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Při edukaci a informování pacientů je třeba myslet na srozumitelnost předávaných informací se zřetelem na to, že velká část 
populace má nízkou zdravotní gramotnost a může pro ně být obtížné odbornějším informacím porozumět. Evropská urologická 
společnost (EAU) vytváří internetové stránky s věcně správnými a zároveň srozumitelnými informacemi, které se v současné době 
stávají dostupnými i pro české pacienty. Možnosti jejich využití jsou velmi široké a nabízí českým zdravotníkům a pacientům velmi 
účinný nástroj pro zlepšení informovanosti, a tím i průběhu léčby.
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An informed patient recovers better

When educating and informing patients, it is necessary to think about the clarity of the given information, taking into account that 
a large part of population has low health literacy and it may be difficult to understand more specialized information. European 
Association of Urology (EAU) is creating a website with factually correct and well understandable information, which is currently 
becoming available also to Czech patients. The possibilities for their use are very wide and offer Czech health professionals and 
patients a very effective tool for improving information and thus the course of treatment.
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Dnes už málokdo pochybuje o pravdivosti 

tvrzení v nadpisu, které je ostatně podpořeno 

i řadou výzkumů, ale zajímá nás spíše cesta, 

jak docílit toho, aby byl pacient skutečně in-

formován (1, 2). Slovo skutečně zdůrazňuji, 

protože v našem „informačním věku“ je velice 

snadné informace získávat i předávat všemi 

kanály, které jsou pro takovou věc vůbec 

představitelné – od ústně sdělovaných, přes 

tištěné, multimediální, kreslené, hrané, apli-

kované, virtuální…

Pacient, který vstupuje do ordinace již 

vybaven těžko měřitelným množstvím infor-

mací (všichni známe vtipy o Dr. Googlovi), je 

posléze zasypán dalším přídělem informo-

vaných souhlasů, formulářů o poskytování či 

neposkytování informací, na které jeho ošet-

řující personál v dobré víře (pacient si přeci 

informace žádá, má na ně právo a je třeba, 

aby se rozhodoval na základě jejich uvážení) 

navrší ještě informace o diagnóze, prognóze, 

medikaci a terapii. Není tedy problémem in-

formace získávat a předávat, ale zajistit, aby 

informace skutečně splnily svůj účel – totiž 

pomoci nemocnému pochopit, co se s ním 

děje a jak je možné společným úsilím ovlivnit, 

co se s ním bude dít dál.

Při snaze o  co nejlepší informovanost 

pacienta (ve smyslu pochopení onemocnění 

a léčby) je třeba brát v úvahu tzv. zdravot-

ní gramotnost, kterou můžeme chápat jako 

schopnost kvalifikovaně rozhodovat o svém 

zdraví (3). Avšak tato gramotnost je až po-

vážlivě nízká. Ukazuje se, že třetina až téměř 

polovina populace v Evropě nedokáže dosta-

tečně porozumět informacím týkajícím se je-

jich zdravotního stavu a možnostem léčby (4). 

Nemusíme si nalhávat, že Česká republika je 

výjimkou. Dle průzkumu Státního zdravotního 

ústavu 59,4 % respondentů vykazuje omeze-

nou zdravotní gramotnost, v oblasti zdravotní 

péče je to 49,5 % obyvatel, v prevenci nemocí 

54,1 % a v oblasti podpory zdraví dokonce 

64,3 % respondentů. Zdravotní gramotnost 

přitom může výrazně ovlivňovat zdravot-

ní stav a chování v souvislosti s léčbou (5). 

Málokterý pacient ovšem dobrovolně přizná, 

že nerozumí tomu, co se mu zdravotníci snaží 

sdělit, dokonce to v praxi často vypadá tak, 

že se více ptá ten, kdo informacím lépe rozu-

mí. Cílem tohoto článku není zvýšit zdravotní 

gramotnost populace (jakkoli žádoucí by to 

bylo), ale zaměřit se na to, jaké možnosti má-

me při předávání informací našim pacientům 

s vědomím toho, že pro ně může být obtížné 

nám porozumět.

Kromě toho, že pacienti mohou být již 

předem indisponováni nízkou zdravotní 

gramotností, jejich schopnost porozumět 

sdělovaným informacím navíc snižuje stres, 
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se kterým se návštěva lékaře pojí. U vážných 

onemocnění je takový stres závažnější a je 

doprovázen náročným procesem přijetí dia-

gnózy, nicméně i u pacientů s lehkým one-

mocněním se pod vlivem strachu a bolesti 

zhoršuje schopnost vnímání a porozumění. 

Je třeba mít neustále na paměti, že situace, 

které jsou pro nás mnohdy banální (protože 

známe snadnou léčbu), mohou pro pacienty 

znamenat obtížně zvladatelnou stresovou 

situaci a podle toho s pacienty komunikovat.

Z výše uvedeného je zřejmé, že pro pa-

cienta může být velmi obtížné, především 

(ale nejen) při první návštěvě, porozumět 

tomu, co se s ním děje a jaké vyšetřovací či 

léčebné kroky budou následovat. Je proto 

dobré mít k dispozici pomůcky, které pacien-

tovi usnadní pochopení jeho stavu a usnadní 

tak situaci všem zúčastněným. Dobře infor-

movaný pacient, který rozumí tomu, co se 

s ním děje a co bude následovat, se může 

aktivně podílet na léčbě a spolupracovat se 

zdravotnickým týmem, takže nakonec jsou 

spokojenější všichni, a především má pacient 

lepší šanci na uzdravení se nebo alespoň 

snesitelnější stonání (6).

