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Uvod

Zdravotnictvi a zdravotnicky systém je vnimanteyeosti jako jeden z prik
klicovych hodnot spotaosti. Z historického hlediska jgeggmé, Ze nelékaka zdravotnicka
povolani se v jednotlivych statech profiluji na @k odliSnych socioekonomickych a
politickych souvislosti, které ovliwji i sowasny stav. Z dat dostupnych OECD a UZIS
vyplyva, Ze u nas i vzahrami se stale potykame sgdictvim zdravotnich systéim
orientovanych na nemoc,ve kterych zaujima domiriaptstaveni lékaka profese. Ve
skute&nosti jsou v sokasné dob schopny poskytnout odbornou zdravotnickoti p&lékasti
zdravotnéti pracovnici.

Cilem mé bakal&ké prace jeiedlozit z pohledu sestry, co vSe otiliNe jeji profesi a
spole&enské postaveni. Bakés&ou praci jsem roztila na dw ¢asti. V teoretick&asti se
zabyvam historickym vyvojem povolani vSeobecnérge$iktory, které ovliviuji postaveni
sestry v odborné i laické kgjnosti. Postaveni sester ve svém povolani sysiggat
v jednotlivych aspektech rozpracovava InternatiddalincilofNurses (dale jen ICN). ICN ve
svém stanovisku vyjadje veaejnou podporu sestram, aby mohly $lwyuzivat své
schopnosti ze strany profesévverejnosti. V gehledu uvadim, jaké jsou rozdily v postaveni
sester v zahradii.

V praktické ¢asti prace jsem se zabyvala tim, jak vnima laicBi@jmost postaveni

sester ve spolmosti a co vSe dZe ovliviiovat nazor viejnosti na prestiz tohoto povolani.



) TEORETICKA CAST

1.1 Historie

1.1.1 Historicky vyvoj spole¢enského postaveni sester

Souwasna role a postaveni sester vimdettelstvi ma viznych zemich &které
spole&né znaky, ale fadu odliSnosti. OSi&vatelstvi bylo a je ovlitovano nabozenskymi,
kulturnimi, socialnimi, ekonomickymi a politickyrfaktory.

Zdravotni pateby lidi jsou spojovany s jejichigdstavami o nemoci, utrpeni a smrti.
NaboZenstvi zahrnujagswdéeni o nadfirozenych silach a virv existenci duch a boti, do
chramu prichazeji nemocni, KZi se modli na jejich vyl&ni. Nemocni lidé dstavaji
v chramu, kde se jim dostalo g@ Chramovi sluhové, kiiese o & starali, byli tak rejmeé
prvnimi ,sestrami“. Keg’anska vira vedla dob¥mné osoby, aby navdtovali a oSetvali
nemocné lidi a pro tytodely vznikaji prvni klaStery. MniSi a jeptiSky oBetali telesre i
duSevig nemocne.

Na rozvoj oSedvbvatelstvi ndly vzdy velky vliv valky. Nejznar§si, Florence
Nightingalova, Anglicka oS#tvatelka zé&sadn ovlivnila moderni oSébvatelstvi. Bhem
Krymské valky ziskala mnoho zkuSenosti, pracovaaslsupinou jeptiSek, anglikanskych
sester a laickych o%etatelek a svymi hygienickymi reformami se ji poildasnizit pa@et
nutnych vojak, ktefi umitali na nasledky porani a infekci.

Hlavni vliv na oSdbvatelstvi ndla kniha Nightingalové ,Poznamky o oBmtatelstvi
a zaloZeni Skoly ip nemocnici Sv. Tomase" vr. 1860 v LonayrV roce 1874 byla kniha
pielozena do sedmi jazgk vcetrg cesStiny. Z oSeébvatelstvi udlala distojné civilni
zanestnani pro Zeny s&tdnich vrstev. Vlivem jejiho systematického &glagdani sester zavedla
funkci hlavni sestry jako hlavu o$etatelského personélu v nemocnici. Po vzoru lonkins
Skoly vznikaji i v dalSich evropskych&stech i ve spojenych statech dalSi fiedtelské
Skoly. Absolventky civilnich a cirkevnich Skol vyieji ndrodni profesni organizace sester.
Vr. 1899 v Londyg se narodni sesterské organizace spojily a podniedanglické sestry
Ethel BedfordFenvick se vytvita mezinarodni rada sester ICN.

OSetovatelstvi Wweskych zemich provéty osoby bez jakéhokoliv odborného
vzaklani. V 10. stoleti vznikaly na Uzemi Prahy prvogpice — Gtulky pro chudé, nemocné a
nemajetné osoby, kde civilni sestry poskytovalyrithtvni pomoc v zakladnich lidskych
potiebach. Nabozenskéady vicly své poslani ve sluZdrpicim a patebnym. Vedle klaStér

zakladaji prvni Spitaly, které z&ji§i lidem obZivu, postel a teplo. (8, 13)



Velkou postavolwteského oSévvatelstvi byla AnezkaiEmyslovna. ZaloZila v Praze
prvni klaster v r.1233 U sv. HaStala, kde byl ugmistaké Spital. ZaloZilddd Kizovnika
scervenou h¥zdou, ktery sefidil jejimi pravidly @i oSetovani a opatrovani chudych a
nemocnych. Z dalSicfadi, které se ¥novaly oSaivatelské a opatrovnické idze jmenovat
boromejky, johanitky, alzdinky a milosrdné bratry. iisluSnice protestantskychadi
Diakonky pracovaly kromSpital a lazaret také v terénu.

Od poloviny 18. stoleti byly ip Iékafskych fakultach zakladany prvni vSeobecné
nemocnice V Br, Olomouci a v Praze. Vznika role sestry — pomoenliékde a v 2.

poloving 19. stoleti vznikaji prvni oSetvatelské Skoly. (13)

1.1.2 Historicky vyvoj vzd élavani sester

Rozvoj ceského oSeébvatelstvi byl ovlivien Zenskym a narodnostnim hnutim a vr.
1874 vznikla prvni oS&tvatelska Skola v Rakousku — Uhersku v Praze. &xigt Skoly
ovlivnila spisovatelka Karolina $ila, kter4 byla wele Zenského hnuti. Skola ném
dlouhého trvani, prawpodobrt z narodnostnich a finanich divodi zanikla, ale jeji
existence poukéazala na peftu vzalavani sester.

Vr. 1916 byla v Praze otgsna ceska Statni dvouletd oBetatelska Skola.
Nakoncepci teoretické i praktické vyuky se podilatperické zkuSené sestryele s Miss
Parsons. Postupreacvtily pro praci sester —ditelek — instruktorek praktického vgavani
prvni absolventky této Skoly. K rozvajeskoslovenského o$evatelstvi vyznam prispela
Alice Masarykova. ProgednictvimCeskoslovenskéheerveného Ze vysilala diplomované
sestry na studium do zahran{13)

V Praze r. 1918 byla ot&sna vySSi socialni Skola, kteréigsavovala v jednoletém
studiu sociala orientované pracovniky a pagddiplomované sestry pro samostatnou praci
v terénu. Terénni @é byla zanstena na vychovu ke zdravotnimuédemeni, prevenci $eni
infekénich chorob. Samostatna terénni prace sester kol&é8v8 postuph zanikla a teprve
v sedmdesatych letech ¢ay znova v terénu jako jedind kategorie relativamostat
pracujicich sester fungovat v n&sti sluzlg geriatrické sestry a sestry pro socialniipe

Nasledkem vaknych udalosti po odsunwmeckych |ék&i a oSetovatelek mnoho
nemocnic astalo bez zajighi odborné zdravotni pé. Situaci pomohteSit ndvratadovych
brati a sester.

Vr. 1946 byla v Praze otgsna Vy33i oSeébvatelska $kola. Skola byla dvouleta.

Cilem studia bylo fipravit sestry profidici pozice a pro odbornou ofmtatelskou praci



v oblasti prevence a vychovy. Osnova studia byta¢tana na nové poznatky v medicia
piibuznych oborech, které souvisely s édedtelstvim. Studium bylo zakéeno diplomovou
zkouskou. Sestry #ly pravo nosit odznak s napisereskoslovenskycerveny Kkiz,
Diplomovana sestra. (8,13)

Vr. 1948 byl vydan zakon o z&kladni Upfajednotného Skolstvi. Ofevatelské
Skoly byly z&azeny do systému vysSich odbornych Skol a Hylgny ministerstvem Skolstvi.
Vyuka trvalaétyii roky, webni plany nily predmety vzdélavaci a odborné.

Zakonem¢.103/1951 Slo. jednotné léebné preventivni @€ se zvySila pdeba
kvalifikovanych zdravotnickych pracovriik Skoly nestéily pokryt poteby terénu. Délka
studia byla sniZzena né toky, ale zkraceni studia niépeslo @ekavané vysledky.

Vr. 1953 grevzalo ministerstvo zdravotnictvi zdravotnické §kdo své spravy a
studium na zdravotnickych Skolach bylo prodlouZzeadtyti roky. Prestavba odbornéasti
vyuky byla provedena ve praosgh praktického vycviku. Na zdravotnickych Skoladoh s
vyucovaly predntty vSeobec# vzdklavaci a odborné. Zéwecna zkouSka ia dw casti:
praktickou a teoretickou.

Absolventky obdrzely vysidéeni o maturitni zkouSce, namz bylo uvedeno, Ze
maturantka je zjsobila k vykonu povolani zdravotni sestry ve vSeafzenich preventivni a
lécebné pée vCSR. Absolventkam byliedan odznak s napisem,, Slouzim zdravi lidu “

V r. 1956 bylo zavedeno pomaturitni dvouleté stodzdravotni sestra a v r. 1960 na
Filozofické fakult Univerzity Karlovi bylo zahajeno dgtleté vysokosSkolské studiumiip
zanestnani. (8,13)

Zmeny politického a spolenského Zivota po roce 1989 ovlivnily¢ilym zpisobem
vzklavani v oSdgbvatelstvi. Cilem transformace po roce 1990 bylo:

- Prispét ke zvySeni UrowhoSetovatelské pé&e a tedy ke zlepSeni kvality zdravi,

- Zajistit kompatibilni vzdlavani sester v souladu s kritérii EU,

- Dulezitou znénou v r. 1996 bylo fevedeni sednich a vysSich zdravotnickych Skol
na spravy MZR po MSMT,

- Vr. 2000 Stedni zdravotnické Skoly a VySSi odborné Skofgchazeji ze spravy

MSMT pod krajskou samospravu.

Vzhledem kodborné a psychické n&rosti zdravotnického povolani jsou

budoucizdravotiii pracovnici pipravovani v bakal&skych a magisterskych studijnich
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oborech na univerzitach. Studijni obory jsou hodmyc akrediténi komisi MSMT a
posouzeny ministerstvem zdravotnictvi.

V bakal&ském studijnim programu ,,Ofetatelstviise studuji obory vSeobecna
sestra, porodni asistentka, fyzioterapie a daliukorteni bakaléského studia je mozné
pokratovat Vv navazujicim magisterském programujpgdre doktorandském studijnim
programu. U bakatdkého studijniho programu jsou zakladem medicirsk&etovatelské
prednety, v magisterském studiu je obsah zZéem k uctité oSetovatelské specializaci jako
nag. Intenzivni pée, Geriatrie, Management v oimtatelstvi aj.

Smernice Evropské Unie pro vEtvani sester Zadily povolani sester a porodnich
asistentek mezi regulované profese s automatickgmavanim v ramci celé EU.(13,11)

1.2 Co vSe porebuje sestra k vykonu svého povolani
1.2.1 Registrace

Registrace je Ogdceni k vykonu zdravotnického povolani bez odborndbbledu,
které vydava Ministerstvo zdravotnictvi a to poueezaklad pisemné zadosti. Tato zadost
musi mit jisté nalezitosti a Zadatel musiispht podminky, které stanovufgkon ¢.96/2004
Sb, o podminkach ziskavani a uznavanisppilosti k vykonu nelékského zdravotnického
povolani a k vykonwinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotnfepa o zrdnach
nekterych souvisejicich zakén(zakon onelékakych zdravotnickych povolani) veéan
pozdjSich predpisi. (28)

Registr, ktery spadd pod NZIS (Narodni zdravotfidrimani systém) vede udaje o
vSech zdravotnicich, kterym bylo vydano @&kieni k vykonu povolani.

Systém registrace sester neni doposud jEdla dokonaly a stéle jégtochazi k jisté
fadk zmen, ale pispiva ke zvySovani aro¥renalosti a ¥ddomosti sester a tim i ke

zkvalithovani jejich prace. (31)

1.2.2 Zmény v registraci ,mala novela“

Dne 22.4 2011 vstoupil a nabyianosti z2zkon¢.105/2011 Sh kterym se réni zakon
¢.96/2004 Sh ve zréni pozdjSich gedpidi, azakonc.634/2004 Sh.o spravnich poplatcich,
ve zréni pozajSich gedpidi (dale jen ,mala novela®).

Ucelem zngn je zjednodusit a Zpsnit pravni Upravu a snizit administrativni
narainost, zejmeéna silédnutim kiizeni o Zadosti k prodlouzeni platnosti &fieni.
ProdlouZeni registrace o 4 roky. Z 6 na 10 letoSgghanim 40 kreditnebo dokladem o
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uspSném slozeni zkouSkygd komisi ministerstva zdravotnictvi. Déle pak grsgravni
poplatek pi podavani Zzadosti o vydani nebo prodlouzeni Zadodstranit gkteré technické
chyby, které nastaly novelou z roku 2008. (28,2p,30

1.2.3 Celozivotni vzdélavani

Registrace je pro vSechny zdravotnické pracovnikyima a prokazuje se na zakiad
kreditniho systému. Tento typ celozivotniho 8lastani nam zajidije neustalé dopbvani a
prohlubovani ¥domosti, pijem novych informaci, zlepSovani dovednosti a akg&Sovani a
zkvalithovani poskytované o3evatelské p&. Diky novym poznatim, které ziskdvame
vyzkumem v oSébvatelstvi, jsme schopny poskytovat mnohem lepdivaitn¢jSi pé&i.
Samotné sestry se vzajetnnzdilavaji na odbornych kurzech a sentich za podpory
zdravotnickych z#zeni.

Ziskani stanoveného @o krediti je podminkou pro vydani nebo prodlouzeni
platnosti osedceni k vykonu zdravotnickéhopovolani bez odbornéblaletiu. Dale také pro
piihlaSeni se k atestai zkouSce. (28)

Vstupemceské republiky do Evropské Unie musel byt sjednoegstem vzélani
sester, tak aby sgpbval podminky EU a sestry, tak mohly ziskavat steydborné vzé&ani,
které jim zajisti uznani v ostatni¢tenskych zemich. (11)

Sestry tyto kredity ziskavaji absolvovanim:
> certifikovanych kunz
odbornych stazi, semina
vzcblavacich akci
Ucasti na Skolicich akcich
Ucasti na odbornych konferencich
kongresecha sympoziich
mezinarodnich kongresech
publikacni ¢cinnosti
pedagogickouinnosti
vedecko vyzkumnatinnosti

studiem

YV V.V V V V V V V V VY

e-learningovym kurzem
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1.3 Sesterské organizace

1.3.1 Mezinarodni rada sester (ICN)

Tato nej¥tdi mezinarodni organizace sester byla zaloZzena. 11899 v Zeney.
Sdruzuje vice nez 160 narodnich sesterskych orgeinizybofi a sdruzeni, které zastupuji
sestry pi riznych mezinarodnich jednani a které organizefiné mezinarodni sesterské
konference. Ke vstupu do Mezinarodni rady sestaftjezité dodrZzovat @ité povinnosti,
nemit rasové fedsudky a pjmout stanovené etické kodexyiijima se nejétSi sesterska
organizace v daném statPoprvé byly pijaty Ceskoslovenské sestry v roce 1933. V roce
1985 to bylaCeskoslovenska spaieost sester. Po roce 1993 rdmim republiky toto
&lenstvi zaniklo. V roce 1994 byla nbpiijata Ceska asociace sest€iAS). (1, 7, 11)

V Evropé jsou kron¢ toho sdruzeny ndp sesterské organizace severskych zemi,
sesterské organiza@tenskych stat Evropské unie, sdruZily se organizace jihoevropkky
stati apod.

Cinnost ICN ma skteré spolgné cile:

e vychovavat vysoce odbo¥fnvzdklanou, kultivovanou sestru s vysokym
stuprm empatie uci nemocnému, ochotnou mu aktévra samostath
pomoci,

* rozvijet oSefbovatelstvi jako teoreticko praktickyédni obor opirajici se o
vlastni ¥deckovyzkumnou zakladnu,

* hajit profesni stavovské zamy sester v mezinaaudninstitucich a
organizacich,

» podpora zvysSovani kvality praktické o&mtatelské pé&e vclenskych zemich.

V radk zemi vznikla #znd sdruZzeni sester Uzce specializovanych a filgtvo
mezinarodni organizace specializovanych sesterg kési vysoce odbornou problematiku
piislusného oboru. N&@p Mezinarodni rada dialyZaich sester, Mezinarodni spéhest
onkologickych sester apod.

DalSi mezinarodni organizace, které sdruzuji sefstow:

» WENR (Pracovni skupina evropskych sester pracugciyzkumu)
> PCN (Staly vybor sester Rady Evropy)

» ENG (Evropska oSatvatelska skupina)

» NNG (Severska federace sester)
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WHO (Swtova zdravotnicka organizace) — neni profesni ssigia organizaci, ale je
vSak potebné jejicinnost zminit. Vznikla v r. 1948 jako séast Spojenych nardd

Cilem WHO je dosazeni nejvysSi mozné Ukovzdravi lidstva. Tento cil je
rozpracovan v programu WHZdravi pro vSechny do r. 2000.

Tento program je specifikovdn i do a%efatelstvi a samostatné prace sester
v nemocnini, ale zejména v terénnié(13)

1.3.2 Ceska asociace seste€CAS)

Vr. 1991 a vzniklaCeska asociace sester (dale {8AS), ktera je respektovana a
povaZzovana za nejtéi organizaci.

V Evrope jsou ti zeng, kde nelékssti zdravotniti pracovnici (dale jen NLZP) nemaji
svou profesni komoru. Je Recko, Francie a prozati@esko.

Dne 18. ledna na sthi pripravného vyboru pro vyt¥eni komory zdravotnik
nelék&i se seSlo 26 zastupcstavajicich profesnich organizaci. Byl dohodnustpp a
rozdany ukoly pro vytviieni komory zdravotnik nelékdt, organizace nezavislé na statu,
ktera si bude vesSkeré své nalezitosti spravovatasalgjim hlavnim cilem bude udrzeni
kvality zdravotni p&e vCesku. (34)

Komora vznik& jako upknova organizace a Zadné stavajici profesni sdrgeéeto ni
nemize transformovat. Pro poskytovani zdravotnicepénelékéskymi zdravotnickymi
pracovniky, se jevi pt#ba pevného legislativniho za&tit Pravomoci komory ze zakona
umozni ochranit neléka v oblasti odborné i legislativni. Jaké bude wmituspdadani
komory, je v sotiasné dob velmi diskutovano. Jedna z varianttfié se vznikem odbornych
sekci a se spravni strukturou. Budou existovatryrdgédmory, které budou mit své spravni
povinnosti nap vyjadcovani se k uznavani kvalifikace, k registraciast na vybrovych
fizenich na vznik zdravotnickychizzeni, vykkrovych z&izeni managemeitemocnic atd.

v oblasti odbornosti, kde se budou vy®eta standardy, kde se budeme vy@at ke
vzklavani nelék&ai v ramci evropskych trerid— budoufieSit odborné podkomory, které
komora v sob bude mit. Jednaniipravného vyboru pokiaiji, kazda odborna sp@ieost ma
hlas, nikdo nemaipvahu a nikdo nema pravo veta. (34)

CAS podporuje vzélavani sester a ostatnich neléfgch pracovnik, podporuje
aktivity na mezinarodni Urovni, spolupracuje naSwani kvality oSébvatelské p& a také
podporuje aktivity vedouci ke zvySovani uznani kaitekych profesi ve spaiaosti. (1,7,11)

V souwasné dob se gipravuji zmeény, které by mili sjednotit vSechny stavovské

organizace ve zdravotnictvi, &la by platit u vSech stejna pravidla.
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.V Cesku existuje z@ay prostor pro ovlixxovani zdravotnické reality cetré pristupu
k informacim, ale salasre se projevuje jista krize v postaveni nelékgch profesi a to
zejména v oblasti odbornosti. Jsou zde takeé jibgvy, Ze prosedi ve spolénosti, politice
nebo vyrdna odpovdnych struktur mze vliv na jejich postaveni v systému zdravotnictvi
omezit,'vyswtluje Dana Juraskova své motivy, které ji vedly yShence zaloZzenCeské
komory nelék&r (CKN). Jeji fungovani by mohlo 2 jiz v pridtim roce. (34,35)

1.4 Povolani zdravotni sestry
1.4.1 Co musi sestra zvladnout

Pojeti moderniho oSetvatelstvi neni zatimipvazig ve shod s denni oSébvatelskou
praxi. Na jedné str&rsili tendence zvysit odbornou UrdaveSetovatelstvi a na druhé stran
je zavaznym problémem absence pomocného persolahlifikovana sestra plni velmi
Sirokou skalwtinnosti od jednoduchych spiSe pomocnych praci a/poce naréné vykony.

