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Background | Registered nurses comprise the
largest group of health care professionals and
they are the group that is most frequently in direct
contact with patients, including those with alcohol
use disorder (AUD). Sensitive and non-stigmatising
approaches to patients play a crucial role in the
therapeutic process. Aims | To explore nurses’
attitudes to patients with AUD and compare them
between psychiatric nurses and nurses working in
somatic medicine. Sample | The sample consisted
of 92 registered nurses. 43 of them worked in
psychiatric departments (excluding addiction
treatment wards) and 49 worked in three inpatient
somatic medicine wards. Convenient sampling was
used. Methods | A cross-sectional questionnaire
survey was conducted in February and March 2016.
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Self-reported paper-and-pen 15-item questionnaires
were administered. Results | The registered nurses’
attitudes to patients with AUD were ambivalent.
While moral judgements were widely prevalent,

the bio-psycho-social model of addiction was also
recognised. No substantial differences between

the nurses from psychiatric wards and those from
somatic medicine wards were found. Conclusion |
The nurses’ primarily moralistic attitudes to patients
with AUD represent an important negative factor

in the therapeutic process. Mandatory addiction-
specific training for nurses is recommended.
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Vychodiska | Stfedni zdravotnicti pracovnici (déle

jen SZP) jsou nejpocetnéjsi skupinou zdravotnickych
pracovnikl. Ze vSech pracovnikl ve zdravotnictvi

jsou nejvice v pfimé péci s pacienty véetné pacientd
se zavislosti. Citlivy a nestigmatizujici pfistup ze

strany SZP je kliGovym faktorem v Ié6ebném procesu.
Cile | Hlavnim cilem vyzkumu bylo zmapovat postoje
SZP viici pacientlim se zavislosti a porovnat rozdil

v postojich u SZP na psychiatrii a v oborech somatické
mediciny. Soubor | Vyzkumny soubor tvofilo celkem

92 respondenti. VSichni respondenti pracovali na
pozici SZP, z toho 43 na psychiatrii (vyjma oddéleni
Ié¢by zavislosti), 49 na trech nemocniénich oddélenich
mimo psychiatrii. Vybér respondenti byl zamérny.
Metody | Dotaznikové Setfeni probéhlo na prelomu
Gnora a bfezna 2016. Dotaznik byl respondenty

vypliiovan bez asistence tazatele v papirové formé

a obsahoval celkem patnact poloZek. Vysledky | Postoj
SZP k pacientdm s problémovym uZivanim alkoholu

¢i se zavislosti byl ambivalentni. Na jedné strané
prevazovalo moralni hodnoceni pacienti a zaroven
zavislost na alkoholu povaZovali za onemocnéni s jeho
bio-psycho-socialni pficinou. Obé skupiny SZP mély
podobné postoje. Zavéry a doporuceni | Nékteré
postoje SZP jsou v rozporu se sou¢asnym védeckym
poznanim a mohou byt vnimany jako moralizujici.
Moralizujici pfistup SZP k pacientim se zavislosti na
alkoholu je negativnim faktorem ovliviiujicim [é¢ebny
proces. Jednou z moZnosti, jak Ize tento postoj
zménit, je zavedeni urcité formy vzdélavani v oblasti
zavislosti. Napfiklad vzdélavaci kurz vénujici se
problematice zavislosti.
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1 UVOD

CR patii k zemim s nejvyssi spotiebou alkoholu na osobu.
V CR spada do kategorie §kodlivého piti 6-9,3 % obyva-
tel. Dalsich 6,9-8,7 % se nachazi v oblasti piti rizikového.
Z toho vyplyva, Ze cca 1,5 milionu obyvatel Ceské repub-
liky je v riziku rozvoje poruchy spojené s uzivanim alko-
holu, z toho vice nez polovina se nachdazi v kategorii §kod-
livého uzivani. Uzivani alkoholu je vyznamnou pri¢inou
nemocnosti a umrtnosti (Mravcik et al., 2019).

