Resumeé

Summary

V sucasnej spolocnosti je fajéenie natolko rozSirené, Ze je po-
trebné sa tejto problematike a predovietkym osvete, venovat
v omnoho vacsej miere ako doteraz. Glanok poukazuje na prob-

lematiku fajcenia vysokoskolskej mladeze. Prieskum realizovany
v Nitre prinasa dolezite vysledky a upozornenie, 7e naozaj velke
percento mladych rudi sa tomuto zlozvyku nevyhyba. Hoci kla-
sické stereotypy, Ze ,nefajciari su nudni“ & ,mladi, ktori nefajCia
sy éudni* sa nepotvrdili, cigarety tvoria kazdodennu sucast mia-

dych fudi v suCasnej spoloénosti.

Currently, smoking so widespread society phenomenon that it is
necessary to focus on this issue, and especially public education
and give greater extent to this than before. The work mostly fo-
cuses on problems of smoking of university students, reserarch
made in Nitra brings important results and notifications that a rea-
lly large percentage of young people do not avoid this habit. Al-
though the classic stereotypes that "smokers are bored" or "yo-
ung people who smoke are strange" is confirmed, cigarettes daily

form part of young people in contemporary society.

Chceme pocut ich hlas — kvalitativny

vyskum interpretacii skolakov

ku kvantitativnym vyskumnym zisteniam studie
HBSC

Zuzana BOBEROVA =

Vychova k zdraviu a podpora zdravia su zvy€ajne orientovane
vim suvisiaceho spr;évania deti a mlédei:ys djﬁrazom na ?:bla';? ;Egﬁrl;y 3;::;?5;
aékoholu a tabaku, Sikanovanie, ale aj spravania v oblasti rnmantick?cﬁ vztahov
v(vi% ﬂLmunen 2a kol. 2012). _I.:lved_ené pristupy, primarne orientované na spravanie
a zvy_tﬁajne nevytvarajia priestor pre Skoldkov na ich viastné pomzumenir;
a chapanie, Co viastne znamena zdravie a zdravy Zivot. Stadia Health Behaviour in
S_chunI-Aged C_hlldren .(HBSC) monitoruje zdravie a so zdravim sdvisiace sprava-
nie é_koléknv v ich socidlnom kontexte, pricom jej zistenia su reprezentativne pre
skupmu' 11-, 13- a 15-roénych $kolakov z viac ako 40 Statov severnej pologule
{Dankulingqvé Veselska a kol. 2013). Tieto informacie s uréené pre odbornikov
z praxe, ucitefov, rodicov i Siroku verejnost, vratane Skolakov samotnych (Madara-
savé@ecknvé a k}':l. 2015). Pre ich cielené vyuZitie pri tvorbe a hodnoteni stratégii
a politik zameranych na podporu zdravého vyvinu Skolakov je potrebneé vziat do

gv:dhrgq porozumiet viastnym interpretaciam a pohfadom deti a mladeze na otazky
Vi.

Vyskumné Studie z_amerar_"né na skimanie vlastného porozumenia a vnimania deti
a mladeze v ublastllzdra}ua‘pouk.azujﬂ na ich dolezity vyznam pri odhafovani sa-
motného kontextu zisteni, t.j. socidlnych a kultirmych procesov, v ktorych su tvore-
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né, smerované a formované (Clavering, McLaughlin 2010). Slfzﬂmante tﬂhts ﬁiruhg,
kd:e deti a mladez nie su len objektom vjrskumnel'!o pof:nav‘anla. ale,: kc_ie iC a&; J;
postaveny do centra vyskumneho procesu si ivy‘;adyje nsubltnu_ pu::-ztr::nrr;é '
z niekolkych hladisk. Niektoré zistenia naznacuju, ze pl.::‘mnvadme S Ea \Ea
a akénych planov ako sucasti narodneho pnlitlckéhq piénn}fama'p; pory zl’deie
nemusi byt prave v sulade s viastnymi predstavami a zaujmami «set[lJ Ba maetnie
v oblasti zdravia (Percy-Smith, 2007, Spencer 2013; _Sper?c:er _2£:I ),Cpr e
v tomto kontexte zastavaju poziciu tichych hlasov spolocnosti (Crive 30 ?'ar; nch'
Woodhead 2009; Barker, Waller 2003; Eaﬁnre, h{!asnn, Watson 2 . rkr'lén '
2002). Rovnako s cielom vyvijat efektivne lntewepCIE ppdplory zdravia J'Eh kl.; i
prehlbovat znalosti o tom, ako ,zdravie” chapu deti a‘mladgz. Vv kpntexte ich kaz o
denného Zivota a vytvorit' priestor pre ich skytncr]u Eﬂftlﬂlpéﬂlu azgupg_emesm
planovania a spolurozhodovania veci, ktoré sa ich tykaju (Jensen 1997; Simov
2004; Simovska 2007; Spencer 2013).