Individualizovana oSeébvatelska p& je zaloZzena na komplexnim holistickém
piistupu k nemocnému. Ogevatelské c¢innosti se tykaji pedevSim uspokojovani
biologickych poteb nemocnych {fjem potravy, vyprazitbvani, osobni hygiena, & o
prostedi), pée o psychickou pohodu a fyzické pohodli.(11)

NasSe oSébvatelstvi je zatim vice orientovano na problematilovéka v nemoci i
z hlediska prevence, zejména na prevenci tercfaatiragni komplikaci pi jiz probihajicim
onemocgni). Zatim je&t u nas peziva mytus o hodné a oddané iEsktera nemocnému
vSechno uda.

V Klinické praxi gichazi sestra do styku s mnoha lidmi. Kvalitnég&yzaduje Uzkou
spolupraci s ostatnimi odborniky. Tymova praéedpoklada u sester schopnostredavani
informaci o nemocnych, které mohou odhalit jakékoimény ve zdravotnim stavu

nemocnych.(13)

1.4.2 PoZzadavky na praci sester

Sestra se podili na poskytovani preventivni, diatické, l€ebné, rehabilitni,
neodkladné a dispenzarni¢pés indikace |éke, dale pak asistujefipvykonech a provadi
oSetovatelskou pd&. Urcité vykony acinnosti provadi sestra pouze potinpym dohledem

lekare. Sestry, které ziskalyspecializovanousgbilost v oSé¢bvatelské p&, mohou vysoce
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specializované vykony provéidsamostaté a jiné s indikace |éka nebo pak podifmym
dohledem Iék&e. (1,3)

Sestra musi byt také technicky nadana, tieblosluhujefadu gFistroji, které jsou
souasti &by nebo jsou nezbytné k vygeni pacient. Je rozdilnd prace sester
v ambulancich a naizkovych oddlenich nebo na jednotkach intenzivnit@éi v Iéebnach
pro dlouhodoB nemocné. Jedno ovSem maji spole velice dlezitd je schopnost
komunikace a navazani vzajemného vztahu taérg s nemocnym. Mzetak piznivé
ovliviiovat jeho pistup k nemoci, k¢ a dale pak vede jeho Usili k @pému uzdraveni.
Zejména to plati u @i, nevyl&itelné nemocnych a starych lidi. JaéleZzité je podporovat
v jejich |&bé a dodavat jim silu a ngjil svym pistupem a chovanim.(3)

Dulezitou sodasti sesterské prace je nutnost administrativnceprétera se stala
dulezitou sowasti sesterské prace. Saifepae, Ze je také nezbytnou stasti zdravotnickeé
dokumentace a podstatnym dokladem o poskytovanirovstelské p&.Administrativni
prace se stalaitbZitou sodasti sesterskénnosti. OSabvatelskd dokumentace je nezbytnou
souwasti zdravotnické dokumentace a podstatnym dokladeposkytovani oSsivatelske
p&e.

Dale ma na starost j€Stradu dalSich &ci a ¢innosti vramci provozniho a
organiza&niho chodu odéeni. Navic na starost nema pouze jednoho nemocribiaud
nepracuje na dkterych intenzivnich oddenich, pop. anesteziologicko-resusaitaim
odckleni, pooperenim oddleni, kde ma sestra na starost jednoho nemocnébogtdine
piipadi mé na starost vice nemocnych a kazdy mé jingepyt které by la v rdmci své
oSetovatelské pé&e plnit. (1)

Prace sester je velice zodgdna, ale také natod a ma samaegjme velky vliv i na
samotné sestry. A to nejen avibdu fyzické narénosti, kdy je cely biorytmus obraceny diky

zmeénam sluzeb a gtdani denni a i pracovni doby. (3)

1.4.3 Etické aspekty v praci sestry

Etickym otazkam v oSadvatelstvi se ¥eskych zemich dnuje pozornost vdkolika
malo minulych letech. Termin etika s&kdy pouziva ve vztahu,,Co byeto byt".

Etika se odvolava na standardy a chovatgkéavané odileni urcité skupiny. Od
sester se@kava, Ze budou dodrZzovatité standardy etického jednéni ve svych profesnich
¢innostech. Tyto standardy jsou popsany v professiesterskych kodexech rfagKodex

sester Mezinarodni rady sester, Kodex prav paci€atexy etiky mohou byt i podporovany
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zédkonem. V oSébvatelské praxi pIni sestra i roli obhgjceuvadi, sestrac¢ini prislusné
skutky, kterymi chraniclovéka, je-li jeho pée ohroZena. Role sestry jako obhajkya
dulezita v systémuzdravotni @& Odpo¥dnost za oSébvatelskou praxiznamena,
»poskytnout vys¥tleni nebo popis toho, co bylo v ofmtatelské roli vykonano“. V praxi,
jsou vytvaeny standardy oSelvatelské p& a mechanismy, jak bude odpdwuost sestry
vyhodnocovana. Standardy pomahaji igesyjasnit si jakou odp@dnost od ni jeji profese a
jeji zameéstnavatel dekava, pokud se staly t&m stiznosti. (11,13)

Eticky vyznam pé&ovani (poskytovani viastni p&) ma ve vztahu sestry a pacienta za
z&klad oSeébvatelské role.Typ a objem oSawvatelské pé&e v praxi je ovliven riznymi
faktory. Mezi faktory, které souviseji sroli sgstpa#i nap- individualni hodnotova
orientace, vzéani, vztah k oSébvatelské praci a vlastni zkuSenost & peostatni. Faktory,
které souviseji s pacienty, se tykaji haparacnosti p€e u jednotlivych pacieft DalSimi
faktory ovliviujicimi pé&i sestry jsou’as na péi, podpora, kterou jeji p@ovatelské praci a
prostedi, v @mz je pée poskytovana, projevuje vedeni pracev{Eorrest, 1989).

Rada sester ma pocit, Zegulstava o rozsahu {&, ktera se od nichdekava, vyraz#
liSi od jejich fyzickych i psychickych moznostirddpene se obavaji, ZzeiliS mnohopée
miize véstk ,vyhgeni* a stresu sestry, které jsou nezdravé jak pjp\lastni kariéru, tak pro
pacienty, o B2 se stara(MBEWE, 1989arshall, 1980 Morrison, 1989). Pé& je obec#
povazovana za zaklad o&mtatelské role tykajici séloveka. Proto je peovatelské jednani
sestry piibezre sledovano a hodnoceno jak jeji vliastni profesi téké veéejnosti.(12)

Eticka koncepce obhajovani, odgdwnosti, spoluprace a avani ma v oSévvatelské
praxi bohatou tradici a jeitezita i pro budouci poskytovani e

Bude velmi zalezet, jakého stupautority sestry dosahnou v systémdege pacienty,
jak se zvysi kompetence sester a oddoest oSdbvatelstvi za kvalitu a naklady nacp®
pacienta.

V sesterské praxi jettezitou slozkou také etické a moralni jednani. ¥dtai sestra
se kEhem své profese neustale potyka&@tismi mravnimi, moralnimi a etickymi dilematy na
straré pacient, pribuznych, |ék#&i, spolupracovnik, ale na druhé strariaké svych blizkych,

manzet, rodin a dti.

1.4.3.1Sowasnost

Kazdy clovék ma jiné etické i moralni hodnoty, podle nichz deova a jedna.

Neexistuji zadné platné vSeobecné hodnotové teoten co je dobré a co je Spatné a ani
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nejsou Zzadna jasna kritéria jak tyto dva souborligib. Mordlni problém riZze nastat
v sesterském povolani velicgasto, ale je také ¢inou sodasti kazdéhoclovéka. U
zdravotniki zavisi poskytovana pé na jejich moralce, etickém a pravnigdomi, ale také
na rozvoji \&dy a zavaéni novych technologii, posti léki. V dnesSni dob se, ale nejedna
jiz pouze o zdravotniky, kieposkytuji péi, ale poskytovani p& je ¢asto také ovlisiovano
politiky, Gifedniky a celosstovou humanitarni pomoci, fipodnimi Zivly a jinymi
katastrofami. Déle se #ni etické chovani v oSelvatelstvi, které se stavademoki&{si
k pranim a pistupu k nemocnému. To znamena, Ze bycho®li mpiani nemocného
respektovat a oSetvatelskou pé& provadit v souladu s jeho aktualnim zdravotnim stavem,
brat v Gvahu i psychosocialni stav nemocného azdedt zdkonné normy aqupisy. Sestra
by méla plnit v ramci své profese, také&ité etické povinnosti v obhajovani prav pacient

Vztah mezi sestrou a pacientem je definovan jakwamiba zakladnich lidskych prav
nemocnych, ktié¢ nemohou sami gtbvat své patby, pocity, obavy nebo rozhodnuti o svém
zdravotnim stavu. Sestra brani prava nemocnéhotnimfje ho o nich a snaZi se zabranit
jejich porusovani nebo nedodrzeni. Ve svéiosatelské profesi je sestra tou, ktera chrani
lidskou distojnost, lidské hodnoty nemocného &yje o jeho pohodu ve chvilich, kdy toho
sam neni schopen. Respektuje veskeré jehtelppta snazi se je uspokojovat v ramci své
oSetovatelské p& a v rdmci svych kompetenci. Sestra se stava jgnadasi zodpo¥dna za
poskytovani oSeébvatelské p& v souladu se standardy praxe, etickymi principyoaalnimi
hodnotami.

Tyto povinnosti a odpavdnost zdravotnich sester je zakotvena v Mezinamdni
etickém kodexu sester. Sestra je podle mezinanadiyi sester zodpeédna za své jednani a
vzdy by néla jednat v zajmu pacienta a jeho blaho. Zadnygjejiv ramci jejich kompetenci

by nenel poskodit, bezp& a zajmy pacierit (7)

1.4.4 Zdravi a moralni dilema

Na svém zdravi by sedinpodilet kazdylovék a svym chovanim a jednanim hdze
meénit a ovliviiovat. Jednak ho @ize poskozovat nebo naopak podporovat. Kdokolivsz na
muze o0 sveém zdravi sam rozhodovat. Svykstppem ke zdravi iieme v dnesSni deéb
predchézet civilizénim chorobam, omezit rizikové faktorgkterych onemoaini a giznive
ovliviovat swij Zivotni styl.

Stejre tak jako dba sestra o zdravi svych padientla by i ona sama dbat o své

zdravi, nebo jeji prace je fyzicky i psychicky velice n&ra.
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Ve zdravotnictvi dochaziasto k moralnimu dilema. Sestry i lékausi rozhodovat o
tom co je pro nemocné spravné a co nespravné.&Zaehko jedince je to spravné nebo Spatné
néco jiného.Clovék ma d¢ alternativy, ale ani jednteSeni neni optimalni, nefrmravotnik
se potyka s dilematem,kdy rozhoduje mezi Zivotesméti.

V oSetovatelské praxi je povazovan za moralni zakladhvsestry a pacienta. &80
nemocné je zaloZena na moralnim jednani sestiypghjrat a podpoe lidské distojnosti.
Zaklady oSeabvatelské role sestry jsou pgav p&i o nemocné. R®vani vytvai spojeni
clovéka se svtem a uskui@iuje ukity eticky zavazek, povinnost, kterou lidé mezi aeb
navzajem uskut#éuji. Poskytnuta pi miZze byt samosta#n nebo oddlena od |éby, ale

lé¢ba se nikdy neobejde bez¢pé(7)

1.5 Faktory ovliviiujici postaveni sester ve spataosti

1.5.1 Prestiz sester

Povolani sester je jednim z nejvice fyzicky i psgkh naranych zamdstnani.
Vykonavani tohoto zasstnani je podmimo vysokymi pozadavky na jejich odborné znalosti,
schopnostti samostatnost a zodp#inost. VSeobecné sestry se musi vyrovnat nejémisot
pozadavky, ale i s velmi nizkym platovym ohodnooenWVeétsi ¢ast laické viejnosti se
domniva, Ze vySe platu neni adekvatni kemmar@nosti a zodposdnosti této profese.
Sesterska profese je nejen ridd, ale je spojena ifadou rizik. Prace ve zdravotnictvi je
dokonce povazovana za druhou nejrizi§éi; hned po hornictvi.

Sowasné zdravotnictvi se potykd falou probléma véetns ekonomickych,
organiz&nich a personalnich. Nedostatek sester ve zdravetmaiadu divodi, coz niuze
vyswtlovat také nizkou prestiz sesterské profese.

Béhem poslednichdkolika let byl provadn vyzkumu prestiZze povolani sester. V roce
1991 se umistila sestra na devatém énfded fadou vysokoSkolskych, ufleckych a
technickych profesi.(3)

Vyzkum provadny CVVM (Centrem pro vyzkum wejného migni) neuvadl sestry
ve vyzkumu v letech 2004, 2006, 2007. V roce 2085dgplomované sestry umistily na
9.mist. VSeobecné sestry se tak objevily az v roce 200®iatily se na 4.mi&t (19)

Z vyzkumu, ktery bylproveden v roce 2010, vyplyZé,Cesi si u¢domuji narénost
sesterské profese &tSina respondefitie pro zvyseni mezd. &8ina dotazanych (80,5%) se
téZ domniva, Ze v ramci reformy zdravotnictvi b§larbyt zasadni pozornosénovana pra¥
finantnim podminkdm acinnosti vSeobecnych sester. N&zor nadpd@lavi vétSiny
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responderit (57,9%) spoléenské postaveni sester neodpovida dmrsti a zodpo¥dnosti
této profese.

Dulezitym indikatorem vztahu k povolani je vnimanokpenského hodnoceni vlastni
profese. A to jak laickou wejnosti, tak zalezi i na tom jak nahlizi na svoafgsi samy
sestry. Pouze a jedirsamy sestry mohou docilit svym chovanim a jedkdomu, aby jejich
profese ziskala uitou prestiz a ocemi v cCich laické veéejnosti s podporou odborné
spole&nosti.

Z vyzkumi provaanych se zarienim na prestiz zdravotnich sest&taské republice
je vnimana vaznost profese samotnymi sestrami @kmérnd nebo nizkd. Na vnimani
prestize svého povolani nélo vliv zdravotnické z#izeni, vekterém pracuji, ani oteni kde
pracuji, a ani soukromé& statni zdravotnickych #&eni. Stupg vzdklani také nema vliv na
arovni. (3)

Nedostatek vSeobecnych sester byva vyvazovan avgjadsti sester ze zahréiniDle
hodnoceni laické wejnosti je zde nedost&®a znalost jazykaii jiné pracovni navyky, které
muZou u pacierit vyvolavat pochybnosti ohledrejich odbornosti. Dvéie se podle &Siny
laické veejnosti €5i pouze tuzemské sestry, které jsou povazovaniejnesti za
nepostradatelné a tim sestry nachazi podpaejnasti za zvySeni svych mezd.

1.5.2 Sestravtymu

Souwasna kvalita poskytované zdravotnic@éneni mozna bez tymové spoluprace,
kterd jde nafi¢ vSemi obory zdravotnictvi. PoZzadavky na spolupziavotnického tymu
jsou dnes #tSi nez dive, protoze nyni se na zdravotnéipgodili vice odbornych specializaci,
aby byl zajistn optimalni pab¢h I&by a oSeatovani nemocnych. Tymova prace vyzaduje
schopnost spolupracovat, rozviji vztahy mezi iéka a sestrou, vyZzaduje nutnost
komunikovat mezi vSemidastniky tymu, ochotu naslouchat, &nieSit problémy, hodnotit,
ale také ungt ucinit kompromis. Kvalitni tymova préace zdjife efektivnost poskytované
p&e, zvySuje Urovievnitinich vztali v celém tymu a ma také vliv nag® nemocné.

Postaveni sester ve zdravotnickém tymu je dantmami profesionalnimi a pravnimi,
které nastaly s rozvojem oBEmtatelstvi jako samostatného oboru. Také svou Bkaai
v poskytovani komplexni o%ewatelské pée, individualizovanou k pégbam pacierit kdy

ma sestra v tymu nezastupitelné misto.(3)
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Sestra jako spolupracovnice dokaze projevou@ozeny cit pro Zivotd dulezité
hodnoty a dokaze vyuzivat svéédomosti a zkuSenosti. Je nedilnou &sti
multidisciplinarniho tymu, ktery zajifije p&i ve vSech oblastech a to jednotlive, rodinam
i komunitam, dale pak upéuje spolupraci nai celym spektrem obér Spolupracuje
s dalSimi zdravotnickymi pracovniky a v rdmci dvikompetenctidi oSetovatelskou p& u

svych pacierit. (7)

1.5.3 Vztah |ékaie a sestry

Mrivriw s

prostedi. To v jakém pracovnim prostli pracuji, se také odrdzi na jejich psychice a
samozejnk také na pracovnim vykonu. Nemédulezité je zajistit zdravotnikn piijemné
prostedi na pracovisti. Préwzde travi nejvicgasu, a pokud, se citi d@bnebo Spathmize

to do ucité miry ovlivnit jejich vykon. Ugity vliv na vykon maji také mezilidské vztahy, a
uz mezi lék&éi a sestrami nebo ostatnim zdravotnickym personatempracovisti. Také
pozitivni @istup k praci a dobra nalada zsmmandé do ukité miry ovliviwuje jejich vykon.
Jistym zpgisobem je to i technické& materialni vybaveni, personalni obsazeni, hygleni
podminky pracovi&{ estetick&eSeni pracoviSa neopomenutelné i finani ohodnoceni.

Pokud je spokojeny zdravotnicky personal, dochézi\yySovani urowhposkytované
oSetovatelské pé&e a sniZuje se vyskyt konfliktnich situaci mezi ni@mezeni stresu, jistota,
podpora ze strany kolégi nadizenych, moznost vzthvani, ale také neopomenutelna
podpora vlady a sluZzeb ze strany Zatnavatele, vyraznovliviiuje poskytovanou zdravotni
p&i. Problém, se kterym se setkavam€R (Ceské republice) je nizka spokojenost sester
v zaméstnani.(3)

Na lékdae i sestry jsou kladeny vysoké naroky v poskytovadravotni a
oSetovatelské p&, nadnirna fyzicka i psychicka z&t, zpisobena sknnym provozem a
také vysokym pé&tem klienfi. Diky tomu dochézi k nespokojenosti sester iilékato vSe
muze vyustit v konflikt, ktery zfisobi odchod &kterych zdravotnik do zahrarii nebo zcela
mimo zdravotnictvi.