Pri kontaktu uzivatele alkoholu se zdravotnimi sluzba-
mi hraji dtilezitou roli SZP, se kterymi ve zdravotnictvi
pri lé¢bé prichazi élovék do styku nejcastéji. Osettrova-
telska péce by neméla diskriminovat na zakladé véku,
barvy pleti, vyzndni, kulturnich zvyklosti, nemoci,
postizeni, sexudlni orientace, ndrodnosti, politického
presvédcéeni, rasy a socidlniho postaveni. Méla by na-
opak vysSe uvedené charakteristiky élovéka respekto-
vat (Ceska asociace sester, 2000). Kvalitu poskytované
péce i samotny lécebny proces silné ovliviuji pravé
postoje zdravotnického personalu (Brener et al., 2010;
Chu & Galang, 2013).

Postoje zdravotnického personalu k pacientim se za-
vislosti jsou vSak éasto negativni, a tvofi tak vyznam-
nou bariéru v kontaktu pacient se sluzbami (Mravcik et
al., 2020). Postoj zdravotnik( k pacientim se zavislosti
mohou ovliviiovat predsudky, osobni zkuSenost se za-
vislymi lidmi, také vék a zejména nedostatek informaci
(Crothers & Dorrian, 2011). Pohled na dusevné nemoc-
né ziskava vétSinova populace, a to véetné zdravotnikd,
primarné z postoji zakorenénych v rodiné a z médii
(Janicek, 2007).

V brazilském meésté Sdo Paulo byla v kvétnu roku 2004
provedena kvalitativni studie zamérena na postoje SZP,
kteti pracuji v okresnich verejnych zdravotnickych stte-
discich, k pacient@im zavislym na alkoholu. Bylo zjiSténo,
Ze jejich védomosti jsou nedostateéné. Postoje k zavislym
pacientim byly takové, ze zavislost spojovali se slabou
vuli a prevladal u nich moralni koncept. Zavislost na al-
koholu nepovazovali za smrtelné onemocnéni a zaro-
ven byli shovivavi k mirné konzumaci alkoholu (Vargas
& Luis, 2008).

Predsudky v bézné populaci vznikaji mimo jiné vlivem
médii, kterd éasto zveli¢uji souvislost mezi dusevnim
onemocnénim a agresivitou. Popis psychiatrickych té-
mat byva mnohdy prezentovdn negativné a pacienti tr-
pici dusevnim onemocnénim byvaji predstavovani jako
nebezpeéné osoby. Je zndmo, Ze ¢im negativnejsi, tedy
vice stigmatizujici je obsah ¢lankd, tim vice pritahuji
pozornost ¢tenarl, a maji tak vétsi vliv na sledovanost
a prodejnost médii (Nawkova et al., 2010).

Stigma a diskriminace mohou velmi vyznamné ovliviio-
vat pribéh onemocnéni, podilet se na sniZzené kvalité Zi-
vota nemocného a prispivat k nizké pozornosti vénované
lidem s duSsevnim onemocnénim (Winkler et al., 2014).
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Edukace o problematice zavislosti pomahad tyto predsud-
ky snizovat a tim muze pozitivné ovliviiovat profesionéalni
vztah SZP s pacientem (Chu & Galang, 2013). Pfi zlepSe-
ni edukace odborné verejnosti je mozné podstatne sniZzit
umrtnost ¢i nemocnost u pacientd v souvislosti s nad-
mérnym uZivanim alkoholu (Kampen, 2010).

V CR témé&rF neexistuji studie, které by se problematice
postoju zdravotnického persondlu k pacientim zavislym
na alkoholu vénovaly.

Cilem této studie bylo zmapovat postoj SZP k pacientim
se zavislosti a porovnat rozdil v postojich SZP ptisobicich
v somatickych a v psychiatrickych oborech.

2 METODY

Byla provedena prurezova dotaznikova studie. Dotaznik
obsahoval celkem patndact polozek. Cast dotazniku byla
navrzena jako inventar s osmi tvrzenimi k posouzeni re-
spondenty, ktery vychazel z dotazniku postoju dle Kanga
(Kang et al., 2008). Respondenti méli na Likertové skale
uvést, zda s tvrzenimi souhlasi, spiSe souhlasi, nevi, spisSe
nesouhlasi, anebo nesouhlasi. Dotaznik obsahoval také
otdzky tykajici se sociodemografickych charakteristik
(vék, pohlavi, pocet let praxe a nejvyssi stupenl dosaze-
ného vzdélani).

Vyzkumné Setfeni probéhlo na pfelomu tnora a brezna
2016 v Nemocnici Sumperk a v Psychiatrické 1é¢ebné
Sternberk. Vybér oddéleni byl proveden zamérné s pied-
pokladem, Ze na danych pracovistich se personal setkava
s pacienty s problémy s uzivanim alkoholu.

