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UKOL 1

TEMA
Metody a postupy pfi stravovani jedincii s tézkym zdravotnim postizenim.

PROBLEM
Charakteristika nejpouzivanéjSich metod a postupt pii stravovani jedincti s t€zkym
postiZzenim a Cetnost jejich vyskytu v praxi.

OTAZKA

Jaké metody a postupy pii stravovani jedincii se ZP se nejvice vyuZzivaji v praxi?
Jaké metody a postupy pii stravovani jsou nejucinngjsi?

Jaké zasady bychom méli dodrzovat pfi stravovani jedinci s t€Zkym postizenim?

CiL

Cilem vyzkumu je zmapovat pouzivani specifickych metod a postupil pii stravovani lidi

s t¢zkym zdravotnim postizenim, zhodnotit jejich i€¢innost a cetnost vyskytu v praxi. Cilem
prace je také porovnat idedlni stav s realitou.

VYZKUMNA STRATEGIE

Rozhodla jsem se zkombinovat kvalitativni (pozorovani) a kvantitativni (dotaznik) vyzkum,
nebot’ to, podle mého ndzoru, vyrazné ptispéje k objektivnosti zaveri.

(viz metoda sbéru dat)

UKOL 2

TEORETICKA HYPOTEZA:
Stimulace orofacidlnich svalll vyrazné ovliviiyje efektivitu pfijmu potravy u jedincti s tézkym
zdravotnim postizenim.

PRACOVNI HYPOTEZA 1.:
Kazdodenni stimulace orofacialnich svalii zvySuje mnozstvi pfijaté potravy u jedincii
s t¢zkym zdravotnim postizenim.

Konceptualizace:
Stimulovani orofacialnich sval 10 min. kazdy den, zvysi mnozstvi pfijaté potravy u osob
s t¢zkym zdravotnim postizenim.

Operacionalizace -indikatory:

Spravné provadéni orofacialni stimulace.

Pocet snédenych 1zic konkrétniho jidla.

Zachovani shodnych podminek (klid, stejné jidlo, 1Zice, krmici osoba, poloha pii krmeni,
mixovand nebo pevna strava atd.).

PRACOVNI HYPOTEZA 2. :
Vétsina déti s tézkym zdravotni postizenim neni schopna samostatného stravovani.

Konceptualizace:



Tézké zdravotni postizeni zahrnuje vSechny stupné a typy DMO. Samostatné stravovani je
schopnost samostatného uchopeni jidelniho néstroje, preneseni jidla do ust a proces
zpracovani sousta az k polknuti.

Operacionalizace - indikatory:

Schopnost samostatného uchopeni jidelniho nastroje ¢i pomticky.

Pfeneseni sousta nastrojem z talife do Ust bez ztraty kontaktu sousta s nastrojem.
Schopnost koordinace orofacialnich pohybi pii zvykani.

Schopnost polykani.

PRACOVNI HYPOTEZA 3. :
LZice je nejpouzivanéj$im nastrojem pii stravovani déti s tézkym zdravotnim postiZzenim.

Konceptualizace:
Tezké zdravotni postizeni zahrnuje vSechny stupné a typy DMO.

Operacionalizace — indikatory:
Cetnost pouzivani 1Zice pfi stravovani déti s tézkym zdravotnim postiZzenim.

UKOL C. 3

Vyzkumna populace: jedinci s riznymi formami DMO

Vyzkumny vzorek: jedinci s riznymi formami DMO, navstévujici vychovné vzdélavaci,
socialni &i zdravotnicka zafizeni v CR.

Vybér vzorku — nahodny stratifikovany - 3 kraje, v nich tii okrasy a z kazdého okresu co
nejvice zafizeni.

Metoda sbéru dat:

Jako metodu sbéru dat jsem si zvolila dotaznik(vypliiovany odborniky z praxe), ktery bych
rada zkombinovala s vlastnim pozorovanim a porovnala dosazené vysledky. Myslim si, Ze to
vyznamné prispéje k objektivnosti a kvalit¢ mého vyzkumu.