Stale se zvySuji naroky na poskytovanou zdravotéii, pdochazi k finatinim
omezenim, které limituji posileni infrastrukturypeacovni sily ve zdravotnictvi. Nedostatek
|ékaru a sester je celostovym problémem. (3)

Vztah lékdt a sester ovliwje do jisté miry také organiaai struktura zdravotnickych

zarizeni. Sestry se dostavaji do pozice, kdy jsouripedy vice subjekin. Lékaum a take
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vrcholovému oSébvatelskému managementu cozuze veést k naruSeni jejich vztahu.
Dulezitym faktorem, ktery taktéz oviiuje vztahy Iék&l a sester je Zysob, kterym [éka
pohlizi na oSébvatelskou pé&. Nerespektuji a snizuji o$evatelskou p& sester. Doposud u
n¢kterych léka@n pretrvava chovani, které stavi sestry do poziceripede, kterd musi pinit
pouze jejich pikazy a ordinace. (3)

Mladi a nezkuSeni |ékiase nechovaji k sestram vzdy s Uctou a respekjergmu
spiSe naopak. V praxi se, ale stava, &8imou jsou pra¥ sestry jejich jedinym spojencem a
pomocnikem, kdyZ si nédi rady. Postuperdasu kdy, dozraji ve zkuSené |lékapochopi, ze
sestra je jejich spolupracovnik, bez kterého segddSe neobejdou. Mohou se na ni kdykoliv
obrétit se vSim, protoZe ona je ta, ktera vi &glrvSem. Jedihsestraje v neustalém kontaktu
s pacientem, zna jejich aktualni stav a vi o v&gJth pacientech, a dokaze lékpredat
veSkeré informace o jejich celkovém stavucdfnu by byla veSkera dba, kdyby nebyl
pacient umyty, najedeny a spokojeny. Také pokucememocny trgt Zizni, nepomohou mu
Zadna antibiotika. Sestra je ta, kterd davam negmocmapit a pé&uje o €. Pouze

oSetovatelskou p& ,,ruku v ruce,, s tbou docilime spota¢ spokojenosti paciett

1.5.4 Sestra z pohledu pacienta

Pacienty se stavaji lide, kigsou vytrzeni ze svéhazbného Zivota nemoci a dostavaji
se pra¥ do p€e zdravotnill. Sestry jsou prouplre cizi lidé, kté¢i maji najednou jejich
zdravi a dalSi osud ve svych rukou. Mnohdy lidéepotuji, zda maji sestry dostéte
vza&klani a zda jsou manudreruené, Sikovné, schopné, zda jsotijgmné a ve chvili kdy
vstoupi do pokoje, jsou uswvaveé, vlidné,a dokazi i slovem pohladit. Rréivn jak se sestry
chovaji k pacieritm, jak vystupuji, jak naslouchaji, replizi, pomahaji zvladat name
prostedi. Casto se nemocni dovidaji od l&kannoho novych a neznamyckov, vySeteni,
diagnéz a teprve sestra byva tou, ktera jim v3dupos znovuiika, vysétluje, ukazuje.
Sestra zajiuje nemocnym pomoc a §éve chvilich kdy nejsou schopni zvlada&Zzhé ukony
sami. Nemocni se bez pomoci sester zkratka nealpejueni nikdo jiny kdo, by je umyl,
nakrmil, dal napit, promluvil, kdyz si petuji s gkym pohovdit. Kazdy ¢lovek je jiny a
stejre, tak kazda sestka ma jiné chovanit¢i pacienim a oni toto ve své nemoci daleko
vice vnimaji. Nemazeme si byt vSichni vzajemirsympatéti a ani v BZném Zivo¥ tomu tak
neni. Stava se, Ze pacienti si oblibjakou sedicku a jsou radi, kdyz pr&wona je ve sluzh

protoZze se o idolre stard a pomaha jim svyntigtupem pekonat obdobi nemoci, strach,
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nesamostatnost a leckdy také samotest#® se na hlavu sester sndsi Spatna nélada, ¢irubé
sprosté chovani nemocnych. Stava se, Z&ii sok® jsou nemocni netolerantni ve chvilich,
kdy se sestra musi starat o agwijatého a vice nemocného pacienta. Jediastra nad
nemocnymi bdi celou noc, stara se o jejich spapekpodli a vé&chto situacich je to pouze
ona kdo niZe zmirnit toto nafii a situaci vyesit. To pedevsim v noci, kdyZ je jejich spanek
nékym naruSen. Sestry jsou staléppaveny svym paciefim pomahat a voliizné cesty jak
toho docilit.

.Kazdyjsmeclovek chybujici a prace s lidmi je velice névda a tZzka. A to, Ze je
dnes @kdo v uniforrd neznamena, Ze zitra n&he byt na stra®inemocného. Proto byédn
kazdy #zstatclovekem, & je na téci oné stram.” (18)

1.5.5 Sestra a média

Nekdy se niizeme setkat s tim, Ze nazory lidi na praci sestériji média. Nkomu
stai, pouze to caikali v televizi nebo psali v novinach, a jéepwdéen o tom, Ze je to
pravda.Casto je to pouze nazor jedné strany. Mnoho lidi @enoznost posoudit kde je
pravda a co je spravné, protoze uz nedochazi ttrs¢ oboustranné konfrontaci. Malokdy
se stane, Zze bychom slySeli zpravu o tom, jak gEsiry nenahraditelné vdé nemocné.
SpiSe se setkdvame s tim, Ze o sestrach piSi poiurgakém pochybeni, nel&ghu nebo f
poSkozeni pacienta. Na takovéto zpravy a informacesi mel kazdy clovek udklat swvij
vlastni nazor. WSina lidi se jiz Bhem svého Zivota setkala se zdravotni sestrowza
v ordinaci lék#& nebo v nemocnici. Jejich prvni setkantzen u rekterych lidi ovlivnit
celkovy pohled na praci zdravotnich sestetiz®l to byt nazor pozitivni nebo negativni.
Nemocni lidé jsou vnim&ai a jsou citlivi na Spatné zachazeni.

V jakémkoli zandstnani nize diky lidskému faktoru dojit k ch§mebo pochybeni,
ale ve zdravotnictvi kdy jde o blaho a zdravi nenébo niize byt toto pochybeni fatalni.
Béhem poslednich &kolika let prokhlo v médiich gkolik vyznamnych kauz, které vrhaji
$patné sitlo na préaci seste€asto jsou to, ale spie “senzace" ty@estra prodavala drogy,
sestry si pacienta nevSimnou bez Uplatku, sestbaqéna, sestra vrazdila a jinéNikdy uz
v médiich neslySime o tom, jaka je vlasktmzdodenni prace sester a jak KAEXInnosti
musi den# vykonévat s ohledem na mozné poskozeni svého iziitay nap. ,Sestra vazici
60kg musela fevlékat pacienta, kterého do nemocnice dopravikd&nych hasii. Sestra
musela zvladnout agresivniho opilceii musela sviékat a koupat zi&eného

bezdomovcePracovni vytizenost ma vyznamny vliv na jejich adolZivot, rodinu a
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mezilidské vztahy. Sestra se setkava ve své prefagresivitou ze strany paciéntle také
jejich rodiny. Byva vystavena slovnim Utok, urazkam a vyhruzkam a neni @éat ani

narané fyzické prace ip manipulaci sdzkymi pacienty ,Bemeny“ nebo pacienty
v bezvwdomi, kterym musi byt poskytnuta kompletni édedtelska pee.

V poslednich letech je velkym tématem televiznidriaddi praw zdravotnické
prostedi. Sestra je zde vykreslovarnamymi zpisoby. Negasgji jako hloupa, bez vlastniho
nazoru, co pokukuje po Iékah, pije kaféko, intrikuje a snazi sectat problémy vSsem a
vSude a to vSe jeSte sexualnim podtextem. Také je schopna byt viudeovat nejfetrzite,
ieSi jakékoliv problémy nemocnych, i |ékaale také rodiny a blizkych a to vS&hbm
pracovni doby s Ustwem a na vysokych podpatcich.ukéme za toto pa#tovat vSem
tvarcim serial ze “Zivota“, Festo si vSak nazor musi diat kazdy sam. A uz jsou jeho
zkuSenosti se sestrami dobré nebo Spatné.

Neopoméme také, Ze zdravotni sestragstym nanstem v erotickychtasopisech, na
internetu a také v mediich. Kazdy si pod timto slavifedstavuje &co jiného. Sestra je pro
nékoho sexy symbol, pro jiné aéldktery je s nemocnym neustale iéch nejézsSich chvilich.

Také to je dané tim, co sestrived nosily za oblkeni, uniformy,éep&ky a nyni jsou
to prevazre kratké Saty nebo kalhoty s halenou a hlubokymtiilyg.

Pozn.obléeni je dané normativem dle zéstnavatele

1.5.6 Kompetence sester

Kompetence sester jsou v posledni &afasto zmhovanym tématem, jak mezi
zdravotniky, tak samaejme i v médiich a na politické sc&énKompetence sester jsou péav
tou dilezitou slozkou, ktera se podili na postaveni gesinultidisciplinarnim tymu a do jisté
miry také ve spolmosti. Ugitym zpisobem ovliviuje vztahy lékge a sestry, které jsou
odlisné vzhledem k jejich profesi. Kompetence k&bdédravotnického pracovnika jsou dané
a jsou zakotveny v zakonech, které jsou specifirgednotlivé profese a odéni. (3)

Kompetence sester jsou v posledni @gbmediich zmiovany pra¥ z divoda jejich
zvysSovani, tak jako je tomu v zapadnich zemichir&dsy tak néla piebirat utité ukony

ékare.
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»Zdravotnictvi trpi tim, Ze mezi jednotlivymi obgrgobih& neustéla diskuse, ktera by
se dala nazvat konkureémim bojem. Tyto jevy brzdi rozvoj zdravotnictvst&ea dalSi

nelékaiské profese psebuji navyseni kompetenci.”

Casto v praxi dochazi ktomu, Ze ifep legislative upravené zakony, jasné
kompetence jednotlivych pracoviikprovadi sestra praci jak nizSiho zdravotnického
personalu, tak na Zadost |ékaprovadi také ditou odbornoucinnost. Nekdy to byva
zvyklosti oddleni, ale sestra se pak timtougpbem dostava do n&mych a svizelnych
situaci, které mohou vést k etickégiumoralni dilematu. Sestra je nucena takto pracoaat
ramec svych kompetenci a to s moznym rizikem pa&kionemocnéhoi sebe sama. Timto
zpusobem niZze dochazet k jistym probl&ém nebo konflikim, které mohou ohrozit préaci
celého zdravotnického tymu a sniZzovat tak jéjalyhodnost, prestiz a odbornost. Takto pak
muze dochazet ke sniZzovani postaveni sester vecsosie. (3)

Pouze pesné dodrzovani kompetenci na sirlkau a sester iive zamezit moznym
problémim ¢i nedorozunini. Diky €mto ne zcela jasnym mantiied dochazi v &terych
piipadech ke konfliktm mezi sestrou a lékam. Sestra neni povinnafefiratovat své
kompetence a lékdy mgl toto respektovat. (1,3)

1.6 Kdo mize byt zdravotni sestra

1.6.1 Sestra Zena versus sestra muz

V souwasné dob mohou oSébvatelstvi studovat a vykonavat také muzi. J9@né
obory, které mohou studovat’ az je to zdravotnicky asistent, zachrgn&eobecna sestra
nebo nutidni terapeut. (16)

V zahranéi maji muzi mnohematSi zastoupeni ve zdravotnické profesi nez u n@s. P
spole&nost neni jejich prace jako ,zdravotnich sesteréimi neobvykla. Resto v nasi
spole&nosti neni doposud muz v roli zdravotni sestry bjako zdravotni sestra — Zena.
NejspiS je to také tim, Ze dnesdni spotest jeSt neni schopna tyto zmy akceptovat. Pro
muze jako zdravotni sestru nemame doposud BENg ozn&ni, které by pouzivala cela
spole&nost, & jiz nemocni nebo zdravotnici. Pouziva stSwou zdravotni bratr. Osloveni
kiestnim jménem se uziva spiSe v zaldiani

MuZi — sestry dnes mohou byt i na postech vrchnigho stardinich ,sester” aasto
také pracuji na natoéjSich oddlenich. Nekdy také nahrazuji praci sarigd nebd muz ma
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pii manipulaci s nemocnymigce jen vice sily nez Zena. MuZzské zastoupenior pdéavotni
sestry je nejen velika pomoc a podpofiandrainé praci, ale také to ma dobry vliv na Zensky
kolektiv a tymovou praci.

| dnes se riweme setkat s tim, Ze ne vSichni lidé jsou zvyhliogetovatelskou pé
od muZe. Tak rive rekdy dochazet k @itému studu nemocnychigd sestrou — muzem a to
spiSe ze strany pacientek — Zen. Prace zdravosesker je praci ipvazi v Zenském
kolektivu, ale samdejm¢ pokud je tam zastoupena i muzska sloZzka je pracorostedi
porekud jiné.

Sesterska profese jaqvazri zalezitosti Zzen a to uz z tohawbdu, Ze Zeny vice
inklinuji k jedno€, harmonii a jako matky dokaZzi projevovat vice cifiorozundni a
pochopeni. U Zeny existuje Uzké propojeni mezi enkdu, smyslovym Zivotem a citem.
Sesterska ctnost a um je dokazat naslouchatasewcitit. Zvladat nemocnému naslouchat a
piedevsim slySet ctikd a reagovat na jeho slova a mysSlenky. Tiltkjic unst ¢ist mezi
fadky a dokazat chapat éai nevyréené a reagovat n& 8 pochopenim a empatii. Sestra musi
ovladat také prvky neverbalni komunikace agtutak vyhodnotit paeby nemocného, i kdyz
on sam neni schopen je slévsklit. Nékdy se snazi nemocriikat wci, které nejsou zcela
pravdivé jako nap ,UZz meé ta bolest odezita“ presto vSak mimika a neverbalni projevy nam
mohoufici, Ze nemocny ma stéle jedtolesti. Nkdy se vice boji injekce, tak rgdtrpi a
nerekne nam pravdu. V tomtaipac je nutné volit ta spravna slova a pokladat ty wpéa
otazky, abychom v nemocném vzbudili dostates divéru, byl ochoten s nami spolupracovat
a docilili jsme spokného cile, tzn., odstranili bolest a snizili obavgplikace injekce do
svalu. Sestra na nemocného také musiobit geswdcivym dojmem, jistotou své préace,

schopnostmi addomostmi, ale také zajmem, Uctou a vzajemnym respek7)

1.6.2 Feminizace profese

Feminizace ve zdravotnictvi je jiz dlouhodobd zitest, ale neznamena pouze
pievahu Zen v uité profesi, v sesterské profesi doposudtyava. Souvisi také sditou
zmeénou zenské role ve spdéleosti, znénou jejiho zfisobu Zivota a ma vliv i na fungovani
rodiny a osobnich vztaéh Zena ve zdravotnictvi musi st&jjako v jinych oborech zastavat i
svou roli manzelky, matky a vSe dokazat skloubisegm profesnim rozvojem a kariérou.
V dnesni dob jsou Zeny vice emancipované a snazi se o brzkynde zamstnani, gkdy i

e

na zkracené Uvazkyfaiz je to z dvodi finanénich nebo osobnich. Zdravotnickérizani
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jsou ochotna fistoupit na jakykoliv Gvazek, pokud je na étihich nedostatek zdravotnich
sester. Navrat do zasstnani vitaji skteré sestry jakoifjemnou zrgnu.(3)

Urcitou zmenu pracovnich vazeb a vztamezi Iékdem a sestrouimasi feminizace
medicinskych obdi. Vztahy mezi zdravotnickym personalem jsdizre. Jsou na arovni
nizkého, sedniho i vrcholového managementu a jejich vztaloy jgzajems ovliviiovany
pracovni naplni jednotlivych funkci. Na kazdém &ddi se liSi a maji vyznamny vliv na
interpersonalni vztahy a pracovni presii na jednotlivych oddenich.

Praw profesionalni vztah mezi Iékam a sestrou fize také zvySovat postaveni sester
ve spolénosti. Lékdi jsou spolénosti, pacienty a ostatnim zdravotnickym personalem
uznavani a jejich prace je nenahraditelna. Vztatlegzinsestrou a Iékkou jsou odliSné nez
mezi sestrou a |ékem. Zde je vyraz)Si dominantni postoj dkterych Iék@ek k sestram a
nékdy jim vyjadtuji mére respektu nez lékamuzského pohlavi. Muz se takiédi
gentlemanskymi principy vzhledem k pohlavi sesB.(

MuZe se stat, Ze dojde ke konfliktu mezi statusenryseslékde. Sestry si posiluji
Svoji pozici tim, Ze odmitaji provéstjakou cinnost pro lék&u, protoZe jejich soupge
stejného pohlavi. Postoj sester k lidéan zavisi také do jisté miry na postaveni ikka
v |éka'ské hierarchii. Respektovany jsou l8&ave vysSim profesnim postaveni. Vztah féka
a sestry je z hlediska rozdilného pohlavi atrakj&ina spoluprace pak vzajegnpritazlivesi.

3)

1.7 Sestra v zahranéi

Systém vzdlavani zdravotnickych pracovnilje v kazdé zemi pakud odliSny. Na
postaveni vSeobecnych sester ma jistyrisapem vliv jejich naml prace, prestiz profese,
posileni kompetenci a také firiaah ohodnoceni. Vstupem naSi republiky do Evropské se
stala také naSe sestra univerzalnit@ensvé povolani vykonavat za stejnych podminelé ce
Evropské unii. Na&hto znénach se podilelo vice faktorUrcitym zpisobem musely byt
provedeny zréiny v legislati¥. Bylo nutné sjednotit vziavani a zajistit sestram stejné
pracovni podminky k vykonu povolani, aby neodchadel zahrarii.

Doposud dochéazi stale jeSke znénam zakon a je zde také snaha o zvySovani
kompetenci sester, tak jako je tomu v jinych zemielesto vSak finatni ohodnoceni
zdravotnich sester neni stejné jako v zapadnichicieanani v zemich Evropské unie.

Bylo obdobi kdy i v jinych zemich¢etns USA byl nedostatek sester a tak dochazelo
k pracovnim nabidkam na préci naSich sester do imeffoto obdobi bylo ukafeno
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predevsim v dsledku celosgtové finareni krize, kdy poptavka po kvalitnich zahréamich
sestrach klesla. K dalSimuijimani sester ze zahr&hido USA jiz nedochazi, nebo zde
chykgji penize. Stejije tomu i v jinychélenskych statech Evropské unie.

Takovy nazor na zdravotniky, ktery si nemocny deavotnického ziazeni odnasi,
vytvéii kompletni pohled na cely zdravotnicky tym, jejipi, 1écbu, ale také na celé
zdravotnické z#éizeni. Tento nazor pakibe do uéité miry ovliviiovat pohled viejnosti na

sestru a tim i na jeji spaenské postaveni.

1.7.1 Sestra v Arabskych zemich

Jiné to ovSem je v Arabskych zemich, kde je stajera o zahrakini sestry a to také o
sestry ZCech a Slovenska. Velky zajem jéedevsim o vSeobecné sestry, fyzioterapeuty,
porodni asistentky a i dalSi zdravotnicky persori@hem ra@&niho pobytu v Arabskych
zemich, si je zde sestraschopnadgdaz 1milion korun. Sestry zde pracuji natkpvych a
prestiznich pracovistich, maji zde luxusni ubytoyahe podminkou je, Ze musi dodrZovat
arabskou kulturu a do jisté miry také jejich zvydtloBydli v uzavenych komplexech, ale
piesto nemohou Zit evropskymtgmbemzivota. Sestra nemusi ardokonale anglicky ani
arabsky a je schopna séhlem pobytu zdokonalovat. Do jisté miry je zde nesatelné
finanéni ohodnoceni, pracovni préstli, ale sestry zde bez dohledu mohou pracovataakée
po splreni uritych kritérii a zkousek. Do té doby mohou pracovatl dohledem. Sestry zde

maiji jisté uznani a oceéni za svou praci. (39)

1.7.2 Sestrav USA

V USA maji sestry mnohem vysSi kompetence a ta&#eysravomoci a jejich prestiz
je daleko vyrazgSi. Vztahy mezi Iék@em a sestrou jsou na profesni Urovni. Sestra je
plnohodnotnym partnerem lékaa je jim uznavana s dalek&si vaznosti. Resto vSak o toto
povolani neni §lis veliky zajem mezi americkymi sestrami a aniafithi ohodnoceni proén
neni tak vyrazné jako je tomu pro nafské sestry. Jejich spoenské postaveni klesa
S hezajmem o toto povolanit' Az z divodi nara@nosti nebo finaétniho ohodnoceni. Je nutné
také zminit, Ze americké sestry maji z 30-40% mézsistoupeni v o§elvatelském tymu.