K ucasti byl osloven vSechen stfedni zdravotnicky per-
sondl, vstup do studie byl dobrovolny. Oddéleni 1é¢by
zavislosti nebylo do souboru zarazeno, protoze existuje
predpoklad, Ze je persondl na tomto oddéleni vice erudo-
van v oblasti zavislosti a dilezitosti postoji k pacientim.
Dle nizozemské studie z roku 2013 zdravotnici, kteti byli
edukovani v problematice zavislosti, méli méné predsud-
kil v{ci této skupiné pacient oproti zdravotnikiim bez
edukace. Zlepseni edukace o problematice zavislosti po-
mahd sniZovat negativni pristup a predsudky (Boekel et
al., 2013).

Dotazniky vyplnilo celkem 92 respondentt. Byly vyhod-
noceny zvlast dotazniky SZP ze somatickych oborti (49)
a z psychiatrickych (43). Nasledné byly odpovédi na jed-
notlivé otazky vyhodnoceny, seéteny a vyjadieny procen-
tualné. Odpovéedi obou skupin SZP byly vzajemné porov-
nany a zaznamenany.

Etika vyzkumného Setfeni byla zajisténa tak, Ze vedeni
Nemocnice Sumperk a Psychiatrické lé¢ebny Sternberk
podepsalo pisemny souhlas s provedenim vyzkumného
Setfeni na jednotlivych pracovisStich a ddle souhlas s uve-
denim obou instituci v bakaldfské praci. Vypliovani do-
taznik( bylo dobrovolné a anonymni. Souc¢ésti dotaznik®
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byl privodni dopis, v némz byl popsan tcel studie. Vzhle-
dem k tomu, Ze respondenty nebyli pacienti, ale perso-
ndl, ani v jednom zafrizeni nebylo pozadovano schvaleni
studie etickou komisi.

3 VYZKUMNY SOUBOR

Vyzkumny vzorek byl vybran zdmérné, zejména v Ne-
mocnici Sumperk byly dotazniky rozdany na oddéleni,
kde je predpoklad, Ze se persondl setkava cCastéji s pa-
cienty, ktefi maji somatické komplikace jako nasledek
abuzu alkoholu. Dotazniky byly preddny stani¢nim sest-
ram jednotlivych oddéleni, které zajistily distribuci mezi
SZP pracujicimi na daném pracovisti. V Nemocnici Sum-
perk byly dotazniky rozddny na interni oddéleni Zen,
na interni oddéleni muzt a na oddéleni ARIP (oddéleni
zahrnuje ¢ast anestezie-resuscitace a intenzivni péce,
éast chirurgickd JIP a ¢ast interni JIP). V psychiatrické 1é-
éebné bylo vyzkumné Setfeni provedeno na péti psychi-
atrickych oddélenich (interni koedukované oddéleni, dvé
prijmova muzska oddéleni, jedno prijmové zenské oddé-
leni a oddéleni nasledné péce). Dotaznik vyplnilo celkem
92 respondentti. VSichni respondenti pracovali na pozici
SZP, z toho 49 respondentli v nemocnici a 43 v psychia-
trické lécebné.

4 VYSLEDKY SETRENI

Mezi SZP, kteri vyplnili dotaznik, bylo nejvice zen. Vétsi
zastoupeni muzl bylo v psychiatrické 1é¢ebné (tabulka 1).

Nejvice zastoupenou vékovou skupinou byla skupina ve
véku 36-50 let, druhd nejpocetnéjsi vékova kategorie
byla v rozmezi od 26-35 let. Ve skupiné nad 50 let bylo
nékolikanasobné vice ucCastnikll na psychiatrii nez v so-
matickych oborech (tabulka 2).

Témeér polovina dotazanych pracuje ve zdravotnictvi a také
na daném pracovisti v rozmezi mezi 6-15 lety (tabulka 3).

Nejméné zastoupenou kategorii byla skupina dotazanych
pracujicich v oboru do jednoho roku (graf 1).

