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ABSTRAKT

Uvod do problematiky: Pozice koliciho pracovnika zaujimd v adaptaénim procesu (AP) sester zcela
zdsadni vyznam. Obzvldsté na pracovistich intenzivni mediciny, kde zaskoluje ve vysoce
specializované a ndrocné péci. AP se tak stavd citlivym obdobim, ve kterém se zaméstnanec
rozhoduje, zda setrva na pracovisti, nebo dokonce v profesi.

Metodika: Tato studie je kvalitativni. Hlavnim cilem tohoto Setfeni jsou konkrétni zkuSenosti
Skolicich sester s vedenim AP. Sbér dat byl proveden pomoci polostrukturovanych rozhovor( se
Skolicimi sestrami na pidé jednoho vybraného pracovisté intenzivni mediciny. Analyza dat probéhla
ve 4 krocich, bylo pouzito oteviené kédovani a tfidéni dat do kategorii a subkategorii.

Vysledky: Bylo identifikovano 6 hlavnich témat: Vlastni zkusenosti skolitel( z obdobi AP, Atributy
organizace AP, Hodnocenad a zpétnd vazba, Role skolici sestry, Kritické momenty a Faktory ovliviujici
adaptacni proces. Vlastni zkusenosti skolitell z AP jsou signifikantnim prediktorem pro jejich
individualni zplsob zaskolovani a vedeni AP. Hodnoceni a zpétna vazba maji svou kulturu a musi
probihat cyklicky, aby pfinasela efekt. Skolitel je nositelem mnoha roli, podili se na tvorbé socialnich
vazeb s novou sestrou, sam ma snahu navazat pozitivni vztahy a zaskolovat po strance profesni i
predavat doporuceni pratelského charakteru. Kritické momenty nastavaji béhem AP pfirozené a
pUsobi na Skolici i Skolené sestry. Pro skolici sestry jsou kritickymi momenty prekonavani bariér,
ztrata dUvéry a vycerpani, zatim co pro nastupujici sestry jsou klicovymi momenty prvni dojem,
zahlceniinformacemi a chybovani. Hlavnimi popsanymi faktory plsobici na pribéh AP jsou pracovni
prostredi, vztahy, kvalita Skolitele a charakteristické rysy nastupuijici sestry.

Diskuse a zavér: Znalost kritickych momentl davd moznost Skolicim sestram, aby se na tyto situace
mohly pfipravit a snaze jim Celit. Uvédoméni si faktor( plsobicich na AP umoznuje na nich pracovat
s cilem, aby pozitivni vliv pfevazoval nad nedostatky. Ziskané informace mohou slouZit jako
podklady k reorganizacim a inovacim internich pland AP predevsim na pracovistich intenzivni péce.
Vsechna zjisténi o roli Skolitele a kritickych momentech nastavajicich v pribéhu AP jeho Ucastnikiim
mohou slouZit jako podplrné materidly pro pfipravu skolicich sester.

Klicova slova: adaptacni proces, fizeni lidskych zdrojli, Skolici sestra, sestra absolventka, novy
zaméstnanec, nastup do zaméstnani, preceptoring, mentoring



ABSTRACT

Introduction: A nurse preceptorship is essential in the transition period (TP) of novice nurses.
Especially in intensive care workplaces, where training for highly specialized and demanding care is
provided. TP thus becomes a sensitive period in which the employee decides whether to remain
in the workplace or even in the profession.

Methodology: This is qualitative study with the main focus of the survey on the specific experience
of preceptors with TP management. Data collection was performed using semi-structured
interviews with preceptor nurses in one selected workplace of intensive care. Data analysis was
performed in 4 steps, open coding and sorting of data into categories and subcategories were used.

Results: Six main topics were identified: Preceptors' experience from their own transition, TP
organization attributes, Evaluation and feedback, The role of the preceptor nurse, Critical moments
and Factors influencing the TP. The experience of trainers from their own TP is a significant
predictor for their individual way of training and leading novice nurses. Evaluation and feedback
have a culture and should be performed regularly in cycles to achieve the purpose. The preceptor
has many roles, participates in the creation of social relationships with the novice, he himself strives
to establish positive relationships and train both professionally and give friendly advice. Critical
moments occur naturally during TP and affect both the novice and the supervisor. For preceptor
nurse, overcoming barriers, loss of confidence and exhaustion are critical moments,
while for a novice, first impressions, information overload and mistakes are key moments.
The main described factors influencing the course of TP are the work environment, relationships,
the quality of the preceptor and the characteristics of the onboarding nurse.