V USA stejre jako v jinych zemich roste zajem o specializoveesgtry. Dale tam také
pracuji praktikujici sestry, které vykonavaji prakierd je u nas poskytovana pouze a
vyhradré jen lék&dem. Samostathprovadii zakladni vySeeni, stanovuji diagnézu a také

piedepisuji Bkteré Iéky. Pro cizince je v Americe povolani zar sestry jak pro muze, tak
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pro Zeny jedno z nejlepSich povolani, nebesterské vadani je zde automaticky uznavano.
Finartni ohodnoceni je zde natolik dostaté, Ze sestra je schopna ze svého platu uZivit

celou rodinu, coz v naSich podminkach neni zdate&ané.(23, 37)

1.7.3 Sestra v Anglii

Sestra v Anglii pracuji samostétrbez I€kai a maji i své vlastni ordinace. O pacienty
se staraji, v ramci svych kompetenci, jakdtapvadiji ockovani, vytry, pomahaji planovat
rodicovstvi, edukovat nemocné k odvykani keni, ale mohou také samostapitedepisovat
léky, které nemocni berou dlouhodoBresto vSak rozdilem je, Ze sestry, které se spegjali
Vv urcitém oboru, mohou pracovat pouze nad@edi své specializace a jeji uplatin v jinych
oborechneni zcela mozn€eské sestry mohou pracovat nemych oddlenich s#znou
specializaci a maji jistou vyhodu. Jejich #t&ahi je vSeobecné a mohou prostsiykony,

které maji v svych kompetencich a také v ramcispetializace. (23, 37)

1.7.4 Sestra ve Spadisku

Ve Spasisku je velky pget kvalifikovanych zdravotnich sester, které majgsi
platy, nez majteské sestry,fpsto vSak momentaimenachazi uplatni a odchézi pracovat
do zahranii a uz do Portugalska nebo Velké Britanie. Sestry parSsku maji vy3si
kvalifikaci a zodpow¥dnost nez je tomu u nas. Naghodi na vizity misto |eka, urcuji
diagnézu a mohou takérquepisovat Iéky a dale také provadi videani pacientek na
gynekologii. Z98% pracuji na pozicich zdravotnisbster pouze Zeny. Jejich odliSnym
zpisobem Zivota se jejich pracovni dobakay protahne az do vera. Ristup sester
k nemocnym je velicefgtelsky, kamaradsky a rodinny. Docpéo nemocné je z velkisti

zapojena rodina.(37)

1.7.5 Sestra v Nmecku

PrestoZe,jeNMmeckonaSe sousedni z&mostaveni sester je zde pkad odliSné.Maji
zde jiny systém vziavani a také se pak liSi praxe. Sestry se od Isghgraw tim, na jakou
praci jsou vyskoleny,tge to prace v nemocnici tizka nebo pouze v ambulantniigfé
Musi zvladat praktické dovednosti: odebrat krevjkapat intramuskularni a intravenozni
injekci, aplikuji infuzi aj. Sestra m& také jistaadministrativni funkci a také funkci
sekretéky, také musi byt schopna ovladat praci &i@@em. Neopomenutelnou s@asti

prace sester jefffpemné vystupovani a chovanidr klientam, kterym je zde projevovana lcta
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a pistup je jako k zakaznikn. Na prvnim mist s asmdvem. | sestry zde maji &itou Uctu
jak od lékamn, tak od paciertklienti a rodinnych gsluSniki. Presto tam Iékia ¢asto
vykonavacinnosti, které v nasi republice vykonavaji sestry.

Rozdil ve vzdlavani je u sester, které pracuji uzka v nemocnicich a na
ambulanci.Sestry, které pracuji na ambulancich, mnét typy zdravotnich poji&ti, ovladat
administrativni ¢innost a znat zaklady socialniho zakonodarstvi. o®@ptomu sestry
v nemocnicich musi déle studovata své studium zakwra@nou statni zkouskou. Studium
je pouze denni a absolventky jsou diplomované zdnav sestry, tzv.

.examinierteKrankenschwester®. (23, 41)

1.7.6 Sestra na Slovensku

V minulych letech odchéazelo mnoho slovenskych sestacovat k nam dd eské
republiky a do ostatnich zemi EU. Postume hem poslednich let 2alo mnoho sester
vracet zpatky na Slovensko &l v lepsi finartni ohodnoceni a tim také v lepSi postaveni.

Podle vyzkumu provedenéeho v roce 2007 bylo &)idt Ze u slovenskych sester je
uvactna jako nejasgjSi pricina syndromu vyhieni praé nejistota pracovniho mista a
pracovnich podminek. dkolik vyznamnych faktar ovliviiuje vykon oSdbvatelského
povolani a to ve vSech oborech. P&t nim p‘evaha a dominantnost mediciny, nedostatek
kompetenci sester a také jejich postaveni. Pak jmda dalSich faktdr jako nedostatek
sester, pomocného personalu, nedostdteybaveni¢asova tisk, Spatné mezilidské vztahy a
fada dalSich, které pak mohou postupést k fyzickému a psychickémuderpani a posléze
pak k syndromu vyheni,,burnout syndrom“- soubor symptdmvedoucich k oslabeni
psychického stavu, chronickym stresemcdenrpanim) (24)

Nyni dochazi ktomu, Ze sestry budou sice vicenfimd ohodnoceny, ale jejich
pracovni z#azeni bude na pozicich asistentky nebo rogatelky. Jinak pracovni napl
zistane stejna. Takto se snaZi Zamavatelé obchézet zvySovani plaester. Na postaveni
sester, €k a také paciefita na kvalitu poskytované g& ma velky vliv politicka situace a
vlada, ktera provadi reformy zdravotnictvi a vytvgakony. Stejé jako je tomu na Slovensku

a také v jinych zemicheetrg Ceské republiky. (36)
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1) EMPIRICKA CAST

Béhem poslednich let se s rozvojerdy stava vyzkum nedilnou séasti kazdéeho
oboru a stejgn tak oSetovatelstvi. OSeébvatelskych vyzkum z velkécasti pispiva
k naphovani zdravotnich a socialnich et lidi a jeho cile situji ke zlepSeni zdravotnické
p&e s tradinim pojetim oSdébvatelstvi. Systematickd vyzkumn@nnost se podili na
zkvalithovani poskytované ogevatelské p& v nemocrini, ambulantni a domaci figale
také v péi komunitni. (4)

2.1 Hlavni cil vyzkumu

Hlavnim cilem mé empirickéasti bakaléské prace je posouzeni jak laick&ejrost
vnima postaveni zdravotni sestry v naSi sjalsti. K osloveni laické w¥ejnosti jsem pouzila

formu anonymniho dotazniku.

2.2 Dilgi cile vyzkumu

Pro svou bakalgkou praci jsem si stanovila nasledujicéiddlile:

Mym cilem je zjistit,...

Cil 1..., jak vnima laicka vi@jnost postaveni sestry ve spolesti
Cil 2..., jaké jsou zkuSenosti laickétegnosti s¢innosti sester
Cil 3...,jak vnima spolkéenost naroénost sesterskeho povolani

Cil 4..., jak ovliviiujiscklovaci prostedky nazor laické \wejnosti na postaveni sester ve

spolenosti
Cil 5..., jaky je nazor spotaosti na finatinim ohodnocenisester

Cil 6..., zda se spotmost domniva, Ze k vykonu povolani musi mit sesysokoskolske

vzadélani
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Cil 7..., jaky nazor ma spoteost na zvySovani kompetenci sester a zdajak ovlivni i
jejich spol€enskou prestiz.

Cil 8..., zda jsou rozdilné nazory mua Zen na sesterskou profesi

2.3 Hypotézy

Pred sestavenim dotazniku jsem si stanovilaypotézy:

1. Myslim si, Ze ¥tSina respondefitse domniva, Ze sestry maji ve spolesti pamerné
postaveni.

2. Predpokladam, Ze &Sina respondefit nepovaZzuje za nutné zvySovat sestram
kompetence.

3. Myslim si, Ze respondenti nejsou ovlém seridly ze zdravotnického preésti a

pievazuje pozitivni ndzor na praci sester

Ad 2.Tuto hypotézu jsem postavila na zaklatdansformace nelékskych zdravotnickych
obori. Je na mist zahajit spolupraci mezi lékskou a nelékakou odbornou wejnosti,
protoZze vyvoj zdravotnického systemu jako celku [#edpokladat jen zatpdpokladu
adekvatg fungujiciho zdravotnického tymu.

Ad 3. Myslim si, Zze osobni zkuSenosti laické&ejaosti jsou odliSné od prezentatianosti

prace sester vejnymi sélovacimi prostedky.

2.4 Metody vyzkumu

Vyzkumnou metodu jsem zvolila kvantitativni a pdaanonymni dotaznik. Vi
responderii byl ztad laické véejnosti.Dotaznik byl pouZzit pouze k mé baksk& praci a
jeho vyplreni bylo dobrovolné.

Vyzkum jsem provégla prevazre osobnim kontaktem, kontaktem zpresikovanym
pies poeiené osoby a kontakt maileiasové omezeni k vypini dotaznik bylo dva tydny
az jeden mssic, ale navratnost bylatginou velice rychla a torfpdevSim mailem aifmym
kontaktem.Dotazniky jsem rozeslala 120 resporigerd z tohoto mnozstvi se mi vratilo 95
dotazniki. Pouzitelnych do tohoto vyzkumu bylo pouze 87 dofial.

Navratnost byla niZzSi pouzegs kontaktovani mailem, jinak nebyl Zadny problém

s navratnosti dotaznilod respondeit
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Dotazniky jsem zpracovavala pomoci programu Midtosoffice Excel 2010.
Vysledky jsou zaznamenany pro lep&hdednost v grafech a otazky otené a odpaxdi kde

byl psan vlastni nazor, jsem uvedla v tabulkach.

2.5 Zkoumany soubor a pouzité metody

Soubor vSech osobgwi ¢i jeva pojatych do vyzkumné problematiky se oana jako
zakladni soubor. Kritériem velikosti vzorku je jeteprezentativnost. Za tyto hlediska byvaji
povaZovany: pohlavi,&k, vzdilani, socialni status, lokalita, narodnost aj (9)

Dotaznik byl sestaven pro @&mny od osmnécti let a dale neomezewku, nizného
pohlavi, vzdlani a zamstnani. Identifikani udaje jsou uvedeny hned v Gvodu dotazniku.
Muzeme posuzovat, jaky ndzor maji muzi a jaky Zzenpastaveni zdravotnich sester v naSi
spole&nosti.

Dotaznik se sklada z dvaadvaceti otazek, kterérfsmeého typu. Jsou zde zastoupeny
otazky uzavené, polytomické, polouzéené otazky, otaené, filtr&ni a respondenti mohou

vyjadiit svij vlastni nazor na dané téma.

2.6 Vzorek respondenti

Sama jsem oslovila&ast respondefita dale pak pozadala kontaktni osoby, aby
dotazniky rozdali v witych skupinach. DalSim kontaktem bylo vyuZiti imetu a
respondenty jsem kontaktovala mailem. &ausem respondenty i kontaktni osoby o tom jak
maji byt dotazniky vyplovany, jak dlouhou dobu k vygini a jejich navraceni maji, ale také
aby se snazili napsat jen své nazory, zkuSengsistehy. Rozdala jsem a rozeslala celkem
120 dotaznil a z toho se mi vratilo celkem 95 dotazniklavratnost byla tedy 71%. Z tohoto
mnoZstvi bylo mozné vyhodnotit 87 dotazihikkteré bylyradreé vypinény, a mohli byt

v tomto vyzkumu pouZzity.

2.7 VYSLEDKY

Vyzkumu se Gastnilo celkem 87 respondérd z toho bylo 35 muiza 52 Zen.

Otazka¢. 1 JSTE MUZ NEBO ZENA?
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Graf 1 —Rozdleni mu# a Zel

B muzi

HZeny

V grafu mizeme vidt, Ze se vyzkumu dastnilo 60% Zen (5. a 40% mui (35).
Celkem 87 respondehn

Otazka. 2DO JAKE VEKOVE SKUPINY PATRITE?

Graf 2 — Vé&kové rozlozenmuzi

m20-30
E31-40
m41-55
m56 - 65
m66—75
m76 ivice let

V tabulce se ukazuje, Ze se vyzkungasinilo 51% mui (18) ve ¥ku 2(-30 let, 23%
muzi (8) ve ¥ku 4155, 9% muzi (3) ve ¥ku 31-40 a stejnpocet mui ve wku 76 i vice
let, 6% mu# (2) ve ¥ku 5€-65, 3% mug (1) ve &ku 66-75 let.

34



Graf 3 —Ve&kové rozlozerzen

0%

m20-30
m31-40
m41-55
56 — 65
m66—75
m76ivice let

Tabulka ndm ukazuje, Ze dotazniky vyplnilo 35% ¢E8) ve &ku 2(-30 let, stejny
pocet procent 25% Zen (13) vyplnila skupina Ze véku 3140 let a skupina Zen veku 41-
55 let, 13% Zen (7) veéku 5€-65 let, 2% (1) ve &u 76 i vice let a pouze veskové

kategorii 6675 let nebyla zadna ze

Otazkas. 3JAKE MATE NEJVYSSi DOSAZENE VZBLANI?

Graf 4 —Vzdglani muz

0% 3% m zakladni

m sttedoSkolské bez
maturity

m stredoskolské s
maturitou

m vySSi odborné nebo
nastavbové

= vysokosSkolské

Hjiné uvelte

Nejvétsi paet muza mélo vzaklani stedoSkolské snaturitou 3% (22), stejny piet
muzi 14% (5) meélo vySSi odborné nebo nastavbové &ladi a studium vysokoSkolské, €
mual (2) melo vzaklani stedoSkolské bez maturity, 3% miugl) mélo zakladni vzdlani a

jiné vzclani naived| zadny mu:
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Graf 5 — Vzdlani zeny

0% m zakladni

m stredoskolské bez
maturity

m sttedoSkolské s
maturitou

mvySSi odborné neb
nastavboveé

m vysokoSkolské

Hjiné uvelte

Nejvice Zen ve vyzkumu &o stedoSkolské vztHani < maturitou 67% (35), stejn
pocet Zen 12% (6) io vysSi odborné nebo nastavbové dladi a vysokoSkolské vtani,
8% zen (4) ndlo stredoSkolské vz&lani bez matrity, zakladni vzdlani méla pouze Zena 2¢

(1) a jiné vzdlani neuvedla zadné ze

Otazkas. 4 JAKE MATE POVOLANI?

Graf 6 — Povolani mui

H nepracujici, student

B manualg pracujici

= administrativni
pracovnik/pracovnic

m pracovnik n&idici funkc

0% ® vedouci pracovnik

u technicky pracovnik

= zdrav., pedag. pracovt

= soukromy podnikate

pracovnik ve statni
sprag

Vyzkumu se @astnilo nejvice mu¥ 26% (9) nepracujicich, studujicich, stejnyei
17% (6) mui bylo manudls pracyjicich a technickych pracovnik dalsi stejny p&et 11%
(4) muZ bylo soukromych podnikatiela < jinym zaméstnanim (¢de—vyzkumnik, student-
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podnikatel, dchodce a zegukglec), stejny poet 6% (2) nglo povolani pracovnika nédici
funkci a pracovnik ve stni zprae, 3% mui (1) administrativni pracovnik a vedol

pracovnik, vyzkmu se neztastnil Zzadny zdra\a pedag.pracovnik.

Graf 7-Povolani zeny

H nepracujici, stude

B manualg pracujici

= administrativni
pracovnik/pracovnic

E pracovnik n&idici funkc

mvedouci pracovnil

= technicky pracovni

zdrav., pedag. pracovt

soukromy podnikat

0% pracovnik ve statni spré

jiné uvelte

Vyzkumu se gastnilo 35% (18) Zen pracujicich jako administratigracovnice, 259
Zen (13) pracujicichevstatni spray stejny paéet Zzen 12% (6) bylo nepracujicich, student:
Zen ginym zangstnanim obchodni manager 2x, studujfmiedavaéka, pracovnik vyzkumu
vyvoje, dichodce,ve vyzkumu), stejny pet Zen 6% (3) ®ly Zeny na po:ci vedouciho
pracovnika, zdrav. gedag.pracovnik,tikrat nmelo stejny pdet 2% (1) Zen manuéir
pracujicich, technickych pracovnic a soukromychniatelek, Zadna Zena nepracovals

fidici funkci.

Otazkas.5PRACUJE NEKDO BLIZKY(PRIBUZNY) VE ZDRAVOTNICTVI?

Tab. 1 — Bizky (p¥ibuzny) pracujici ve zdravotnictvi — muZi

varianty odpovédi > %

Ano 9 26%
Ne 26 74%
Celkem 35 100

Na tuto otazku odpa@délo 74% mui (26), Ze jejich fibuzny nefacuje ve
zdravotnictvi a 26% mui (9) ma rkoho znameého ve zdravotnictvi (¢ dcera, sestra,

vnuwka, teta, sestnice, nete ¢ast jich pracuje jakzdravotni sestry a 3x 1éRey).
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Tab. 2 — Blizky (pribuzny) pracujici ve zdravotnictvi — Zeny

Varianty odpovédi > %

Ano 14 27
Ne 38 73
Celkem 52 100

V dotaznicich odpasdélo 73% zen (38), Ze jejichiipuzny, blizky nepracuje ve
zdravotnictvi a 27% Zen (14) mé&koho znamého ve zdravotnictvi (ffajcera, sestra, teta,

sestenice, Svagrova, tchan, rodi wtSinou pracuji jako zdravotni sestry, v jednoffipad

farmacie, 5x Iék& 1x rehabilitace).

Otazkac.6JE DLE VASEHO NAZORU PRACE SESTRY NARMIA?

Tab. 3 — Naranost prace sester — muZi

varianty odpovédi > %
Fyzicky 2 6
Psychicky 3 9
fyzicky i psychicky 29 83
neni naréna 1 3
Celkem 35 100

Narainost sesterské profese je 83% 29) hodnocena jako fyzicky i psychicky
nara:na profese, 9% muA3) si mysli, Ze pouze psychicky né&nd, 6% mui (2) si mysli, ze
pouze psychicky a jeden muz si mysli, Ze ndibiee narona 3% (1).

Tab. 4 — Naranost prace sester — Zeny

varianty odpovédi > %
Fyzicky 1 2
Psychicky 5 10
fyzicky i psychicky 45 87
neni narona 1 2
Celkem 52 100

Zeny odpovdély v 87% (45), Ze prace sester je fyzicky i psykiiioarana, 10% Zen

(5) si mysli, Ze je pouze psychicky né&ma a stejny p&et 2% Zen (1) si mysli, Ze je pouze

fyzicky nara@na a Ze neni natna vibec.
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Otazkas. 7JAKE PRACOVISTE JE PODLE VASEHO NAZORU PRO SESTF
NEJNARQCNEJSI? (fyzicky i psychicky

Graf 8—Oddileni podle narénosti- muzi

® ambulance
0% 0% ® standardnitizkové
oddleni
= JIP nebo ARO
H opera&ni sal

B pooperéni jednotki

m sestra rychlé

= sestra v ambular

Hjiné

Jako nejnaréngjsi oddtleni ukilo 43% muz (15) JIP « ARO, 29% mu# (10) si
mysli, Ze sestra rychlé zachranné sluzby, 11%an@i¢si mysli, Ze sestry na op&ném sale
stejny pdet 6% mui (2) si mysli, Zze nakmé je standardniaifkové oddleni, pooperéni
jednotka a jina odfleni (nap. zubni, RHB, LDN, nkologie, @&tské aj....), zadny muz

nemysli, Ze je natméa prace na ambulanci ambulanci praktického léka

39



Graf 9-Oddileni podle narénosti- zeny

® ambulance

0%

m standardnidzkové
odcleni

® JIP nebo ARO

H opera&ni sal

H pooperéni jednotki

m sestra rychlé

= sestra v ambular

=jiné

Nejnar@ngjsi oddleni z pohledu zen ozrido 46% (24) JIP nebo ARO, déle pak 1.
Zen {7) odpodelo, Ze sestra rychlé zachranné sluzby, stejn§epd2% Zen (6) udal
oper&ni sal a sestru ambulanci praktického 1éka, 8% Zen (4) si mysli, Ze na pooperi
jednotce, 6% Zen (3i mysli, Zze "ambulanci praktického |éka, na standardniniizkovém

odcileni jsou to 4% Zen (2), zadna Zena si nemysiie b&r@&na prace na ambular

Otazka¢. 8 JAKE POSTAVENI PODLE VAS ZAUJIMA ZDRAVOTNI SESTRAVE
SPOLE'NOSTI?