Problémy:
* NejzavaznéjSim problémem se mize stat neochota spolupréace ze strany jednotlivych
zatizeni ¢i pracovnikd, ktefi bud’to nevyplni dotaznik nebo mi neumozni pozorovani.
* Problémem mize byt také vzdalenost nahodné vybranych kraji a zatizeni.
* Nedostate¢na rozmanitost pouzivanych postupti pti stravovani klientd

Klady zvoleného tématu:

Problematika stravovani klientti s DMO je velmi zdvaznym a malo publikovanym
problémem. Mnoho pracovnikil se potyka s nedostatkem informaci tykajicich se moznosti
alternativniho stravovani téchto klientd. Proto bych se chtéla zaméfit na zmapovani
rozmanitosti a Cetnosti pouzivanych metod, jejich kladii a zaport a také na zhodnoceni
vysledkl pouzivani téchto metod (at’ uz jsou kladné ¢i zaporné).

Dotaznik:

Dobry den,



jmenuji se Klara Machackova a jsem studentkou Masarykovy univerzity v Brné. Rada bych
Vias pozadala o vyplnéni kratkého dotazniku, ktery se tyka stravovani déti s DMO. Tento
dotaznik je vyznamnou soucasti mé diplomové prace s ndzvem Metody a techniky stravovani
u déti s DMO. Cilem vyzkumné ¢asti je zmapovat pouzivani alternativnich technik stravovani
u téchto déti a proto se obracim na Vas jako na ¢lovéka se zkuSenostmi z praxe.
Vyplnéni dotazniku by mélo trvat cca 10 min a samoziejmosti je zajiSténi plné anonymity.
Dotaznik je koncipovan tak, aby zachycoval stravovani konkrétniho klienta nikoli skupiny,
proto Vas prosim o vyplnéni jednoho dotazniku pro jednoho klienta.O vysledcich vyzkumu
Vs budu informovat.

Dé&kuji za Vas Cas a pieji prijemny den.
Bec. Klara Machackova, DiS.

Jakou formu DMO ma Vs klient/ka diagnostikovanu?
a) dipatericka forma
b) hemiparetickd forma
c) kvadrupareticka forma
d) diskyneticka forma
e) cerebelarni forma

Kolik let je Vasemu klientovi/klientce?

Jakym zpiisobem je Vas klient schopen pfijimat potravu?
a) pouze sondou
b) v kojenecké lahvi
c) lzici
d) ptiborem
€) JINaK (VYPISte)...viiri i

Klient/ka ji:
a) samostatné
b) s dopomoci
¢) nutné krmeni druhou osobou

Jaka forma potravy je klientem/klientkou nejlépe ptijiméana?
a) Pevna ( nakrajend na sousta)
b) mixovana
c) tekuta
d) jina(jakd)..................

Provadite orofacialni stimulaci u klienta/klientky? (= maséaze a procvi¢ovani oblicejovych
svall)

a) ano

b) ne (pokracujte, prosim, ot. ¢. 9)

Jak Casto provadite orofacidlni stimulaci u klienta/klientky?



a) kazdy den

b) 6x — 3x tydné

c) 3x-— Ixtydné
d) Ix—2x mésicné

Jakou techniku orofacialni stimulace pouzivate?
a) stimulace ledem
b) stimulace Stétcem

d) Jiné.. ..o

V jaké poloze klient/ka nejefektivnéji pfijima potravu?
a) vsed¢
b) vleze

Je klient/ka krmen/a stéle stejnou osobou?
a) Ano (pokracujte, prosim, ot.¢. ?
b) ne

Kolik pracovnikt se vystiida pii krmeni klienta/klientky za jeden tyden?(nepocitejte, prosim,
rodice)

a) 2-3

b) 3—-4

c) 4-5

d) Vice
Atd.

De¢kuji za Vas cas.

Klara Machackova
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Mam vyhrady ke stylistice nékterych vét a pak zejména k hypotézam, mate zajimavé téma,
zkuste vymyslet hypotézy, které ptinesou novou informaci (to, ze postizené déti ji nejcasteji
1Zici, to skute¢né€ neni). MoZna by stalo za to rozpracovat vztah mezi stimulaci a pfijimanim
potravy vice do hloubky.