Discussion and conclusion: Knowledge of critical moments gives supervisor nurses the opportunity
to prepare for and cope with these situations. Awareness of the factors affecting the TP gives
the opportunity to work on them in such a way that their positive impact outweighs
the shortcomings. The information obtained can provide a basis for reorganizations and innovation
of TP's internal plans, especially in intensive care units. All findings about the role of the preceptor
and critical moments occurring during the TP to its participants can be used to support the training
of preceptor nurses.

Keywords: transition, transition support programme, orientation period, preceptor nurse,
preceptor, mentor nurse, graduate nurse, novice nurse, mentoring in nursing, mentorship,
preceptorship
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1. Uvod

Problematika adaptacniho procesu uréeny vSeobecnym sestrdm (ddle jen sestry) a tematika
ostatnich podpUlrnych programui je v poslednich 3 desetiletich predmétem zajmu celosvétového
zdravotnictvi (Phillips et al., 2017). Dlivodem, proc jsou do praxe zavadény podpUlrné programy je
ten, Ze fungujici program je klicem k Uspésnému priabéhu a zakoncéeni adaptace (Lafrance, 2018;
Phillips et al., 2017). Obecnym cilem adaptacniho procesu je usnadnit nové kvalifikovanym sestram
pocatecni obdobi profesniho Zivota. Adaptacni programy a Skoleni mohou byt zplsobem, jak nové
sestfe poskytnout podporu pro jeji nejlepsi mozny pracovni start a maximalizovat tak miru
pracovniho zacviku (Muir et al., 2013). Dobfe provedené nastupni zaskoleni umoznuje profesni rist
a signifikantné se odrazi na pracovni spokojenosti novych sester (Cowden a Cummings, 2012).
Naopak, nedostatecna podpora pfi ndstupu a zapracovani vede k nespokojenosti a zvysuje fluktuaci
(Lin et al. 2014). Ke et al. (2017) uvadi, Ze obrat sester na pracovisti a kvalita péce o pacienty je
ukazatelem kvality adaptacniho procesu vedeného Skolicim pracovnikem. Spravnou adaptaci si
vedouci pracovnici vytvari predpoklady pro budouci Uspésné fizeni a vedeni zaméstnancl
k vykonavani sjednané prace, dosahovani poZadovaného vykonu a realizaci strategickych cilt
organizace (Sikyf, 2012). Adaptace a orientace pfipravuje nové sestry byt v profesi sebejisté
a poskytovat tak bezpecnou péci pacientlim (Lindfors et al., 2017).

Vyzkumnad prace se soustfeduje na adaptacni proces ze specifického pohledu skolicich sester.
Zkouma jejich zkusenosti z Uzké spoluprace s novymi sestrami, pohled na nastaveni adaptacniho
procesu a nazory o roli Skolici sestry se vSim, co tato role obnasi. Podrobné se zabyva kritickymi
momenty a faktory, které proces adaptace ovliviiuji jak v pozitivnim, tak i v negativnim smyslu.

Teoretickd ¢ast zahrnuje problematiku adaptace nové sestry ve zdravotnickém zafizeni a pozici
Skoliciho pracovnika. Poukazuje na zakladni poznatky o problematice ndstupu a zapracovani sestry
v klinickém prostfedi. Poznatky jsou doplnény o informace dfive realizovanych studii. V empirické
casti jsou jiz zpracovany a analyzovany vlastni rozhovory ziskané od Skolicich sester. Prezentovany
jsou zjisténé vystupy Setreni, které jsou nasledné porovnany s vysledky jiz provedenych vyzkum.
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2. Soucasny stav poznani

V této kapitole je shrnut proces ziskavani informaci o aktualnim stavu poznani v tématu
adaptacniho procesu sester. Vyhledani pfislusné literatury a seznameni se s problematikou bylo
prvnim krokem realizace této prace.

Vyhledavani literatury bylo provedeno pomoci 6 elektronickych databazi Medline, EBSCO, Scopus,
Web of Science, Sicence Direct a Google Scholar. Vyhledavaci strategie byla zaloZzena na kombinaci
klicovych slov, jejichz zadavani do databazi se fidilo metodou PICO. Tato slova se objevovala
v nadpisech a abstraktech ¢lankl obsahujici hledanou problematiku. Kombinace klicovych slov byla
kombinovana a kracena za poutziti booleovskych operatord. Ddle jsem vyhledavani limitovala
na publikovani v anglickém jazyce od roku 2014 do roku 2020. Zafazovacimi kritérii byly studie
zamérené na programy zaskolovani novych sester, pricemz hlavni populaci zajmu byly Skolici sestry,
adaptacni proces a podplrné mentorské programy pro nové sestry. Pfednostné jsem se zamérovala
na studie kvalitativni pro hlubsi porozuméni problematiky zaskolovani zaloZzenych na konkrétnich
zkuSenostech skolicich sester. Vyrazeny byly studie, které se zamérovali pouze na vzdéldvaci
programy studentd, duplicitni publikace a zdroje nizké kvality.