Tab. 5— Postaveni zdravotni sesy ve spol€nosti— muzi

povolani Y %
vysokeé 0 0
stredre vysoké 5 14
prameérné 21 60
podpiimerné 3 9
nizkeé 6 17
celkem 35 100

Postavengester ve spoteosti je podle, 6% mu# (21) ptimérné, 17% mui (6) si
mysli, Zze nizké, 14% muz(5) si mysli, Ze stedre vysoké, 9% muz (3) si mysli, Ze

podpitimérné a zadny muz si nemysli, Ze by bylo vys
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Tab. 6 — Postaveni zdravotni sestry ve sp@l@osti— Zzeny

povolani Y %
vysoké 0 0
stredre vysoké 5 10
pramérné 41 79
podptimérné 6 12
nizké 0 0
celkem 52 100

Zeny si mysli v 79% (41), Zze sestry maji ve spotsti pamerné postaveni, 12% zen
(6) podpfimeérné a v 10% (5) skdre vysoké, Zadna Zena si nemysli, Ze sestry maji ve

spole&nosti postaveni nizké ani vysoké.

Otazka¢. 9 MYSLITE SI, ZE JE POVOLANI ZDRAVOTNI SESTRY DORATECNE
FINANCNE OHODNOCENO?
Tab. 7-Finanéni ohodnoceni sester - muzi

varianty odpoveédi > %
Ano 1 3
spiSe ano 1 3
spise ne 10 29
Ne 16 46
Nevim 7 20
Celkem 35 100

46% mui (16) je geswdéeno o tom, Ze neni dostame finantné ohodnoceno, 29%
muzi (10) odpo¥délo spiSe ne, 20% muZ7) odpo¥délo nevim a stej odpovdélo 3%

muzi (1) ano a spiSe ano.

Tab. 8- Finanéni ohodnoceni sester -Zeny

varianty odpovédi > %
Ano 0 0
spiSe ano 2 4
spise ne 26 50
Ne 15 29
Nevim 9 17
Celkem 52 100
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50% Zen (26) odpa@délo, Ze spiSe neni dostate ohodnoceno, 29% Zzen (15)
odpowdélo, Ze neni dostate¢ ohodnoceno, 17% Zen (9) nevi a 4% Zen (2) otffiby spiSe

ano.
Otazka ¢. 10 DOMNIVATE SE, ZE BY SE SESTRAM HNLY ZVYSOVAT

KOMPETENCE?

Tab. 9 — ZvySeni kompetenci sester— muZi

varianty odpovédi > %

ano, utiteé 4 11
ano, ale jen omezén 20 57
spise ne 7 20
urcité ne 4 11
celkem 35 100

ZvysSovat kompetence, ale pouze omeézeaytdpovdélo 57% mui (20), spiSe
nezvysovat 20% muiZ(7) a stejny péet 11% mui (4) odpo¥délo ano utité zvySovat a

urcité nezvysovat.

Tab. 10 — ZvySeni kompetenci sester— Zeny

varianty odpovédi > %
ano, utiteé 4 8
ano, ale jen omezén 36 69
spise ne 10 19
uréité ne 2 4
celkem 52 100

ZvySovat sestram kompetence, ale pouze ongegemysli 69% Zen (36), 19% Zen
(10) si mysli, ze spiSe ne, 8% Zen (4) si mysli,ahe utité zvySovat a 4% zen (2)

odpowdélo, Ze utité nezvySovat.

Otazka¢. 11 DOMNIVATE SE,ZE BY ZVYSENi KOMPETENCI VEDLO KE ZVYSENI
JEJICH SPOLEENSKE PRESTIZE?
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Tab. 11-ZvySeni kompetenc zvySi spoléenskou prestiz — muzi

varianty odpoveédi Y %

urcité ano 6 17
mozna ano 17 49
spisSe ne 8 23
urcité ne 4 11
Celkem 35 100

ZvySeni kompetenci povede i ke zvySeni sfmiské prestiz, mozna ano si mysli
49% mui (17), 23% mui (8) si mysli Ze spiSe ne, tité ano si mysli 17% muiz(6), 11%
muzai (4) je geswdcena, Ze Ufité to jejich prestiz nezvy:

Tab. 12 ZvySeni kompetenci zvysi spoéenskou prestiz— zeny

varianty odpovédi > %
urcité ano 6 12
mozna ano 35 67
spisSe ne 10 19
urcité ne 1 2
Celkem 52 100

ZvySeni kompetenci povede i ke zvySeni sfiské prestize, mozna ano si m
67% Zen (35), spiSe ne si mysli 19% Zen (10), 12#0(8) si mysli, Ze dité¢ ano a 2% zZe
(2) si mysli, ze ufité ne
Otazkag. 12JAK VNIMATE SESTERSIOU PROFESI?

Graf 10-Vnimani sesterské profe- muzi
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Sesterskou profe 43% mu# (15) vnimé jako velmi uZitemou a patebnou profesi
37% mud (13) vnima sesterskou profedileZitou jako sotiast zdravotnického tymu, 11
muz (4) si mysli, Ze jsou ptabné jako pomocnici Iéka, 9% mui (3) si mysli, Ze jejict
prace ve zdravotnickém tymu je nahraditelna, Zadoy neodpo&dél, Ze jejich prace neni ¢

tak dilezita a jiné nevyuzil odpowdi také zadny muz.

Graf 11-Vnimani sesterske profe- zeny

mvelmi uzite&nd a patebnéa
profese

0% 0%

B jsou potebné jakc
pomocnici lékée

® jsou dilezité jako sodast
zdravotnického tymr

Hjejich prace je ve
zdravotnickém tymu
nahraditelna

H jejich prace neni az te
dulezita

Hjiné

Seserskou profesi jako velmi uziteou a patebnou profesi vnima 46% zen (24), 4
Zen (21) si mysli, Ze jsou sestryleZité jako sotast zdravotnického tymu, 10% Zen (5)
domnivd, Ze jejich pracetymu je nahraditelna, 4% Zen (2) jsou iebné jako pomanici
|ékae, Zadna Zena neodpokla, Ze jejich prace neni az takleZzita a jiné neodpadéla také

zadna zZena.

Otazkag. 13 JAKBY JSTE CHARAKTERIZOVAL/A VZTAH LEKAR A SESTRA’
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Graf 12 —Vztah léka a sestr—nazory mu#

H spolupracovnici

0% 0%

E sehrany tym

H nadizeny x podizen:

® konkurenti

m kazdy si pracuje
samostaté

Hjiné

Vztah |ékd a sestra chakterizovalo 43% muZ (15) jako sehrany tym, 34% mu
(12) si mysli, Ze jsou spolupracovnici, 20% 1inz) si mysli, Ze jejich vztah je nédeny x
podiizend, Zepracuji jakc konkurenti si nemysli Zadny muz, kazdy si prac@mastats a
nemaji spoléné cle si nemysli zadny muz a jiné uvedli 3% rZ) (vztah mistr a zé).

Graf 13 —Vztah lék& a sestr—nazory Zeny

® spolupracovnici

0% 0% 0%

E sehrany tym

E nadizeny x podizen:

m konkurenti

m kazdy si pracuje
samostaté

= jiné

Vztah |ék& a sestra charakterizovalo 52% Zen (27) jako sgtgan, 25% Zen (13) ¢
mysli, Ze jsou spolupracovnici, 23%n (12)jejich vzah oznailo jako nadizeny x podizena,
z&na Zena neuvedla vztah konkurenti a ani vztah sdigazdy pracuje samostétinez
spole&ného cile, jiné neuvedla Zadna Z
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Otazka ¢. 14 MYSLITE SI, ZE BY SESTRA KE
VYSOKOSKOLSKE VZDELANI?

Tab. 13— Vysokoskolské vzélani sester —-muzi

SVEMU POVOLANI MLA MIT

varianty odpovédi > %
Ano 7 20
Ne 21 60
Nevim 7 20
Celkem 35 100

60% mui (21) se domniva, Ze vysoka Skola neniiglmta, stejné odpeési 20%

muzi (7) odpovdélo, Ze vysokou Skolu ptebuji a stejny p&et respondefitnevi.

Tab. 14— Vysokoskolské vzélani sester — Zzeny

varianty odpovédi > %
ano 14 27
ne 23 44
nevim 15 29
celkem 52 100

44% Zen (23) si nemysli, Ze je k sesterskému pavelatnd vysoka skola, 29% Zen

(15) nevi a 27% zen (14) si mysli, Ze k sesters&éi e vysoka Skolatdezita

Otazka ¢. 15 JAKE JSOU VASE OSOBNIi ZKUSENOSTI RTUPEM SESTER

K VAM?

Tab. 15-0sobni zkuSenosti s praci sester — nazor #iu

varianty odpoveédi > %
velice dobre 9 26
vétSinou dobré 18 51
nékdy dobré, skdy Spatné 6 17
Spatné 1 3
velice Spatné 1 3
celkem 35 100

VétSinou dobré odpadélo 51% mui (18), jako velice dobré ozdito 26% mu (9),
nékdy dobré a #&kdy Spatné ozrido 17% muki (6), stejny poet 3% muh (1) ozndilo

zkuSenosti za Spatné a velice Spatné.
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Tab. 16—0sobni zkuSenosti s praci sester — nazonze

varianty odpovédi

Y %
velice dobré 5 10
vétSinou dobré 28 54
nekdy dobré, skdy Spatné 17 33
Spatné 2 4
velice Spatné 0 0
Celkem 52 100

Za zkuSenosti &tSinou dobré odpadélo 54% Zen (28), 33% Zen (17) oZia
zkuSenosti gkdy dobré, skdy Spatné, 10% zZen (5) oztila zkuSenosti za velice dobré, 4%
Zen (2) oznélo zkuSenosti Spatné a velice Spatné neuvedladZaena.

Otazka¢. 16 OVLIVNILA NEJAKA ZKUSENOST SE SESTRAMI VAS NAZOR NA

JEJICH POVOLANI?

Tab. 17-Vliv zkuSenosti na zrénu nazoru na praci sester — muzi

Varianty odpovédi > %
ano, pozitivig 14 40
ano, negativé 1 3
ne 20 57
celkem 35 100

Ne odpo¥délo 57% mui (20), pozitivni zkuSenost #o 40% mui (14), pouze 3%

muzi (1) ovlivnila tato zkuSenost negatin

Tab. 18-Vliv zkuSenosti na zrénu nazoru na praci sester — zeny

varianty odpoveédi > %
ano, pozitivig 15 29
ano, negativé 4 8
Ne 33 63
Celkem 52 100

Ne odpo¥délo 63% Zen (33), pozitivni zkuSenosglm 29% Zen (15), 8% Zen (4)

odpovdélo, Ze jejich zkuSenost negativovlivnila jejich nazor

Otazka¢. 17 DIVATE SE NA TELEVIZNI SERIALY, FILMY ZE ZDRAVOTNICKEHO

PROSTREDI?
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Tab. 19— Sledovanost seridéla filmi ze zdrav. prostedi — muzi

varianty odpovédi > %
ano, velicetasto 1 3
Obcas 11 31
Zridka 12 34
témsi viibec 4 11
nesleduji nikdy 7 20
Celkem 35 100

Na serialy a filmy seftdka diva 34% mtui#(12), oldas 31% mui (11), nikdy
nesleduje 20% muiz(7), téngt vibec 11% mui (4) a velicetasto sleduje pouze 3% muz

().

Tab. 20-Sledovanost seridl a filmia ze zdrav. prostedi— Zeny

varianty odpovédi > %
ano, velicetasto 10 19
obcas 25 48
ziidka 11 21
témsi viibec 5 10
nesleduji nikdy 1 2
celkem 52 100

Na serialy a filmy se atas diva 48% Zen (25)iidka se diva 21% Zen (11), velice
casto sleduje 19% Zen (10), t&wiabec nesleduje 10% Zen (5), nikdy nesleduje 2% Zgn (

Otazka ¢ 18 DOMNIVATE SE, ZE MEDIA NJAK OVLIVNUJI POHLED
SPOLE'NOSTI NA PRACI ZDRAVOTNICH SESTER?

Tab. 21-Vliv médii na praci sester — muZi

varianty odpoveédi > %

ano (pokraujte k otazce.19) 15 43
ne (pokr&ujte otdzkow.20) 8 23
nevim (pokréujte otazkout.20 12 34
Celkem 35 100

43% mu#i (15) si mysli, Ze média ovitwji pohled spolénosti na praci sester, 34%

muzi (12) odpo¥délo, Ze nevi a 23% muA8) odpovdélo ne a pokréuji otazkoue.20.
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Tab. 22— Vliv médii na praci sester — Zeny

varianty odpovédi > %

ano (pokrauijte k otazce.19) 22 42
ne (pokr&ujte otazkow:.20) 11 21
nevim (pokré&ujte otazkow.20 19 37
Celkem 52 100

42% Zen (22) si mysli, Ze média owliyji pohled spolénosti na praci sester, 37% Zen
(19) nevi a 21% Zen (11) odpmklo ne a pokréuje otazkolt.20.

Otazka¢. 19 JAK SI MYSLITE, ZE HO OVLI\NUJI?

Tab. 23— Zpisob jakym ovliviiuji média nazory spol€nosti— muzi

varianty odpovédi > %

spise pozitiva 9 60
spiSe negativh 6 40
Celkem 15 100

Celkem 43% muk (15) si mysli, Ze média oviiwji pohled spolénosti na préci
sester, z toho 60% mwA9) si mysli, Ze pozitivt ovliviuji(,,jak kdy média jsou mocna“),

spiSe negativhsi mysli 40% mui (6).

Tab. 24—-Zpisob jakym ovliviiuji média nazory spolé€nosti— Zzeny

varianty odpovédi > %

spiSe pozitiva 14 64
spiSe negativh 8 36
Celkem 22 100

Celkem 42% Zen (22) si mysli, Ze média omlijj pohled spolénosti na praci sester,
z toho 64% zZen (14) se domniva, ze poz#tienliviuji (,,vztah sestra pacient média spiSe
idealizuji, viz.Ordinace vitzové zahragdl' ), 36% Zen (8) si mysli, Ze spiSe negativmliviuji
(,,jsou brany jako absolugniZzasné nebo naopak, jsou Uplné slepice a nic nausdrialech

ukazuji zkreslenésui, ale realita pak skteré lidi p-ekvapi®).

Otazka ¢. 20 DOMNIVATE SE, ZE JE VE FILMECH A SERIALECH PRMDIVE
ZNAZORNENO ZDRAVOTNICKE PROSTREDI, TAK JAK TO VE ZDRAVOTNICTVI
SKUTECNE ,,CHODI*, VCETNE ODBORNYCH ZNALOSTI ACINNOSTI?
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Tab. 25— Pravdivost filmi a seriali ze zdravotnického prostedi — muZi

varianty odpovédi > %

Ano 2 6

spiSe ano 4 11
spisSe ne 12 34
Ne 9 26
Nevim 8 23
Celkem 35 100

SpiSe ne se domniva 34% muyz2), ne se domniva 26% miu), nevi 23% mug
(8), spiSe ano si mysli 11% miuf@) a 6% mui (2) si mysli, Ze ano je pravdiznazorgno.
Tab. 26— Pravdivost filmi a seriak ze zdravotnického prostedi — Zzeny

varianty odpovédi > %
Ano 1 2
spiSe ano 6 12
spise ne 27 52
Ne 14 27
Nevim 4 8
Celkem 52 100

SpiSe ne se domniva 52% Zen (27), ne si mysli 2(414), 12% Zen (6) si mysli, Zze

spiSe ano, nevi 8% Zen (4) a ano si mysli 2% 2en (1

Otazkag. 21 JAKE SLOVO PODLE VAS NEJLEPE VYSTIHUJE ZDRAVOIT SESTRU?

Tab. 27-Slovo, které vystihuje zdravotni sestru — o¥i

varianty odpovédi >
dulezity a nezbytny pracovnik ve zdravotnictvi 1

nepostradatelna v péo pacienta 1

mila

asistence

sesfi¢ka Stefanie

otrok

neocelna

laskava

oSetovatelka

utéSovatelka

pomoc

NIR[IRINR|IRIRR|R| R

otrok

¢lovek, pro kterého je za#stnanipovolanim 1
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obtavost

stara pani

ancél v sukni

pracovitost

spolehlivost

peclivost

zdravotnice

nenahraditelna

asistentka

ochota

diina

polodoktor

RlR(INRP|RIRIRINRW R R|R

obstavé sestry

[ —

ancl v bilém plasti

holka pro vSechno,&th praci za I1ék&e a pokud 1

pochybi ma veliké potize 1

Celkem 35

Tab. 28-Slovo, které vystihuje zdravotni sestru —azor Zzeny

varianty odpovédi

oSetovatelka

prava ruka lékie

nepostradatelna

ochota

p&e

aktivni

poslani

podizend lékee

pomoc

R RPWRIRNRFR|IRIOIM

uspEchanost

vykonna pracovnice v natpém povolani 1

pomocnice lékie

pecovatelka

blizka gibuzna

pomocnice

RlRlR o|R

peclivost

pomocna asistentka doktora

[EEN

poklad

[EEN

obstavost

lidskost 1
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mila

asistentka doktora

véela

RPlR(Rk| P

odolna

nejblizsi zdravotnik pacienta 1

zodpowdnost

dobro

vSestrannost

otrok

dulezita

zodpowdnost

p&e o pacienta

pomoc

RlRrlRIR|R|RR[R|P

p&e a pomoc

[ERN

asistentka, pmvatelka

ferda mravenec prace vSeho druhu ]

Celkem 52

Otazkas. 22 JAK SI MYSLITE, ZE BY MOHLY SAMY SESTRY POZIMNE OVLIVNIT
PRESTIZ SVEHO POVOLANI?

Tab. 29— Nazory na zvySeni prestize sester— muZi

varianty odpoveédi >
.,praci* 1
,,hevim" 8
,,nemam tuseni” 3
,,vsFicnosti,laskavosti,chapajicintiptupem k lidem* 1
,,SVOU preciznosti a spolehlivosti® 1
,,nijak* 1
,,nositvice sexy ohfek" 1
,,vice odbornych znalosti, dobryigtupem k paciefitn” 2
lepSimpistupem k nemocnym lidem* 1
,,vetSi vzdlanosti a cilegdomosti* 1
,,mitvyssi vzdani* 2
,,hijak, & studuji medicinu pokud jim vadi nizka prestiz* 1
,, Znnit své chovani k nemocnym* 2
»prijemnym pistupem® 2
,,» musi jit stavkovat* 1
,,» profesionalnimgistupem k nemocnym* 5
»pristupem k nemocnym, s@sem,vlidnosti,dobrou naladou* 1
,,Sestry nelze nikym nahradit* 1
Celkem 35
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Tab. 30— Nazory na zvySeni prestiZze sester — Zeny

varianty odpoveédi

»vzalavanim,clenstvim v gjakych organizacich hajici jejich
,prava“

,,nevim”

,,Zvysenim jejich kvalifikace, ochotou*

,,VsFicnym chovanim, schopnosti vcitit se”

,,viibec netusim*“

,,Samy to nijak neovlivni“

,,vsticnosti“

,,nekteré mohou byt milejSi na pacienty”

,,VetSi trpelivosti s péi o nemocné*

,,nemyslim si, Ze je moZné ovlivnit prestiZ jgpotolani*

.lepSim pistupem k pacieriin, \&tSi vsticnosti*

,,vice se prezentovat naregosti, ukazat, Zecthji dilezitou a
nenahraditelnou praci*

., Znenit své chovaniisi pacientim®

,,100%o0dvadna prace s ochotou a citlivyn¥iptupem*

,,SVym chovanim*

,.lidskosti a véicnym gFistupem k paciesim*

»prijemnymchovanim k lidem*

,,mitvice ochoty a pochopeni pro nemocné*

,,mit na vSechny stejny metr a chovat se oetiotn

,, byt dostaténé diisledné”

,, pouzeskteré mohou mit vdtnejSim chovani®

,» prijemnym chovanim at&i lidskosti*

,,SnaZzit se neztratit lidskost a pochopeni pro remo

,,vlidrejSim pristupem k pacierim®

,, Sestra by @a byt mila, vsticna,ochotna a mit profesni
vedomosti®

,,povolani je jejich poslanim*

,,svoupraci“

,,dopkovanim znalosti a mitfemné a milé vystupovani*

,,ochotou a pivétivosti*

,,vice oswty, vic za sebe bojovat, stavkovat jako reké

,,myslim,Ze samotné to nijak neovlivni, pouze pomolafotit
kalend#, tak jako jiné..".