Spdsob akym vyskumnici nazeraju na v»;rslfum S detmi nvplgvﬁule 'GEIYTWE!(L;mn'}:
proces od dizajnu, metdd, etiky, participacie az po sgr_nntnu analyzlu. akyt n?re
skum ma svoje odliSnosti od klasického v?skumu, ktnryf e pod kor]trc_n mcji at L G?n -
dospelych. Vyskum je zaloZeny na premise k?nceptuqlnEJ autonqmler eti _tn' rjn i
svoj zivot, na ktorom im zalezi a o ktorom su dobre informovani, su san;s tyun
aktérmi, znalcami a su schopni hovorit sami za ggba #(Fattnre, Masn?{ kas :
2007). ZvycCajne je takyto vyskum zalqieny na paftlmpatwnych met@dapl a :.J:: n'?:i-
ticipativny akény vyskum (PAR — parﬂmpa_tury action 'research), ktorg_ nie e; o
nuje detom sebavyjadrenie, ale im aj _dé@ p’rlestor pre pinu Fth IZ o) reg
a spolurozhodovanie na veciach, ktoré sa |'ch tyka_Jl:l (Spen;er 20}13, attor 'téd
son, Watson 2007). Zaroven su casto vyuiwané_ aj |nter§kt|vne vyskynjne TAE : I::*
zalozené na ulohach ako kreslenie, fotografovanie, den_m_ky, pracovne listy ( ahui-
a kol. 1996, Crivello, Camfield, Woodhead 2009) lakn aj'vlzuain_e“ a pl:.s;omnt{? lter:: r; ;
Ky, ktoré umoznuju detom jednoduchsie S_EPE%WJ&ET!‘EHIE‘ doka’zu vtiahnut' ic ;:35.IE
zornost do vyskumného diania a pomahaju im citit sa vo vysquqnurp prf:}ckeu .
prirodzenejsie (Solberg 1996). Autorka F’urjch (2_{302) véaif zdﬁraz:n_ule, zebvyf§ -
s detmi nespociva len v otazke vhndnqstl_metﬂd, ale ’w_skumnlm Eotrde uju ega
reflexivni poCas celého vyskumu a byt si kriticky vedomi quceryf:f} dévo lov pr
vyskum s detmi moze byt rozdielny od vyskumu s dospelymi participantmi.

Projekt Chceme pocut' ich hlas si preto klédﬂl'za ciel vy?vnrif _dugtqtq@ny prlegténr:
pre aktivhu participaciu Skolakov na procese mtgl_'pretémg a distribucii \fyi;a_iqgvé
zisteni stadie HBSC Slovensko 2013/2014. Zaujimalo nas, {1) :-.=1I-:é-...*=;ru“k u!;knv
vyznamy prezentovanych oblasti pre ?kolékov?.(Z) aké su pc:s'tojil § ?E:ania
k prezentovanym vysledkom v jednotlivych ﬂblagttach? (:’:) aké su odporu
Skoldakov vzhfadom na sucasny stav prezentovanych oblasti?

Sledovali sme tieZ nové témy a obsahové vyznamy, ktoré sa méZu po&as vyskumu
objavit. Vybrané vyroky deti, ziskané pocCas stretnuti, boli nasledne aj vioZzené do
Narodnej spréavy o zdravi a so zdravim sdvisiacom spravani 11, 13- a 15- roénych

skolakov, ktorej vysledky a zistenia boli prezentované na Ministerstve zdravotnic-

tva Slovenskej republiky a distribuované roznym zastupcom a reprezentantom
rezortnych tsekov $kolstva a zdravotnictva.

Aplikacnou rovinou projektu je jeho metodické spracovanie, ktoré moze slusit ako

inSpiracia pri realizovani Skolskej vychovy k zdraviu so zameranim na vlastné po-
rozumenie a vyznam zovSeobecnenych udajov z vyskumu.

