocnénim dychactho systému,
33 % onemocnénim travictho systému a 11,4 %
uvedlo jind onemocneni.

Respondenti ¢inské minority jsou spokojeni
s chovanim zdravotnického personalu

V této casti vyzkumu respondenti hodnotili
chovani zdravotnickych pracovnikda. Byly zde
analyzovany otazky, kde respondenti hodnotili
organizaci pfi pfijefi do nemocnice, chovani
zdravotnikd pfi pfijeti a na zachovan{ intimity
pii poskytovani péce. 49,5 % respondenti sou-
hlasilo s tvrzenim, ze stfetnut{ se zdravotniky
bylo pfivétivé. S tvrzenim, Ze s organizaci pfi-
jmu do nemocnice byl spokojen, souhlasilo
42,9 % Cinand. Respondenti hodnotili chovani
lékate a chovani sestry. S tvrzenim, Ze chovani
lékata a sester bylo duastojné a slusné, vétsina
respondentd souhlasila. Z analyzy otazky, zda
zdravotnicky personal vénoval respondentovi
dostatek ¢asu, bylo zjisténo, ze s timto tvrzenim
50,3 % respondentu ¢inské minority souhlasi.
Vétsina respondentt souhlasila s tvrzenim, ze
sestry se respondentovi vénovaly. Z analyzy dat
bylo zjisténo, ze vétsina respondentd souhlasila
s tvrzenim, ze lékafi i sestry respektovali pifi
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poskytovan{ zdravotnické péce intimitu respon-
denta. Z vysledku vyzkumu vyplyva, Ze respon-
denti jsou spokojeni s chovanim zdravotnického
personalu.

Zdravotnicky personal pfi poskytovani péce
respektuje specifika ¢inské minority

V této ¢asti vyzkumu jsme zjist'ovali, zda zdra-
votnicky personal respektuje specifika cinské
minority. 48,7 % respondentd souhlasilo
s tvrzenim, ze zdravotnici respektovali respon-
dentovy kulturnf odlisnosti. S tvrzenim, ze 1ékafi
chapali kulturn{ davody mého chovani, souhlasi-
lo 50,8 % ¢inskych respondenti. Vétsina dota-
zovanych souhlasila s tvrzenim, Ze sestry proje-
vovaly béhem poskytovani péce uctu k c¢inské
minorité. Z analyzy této ¢asti je patrné, ze vetsi-
na respondentt souhlasi s tim, Ze ¢esky zdravot-
nicky persondl respektuje specifika jejich kultu-
ry.

Respondenti ¢inské komunity maji komuni-
kacni bariéry v Ceském zdravotnickém zafizeni
Respondenti ¢inské minority zvladaji komuni-
kacni bariéry ve zdravotnickych zafizen{ pomoci
tlumocnika nebo respondentovi tlumocil ¢len
rodiny. S tvrzenim, Ze jazykové tézkosti respon-
dent zvladl pomoci tlumoc¢nika, souhlasilo 54 %
respondentt. 58,9 % Cifiand zvladalo tézkosti
pomoci ¢lent rodiny. Z analyzy dat je patrna
snaha zdravotnika pomoci ¢inskym  klientd
s komunikaci pfi hospitalizaci. 53,2 % respon-
dentt souhlasi s tvrzenim, ze jazykové bariéry
zvladal 1 s pomoci zdravotnického persondlu.
Clenové zdravotnického tymu se nejéastéji sna-
zili pomoci respondentim tim, ze na né mluvili
pomalu a jednoduchou cestinou. V piipadech,
kdy respondent nerozumél ani kdyz zdravotnici
pouzivali srozumitelnou a jednoduchou cestinu,
vyuzily sestry slovnik ¢i kresbu. Pfestoze vy-
zkum prokazal velké komunikacni bariéry mezi
respondentem a zdravotnickym personalem,
47,9 % respondentt uvedlo, Zze poskytovanym
informacim rozumeli. Tento vyzkum prokazal,
ze vétSina pacientd ma béhem hospitalizace
problémy s komunikaci s oSetfujicim persona-
lem.

Cinsti respondenti jsou spokojeni

s prostiedim ve zdravotnickych zafizeni

V této casti vyzkumu se ¢instf obc¢ané vyjadfo-
vali ke spokojenosti s prostfedim v ceskych



zdravotnickych zafizenich. Jako kritéria hodno-
ceni jsme si zvolili: pffjemnou teplotu na oddéle-
ni, ticho v noénich hodinach, ¢istotu pokoje
a vybaveni lizka. S tvrzenim, Ze na oddéleni
bylo v noci ticho souhlasilo 56,3 % responden-
ta. 61,7 % respondentt souhlasilo s tvrzenim, Ze
teplota na pokoji byla piijemna. Vétsina respon-
dentt souhlasila s tvrzenim, Ze nemocnic¢ni po-
koj byl stale ¢isty. Nemocniéni lazko povazuje
za pohodlné vétsina respondentt. Z analyzy
téchto dat plyne, Ze respondenti jsou spokojeni
s prostiedim v nemocni¢nich zatizeni v CR. Do
této Casti jsme zafadili otazky tykajici se spoko-
jenosti klienta s nemocni¢ni stravou. 44,9 %
¢inskych respondentt souhlasi s tvrzenim, Ze
mu nemocnicni strava vyhovovala, toto tvrzeni
castecné popira analyza otazky, ktera zjist'uje,
zda respondentovi nosili pfibuzni do nemocnice
stravu. 55,3 % cinskych respondentd souhlasi,
ze mu béhem hospitalizace nosili pifbuzni asij-
ska jidla. PfestoZe tato ¢4st nenf jednoznacna, je
z analyzy otazek hypotézy zfejmé, ze ¢insti re-
spondenti jsou s prostfedim v nemocni¢nich
zaf{zen{ spokojeni.