Nemocnice Sumperk

Pocet let

N/A

15

Graf 1| Potet odpracovanych let respondent(i na daném pracovisti
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Nemocnice Psychiatrie Celkem
Sumperk Sternberk
Pocet % Pocet % Pocet %
Muz 4 8 10 23 14 15
Zena 45 92 33 77 78 85
Celkem 49 100 43 100 92 100
Tabulka 1| Pohlavi respondenti
Vékovy Nemocnice Psychiatrie Celkem
interval Sumperk Sternberk
Pocet % Pocet % Pocet %
do 14 29 0 0 14 15
25 let
26—35 13 26 16 37 29 32
let
36—50 18 37 18 42 36 39
let
nad 4 8 9 21 13 14
50 let

Celkem 49 100 43 100 92 100

Tabulka 2 | V&k respondentii

Interval Ngmocnice Rsychiatrie Celkem
poctu Sumperk Sternberk
let Pocéet % Pocéet % Pocet %
0—1 3 6 0 0 3 3
2—5 9 18 1 2 10 X
6—15 25 51 16 37 41 45
16—30 9 18 19 44 28 30
nad 30 3 6 7 16 10 1
Celkem 49 100 43 100 92 100
Tabulka 3 | Poget let praxe respondentd ve zdravotnictvi
Psychiatrie Sternberk
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
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Nejvyssi dosazené Nemocnice Psychiatrie Celkem
vzdélani Sumperk  Sternberk

Pocet % Pocet % Pocet %
SZS - zdravotnicky 10 20 2 5 12 13
asistent
SZS - véeobecna sestra 25 51 34 79 59 64
SZ8 - véeobecné 1 2 1 2 2 2
sestra se specializaci
Vy§§i zdravotnicka 5 10 3 7 8 9
skola
Vysoké skola 8 16 3 7 1 12
Celkem 49 100 43 100 92 100

Tabulka 4 | Nejvy$si dosazené vzdélani respondentd

Prevazna veétSina respondentli méla nejvyssi dosaze-
ny stupen vzdélani stiedni zdravotnickou Skolu, obor
vSeobecna sestra. Vétsi podil vysokoskoldkd, ale i zdra-
votnickych asistent(i, byl v somatickych oborech. Na psy-
chiatrii bylo 5 % zdravotnickych asistentt a 7 % vysoko-
skolakl (tabulka 4).

SZP na psychiatrii v 70 % uvedli, Ze informace o tom, Ze na
jejich oddéleni bude prijat pacient s diagnozou zavislosti na
alkoholu, nebude mit vliv na jejich postoj vii¢i pacientovi.
Vice predsudk( meéli SZP ze somatickych obort (tabulka 5).

S tvrzenim, Ze ve spolec¢nosti je piti alkoholu velmi tolero-
vané, souhlasila vétSina dotazanych.

Vétsina SZP v somatickych oborech, stejné jako na psy-
chiatrii, souhlasila s tvrzenim, Ze pacienti mohou davat
vinu za svoji zavislost jen sami sobé.

S tvrzenim, Ze zavislost na alkoholu je zlozvyk, souhla-
sila nebo spise souhlasila vice nez polovina dotdzanych.
Nesouhlas pak vyjadrovala skupina SZP z psychiatrie ve
vétsi mire nez skupina ze somatickych oddéleni.

Prevazna vétSina vSech respondentd souhlasila, ze za-
vislost na alkoholu je nemoc. Necela tfetina dotdzanych
zavislost na alkoholu za nemoc nepovazuje. V tomto tvr-
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zeni nebyly zaznamendany markantni rozdily mezi SZP na
psychiatrii a na somatickych oddélenich.

Ndzor, zZe by si pacienti se syndromem zavislosti na alko-
holu pobyt, pééi ¢i oSetreni méli platit sami, méla vétSina
respondentl bez ohledu na pracoviste.

Na dotaz, zda respondenti rozlisuji napriklad diabetika
od pacienta zavislého na alkoholu, nebot pacient zavis-
ly na alkoholu si za svoji zavislost mize sam, odpovéde-
lo kladné 80 % respondentli. Nebyl zaznamenan rozdil
mezi postoji SZP na psychiatrii a v somatickych oborech.

S nazorem, Ze pokud pacient za¢ne znovu pit po 1é¢bé za-
vislosti, byla tato 1é¢ba zbyte¢nd, souhlasilo celkem pres
80 % respondentd. S timto tvrzenim spise nesouhlasilo
19 % respondentli z psychiatrie, coz bylo pomérné vice
oproti somatickym oddélenim.