Vyskumna vzorka

Zamerali sme sa na cielovt populaciu HBSC studie, teda 11, 13- a 15-ro€nych
Skolakov a planovali sme oslovit aspon 150 Skolakov. Oslovenych bolo pat’ za-
kladnych $kél z va&sich i mensich sidiel (KoSice, Roznava, Martin, Imel, Velky
Folkmar). V kazdej $kole bola vybrana jedna trieda z 5. roénika a 7. roénika
a jedna trieda z 9. roénika, teda $koléci vo veku 11 aZ 15 rokov. V spolupraci so
Skolami boli osloveni rodicia a po ziskani ich informovaného suhlasu boli oslovené
deti. Pre Skoly, rodicov i deti sme pripravili informaény letak. U&ast’ Skolakov bola
dobrovolnd a zaznamové harky boli anonymné. Projekt bol schvaleny Etickou
Komisiou Lekarskej fakulty UPJS v Kosiciach. S d&astou na vyskume suthlasilo 127
Skolakov, ztcastnilo sa ho 124 Skoldkov. Popis vzorky uvadzame v tabulke 1.

Tabufka 3: Popis vzorky

Chlapci Dievcata
9. rocnik 38 28
7. rocnik 21 21
9. roénik 8 8

Bolo vytvorenych osem pracovnych skupin spoluziakov jednej triedy (od 8 do

23 Skolakov). Kazda pracovna skupina sa zUcCastnila v priebehu mesiaca troch
stretnuti (obrazok 1) a pracovala rovnakym postupom.
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Obrazok 1: Struktura stretnuti projektu Chceme poéut ich hlas

3. stretnutie
(90 minut)

72, stretnutie
" (90 mindt)

1, stretnutie
(45 mindt)

e tému si vybert Ziaci

Postup

Prvé stretnutie bolo zamerané na predstavenie projektu, ciefov a vyznam projek-
tu. Na stretnuti bola struéne predstavena HBSC $tidia a jej oblasti vyskumu. Sko-
laci boli informovani o pravidlach prace poc€as stretnuti a stanovili si viastné pravid-
la skupiny. Zaroven si vybrali tematicku oblast tretieho stretnutia. Druhé a tretie
stretnutie bolo tematicky zamerané a zakladom stretnutia bol pracovny list
a skupinova diskusia. Tematicka oblast druhého stretnutia bola uréena vyskumnym
timom. Tematicku oblast tretieho stretnutia si vybrali Ziaci sami. Tematicky zame-
rané stretnutia boli rozdelené na dva bloky po 45 minat. Prvy blok bol orientovany
na obsahové zameranie oblasti, ktora je predmetom stretnutia. Druhy blok bol
orientovany na konkrétne vyskumneé zistenia a grafy v danej obsahovej oblasti.

Metodika

Dizajn vyskumu bol zaloZzeny na kvalitativnom pristupe vyuzitim elicitacie formou
pripravenych pracovnych listov a iniciaénych otvorenych otazok. Namiesto klasic-
kej metddy rozhovoru, kde sa deti mézu citit pod tlakom odpovedat relativne rych-
lo a ,spravnym spdsobom® (Crivello, Camfield, Woodhead 2009), sme pouzili me-
tédu zalozent na ulohach, pracovny list. Interakcia vyskumu sa tak presunula
medzi deti a papier a ostala primarne v ramci pracovnych skupin deti, az nasledne
bola v rovine rozhovoru deti a vyskumnych pracovnikov. Tento pristup umozZnuje
budovat' lepsi vztah a doveru deti vo vyskume, suCasne je mozné ziskat vacsie
mnoZstvo dat a relativne rychlejSie ako len pouzitim rozhovoru alebo pozorovania

(Punch 2002).

Eracgvn? list umoznil zaznamenat' najprv individuaine odpovede a viastné vnima-
nie ?IH!(G‘J na prezentovane témy a otazky a nasledne bol podkladom pre skupi-
novu diskusiu. Nasim zamerom bolo vyuzit skupinoveé interakcie, ktoré umozfiuiju
respondentom objavovat a objasriovat individulne a skupinové perspektivy (Tong
Sainsbury, Craig 2007). Kazda pracovna skupina mala moderatora, pnmacnéhc;
moderatora a tichého pozorovatela (Svariéek, Sedova a kol. 2007), ktory zazna-
menaval poradie diskutujlcich a vietky verbalne aj neverbalne prejavy, pripadne

iné podstatné skutocnosti, ktoré planujeme vyuzit pre analVzu ziskany it (Ki
- Perhshal 2007). s s G