Cinska minorita je spokojena s pé&i v CR

V této ¢asti jsme zjist’ovali spokojenost ¢inskych
respondentd s pédi v CR. S tvrzenim, Ze
s kvalitou sluzeb v nemocnici jsem spokojen,
souhlasilo 49,4 % ¢inskych respondentd. Toto
zjistén{ doplnuji pfedchazejici casti, kde jsme
potvedili, Ze respondenti jsou spokojeni
s chovanim zdravotnického persondlu a jsou
spokojeni s nemocni¢nim prostiedim. Analyza
otazek tfettho dotazniku potvrzuje, Ze respon-
denti, ktefi maji zkusenost s hospitalizaci, hod-
noti péci pozitivné.

ZAVER

Vyzkum byl zaméfen na asijskou minoritu
v Ceské republice. Pfedmétem vyzkumného
projektu  bylo zhodnoceni multikulturnich
zvlastnosti v uspokojovani potieb, které maji
byt v holistické péci bezpodminecné respekto-
vany. Toto téma odpovidd aktudlnim potfebam
spole¢nosti, nebot’ pocet cizincti na tzemi CR
stoupa.

Cilem projektu bylo zmapovat bariéry, které
brani zdravotnickému personalu poskytovat
holistickou péci c¢inskému pacientovi. Cilem
projektu bylo zmapovat nazory ¢inskych spolu-
obcanti na kvalitu zdravotnickych sluzeb v CR,

zjistit komunikacni schopnosti ¢inské minority
ve zdravotnickych zafizenich a zmapovat pfi-
stup ¢inské minority ke svému zdravi. K ziskani
podkladii na feseni uvedenych ukola byly sesta-
veny tii dotazniky. V prvnim dotazniku jsme se
zaméfili na zmapovani pfistupu a nazor minorit
ke svému zdravi a na reprodukéni zdravi mino-
rit. Druhy dotaznik byl orientovan na Zzivotni
styl, jeho aspekty a vyskyt onemocnéni
v minoritach. Ttet! dotaznik vypliovali respon-
denti, ktefi méli jiz zkuSenost z hospitalizaci
v CR, a zjistoval nazor respondent na kvalitu
poskytovanych sluzeb v CR.

7 analyzy dat prvnfho dotazniku je ziejmé,
ze piislusnici ¢inské minority o své zdravi pecuji
a se zdravotni pé&i v Ceské republice jsou spo-
kojeni. Bohuzel vyzkum prokazal komunikacni
bariéry mezi zdravotnickym personalem a ¢in-
skym pacientem. Tento rozsahly vyzkum, proka-
zal, ze ¢insti spoluobcané nemaji vyrazna speci-
fika pfi uspokojovani potieb, naopak vyzaduji
od sester stejny pifistup jako k ostatnim pacien-
tam.

7 analyzy dat druhého dotazniku vyplyva,
ze zivotni styl ¢inské minority se vyrazné neodli-
$uje od majoritni populace. Vysledky vyzkumu
potvrdily, Ze pobyt v Ceské republice neovlivnil
stravovaci navyky téchto obcanid. Respondenti
uvadeli, Ze se citi byt v dobré psychické i fyzické
kondici i pfes to, ze jejich prace je psychicky
i fyzicky namahava. Skladba jidelnicku se mirné
odlisuje od obecné platnych faktt o téchto mi-
noritach, jako napifklad konzumace sladkych
jidel a mlé¢nych vyrobkd. To mize byt disledek
asimilace této minority v majoritni spolecnosti.
Respondenti uvadejf, Zze netrpi nadvahou, pfes-
toze konzumuji sladka jidla. Vyzkum prokazal
vysoké procento kufakt mezi piislusniky této
minority.

Tteti dotaznik byl zaméfen na nazor re-
spondentt na kvalitu poskytovanych sluzeb ve
zdravotnickych zafizenich v CR. Vjzkum proka-
zal, ze pifslusnici ¢inské minority jsou spokojeni
s chovanim persondlu, s prostfedim a poskyto-
vanou péd v nemocnicich Ceské republiky.
Zdravotnicky personal respektuje kulturni odlis-
nosti pfislusniky minorit a jejich rodinnych pii-
slusnika. Toto zjisténi dokazuje, ze cinska ko-
munita je asimilovana a szila se s ceskou kultu-
rou natolik, Ze nevyzaduje kulturné diferencio-
vanou péci. Tento fakt je také dokladem vysoké
kvality osetfovatelské péce v CR. Presto je dile-
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zité vnimat kulturnf odlisnosti, abychom mohli
nabidnout jest¢ odborn¢jsi a individualnéjsi péci
na $pickové modern{ Grovni, protoze podstatou
multikulturnfho osetfovatelstvi je poskytovat
péci citlive dle specifik klientovi kultury. Tento
piispévek prokazal, Ze obcanim c¢inské narod-
nosti je v Ceské republice poskytovana adekvit-
nf kvalifikovana osetfovatelska péce.
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