S tvrzenim, Ze zavislost ma bio-psycho-socidlni kontext,
souhlasila nebo spiSe souhlasila prevdzna vétSina dota-
zanych. Zde nebyl zaznamendan rozdil v ndzorech SZP na
psychiatrii a téch v somatickych oborech.

Mira souhlasu ¢inesouhlasu s jednotlivymi tvrzenimi byla
tedy srovnatelna mezi psychiatrii a somatickymi obory
s nékolika vyjimkami, jak ukazuje nize uvedeny graf2.

Vétsi zdjem o ucéast na semindfi s problematikou zavis-
losti by byl na psychiatrii. Celkové by vétSina responden-
t o seminar méla zadjem, pokud by byl poradan v zatize-
ni, kde jsou zaméstnani (tabulka 6).

5 DISKUZE

Studie byla provedena ve dvou zdravotnickych zatize-
nich na Moravé a vyzkumny vzorek nebyl prilis velky, je
proto obtizné zobecnovat vysledky na celou populaci SZP
v CR. Na druhou stranu neexistuje dtivod se domnivat,
ze by se zjisténé postoje mély od postoji ,,prameérného”
SZP v CR zasadné lisit. Je obtizné posoudit, zda se postoje
nonrespondentl mohly vyznamnym zptisobem lisit od
zjisténych postoji respondenttl.

Jak se divate na pacienta s diagn6zou zavislosti na Nemocnice Sum- Psychiatrie Stern- Celkem
alkoholu - pokud vite, ze bude na vase pracovisté prijat perk berk

pacient, ktery alkohol naduziva ¢i je na alkoholu zavisly, Pocet % Pocet % Poéet %
co si pomyslite dfive, nez ho uvidite?

Tato informace nema vliv na mUj postoj k pacientovi 10 20 30 70 40 43
Budu mit obavy, v jakém stavu pacient bude 27 55 12 28 39 42
Budu otravena/y, neméam s témito pacienty dobré zkuSenosti 19 39 4 9 23 25
Budu nastvandly, tito pacienti zabiraji misto t&ém, ktefi za svoji 23 47 1 2 24 26
nemoc nemuzou

Bude mi pacienta uz predem lito 1 2 0 0 1 1

Tabulka 5 | Postoj respondentt k pacientiim s diagnézou zavislosti na alkoholu
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Spolecnost je prilis tolerantni  somatické obory
vt pitf alkoholu: psychiatrie

Lidé zavisli na alkoholu  somatické obory
za to mohou dévat vinu {jevn -
sami sobé: psychiatrie

Zavislost na alkoholu  somatické obory
je zlozvyk: psychiatrie

Zavislost na alkoholu - somatické obory
je nemoc: psychiatrie

Pacienti zavisli na alkoholu by s
si pobytv.nemkol;:mq méli pllatln somatické obory
sami, pak by si rozmysleli, hiatrie
jestli budou pit: psychiatn

“Rozliguji napf. diabetika od L
pacienta zévislého na alkoholu, somatické obory
zavisly pacient si za svoji psychiatrie
zévislost mize sam:

. Pokud pacient po |6€bé  somaticke obory
zavislosti zatne znovu pit, byla o
jeho lécha naprosto zbytetna: psychiatrie

Zavislost na alkoholu miva
vice pricin (biologickych,
psychickych a socialnich):

somatické obory
psychiatrie
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0% 10 % 20 % 30 %

W souhlasim

Graf 2 | Odpovédi respondentd na jednotliva tvrzeni (%)

Pokud by byl ve Nemocnice Psychiatrie Celkem
vasem zafizeni Sumperk Sternberk

poradan seminar Pocet % Pocet % Pocet %
o problematice

zavislosti, zucast-

nil/a byste se jej?

Ano 25 51 35 81 60 65
Nevim 14 29 6 14 20 22
Ne 10 20 2 5 12 13
Celkem 49 100 43 100 92 100

Tabulka 6 | Odpovédi respondentti na dotaz, zda by se z(i€astnili seminare
0 problematice zavislosti

Vysledky vyzkumu mohly byt zatizeny systematickou
chybou na strané respondent®i, nebot néktera tvrzeni
v dotazniku mohla byt pomérné citlivd a respondenti
mohli poskytnout vyhybavou nebo oé¢ekdvanou odpovéd.