Jak by taková pomůcka, která usnadní 

předání informací pro zdravotníka a jejich 

pochopení ze strany pacienta, měla vypadat? 

Důležité je, aby byla pacientovi srozumitelná, 

dostupná a aby se k ní mohl podle potřeby 

vracet. Takové vlastnosti mají v podstatě dvě 

média – tištěný letáček a internetová stránka, 

ideálně kombinace obojího. Dobrým příkla-

dem takového zdroje informací pro pacienty 

jsou stránky, které vytváří Evropská urologická 

společnost (patients.uroweb.org). Spojují 

v sobě několik důležitých aspektů – odbor-

nou správnost, srozumitelnost a dostupnost. 

Dostatečná odborná úroveň a správnost infor-

mací je zajištěna tak, že obsah vytvářejí uro-

logové a urologické sestry na základě právě 

platných guidelines. Jejich obsah je pravidelně 

revidován a upravován tak, jak se mění dopo-

ručené postupy.

O srozumitelnost se stará tým odborníků 

na „běžný jazyk“, který texty napsané zdra-

votníky přepíše do jazyka srozumitelného 

i laikům a počítá s nižší úrovní zdravotní gra-

motnosti. V textech se proto neobjevuje zdra-

votnický žargon a všechny odborné termíny, 

které by pacienti měli znát, jsou zvlášť vysvět-

leny. Vysvětleny jsou také anatomické a funkč-

ní informace o orgánech, kterých se daný text 

týká. V praxi není nic neobvyklého, že pacient 

například neví, co je prostata či biopsie, a bě-

hem krátkého pobytu v ordinaci lékaře se ne-

stihne nebo stydí zeptat. Převedení textů do 

jednoduchého, srozumitelného jazyka je zá-

kladním předpokladem toho, že pacient může 

předávaným informacím správně porozumět 

a vytvořit si tak představu o svém onemocně-

ní a jeho léčbě. Kromě textů o jednotlivých 

onemocněních nebo zdravotních stavech jsou 

na stránkách krátká animovaná videa, která 

zobrazují především průběh různých vyšetření 

a operačních zákroků. Videa jsou provázena 

komentářem, který je opět v běžném, laikům 

srozumitelném jazyce. Taková videa se zdají 

být nejefektivnějším způsobem, jak vysvětlit 

mnohdy poměrně složité postupy a pacient 

tak může získat odpovídající představu napří-

klad o tom, jak vypadá stent a kam je vlastně 

zaveden nebo jak se vytvoří a funguje urosto-

mie po cystektomii.

Nejproblematičtějším bodem je dostup-

nost – obsah stránek je vytvářen v angličtině, 

takže je nutné všechny texty překládat do 

jazyků jednotlivých států. V České republice 

se díky České urologické společnosti daří po-

stupně překládat texty a komentáře k videím 

do češtiny, ačkoli jsme teprve na začátku cesty. 

Při překladech je, kromě věcné správnosti, kla-

den důraz na zachování srozumitelné úrovně 

jazyka. V současné době je na stránkách pa-

tients.uroweb.org/cz k dispozici text o kar-

cinomu prostaty, který je napsán a přeložen 

v souladu s novými odbornými doporučeními 

ve srozumitelném jazyce, a tři videa. Další ma-

teriály, které se na stránkách nacházejí, budou 

postupně revidovány a také budou dodávány 

další. V současné době se pracuje na překladu 

informací o infekcích močového ústrojí.

Kromě toho, že tyto stránky slouží jako 

zdroj informací pro pacienty, mohou pomoci 

i zdravotníkům při hledání dobrých srozumi-

telných formulací pro komunikaci s pacienty 

nebo například při vytváření edukačních či 

informačních materiálů pro potřeby vlastního 

pracoviště. Aktuálně pracujeme na vytvoře-

ní uceleného informačního materiálu, který 

bude dostupný off-line a bude tak možné 

ho pacientům ukázat například na tabletu 

nebo poslat e-mailem. Kromě toho by měly 

brzy být dostupné letáčky s odkazem a QR 

kódem, který povede přímo na stránky pati-

ents.uroweb.org/cz.

Je třeba si uvědomit, že komunikace pro-

bíhá pouze tehdy, pokud všichni účastníci 

mluví stejným jazykem. Není příliš realistické 

očekávat, že se pacient, poté co onemocní, 

urychleně naučí odbornou medicínskou ter-

minologii nebo že porozumí našemu zdravot-

nickému žargonu. Je tedy na nás, abychom 

si osvojili vyjadřování, kterému naši pacienti 

porozumí. Neměli bychom také zapomínat 

ověřovat, že pacienti informacím skutečně ro-

zumí. V neposlední řadě musíme být schopni 

pacientům nabídnout informace v takovém 

množství a takové podobě, které povedou ke 

vzájemnému porozumění, a společným úsilím 

tak dospět k tomu nejdůležitějšímu – totiž ke 

zlepšení zdravotního stavu pacientů.

Autorka prohlašuje, že zpracování článku  

nebylo podpořeno žádnou společností.
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