Tematické zameranie vyskumu predstavovali jednotlivé temati ké oblasti studi
HBSC 2013/2014: J atické oblasti $tudie

1. Zdravie

Rizikové spravanie - tabak, alkohol
VyzZiva

Volny ¢as

Vztahy s rovesnikmi

Rodina a vztahy s rodiémi

N s W N

Skola, uéitelia, spoluZiaci

Pre kazd( ut?last’ bol vypracovany samostatny pracovny list s rovnakou $truktdrou
na zé{clade iniciatnych otvorenych otazok, ktoré boli podnetom pre skupinovu
dlsku5|u._l<a;':d3? Ziak dostal vlastny pracovny list, ktory po skonéeni stretnutia odo-
vzdal. _Pnncip pracovneho listu (obrazok 2, 3, oblast Volny ¢as) je zaloZeny na: (1)
ven:bailzécii viastnych vyznamov pre Skoldkov prezentovanych oblasti a ich kvanti-
tativhych \{?Skumﬂ?Ch Zisteni, (2) porovnani vlastnych vyznamov s rovesnikmi
vV pracovne| skupine a (3) formulovanie odporic¢ani smerom k buddcemu vyskumu
prezentovanych oblasti. Pracovné listy st predmetom analyzy dat.




Obrazok 2: Prva Cast pracovného listu pre prvy blok stretnutia, oblast Volny ¢as

Obrazok 3: Druha éast pracovného listu pre druhy blok stretnutia, oblast Volny
cas

* Ako podra Teba sivisi volny Eas a Tvoje
Vﬂfni’ Eﬂﬁﬂ : - e

zdravie

* Co hovari teda Vii hias na tieto viysledky?

; , i+ Co tieto vysledky méiu mamenat v skutoZnosti vo
Sedavé spravanie FRVR EGEGATRES middeie?

| + internet * Zistili sme z Tvojho pohladu niefo zaujimavé, na o
a Vas hilas  rodi€ov, dospelych...)?

AR B Co odznelo v triede pri diskusii
zdravie ~asthlasilsistym?

a7 B R e Co tieto visledky métu mamenat v skutonosti vo

a V& hlas « Zistili sme 2 Tvojho pohfadu nieZo zavjimavé, na Zo
rodifov, dospelych...)?

Fyzickd aktivitaa 'é"hmﬂﬂﬂpﬂhﬂoﬁm?
o Siee ¢ asahlasilsis tym?

'Eahvﬂdhdaﬂlﬂumﬂn-wm ?
ngﬂﬂi!ﬂ“ﬂﬂé . hmmmw' shutoinoati vo
aktivity Vaiom svete — deti a mlideie?
. m“:mmmwmh
by sme mali upezornif vietkych na Slovensku (deti,
rodicov, dospelych...)?

a Vas hlas

aktivitya Vase . P odznelov triede pri diskusii =~ e
zdravie a shlasil si s tym?

| . Analyza

| Predmetom analyzy boli vypovede Ziakov v pracovnych listoch. Ziskané data boli
| analyzované kvalitativnou obsahovou analyzou, ktord sa zameriava na viastnosti
Jazyka s dérazom na obsah alebo kontextové vyznamy textu (Hsieh, Shannon
E 2005). Ciefom je poskytnit znalost a porozumenie skimaného javu v ramci Stadie.

Zvolili sme riadent obsahov analyzu (directed qualitative content analysis), ktora
vychadza z predchadzajiceho vyskumu alebo existujucej tedrie.

i




Analyza vychadzala zo stanovenych vyskumnych otazok, na zaklade ktorych sme
si vopred stanovili kategorie. Analyza zacala Citanim vypovedi Ziakov, kde boli
zvyraznené vietky stvisiace Gasti textu s vyskumnymi otazkami. Dal$im krokom
bolo vSetky zvyraznené Casti textu kédovat najprv pomocou vopred stanovenych
kategorii. Casti textu, ktoré nespadali do vopred stanovenych kategorii, boli kédo-
vané novymi kategériami. Uvedeny postup, kedy zvyraznenie textu predchadza
samotnému koédovaniu, zabezpecCuje zachytenie vSetkych moZnych vyskytov
skimaného javu a zvySuje spolahlivost vysledkov (Hsieh, Shannon 2005). Spola-
hlivost vysledkov analyzy bola tiez oSetrena vykonanim analyzy troch vyskumnikov
nezavisle na sebe avzajomné porovnanie vysledkov. V poslednom kroku bola

vykonana abstrakcia vypovedi rovnakych kategorii.