R RPN P RPIRPIRPIRPIRPIRIRPIRIRINIFPIN P RPIRPIRPIRPINRINNINO] M

»,maji urcité zkuSenosti, které by mohli ovlivnitery ve

zdravotnictvi, ale nikdo je neposlouch&lorby se to zinit, tak by 1
se mohlo &co zn#nit*

,,Svymvsiicnym gistupem, kladnymistupem k praci, 1
sebezdokonalovanim,sebeffadanim”

,emancipovat se od |ékg vytvaet spolky\, vzélavat se, vyjatbvat 1
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jasre svoje pateby nahlas, stavkovat®

,,vVice se prosazovat a byt relevafjgim partnerem doktam* 1
Celkem 52
Vysledky hypotéz

Ad 1. Tato hypotéza se nam potvrdila &3iny respondeiit Z vyzkumu vychazi, Ze tohoto

néazoru je 60%muia téngi z 80% Zeny. fevazn&ast respondeiy je toho nazar, Ze sestry

maji ve spolénosti postaveni gmerné.

Ad 2. Tato hypotéza se nam zcela nepotvrdila, rfiefool&nost se domniva, Ze by se
sestram kompetence zvySovaély ale pouze omezénPouze jednarétina mu# i Zen se

domniva, Ze by se kompetence zvySovatdiem

Ad 3. | tato hypotéza se nam zcela nepotvrdila, prot@i& cast respondefitse domniva,
Ze televizni serialy, filmy i média oviwji ndzor spolénosti na praci sesterrévazrie vsak je
tento nazor pozitivni a pouze matast respondefitodpowdéla, Ze média jejich nazor
ovliviuji negativig.
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lII) DISKUZE

V této casti své bakaldké prace bych se rada podrgbrénovala vysledikm svého
vyzkumu. Porovnam nazory mua Zen. Zda maji na d&ité otazky zcela ogay nazor nebo
se nazoro¥ zcela shoduji. Také bych zde rdda uvedla srovsgimiym vyzkumem na
podobné téma. Zatfim se také na to, zdali s&Hem uplynulych let se ziil ndzor na
postaveni sester ve spat@sti nebo doposudgtrvavaji stejné nazory.

Nyni bych zde rada podrofjnrozebrala jednotlivé otazky a vysledky vyzkumu.
Postaveni sester ve spaieosti, kdy z vysledku vychazi, Ze muzi i Zzeny hodtiototo
postaveni za piimérné a to vice nez polovina muk a vice jak dw tietiny Zen.Z vysledki
vyzkumu je to 60% mu# (21) a 79% Zen (41). Také je mezi muZi zastoupé&zomna to
v 17%, Ze maji sestry nizké postaveni ve sjpalsti, 14% mué se domniva, Zze majiistre
vysoké postaveni a 9% mubdznailo postaveni sester jako podpmérné. Zadny muz
neuved|, Ze by bylo postaveni sester vysoké. Zemgtomufim uvadly postaveni pouze
pramérné, také uvedlo 12% Zen podprné postaveni a 10% Zen otiha stiedre vysoké
postaveni. Jedina Zena neuvedla, Ze maji sessypol€&nosti postaveni nizké a ani vysoké.

V této otadzce se spdieost vyjaduje totozr s ohledem i k jinym vyzkudm
provadgnych na toto téma je mozné srovnani s vyzkumnodiisfuumy SANEP a také s
bakal&skou praci obhajenou v roce 2008 od &tgvObrlikové, kdy shodnhvychazi, ze
sestra ma @meérné postaveni ve spa@ieosti.

K otazce narénosti sesterské profese se muzi i Zeny také wij&tejné. Zhodnotili
sesterskou profesi jako fyzicky i psychicky narénou a to u obou pohlavi téndf shodrgé a
to z vice nez ki ¢tvrtin. U muzZa tuto odpowvéd’ ozna'ilo 83% a u Zen to bylo 87%.Jen
jeden muz a jedna Zena si nemysli, Ze by byla rsésterofese nasma. Malé zastoupeni
responderit odpowdélo, Ze tato profese je pouze psychicky, nebo pdyzieky nara@na.
V této otazce serpvazné&tast populace nejspiSe shoduje, nebwe bakaldské praci na toto
téma z roku 2006 od MarceRihové vychéazi, Ze ¥ejnost se fevazi domniva, Ze sesterska
profese je fyzicky a psychicky n&ima.

S pedeSlou otazkou souvisiotazka narofnosti pracovis€, kdy se ot shoduji
muZi se Zenami a jako nejnérénéjSi pracovisté uvedli oddéleni JIP a ARO a to ténéf
polovina muzi a Zzen.Na druhém migtshodri uvadji sestry rychlé zachranné sluzby, takto
odpowdélo 10 muzi a 7 Zen. Teti misto obsadila sestra na ogeien sale a u Zen shagn
také sestra na jiném oddni. At uz nap. détské oddleni, onkologické, LDN. aj. Natmost

prace na ambulanci neuved| Zadny muz ani Zadna k&i&ina respondefitse domniva, ze
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jsou nejnarongjsi praw oddileni intenzivni p& a nebo anesteziologicko resustifa
odcEleni, pooperéni jednotka, zachrankai opera&ni sal. Samazjmg, Ze jsou tato oddeni
velice naréna a to pedevSim vzhledem k nutné odbornosti, specializa@fesionali¢ a
piedevsim narnosti v poskytované ge Stejre, tak si myslim, Ze je na druhé sttgrace na
ambulanci také jednou z n&rgch oddleni. Zde se poprvé sestra setkava s nemocnymi a
praw na jejich vzajemném vztahu awtie, se nize sestra dopatratilézitych informaci,
které mohou mit vliv na zdravotni stav a&dé nemocného. Také byva sestra tou prvni
osobou, ktera je v kontaktu s lidmiasto mustelit i negijemnym situacim. Domnivam se,
Ze kazdé oddeni méa do jisté miry sva specifika a néirost. UEité je tato profese nejen
fyzicky narand, ale také psychicky, protoZze se zde setkavamnsengé a bolesti. To do jisté
miry musim mit vliv na kazdéhtoveka, ktery toto povolani vykonava.

DalSi neméd# dulezitou otazkou je co si mysli ¥gnost o finadnim ohodnoceni
sesterské profes@ vyzkumu vyplyva, Ze necela polovina muk (16) je preswdéena, ze
sesterska profese neni dostateé finanéné ohodnocena Stejny potet Zen odpo¥dél, Ze
neni. Polovina Zen uvedla, Ze spiSe neni dostat& ohodnoceno.Celkem 16 respondeint
odpovdélo na tuto otazku, Ze nevi. PouZiyii respondenti se domnivaji, Ze sesterska
profese je dostate¢ financné ohodnocena. Platové ohodnoceni sestergevano platovymi
tabulkami, kde je zohledna doba vykonu povolani a také platovéazani dle vzéani.

V prabéhu let se tyto platové tabulky amily a upravovaly. Na rizikovych odtenich se

k tomuto zakladu je8tpripocitavalo utité riziko oddleni, snénnost, osobni ohodnoceni atd.
Nékdy dochazelo k tomu, Ze se diky zvySeni ipls¢stram fidalo na jedné str@&na pro
zménu se na druhé ubralo, takZze pak véravsestram moc pém negidali. Také se zde
ubiraji roky za vz#éani, takze pokud sestratjakou dobu studuje, tak pak ziska vysSi
platovou tidu, ale vrati se o par let zpatky sn odpracovanych let. Sestry s delSi dobou
praxe jsou nyni pro zafstnavatele tou nejdrazsi pracovni silou oproti bBlestokam, které
doposud nepracovaly, a jejich platovéda neni vysoka. Zdravotnictvi a dalSi slozky dtatn
spravy pracuji dle platovych tabulek, které jscatesn jas# definovany a podle, kterych se
musi fidit zanestnavatelé. Neplati to vSak pro soukromé nemocwicerdinace. Zde maji
zdravotni sestry Uptjiné platové ohodnoceni. Mysli, Ze ani sama sjpalst nevijaka by
byla dostaténa castka pro tuto profesi. Jinak se hodnoti sestrantemzivni péi a jinak

v ambulanci praktického léka V podstat neni adekvétni finami ohodnoceni, které by
mohlo spravedli¥y ohodnotit praci zdravotnich sester, a Zsimavatelé nejsou schopni toto
rozhodovat. Podobné hodnoceni vyplyva také z vyzkudimmy SANEP a také z obou
bakaléskych praci od Slawny Obrlikové (2008) a také od Marcalyhové (2006).Spotmost
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se v revaznécasti domniva, Ze sesterské povolani je podhodnocogastejy, tak tento
n&zor maji i samotné sestry.

Jednou z otadzek bylo také, zda steyeost mysli, Ze musi mit zdravotni sestra ke
svemu povolani vysokou SkolMice jak polovina mui se domniva, Ze vysoka Skola neni
potiebna k vykonu povolani zdravotni sestry20% mu# si mysli, Ze ji paebuji a stejny
pocet muZ odpowdélo, Ze nevi Zeny na tuto otazku odpo¥dély stejné a 23 Zen si mysli,
Ze vysoka Skola neni ilezita pro praci sester,15 Zen nevi a stejny pet Zen se domniva,
Ze je dilezitd pro povolani zdravotni sestry. Ti respondegitti odpowvdéli, Ze by sestry
meéla mit vysokou Skolu, uvédt jako zvySeni prestize jejich povolani p&etazku vyssiho
vzaklani. Vstupem do Evropské Unie doSlo Kitfm zménam i ve vzdlavani. ZrusSili se
n¢které zdravotnické Skoly a sestry nyni studii dplekud chgji mit vysSi vzdlani. Nejprve
musi byt sestrou, pak specialistkou, pak¢jdstkaldkou a nakonec magistrou. Studium jim
zabere vice nez 10let. Samgng se v piibéhu poslednich let délky studia postamkracuji
a také se Zazuji studia kombinovana.iésto se domnivam, Ze by sestra&lanmit
vysokoskolské studium, aby byla Iékplnohodnotnym partnerentigposkytovani zdravotni
a oSetovatelské pé&e. Pouze jejich vzajemna podpora a spolupraggenvést ke kvalité
odvedené préci.

K této otazce se vaze také nazoreyeosti na zvySovani kompetenci zdravotnim
sestram. V posledni délse o tom mluvilo, az se rozhodlo, Ze se sestrampktence zvysi.
Jednim z dvoda je uleRReni prace Iékd@m, kterych se také nedostavaradat sestram tité
ukony, které budou pihrazeny pojisovnami. Pro sestry to také bude moZznost prétvad
nékteré vykony ped ziskdnim specializované igobilosti k vykonu povolaniSowasna
spolanost se domniva, Ze by se kompetence sestrardlimvySovat pouze omezeh Takto
odpovdélo 57% muz a 69% zZen, pouze 8 respondergi mysli, Ze by se sestram
kompetence ®ly urcit¢ zvySovat a 6 respondénfje toho nazoru, Ze &it¢ nezvySovat.
Jednou z otdzek také bylo, zda se laicki&jwest domniva, Ze zvySeni kompetenci povede i
ke zvySeni spolenské prestize. Polovina miusi mysli, Ze mozna zvySeni kompetenci
povede ke zvySeni prestize a to si mysli také&témetina Zen. Stejny @et Zen i mui se
domniva, Ze uité¢ se prestiz sester zvySi. Pouz¢ gsponderit z toho 4 muzi si mysli, Ze
uréité to jejich prestiz nezvysi. &im, Ze prag vysSSi vzdlani a posileni sesterskych
kompetenci se bude sp&ie podilet na zvySovani prestize povolani zdravogsiry. Nase
spole&nost, pak bude schopna akceptovat sestru jako Kemipé osobu k&kterym

vykonim, které doposud mohl prov&dryluéné jen léekd.
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Jedna z otazek, kterou jsem se zabyvala ve svékumiz, bylo, jak laicka vejnost
vnimé sesterskou profesiiiblizn é polovina muzi a Zen odpo¥déla, Ze sesterskou profesi
vnima jako velmi uzitetnou a potrebnou profesi. Asi tak jednaietina mua i Zen vnima
sesterskou profesiutezitou jako sodtiast zdravotnického tymu. Jako pomocnici téka
neodpo¥déla Zadna Zena a pouze 4 muzi. Vice Zen se dombévie jejich prace v tymu
nahraditelna. Zadny respondent neuved|, Ze by agbjith prace aZ takitkZita a ani nikdo
neuvedl| Zzadnou jinou variantu.ékfm, Ze kazdylovek si uwdomuje, Ze toto povolani je
nesmirg dalezité a nelze je jinym nahradit. Tato profese vbgia a bude poebna, protoze
stéle bude nezbytné se starat o nemocné lidifasetje, p&ovat o & a navracet jim zdravi.
Tak jak bude o nemocné lidi postarano, také velimee souvisi s tim, jaké vztahy mezi sebou
majiclenové zdravotnického tymu.dRzita je utitd souhra mezi |ékam a sestrou. Pouze
jako jeden tym, mizou nemocnému zajistit kvalitni a odbornowipé/e vyzkumu nam
vychazi, Zze 43% muiza 52% Zen se domniva, Ze vztah téka sestry je jako sehrany tym.
Priblizn¢ stejny p@et mui i Zen tento vztah charakterizuje jako spolupraécivridedna
tietina respondefitv muzském i Zzenském zastoupeni se domniva, h jegitah je naidzeny
a podizena. Ostatni moznosti respondenti neglaBouze jeden muz uvedl tento vztah jako
vztah Witele a Zaka. Laicka vejnost uvedla, Ze je vztah lékaa sestry f@vazri sehrany
tym a to je si myslim velice kladné zjigi. Verejnost vidi praci Iékid a sester jako sehrany
tym, ktery spolupracuje a ma spintg cil. Uzdravit.

Zajimala jsem se, jaké maji respondenti osobnierknsti s praci sester a jestjaka
zkuSenost ovlivnila &ak jejich nazor na toto povolani. Kazdjovek cerpa ze svych
zkuSenosti a wth si gredstavu o #cech, které mohou byitabajiné, kdyby pedesla zkusenost
byla dobra. A ne Spatnaid3to si myslim, Ze préw tomto povolani, kde se jedna, hlgum
nemocné by rli mit lidé predevSim dobré zkuSenosti s praci sestéledité je zachovavat
uréitou Uctu a slusnost k nemocnym a starym lidemi ktetrebuji nasi pomodCasto se, tak
da vyhnout zbytenym konfliktim. Nekdy jsou to pouze lidé, kit mezi sebou zbytmé
vyvolavaji hadky, konflikty a dochazi pak k nedarogni.

Vice nez polovina mui ozn&ila zkuSenosti s praci sester jako ésSinou dobré.
Stejné, tak i polovina Zen. Z toho 9 mu#t a 17 Zen ozndo zkuSenosti jako ¢kdy dobré a
nékdy Spatné. Pouzeétyii respondenti uvedli zkuSenosti za Spatné a jedan ma velice
Spatné. Jen tento jeden muz také uvedl, Ze hakat&enost ovlivnila do budoucna negativn
a takéctyii Zzeny né€ly negativni zkuSenost. | tak 57% niua 63% odpoddélo, Ze jejich

zkuSenost nijak neovlivnila jejich ndzor na povéladravotni sestry.
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Vyzkum nédm déle ukazuje, Ze muzi se divaji na tetéwseridly ze zdravotnického
prostedi pouze ddka a Zeny uvedly, Ze se divajicab.Priblizn é stejny patet respondenti
obou pohlavi se domniva, Ze média oviwiji pohled spol&nosti na praci sester Dale 8
muzi si mysli, Ze ne a taktéz 11 Zen. V 60% si muzlimye ho ovliviuji média pozitivi a
Zeny si totéZz mysli v 64% 1iBlizn¢ 40% mud i Zen si mysli, Ze média oviivji spol&nost
negativré. V této wci musimsouhlasit,s jednim z respondetie ,,média jsou mocna“. Co se
dnes napiSe nelfekne je pravda a to, Ze se za to zitedo omluvi, protoze to byla lez, to uz
si malo kdo pecte. Nevim pr¢ je dnesSni spotmost tak chtiva po senzacich, skandalech a
pomluvach. Koho to stale dokola jgdtavi vibec sledovat. Stejn tak jako ty nekonmé
serialy, kde maji hlavni roli ségtky a |ékd a nikdo uz si ani nepamatuje kdo je kdo. Jak
priabézre prichazeji a zase ze serialu odchazeji. Kdylydvtéchto serial ukazovali lidem
realitu, tak by se asi leckdo na tento serial¢jiadedival. \&iim, Ze je spousta jinych
zajimavych povolani a témat, které #gveék v televizi daleko radSi sledoval. VSe je jen o
lidech, a pokud je vysoka sledovano&thto seridl, tak Wiim, Ze jejich twrci je budou
nadale natget. Stejr, tak pokud budou lidé kupovat bulvarni platky, talkdou stale ve
velkém vychazet.

K otdzce vztahi sester a |ék#i se respondenti vyjadili takto, na prvnim misté
oznailo 43% muzia vztah lékak a sestra jako sehrany tym dale 34% jejich vztah
spolupracovnici a 20% mtisi mysli, Ze jejich vztahy jsou pouze jako fiadny a potizena.
Zeny na prvnim mistshodi jako muzi uvedly v 52%, Ze jejich vztah je sehrapy, na
druhém mist uvedlo 25% Zen vztah na bézi spolupracovnici a 230 si mysli, Ze jejich
vztah je natizeny a potizena. | vtomto bafise muzi a Zeny shoduji a jejich nazory jsou
totozné.

Slovo, kterym laicka @jnost nejastji oznauje zdravotni sestru, je jak u niyzak
u ZenoSe¥ovatelka, p&ovatelka dale také pomoc, ochota, ithanebo poslaniSlova jako
andél, sesti¢ka Stefanie, poslani, oétavost, laskavost, vlidnost, vSestrannoste vyskytuji
u respondetit ale pouze ojedite.