Postoje SZP vici pacientlim se zavislosti mohou byt ovliv-
nény jejich osobnimi ¢i pracovnimi zkuSenostmi s lidmi
se zavislosti nebo také predsudky. VétSinova populace,
zdravotniky nevyjimaje, vychazi pfi pohledu na dusevné
nemocné primarné z predstav, které se formuji jiz v rodi-
né (predavaji se ¢asto z generace na generaci), a z infor-
maci ziskanych z médii (Janicek, 2007).

V celém Setfeni se promital velmi ambivalentni postoj
SZP. I pres prevazné hodnotici pristup k této skupiné pa-
cientlt SZP ¢asto uvadéli i prevazujici odborny pohled na

M spise souhlasim

40 % 50 % 60 % 70 % 80 % 90 % 100 %

M nevim spise nesouhlasim nesouhlasim

zavislost, stejné jako v pripadé tvrzeni, které se tykalo
multifaktoridlniho pojeti vzniku zavislosti.

Tento ambivalentni postoj SZP v CR k zavislym je patrny
historicky. V roce 1980 byla v CR v éasopise Protialkoho-
licky obzor publikovana studie, ktera se zabyvala postoji
SZP k zavislosti na alkoholu. Jednalo se o srovnani infor-
movanosti SZP, kteri pracovali v ambulancich, v 1izkové
pé¢i, v somatickych oborech i na psychiatrii a ¢ast z nich
pracovala na specializovanych AT pracovistich. Prestoze
se otdzky v dotaznikovém Setfeni z roku 1980 a v pre-
zentované studii z roku 2016 lisily, je mozné vysledky
do zna¢né miry srovnat. Naptiklad SZP v obou Setfenich
povazovali zavislost na alkoholu za ndvyk ¢i zlozvyk. Ve
studii z roku 1980 uvedli SZP jako jeden z uéinnych fak-
tord 1é¢by zavislosti trestni sankce a ve studii v roce 2016
uvedli nazor, Ze by lécba zavislosti méla byt zpoplatné-
na. Ve studii z roku 1980 pri¢inu vzniku zavislosti nejvice
SZP spatrovalo ve specifickém efektu alkoholu a ve stu-
dii v roce 2016 pohliZeli na vznik zavislosti komplexnéji,
uvadéli pri¢inu vzniku zavislosti v souvislosti bio-psy-
cho-socidlni. Nebyl zaznamendn vyznamny rozdil v in-
formovanosti SZP pracujicich na psychiatrii a v somatic-
kych oborech (Kunc¢ar & Hajéman, 1980).

Pozitivni bylo, Ze prevazna vétSina respondentt by méla
o Skoleni zabyvajici se problematikou zavislosti zajem.
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Vyzkumné Setfeni bylo zaméreno na postoje SZP vici za-
vislym na alkoholu. Postoje a pristup SZP jsou dalezitym
faktorem ovliviiujicim 1é¢ebny proces. Predsudky hraji
v postojich SZP velmi vyznamnou roli, prevladd moralni
hodnoceni pfed odbornym pohledem. Postoje obou sku-
pin SZP vSak byly pomérné ambivalentni, nebot zavislost
na alkoholu soucasné povazovaly obé skupiny prevazné
za nemoc a jeji pri¢iny davaly do souvislosti s bio-psy-
cho-socidlnimi faktory vzniku zavislosti.

Zasadni rozdily mezi postoji obou skupin SZP zazname-
nany nebyly, naopak postoje vii¢i pacientim s problé-
my s alkoholem byly v obou skupinach velmi podobné.
Edukace odborniki mtze tyto postoje zménit a tim zkva-
litnit pé¢i o nemocné.

SZP byli pristupni dalSimu vzdélavani v oblasti zavislosti,
které by mohlo nestigmatizujici a citlivy pristup k paci-
entim se zavislosti mezi SZP v CR posilit.

Studie byla realizovina v roce 2016 jako prakticka cast baka-
larské prdce Postoje strednich zdravotnickych pracovnikii k uZi-
vatelum a zdavislym na alkoholu, autorka Hana Dospivovd (Do-
spivovd, 2016).

PUVODN/ PRACE

Role autorti | Hana Dospivova provedla dotaznikovy
prtizkum, oba autori se podileli na analyze dat a na pri-
prave ¢lanku.

Konflikt zajmt | Bez konfliktu zajm?.
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