Tabulka 4: Riadena kvalitativha obsahova analyza - stanovené kodovacie katego-
rie

Vyskumna otazka | Stanovené kdédovacie kategorie

(1) Aké su klaCové vyznamy prezento- vplyv na zdravie, rovesnici, dospeli,
vanych oblasti pre Skolakov? Skola

(2) Aké su postoje Skolakov

k prezentovanym vysledkom

v jednotlivych oblastiach?

(3) Akeé su odporucania Skolakov
vzhladom na sGéasny stav prezentova- | legislativa, rovesnici, dospeli, Skola

nych oblasti?

pri¢iny, nasledky

Zaver

Deti a mladez su Casto objektom vyskumov, no je otazka, &i ich vysledky
a interpretacie vyskumnikov odrazaju skutoény svet Zivota deti a mladeze. Projekt
Chceme pocut ich hlas je zamerany prave na verifikaciu zisteni HBSC Stuadie, kde
samotni Skolaci generuju vlastné interpretacie vyskumnych zisteni stadie HBSC.
Vyznam projektu Chceme pocut ich hlas tak spociva v tom, Ze ziskané interpreta-
cie pomdzu prehlbit porozumenie mechanizmov ovplyviujicich rozdiely a zmeny
v zdravi a rizikovom spravani Skolakov. Zarovenn budu predstavovat suplementar-
ny prvok vedeckym zaverom a poskytni komparativhy pohfad na generovaneé
vedeckeé interpretacie vyskumnych zisteni v stadii HBSC. Projekt tak bude zlepSo-
vat transfer poznatkov z vedeckej komunity smerom k SirSej verejnosti na zaklade
autentickych interpretacii deti a mladeze. Tym sa vytvori aj predpoklad mozného
vacSieho dosahu vysledkov realizovane] HBSC Studie 2013/2014, najma v roves-
nickych ¢astiach populacie s vyskumnou vzorkou Studie HBSC.

E[egentpvané metodické spracovanie stretnuti projektu zaroven méze slazit ako
msp_uré?ma pri uskutoCiovani $kolskej vychovy k zdraviu s vyuzitim vyskumnych
Statistickych dat. Pocas stretnuti Ziaci pracovali s vysledkami vybranych oblasti
ve_deckej Stadie v podobe grafov, tabuliek a konkrétnych &isiel. Tak sa vytvoril
priestor pre podporu spravnosti itania grafov a Statisticky dat, s ktorymi sa dnes
uz bezne Skolaci stretavaiju.

Resumeé

Deti a mladez su casto objektom vyskumoyv, je otazka, & ich vy-
sledky a interpretacie vyskumnikov odrazaju skutoCny svet Zivota
deti a miadeze. Projekt ,Chceme pocut ich hlas” si preto kladol
za ciel vytvorit dostatoény priestor pre aktivnu participaciu skola-
kov na procese interpretacie a rozsirovania vybranych zisteni
Studie HBSC Slovensko 2013/2014. Projekt sa snaZi zistit aké su
klGCoveé vyznamy prezentovanych oblasti pre $kolakov, aké s
postoje Skolakov k prezentovanym vysledkom v jednotlivych ob-
lastiach a aké sU odportcania $koldkov vzhladom na sucasny
stav prezentovanych oblasti. Aplikacénou rovinou projektu je jeho
metodicke spracovanie, ktoré moze sluzit ako indpiracia pri reali-
zovani Skolskej vychovy k zdraviu so zameranim na viastné po-
rozumenie a vyznam zovSeobecnenych Gdajov z vyskumu.

sSummary

Children and youth are often an object of the research, but the
question is whether the research findings and interpretations of
the researchers reflect the real world of children and youth. The
project "We want to hear their voice" aimed to create sufficient
space for the active participation of school children in the process
of interpretation and dissemination of certain findings of the study
HBSC Slovakia 2013/2014. The project seeks to address what
are the key meanings for schoolchildren of the presented areas:
what are the attitudes of schoolchildren to presenting results
within certain areas and what are the recommendations of
schoolchildren given the current state of the presented areas.
The application part of the project is its methodical processing
that may present an inspiration for the implementation of school
health education with focusing on schoolchildren and their own
understanding and own meanings of generalized research data.
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