Vyzkum na téma ,,zeémy Vv roli zdravotnich sester na qa&ku nového tisicileti* byl
provadn Asociaci pro vyzkum ve zdravotnictvi v Praze eer@005. Vyzkumny vzorek bylo
nahodrt vybranych 1040 sester. Cilem vyzkumu bylo zjigék sestry vnimaji svou profesi
z hlediska prestiZze. Z vysledku vyzkumu vychaziséstry vnimaji svou spa@kenskou prestiz
jako primérnou (48,4%), spiSe nizSi (34,7%). Socialni hodngegch povolani
pozitivnévnimaji pouze mladSisestry s migaz 3 rokypracovnich zkuSenosti

v oboru. Je zde také snaha o zvySeni prestiZerge&i® socialni skupiny, Uzce souvisi
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s pozadavkem na akademické kvalifikace vSeobecagster. Ve skutmosti nova koncepce
vzklavani sester dle zakoria96/2004 byla zagtena na profesionalizaci ofetatelského
povolani, které je spojeno s vysSi prestiZi poviolan

V mezinarodnim rtitku prestiZze jsou sestry spolu s novinaciteli a programatory
uprosted bodové stupnice.i€dpoklada se, Zze socialni hodnoceni rosetelské profese se
bude m&nit v disledku zmén probihajicich v ramci zdravotni q& Drtiva &tSina sester si
mysli, Ze spoléenska prestizi seribznost osébvatelstvi VCeské republice je pmérna nebo
spiSe nizZSi a to znamena, Ze sestry voli spiSeokedn ,,nizSi pmMmer* a tyto hodnoty
posuzuji negativhspol&enskou prestiz jejich povolani.(40)

V roce 2010 byl proveden firmou SANEP internetosjzkum, ktery se zagiil na
problematiku postaveni vSeobecnych sester ve &pudé. V reprezentativnim vzorku bylo
6433 dotazanych ve ¢kové kategorii 18-69 let. Z vyzkumu vychazi podlézoru
nadpolovéni veétSiny respondeiit 57,9%, Ze spotenské postaveni vSeobecnych sester
neodpovida natmosti a zodpo¥dnosti této profese. Drtivaétsina respondefit 93,9%
souhlasi s nazorem, Ze sestry maji fyzicky a pskghnar@né povolani. Praci vSeobecnych
sester, které disponigidou kompetenci, hodnoti jako gast zdravotnich tyfna 96,9%
responderit hodnoti jejich praci jako nepostradatelnou. Prod96 respondeiitje dilezité,
aby bylo povolani sestry adekvétinantné ohodnocené.

Z vyzkumu vyplyva, z&€esi si uedomuiji, jak naréna je profese vieobecnych sester
a proto je ¥tSina respondefitpro zvyseni jejich mezd. Dale je to takéit&r mira odbornosti

a kvalifikovanosti, kterou maji nageské sestry, ale u zahramich sester toto chybi. (41)

ZAVER

Mym hlavnim cilem v této praci bylo zjistit, jak sowasné dob vnima laicka
vefejnost postaveni sestry ve spolesti.

Toto téma jsem si vybrala ke zpracovani, protoagasné zdravotnictvi se potyka
sfadou problém vcetre ekonomickych, organizaich a personalnich. Existuje relativni
nedostatek sester, ktery ma radwatia.

Nedostatek sester ve zdravotnictvi se kromedostattného platového ohodnoceni
vyswtluje také nizkou prestizi povolani. Povolani seslylo, je a bude vzdy nejen fyzicky
narané, ale pedevsSim s sebou nese velkou psychicko&zz&tera vyplyva z oSaivatelske

profese, komunikich i jinych problém, k nimZ v kazdodenni o%etatelské praxi dochazi.
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Myslim si, Zze nova koncepce o&mtatelstvi jako samostatného oboruénmi roli
vysokoSkolsky vz&lané vSeobecné sestry. Z pomocnika iékse stava jeho samostatnym
odbornym spolupracovnikem. Nepochopenéninich se roli Iék@ a sestry vramci
sowasného vyvoje lékatvi a oSdbvatelstvi se rive stat dvodem napti a negativnich
postofi obou profesi k sab navzdjem. Otazka kompetenci vSeobecnych sestgirge
souwasnost a budoucnost aktuélni a jsou zajimavé pozratzahrari.

Soutasti meé prace je empiricky vyzkum, kde jsem secs#&rgnazila zjistit, jak laicka
verejnost vnima postaveni sester ve sfrmbsti. Pro vyzkum jsem zvolila formu anonymniho
dotazniku, formulce otadzek dotazniku byla jednémAaaby dovolila pravdivé odpédi bez
obtizi. Na z#&atku vyzkumu jsem si stanovilaskolik dil¢ich cili a hypotéz. Chta jsem
zdaraznit, co vSe ovliwuje prestiz sester ve spotmsti a jakym zfisobem reaguje na &dni
laickd veejnost pro vytvEeni si osobniho nazoru. Vysledky vyzkumui pelkovém
hodnoceni laické wejnosti, na prestiz povolani sester je velmi rolsé&ilma, které si
zaslouZzi ¥tSi pozornost. Dalo by géci, Ze pokud mame z4jem o zvySeni profesni prestiz
musime o ni usilovat sami.

Svou praci jsem c#iia prispét k tomu, Ze se mi podifo nastinit rgkteré problémy
profese vSeobecné sestry a &bty co vSe vytvéi a ovliviiuje nazor laické uejnosti na
spole&enské postaveni sester.

Na zaatku empirick&asti této prace jsem si stanovikkalik dil¢ich ciki, které bych

chttla v za¢ru prace vyhodnaotit.

Cil 1 zjistit jak vnima laicka vefejnost postaveni sestry ve spajrosti

Postaveni sestecima laické véejnosti vyslo shodné jak u miuztak u Zen. Nazor
responderit na postaveni sester ve spolesti byl pamérny. Zadny respondent si nemysli, Ze
by n¢ly sestry postaveni ve spoiosti vysoke, ale objevil se zde nazor, Ze majkéniz
postaveni ve spalaeosti. Podle mého ndzoru ma velky vliv na postaveester ve
spole&nosti,také spolaost, ve které Zijeme a st&jrtak se na svém postaveni podili samotné
sestry. Jeveliceudezité, aby se sestry v&dvaly, véejn¢ vice prezentovaly své povolani,
v médiich byly klada prezentovany arpdevSim se také sjednotily a sgokese podilely na
zmenach, lepSich pracovnich a fikanch podminkach. Déle by & sesterské organizace
vice spolupracovat na Upkavegislativy a zakoi spole&né s Ministerstvem zdravotnictvi,
aby sestram zajistili lepSi pracovni podminky, ketepce a také spravedlivé firam
ohodnoceni. Myslim si, Ze tim by se také postugesu mohlo postaveni sestef&ské

republice zlepsit.
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Cil 2 zjistit jaké jsou zkuSenosti laické véejnosti séinnosti sester

Osobni zkuSenosti s praci zdravotnich sester uv@éleaznéacast respondetjako
vétSinou dobré. Pouzétyii respondenti odpawdéli, Ze je, jejich zkuSenost s praci sester je
Spatna. Myslim si, Ze osobni zkuSenosti s prades¢sou ovlivieny ve &tSi mie spise
sympatiemi jednotlive a vznikem utitych konfliktnich situaci. Negativni zkuSenostoys
zastoupeny pouze minimé&ln PrevaZzuji vesrss zkuSenosti kladné a vice nez polovina
responderit uvedla, Ze jejich nazor nijak neovlivnila Domnivase, Ze mnoho lidi se

nenechava ovlivnit médii a ¥gnymi s&lovacimi prostedky.

Cil 3 zjistitjak vnima spoleénost naraénost sesterského povolani

Kazdy clovéek ma jisté pedstavy o narmosti povolani. Nkdo se domniva, Ze
manualni prace je nafoa, ale jiny se domniva, Zze né&ndjSi je prace psychicka. Sesterska
profese méa sva specifikaf aiZ je to manualni prace, administrativni praceycpeka
narainost, dilezita je zde pozornost a sastnost, gesnost, kvalita a ztmost,
profesionalita, rychlost rozhodovani, ale digeké ugita pozornost, empatie, ¥&tnost,
porozungni, laskavost a také Ucta, pokoraradevsim slusnost samy k gatavzajem. Sama
ze sveé zkuSenosti vim, Ze toto povolani je veli@exmé fyzicky i psychicky a musitici, Ze
sestru do uiité miry toto povolani ovliiuje i v osobnim a rodinném ZivotNa jedné stran
jsou to naroné sluzby, ve dne i v noci, nigbrzity provoz, narénost oddleni, zneny
biorytmu, Unava, interpersonalni vztahy na pradoei&sudypitomny stres, ktery ovliwje
psychiku sester. Postuprmize mit také vliv na osobni Zivot a nasleédmize vést k

syndromu vyheeni.

Cil 4 zjistit jak ovliv fuji sdélovaci prostredky nazor laické véejnosti na postaveni
sester ve spoknosti

Chtela jsem také vyzkumem zjistit, zda televizni sgrizk zdravotnického prasdi a
média rjak ovliviuji nazor véejnosti na praci zdravotnich sester. Medialni ohlas
v bulvarnich platcich nepodava z&ew pravdivé informace. Kazdy si musi nazor na tyto
véci ucklat sam, domnivam se, Ze sesterské povolani nestatdo¢ zviditeliovano ani
samotnymi sestrami ani spofesti.

Myslim si, Ze do ufité miry pra¥ sestry samotné mustgswdcit spole&nost o tom,
Ze jejich povolani si zaslouzidité postaveni ve spalposti. VSe je na individualnim vnimani

jedince a to jak na stransester, tak na strarmspole&nosti a pedevsim nemocnych lidi.
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Samozejme je také druha strankagéei, Ze dneSni spataost je na uiité véci jeSt stale
nedozréld a jejifiedstava o zdravotnich sestrach je stejna jako aatoinulych.

Cil 5 zjistit jaky je nazor spole¢nosti na finanénim ohodnoceni sesir

V dnedni spolénosti je finagni ohodnoceni do jisté miry ditym ohodnoceni
vykonané prace, které by se&lmodrazet také nataost povolani, jista rizika, nagrprace,
pracovni doby aj. Pr&vpovolani, ktera jsou pro spdleost nepostradatelna, jako je hap
policie, hasti, lékai, sestryjsou v naSi spdleosti nedostatmé¢ financné ohodnoceny.
Neustale dochazi ke Zmam, takZze to v z&w vypada, Ze sestram séidava a jsou stale
nespokojené, ale opak je pravdou. Nikde vSak neféno, co je to vlasthdostaténé ci
adekvatni finatni ohodnoceni této profese. Ténpolovina mua i Zen si mysli, Ze sesterske

povolani neni dostate¢ financné ohodnoceno.

Cil 6 zjistitzda se spol€nost domniva, Ze k vykonu povolani musi mit sestra
vysokoskolské vzdlani

V souwasné dob se domnivam, Ze je jiz nacitych pracovnich pozicich nezbytné mit
vysokosSkolské vz&ani. Steji je tomu také v povolani zdravotni sestry. Od dobysem ja
sama studovala zdravotni Skolu, proSlo Skolskdiou zndn, upravil se systém vivani,
studium mni svou délku. Nakonec povolani sestry bude mockomgvat pouze
vysokoskolsky vzélana zdravotni sestra, pdpact jeSt s réjakou specializaci na tity
obor. Samoiejmg, Ze je vzdlavani nezbytnou s@asti naseho Zivota a je pouze na nas zda se
chceme do budoucna dal sami &lagat ¢i nikoliv. Praw vzalani je jednim z faktdr, které
maji vliv na postaveni a prestiz sester ve spmisti. Myslim si, Ze pokud budou mit sestry
vysokoskolské vz#lani, budou v dich veejnosti daleko vice kompetentnii poskytovani

p&e a dostane se jim vice uznani. Jako je tomu vdrapla zemich.

Cil 7 zjistit jaky ndzor ma spole¢nost na zvySovani kompetenci sester a zda téjak
ovlivni i jejich spole¢enskou prestiz.

Kompetence sester a lé¢kigsou d¢ zcela rozdilné &ci. Lékai maji vzhledem ke své
profesi utité kompetence, které jsou dany jejich &Atim, odbornosti, zkuSenostmi a
mohou je prova#t v souladu s platnymitpdpisy a zakony. Stejntak je tomu i u sester.
Souwasny ministr zdravotnictvi vyt¥d ve spolupraci s odbornou kegnosti a zastupic
ministerstva zdravotnictvi vznik pracovni komistansformaci nelékakych zdravotnickych

povolani vCR.
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Projekt transformace NLZP@R ma stanoveny konkrétni cile:
* nastavit efektivni systém veidvani
* navysit a definovat kompetence pro jednotlivé zdtairké profese

» upravit navazujici legislativu v souladu s novet@kona

Cil 8 zjistit zda jsou rozdilné ndzory muii a Zen na sesterskou profesi

MuZi a Zeny maji odliSné vnimani a proto také fejidzory se v jistychéeech lisi.
Na mém vyzkumu se podilelo vySSi procento Zen nezimproto mozna nejsou tyto
vysledky zcela objektivni. | tak se domnivam, Zetyta otazky ndla vétSina respondeit
stejny ndzor mezi muzi i Zzenami.

Vztahy lékat a sester by #ti byt na profesiondlni Urovni a neh by nijak
ovliviiovat jejich praci. Myslim, Ze interpersonalni vatata pracovisti mohou pozitignale

také negativé ovlivnit praci celého zdravotnického tymu.
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Bakal&ska prace pojednava o postavegské zdravotni sestry z pohledu laickéeymosti. Je

N, v 4

rozctlena na dv casti — teoretickou a empirickou.

Teoreticka ¢ast je zamsfena na faktory, které mohou mit vliv na postaveester ve
spole&nosti. Jedna se o samotné sestry, které se padfliastizi své profese svym jednanim,
chovanim, vzdanim, profesionalitou ve svém oboru a Urovni ptskgné odborné
oSetovatelské pé&e. DalSim faktorem je vliv medialni spdf®sti a socialni vnimani lidi na
samotné sestry a jejich profesi. Dale je zkoumamana postaveni sestry ve spaiesti

v prabéhu let vCechach a porovnadéské sestry se zahrani.

Empirickacast se zabyva kvantitativnim vyzkumem, kterytzjjé nazor laické vejnosti na

postaveni sesterdeské spolkénosti.

65



Annotation

Author: Hana BareSova
Institution: Charles University in Prague,
Medical faculty of Hradec Kralové, Institute afcsal medicine,

Department of nursing

Title of Thesis: The Czech nurse from the point of view of non-pssfenals
Consultant: Mgr. Michaela Votroubkova

Number of pages: 82

Number of annexes: 2

Year of defense: 2012

Key words: nurse, attitude, competence, non-professionalsianed

Bachelor’s Thesis is focused on the Czech nurse fhe point of view of non-professionals.
The Thesis is divided into two parts, Theoretical &xperiential.

The Theoretical part examines factors, which cdluence nurse’s position in society. It is
nurses themselves, which participate in the rejuiaof their profession by behavior,
education, professionalism and by the level of ed services. The influence of media
society and social perception are other factoran@h of nurse’s position during the time in

the Czech Republic and comparison Czech and foreigse are discussed too.

The Experiential part deals with the quantitatigeearch on the Czech nurse from the point

of view of non-professional.

66



POUZITA LITERATURA A PRAMENY

Monografie

1.

ARCHALOUSOVA, A., R.M., R.N. a kolektiv autér OSefovatelska p&, Praha:
Univerzita Karlova v Praze, 2006, 295 s. ISBN 8®-24.13-9, str.64-69, 77

. BARTLOVA, S., Sociologie mediciny a zdravotnictidCO NZO, Brno, 2003, 188.s.

ISBN: 80-7013-391-0 (broz.)

BARTLOVA, S., CHLOUBOVA, I., TRENTOVA, M. Vztah séma-léka, Brno: NCO
NZO 2010, 127.s. ISBN 978-80-7013-526-6, str.25#9%/1,53-60, str.92-95

BARTLOVA, S., SADILEK, P., TOTHOVA, V. Vyzkum a od®vatelstvi, Brno:
NCO NZO 2008, 185.s. ISBN 978-80-7013-467-2, str.41

BURIANEK.J.,Sociologie, Praha, Nakladatelstvi Foey 2003, 127.s. ISBN 80-
7168-754-5

STYLES M., M., AFARRA, F., A., ICN o regulaci o3etvatelské profese sestra
v 21.stoleti, vydavan6AS, s.40 (broz)

KUTNOHORSKA, J. Etika v o3ebvatelstvi, Praha: GradaPublishing, a.s., 2007,
163.s. ISBN 978-80-247-2069-2.13, 15, 34, 37, 39, 42, 44-49,

KUTNOHORSKA, J. Historie o3#&tvatelstvi, Praha: GradaPublishing, a.s. 2010, 208
s. ISBN 978-80-247-3224-4, str.37-116

KUTNOHOSKA, J. Vyzkum v o3#bvatelstvi, Praha: GradaPublishing, a.s. 2009, 175
S. ISBN 978-80-247-2713-4, str.46, 56-57

10.PLEVOVA, | a kol. O3abvatelstvi |, Praha: GradaPublishing, a.s. 2018, 28SBN

978-80-247-3557-3 str.46

11.STANKOVA, M. Ceské osébvatelstvi 11, Sestra reprezentant profese, Bi\g:RZ

2002.78s. ISBN 80-7013-368-6, str. 45, 52, 58-59

67



12.STANKOVA, M. Etika v o3etovatelské praxi, Vybrané kapitoly z publikace Sary
T.Fry: Ethics in Nursing Praktice, edited by Intional CouncilofNurses, Zeneva
1994, se svolenim ICN.112.s.str.24

13.STANKOVA, M. Z&klady teorie oebvatelstvi, Praha: 1996, 193 s. ISBN 80 7184-
243-5, str.9-24,157-175

14.VONDRACEK, L., LUDVIK, M., Ceské o3gbvatelstvi 12, Zdravotnické pravo
v oSetovatelské praxi I., Brno: IDV PZ 2003, 74 s. ISBBFB013-376-7

Odborna literatura, ¢asopisy:
15.CASOPIS FLORENCE, 2011, &/11, ¢.10, ISSN 1801-464X, .26

16.HEJZLAROVA, L., Pracovni skupina pro kvalitdigfCAS, Florence, 2012, &oVIlI,
¢.1, ISSN 1801-464X, s. 36

17.CHLADKOVA, J., Sestra z pohledu pacienta, Sesti@®520a:.15, ¢.11, ISSN 1210-
0404, srov.str.7

18.JANOUSKOVA, H., Prestiz povolani sestry ve zdrawdiri, Sestra, 2005, &ol5,
¢.11, ISSN 1210-0404, srov.str.22-23

19.srov.Casopis sestra, 2/2006, str.19

20.PETR, T., Britské sestry se vice specializuji & j@ i cely systém p&, Florence,
2012, ra&.VII, ¢.1, ISSN 1801-464X, s.25 Dostupné také na WWW:
http://www.nursetogether.com/Career/Career-Artigadid/1422/Cultural-

Competence-in-Nursing.aspx

21.SULISTOVAJ., TouZi sestry po pomoci?, Sestra, 2006,15, ¢.11 , ISSN 1210-
0404, s.20-21

22.CASOPIS SESTRA 2/2006, srov.str19

23.CASOPIS SESTRA 1/2006, srov.str.11-12

68



24.CASOPIS SESTRA 5/2009
http://www.zdn.cz/clanek/sestra/vyskyt-syndromu-ergni-u-sester-na-slovensku-
422427

Bakalarske prace

25.0BRLIKOVA, S. Spolgenské prestiz sesterské profese v nasi &posti. Bakaléska
prace obhgjena na Léiské fakulé Univerzity Karlovy v Hradci Kralové v.r. 2008.
102s. Depon in: Archiv Ustavu socialniho lékai Lékaské fakulty Univerzity

Karlovy v Hradci Kralové

26.RIHOVA, M. Postaveni sestry v dne3ni spmlesti. Bakaléska prace obhajena na
Lékarské fakulé Masarykovy univerzityv Bry Komenského nam. 2, Brno, v.r.2006.
68s.Dostupné na WWW:
http://is.muni.cz/th/101101/If b/?fakulta=1433;0bde2824:kod=PB150;lang=cs;id=
115697

Internetové odkazy:

27.StrankyCeské asociace sester.[online].[cit.2012-22-03]stDoné na WWW:
http://www.cnna.cz/o-spolecnosti/

28.Registrace a celozivotni védvani .[online].[cit.2012-24-03]. ]. Dostupné naNW:
http://www.mzcr.cz/Odbornik/dokumenty/informace-e#itnim-systemu-v-
celozivotnim-vzdelavani-nelekaru 2213 929 3.html

29. Strdnky ministerstva zdravotnictvi.[online].[cit 28 15-03]. ]. Dostupné na WWW:
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/registrace-zdtawkych

pracovniku 929 3.html

30. http://lwww.mzcr.cz/Odbornik/dokumenty/jak-ziskatvedgceni-k-vykonu-

zdravotnickeho-povolani-bez-odborneho-dohledu 1320 3.html

31.Zmeny zakonai.96/2004 Sh.[online].[cit.2012-25-03]. Dostupnéviia/\W:
http://www.mzcr.cz/Odbornik/dokumenty/mala-novekkana-96 4912 949 3.html

32.http://nadrevo.blogspot.com/2010/07/nekolik-pohkeddsestru.html?spref=fb,

33.Vznik ¢eské neléekiaké komory [online].[cit.2012-25-03]. Dostupné n&\WW:
http://www.zdn.cz/denni-zpravy/z-domova/nez-vznikwmmora-nelekaru-nutno-
vyjasnit-pravomoci-vsech-komor-463144

69



34.StrankyCAS.[online].[cit.2012-25-03]. Dostupné na WWW:
http://www.cnna.cz/docs/aktuality/clanek florencemora 2012.pdf
http://www.cnna.cz/o-spolecnosti/cile/

35.Kompetence zdravotnich  sester [online].[cit.2012038  Dostupné na
WWW:http://www.mediafax.cz/domaci/3165905-Ministr-Heg@ace-posilit-
kompetence-zdravotnich-sester

36. [online].[cit.2012-29-03]. Dostupné na WWWIttp://www.denik.cz/ze sveta/zdravotnim-
sestram-na-slovensku-meni-smlouvy-aby-nedostalyapin- 20120329.htinl

37.[online].[cit.2012-30-03]. Dostupné na WWW:

http://www.pecujdoma.cz/zpravy/zahranici/zdravatastry-ve-svete-jak-se-jim-

zije.html

38.Mezinarodni rada sester. [online].[cit.2012-13-@dstupné na WWW:
http://www.icn.ch/about-icn/code-of-ethics-for-ness

39.Sestra v Arabskych zemich, [online].[cit.2012-2(Q-04 Dostupné na
WWW:http://www.google.com/url?sa=t&rct=j&g=&esrc=s&sma-web&cd=64&ve
d=0CDsQFJADODw&url=http%3A%2F%2Fwww.g5plus.com%2 8o 2Fsoubory
%2F7%2FQg5-sedm-2011.pdf&ei=jM2NT8jUllyM-wba7MH-
Dw&usg=AFQ]CNG1mon3jbmevMBGSTxiavbhDOhmplw

40.[online].[cit.2012-14-04]. Dostupné na WWW:
http://medportal.ge/eml/publichealth/2006/n1/8.g8krtlova, Thothova

41. http://www.osetrovatelsti.info/news.php?readmoret23

42.[online].[cit.2012-25-03]. Dostupné na WWWittp://www.zdn.cz/denni-zzpravy/z-

domova/v-nemecku-dela-lekar-i-praci-kterou-u-nakenava-zdravotni-sestra-45611

43.www.mzcr.cz

44, www.nconzo.cz

70



Seznam pouzitych zkratek:

ARO- Anesteziologicko-resuscitai oddleni
atd. — a tak dale

broz. — brozura

CAS —Ceska asociace sester

CNK — Ceska nelékiska komora

CKZP-Ceska komora zdravotnickych povolani
CR —Ceska republika

CVVM - Centrum pro vyzkum vejného migni
EU- Evropska Unie

JIP — Jednotka intenzivni &

LDN- Lécebna pro dlouhod@nemocné

Min. — minimalre

MSMT —Ministerstvo Skolstvi mladeZe &dvychovy
MZCR — Ministerstvo zdravotnicteské republiky
NZIS — Narodni zdravotnicky informiai systém
pedag. — pedagogicky pracovnik

RHB — Rehabilitani odcleni

ro¢. — rainik

S. — strana

Tzn.—to znamena

USA - United Statesof America

zdrav. — zdravotnictvi

71



Seznam grati:

Graf 1
Graf 2
Graf 3
Graf 4
Graf 5
Graf 6
Graf 7
Graf 8
Graf 9
Graf 10
Graf 11
Graf 12

Graf 13

ROZAIENT MUZL @ ZEN ..o e e e e e e 34
VEBKOVE 10ZI0ZENT MUT ... .o e e e e e, 34
VBKOVE 10ZI0OZENT ZEN .o e e e i35

VZEIANT MUZE .« e e e e e 35
VZAIANT ZBNY . e 36
POVOIANT MUZI ... e e e e e 36
POVOIANT ZENY ...t e e e e e 37
Oddleni podle NArENOSTE — MUZI ...t e e e e 39
Oddleni podle NArENOST — ZENY ....ouuiriie i it ee e 40
Vnimani sesterské profeSe — MUZI .......o.vivvieie e et s e e e e ve e 43
Vnimani sesterské profese — Zeny ........co.ovieii i cie e 44
Vztah |€ka sestra — NAZOIrY MIIZ.........coviiiniie e e e e 45
Vztah léka sestra — NAZOrY ZE€N .......cceveiiiieiieie i i ieiieee e 4D

72



Seznam tabulek:

Tab. 1 Blizky (pibuzny) pracujici ve zdravotniCtvi — muzi .............cccevieeane i, 37
Tab. 2 Blizky (pibuzny) pracujici ve zdravotnictvi —zZeny .............cccoiiiiiieeenn.n. 38
Tab. 3 NAronoSt Prace SESIer — MUZI ... inee e e e e e e e aaeaes 38
Tab. 4 NArONOSt Prace SESIEr — ZENY ... .iuuiriie it it it e e e e e e e e e emens 38
Tab. 5 Postaveni zdravotni sestry ve sgmeti — MUZi ........coveiiiiiiie i ieenes 40
Tab. 6 Postaveni zdravotni sestry ve Smleti — Zeny ..........cccvevvviieiie e iiiiiiienm 41
Tab. 7 Finatini ohodnoceni sester — MUZi ..........ccooviiiiii i e e 41
Tab. 8 Finatini ohodNOCENT SESIEr — ZENY ....v.ieiie e et e e e e e v 41
Tab. 9 ZvySeni kompetenci sester — MUZi ...........c.ccoieiiiiinis i e veeenenaenns 42
Tab. 10 ZvySeni kompetenci SESter — ZENY.......c.uveiieiie i it i i e e e een e 42
Tab.11 ZvySeni kompetenci zvysi sgeleskou prestiz — muZi.............coovevei v, 43
Tab. 12 ZvySeni kompetenci zvySi sgeleskou prestiz —zeny..........cooocvevviiennnn.n. 43

Tab. 13 VysokosSkolské VERNI sester — MUZi..........ccoviiiiii i e 46
Tab. 14 VysokoSkolské VERNi sester —Zeny ........c.cooiiiiicee i e, 46
Tab. 15 Osobni zkuSenosti s praci Sester — MUZi........coveeiiiiii i e 46
Tab. 16 Osobni zkuSenosti S praci SESLEr — ZENY.....cuuvwmeer it iiiiiieeiecnieee e 47
Tab. 17 Vliv zkuSenosti na 2Zmu nazoru na praci sester — MuZi ..........cceceveeuvennnn. 47
Tab. 18 Vliv zkuSenosti na 2mu nazoru na praci sester —zZeny............ccceeevveenn . 47
Tab. 19 Sledovanost sefia filma ze zdrav. progedi — muZi ..........ccoovveiiiiiiinnn.n. 48
Tab. 20 Sledovanost sefia filma ze zdrav. progedi —Zeny ..........coceevvvveiveiienvnn. 48
Tab. 21 VIiv médii na Praci SESIer — MUZI.........oveeuie i e e ee e e eei e e enaeens 48
Tab. 22 Vliv médii na praci sester —Zeny............ocoveiieiiiiiceees e ieeieiieienenenn. 49
Tab. 23 Zjisob jakym ovliviuji média ndzory spat@osti — muzi...............cooeeeenneee. 49
Tab. 24 Zjisob jakym ovliviuji média ndzory spat@osti — Zzeny...........ccoeevviininn . 49
Tab. 25 Pravdivost filiina seridh ze zdravotnického prasdi — muzi........................ 50

73



Tab. 26 Pravdivost filina serial ze zdravotnického prasdi — Zzeny..................... . 50

Tab. 27 Slovo, které vystihuje zdravotni sestrudZim.................ccovceeevievniennnen... 50

Tab. 28 Slovo, které vystihuje zdravotni SESII@BRYZ..........c.ceoieiiiiiiie i ee e 51
Tab. 29 Nazory na zvyseni prestize sester — MUZi..cccceeeiiiiiiiiiiiiiii i i e 52
Tab. 30 N&zory na zvysSeni prestiZze SeSter — ZeNY....cocvieeiie i e eiiee e 53

74



Seznam (Filoh:

Priloha 1. Dotaznik pro laickou ¥&nost...
Priloha 2. Mezinarodni eticky kodex ICN

75



Ptiloha 1.
Dotaznik

Dobry den,
rada bych Vas pozadala o vy tohoto anonymniho dotazniku. Jmenuji se Hana%ma
a jsem studentkou 3.doiku oSetovatelstvi na Lékaké fakulé v Hradci Kralové.

Tento dotaznik je s@asti vyzkumn&asti mé bakaigké prace na témaPostaveniceské
zdravotni sestry v @ich laické vaejnosti“.

Prosim Vas o celé jeho vygimi, odpo¥di krouzkujte nebo ozrite kiizkem, vzdy vyberte
pouze jednu odpad’.

Déekuji za Vascas, spolupraci, nazory d@quevsim ochotu se podilet na tomto vyzkumu.

1. Jste: o muz O Zena

2. Do jaké ¥kové skupiny pafte?

a) 20 — 30 let d) 56 — 65 let
b) 31 — 40 let e) 66 — 75 let
c) 41 — 55 let f) 76 i vice let

3. Jaké méate nejvySsi dosazenédadi?
a) zakladni
b) stredosSkolské bez maturity
c) stredoSkolské s maturitou
d) vysSi odborné nebo nastavbové
e) vysokoskolskée

) JINE UVAITE ... e e e

4.  Jaké méate povolani:

a) nepracujici, student f) technicky pracovnik

b) manuala pracujici g) zdrav., pedag. pracovnik

¢) administrativni pracovnik h) soukromy podnikate

d) pracovnik naidici funkci i) pracovnik ve statni spgav

e) vedouci pracovnik PDjiinéudee .......oooiiii
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10.

11.

Pracuje &kdo blizky (gibuzny) ve zdravotnictvi?

o ano — kdo a v jaké profesi?

1Y 7S I (A

o ne
Je dle VaSeho nazoru prace sestrydnérd

a) fyzicky c) fyzicky i psychicky
b) psychicky d) neni natoa

Jaké pracovistje podle VaSeho nazoru pro sestru nejadsSi? (fyzicky, psychicky)

a) ambulance e) poopéra jednotka

b) standardniizkové oddleni f) sestra rychlézachranné sluzby

c) JIP nebo ARO g) sestra v ambulanci praktickékare
d) oper&ni sal h)jiné..................

Jaké postaveni podle Vas zaujima zdravottieses spolénosti?

a) vysoké d) podjmeérné
b) stedre vysoke e) nizké
C) pimerné

Myslite si, Ze je povolani zdravotni sestrgtdtgné financné ohodnoceno?

a) ano d) ne
b) spiSe ano e) nevim
C) spisSe ne

Domnivate se, Ze by se sestraslymvySovat kompetence?
a) ano, &iteé
b) ano, ale jen ome&en
C) spisSe ne
d) wite ne

Domnivéte se, Ze by zvySeni kompetenci vekibozvySeni spotenské prestize?
a) wité ano
b) mozna ano
C) spisSe ne
d) wité ne
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

Jak vnimate sesterskou profesi?
a) velmi uziténa a patebna profese
b) jsou potebné jako pomocnici léka
C) jsou dilezité jako souast zdravotnického tymu
d) jejich prace je ve zdravotnickém tymu nahradéel
e) jejich prace neni az takildzita

Jak by, jste charakterizoval/a vztah tékaestra?

a) spolupracovnici d) konkurenti
b) sehrany tym e) kazdy si pracuje samostatn
C) nadizeny x podizena nemaji spateé cile

f) jinéuvedte...............

Myslite si, Ze by sestra ke svému povolaglamit vysokoSkolské vztani?
a) ano
b) ne

C) nevim

Jaké jsou VasSe osobni zkuSenostistyppem sester k Vam?
a) velice dobré d) Spatné
b) wtSinou dobré e) velice Spatné

c) rekdy dobré, skdy Spatné

Ovlivnila réjaka zkuSenostse sestrami VAS nazor na jejich poidl
a) ano, pozitivh
b) ano, negativn

C) ne

Divate se na televizni serialy, filmy ze zdtavckého prosedi?

a) ano, velic&asto d) téms vilbec
b) okzas e) nesledu;ji nikdy
c) zZiidka
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18. Domnivate se, Ze médigak ovliviiuji pohled spolénosti na praci zdravotnich sester?
o ano (pokréaujte k otazce.19)
o ne (pokréujte otazkow.20)

o nevim (pokrdujte otazkow:.20)

19. Jak si myslite, Ze ho owhinji?
a) spiSe pozitivéa

20. Domnivate se, Ze je ve filmech a seridleelgivé znazorgno zdravotnické prostdi,
tak jak to ve zdravotnictviskutes ,,chodi“, &etné odbornych znalosti &nnosti?
a) ano d) ne
b) spiSe ano e) nevim

C) spisSe ne

21. Jakeé slovo podle Vas nejlépe vystihuje zdrmivesstru?

22. Jak si myslite, Ze by mohly samy sestry pazitovlivnit prestiz svého povolani?
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Ptiloha 2.

Eticky kodex sester vypracovany Mezinarodni radou ester

PREDMLUVA

Mezinarodni eticky kodex pro sestry byl popniggd Mezinarodni radou sester (ICN)
v roce 1953. Od té doby byEkkolikrat revidovan a znovu schvalovan, tato zatiosledni
revize bylaprovedena v roce 2000.

Sestry zCeské republiky se prastdnictvimCeské asociace sester hlagttickému
kodexu Mezinarodni rady sester (ICN), ktery byl projednan smem pedsedky a
piedsed sekci a regioin CAS, pijat Etickou komisi a Prezidie@AS a je platny od 29.
biezna 2003.

UvoD

Sestry majiityti zakladni povinnosti: p@vat o zdravi, fledchazet nemocem, navracet
zdravi a zmitovat utrpeni. Pééba oSébvatelské pée je vSeobecna.

Neodmyslitelnou satasti oSdbvatelské pé&e je respektovani lidskych prav, jako je
pravo na Zivot, natstojnost a pravo na zachazeni s uctou.

OSetovatelska p& neni omezena, pokud jde &ky barvu pleti, vyznéni, kulturni
zvyklosti, postizeni nebo nemoc, pohlavi, narodngxilitické Feswdceni, rasu nebo
spole&ensképostaveni pacienta.

Sestry poskytuji zdravotnické sluzby jednotiiut, rodindm a komunitam a koordinuji
svoje sluzby se sluzbami jinych olor

KODEX ICN

Eticky kodex sesterfpraveny ICN mactyii hlavni ¢lanky, které vymezuji normy
etického chovani.

Clanky Kodexu
1. Sestry a spoluoban

Sestra spoluzodpovida zatpposkytovanou otanim, ktei ji potiebuiji.

Pri poskytovani oSébvatelské p&e sestra vytud prostedi, v #mz jsou respektovana
lidsk& prava, hodnoty, zvyky a duchoviiégwdéeni jednotlivce, rodiny a komunity.

Sestra zaruje, aby byly jednotlivym osobam poskytnuty dostaé informace, z
nichz miZze vychazet jejich souhlas s¢pé souvisejici terapii.

Sestra dodrzuje povinnost ¢ehlivosti, chrani @ivérné informace pacienta. Tyto
informace sdluje dalSim lidem pouze na zakéasbuhlasu pacienta a |éka

Sestra se spolupodili na zahajeni a peelpaktivit zandfenych na uspokojovani
zdravotnich a socialnich geb olgani, zejména otani pakicich do ohroZzenych skupin.

Sestra je také spoluzodpaind za zachovanitippzeného prosedi a jeho ochranu
pied znehodnocovanim, zZfi&ovanim, ipadkem adenim.

2. Sestry a jejich oSatovatelska praxe

Sestra nese osobni odgdmost za oSébvatelské cinnosti a za udrZzovani své
kvalifikace na

potrebné vysi pibéZnym celozivotnim studiem. Sestra je povinna reakt co mozna
nejvysSidrova poskytované pte.
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Sestra pé&uje o sveé vlastni zdravi, aby nebyla naruSenagijopnost poskytovat §ie

Sestra pdivé posuzuje svou kvalifikaci a své schopnosti prijimani ucgité
povinnosti a

stejre tak posuzuje kvalifikaci a schopnosti osob, ktp@giuje plrénim ucgité
povinnosti.

Sestra za vSech okolnosti dodrZuje pravidla slu$rettovani, vytv profesionalni
image a

prestizni postaveni sester ve spolesti, coz pispivAa k budovani dobré pésti
profese a zvySujeidéru ohtan.

Sestra fi poskytovani p& usiluje o to, aby sefipuzivani nové techniky a
uplatiovani

védeckého pokroku dbalo na beZpest, distojnost a lidska prava séni/pacient.

3. Sestry a profese

Sestra hraje rozhodujici roltipuréovani, vytvdeni a realizaci norem os$evatelské
praxe fizeni, vyzkumu a vzdavani.

Sestra se aktivnpodili na rozvoji zakladni soustavy odbornych aetilvychazejicich
z vdeckého poznani.

Sestra se pragtdnictvim profesni, odborové nebo jiné organizamdilpna vytvdeni
a zachovani spravedlivych sociélnich a ekonomiclpralcovnich podminek v ogevatelstvi.

4. Sestry a jejich spolupracovnici

Sestra Uzce spolupracuje se vSemi spolupracovribkyuooSatovatelstvi a dalSich
obort.

Sestra je povinnacinné zasahnout, pokud je & o nemocného ohroZena jejim
spolupracovnikem nebo kteroukoliv jinou osobou.

NAVRHY NA VYUZIVANI ETICKEHO KODEXU MEZINARODNI RAD Y SESTER
(ICN)

Eticky kodex pro sestryijfpraveny ICN poskytuje ndvod k aktivitAm vychazajize

spole&enskych hodnot a p@b. Bude mit smysl jedintehdy, pokud to bude Zivy
dokument a bude aplikovan na skunesti oSefovatelské a zdravotnické g v menici se
spole&nosti.

Aby Kodex splnil swj Ucel, je teba, aby jej sestry pochopily, osvojily si jej a
pouzivaly jej pi vSech aspektech své prace. Musi byt k disposicientim v pribéhu jejich
studia a sestram vidsehu jejich pracovniho Zivota.

Vyuzivani jednotlivych ¢lanka Etického kodexu ICN

Clanky Etického kodexu pro sestryigraveného ICN poskytuji ramec pro normy
chovani.
Nasledujici tabulka by #&ha sestram pomocirpvést tyto normy do praxe. Sestry a
studentky oSébvatelstvi tak mohou:
* Studovat normy spadajici pod kazdignek Kodexu.
» Piemyslet o tom, co proérkazda norma znamena a jak uplatnit etiku ve slastb
oSetovatelstvi: v praxi, vzélani, vyzkumu nebadizeni.
* Diskutovat o Kodexu se svymi spolupracovnicemi lida lidmi.
» Pouzit specificky fiklad ze zkuSenosti k &eni etickych probléifha norem chovani,
které jsou stanoveny v Kodexu.&alat si navzajem, jak by sestry a studentky dané
situaceresily.

81



» Pracovat ve skupinach na objashetického rozhodovani a désgke shod, pokud

jde o normy etického chovani.
» Spolupracovat sCeskou asociaci sester, spolupracovniky a dalSidmilipfi
kontinualni aplikaci etickych norem v oBmiatelské praxi, vzdani, fizeni a

vyzkumu.

Sikeni etického kodexu pro sestry vytvieeného Mezinarodni radou sester

Aby Eticky kodex pro sestry mohl byt pouzivan, mjggisestry znat. Vyzyvame vas,
abystepomohli $it tento Kodex na Skolach, kde se ¥t&vaji budouci sestry, v tisku pro
sestry a dalSich hromadnychékvacich prosedcich. S Kodexem by seglinseznamit také
ostatnizdravotiiti pracovnici a zastnavatelé sester, skupiny pacigklienti, organizace

lidskychprav a skupiny tugci politiku, i verejnost.
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