Zdroje byly také ziskavany z bibliografickych odkazu jiz zatazenych publikaci odpovidajici tématu.
Zdroje v ¢eském jazyce byly vyhledany jednotlivé za pomoci literarni reserSe potizené v Narodni
lékaFské knihovné. VyuZita byla i vybrand webové sidla Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky
(MZ CR) a Ceské asociace sester (CAS).

2.1. Adaptacni proces

Adaptacni proces (AP) je obdobi, které zacind dnem nastupu nového zaméstnance do prace a konci
rozhodnutim vedouciho pracovnika. Po uplynuti této doby by mél byt pfijaty zaméstnanec
pFipraven na sjednanou préci a dosahovat poZadovaného vykonu (Siky¥, 2012). V metodickém
pokynu MZ CR uvedenym ve Véstniku v roce 2009 je AP nelékaiskych zdravotnickych pracovnikl
definovan v tomto znéni: ,,Adaptacni proces je proces zaclenéni nové nastupujiciho nelékarského
pracovnika, md usnadnit obdobi zapracovdni v novém pracovni prostredi, orientaci a sezndmeni se
s novou praci, vytvofit vztahy ke spolupracovnikiim vcetné vztahu s nadrizenym a podrizenym
a pochopit styl a organizaci prdce. V neposledni radé zahdjit formovdni pociti zodpovédnosti
k zameéstnavateli. V prubéhu by si mél nelékarsky pracovnik ovérit soubor zdkladnich znalosti
a ziskat zkusenosti pro vykon prdce vietné sezndmeni se s prostredim, spolupracovniky a pracovnim
tymem.”. V zahrani¢nich zdrojich je AP nazyvan jako obdobi orientace nebo obdobi
prestupu/pfechodu v zaméstnani a je uréen sestrdm absolventkdam, aby jim pomohl ziskat
kompetence pro jejich bezpecnou praxi a pracovni autonomii (Nielsen et al., 2016).

2.1.1. Socidlni adaptace

V kontextu pracovniho zarazeni se jedna o adaptaci nového zaméstnance na pracovni prostredi
ve vécnych i socidlnich souvislostech, tedy pfizplsobeni se jedince praci, pracovnimu prostredi
a pracovnim podminkam (Zitkova, 2015). Predpokladem vlastni adaptace je adaptibilita, coZ je
lidska schopnost prizplsobovat se prostiedi. Kazdy clovék ma odlisné predpoklady zvladat zmény
a zavisi na osobnostnich predpokladech. Adaptace na urcité pracovni misto znamena vyrovnat se
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s praci, prostfedim a kulturou organizace (Kocianova, 2010). Kultura organizace je popisovana jako
zpUsob, jakym lidé pracujici v organizaci jednaji a jakym zplsobem mysli. Patfi sem interpersonaini
vztahy, sdilené vzorce chovani a konkrétni zvyklosti (Brabcova et al. 2015). Adaptace novych
zaméstnancl probihd po formalni strance systematickou cestou adaptacniho programu
prostfednictvim provadénim a zaskolovani zkusenym spolupracovnikem. Neformalni adaptace
probiha spontanné vlivem socialniho okoli (Siky¥, 2012). Adaptaci dale ovliviiuje profesni troven,
pracovni zkusenosti a spInéna ocekavani, a také podminky ze strany organizace (Kocianova, 2010).
Socializace v organizaci je predpokladem pro plnéni roli, které mda zaméstnanec zastavat.
Ovliviiovana je radou faktor(, napt. konflikty, nejednoznaénym chapanim roli, nebo vseobecnou
pracovni spokojenosti. Tyto faktory plsobi na nové zaméstnance jiz od jejich nastupu, a praveé oni
jsou viéi témto vlivim citlivi. Nejvice plUsobi na nové pracovniky jedinci z jejich nejblizsiho
pracovniho okoli, tudiz spolupracovnici, ke kterym patfi i Skolitelé a supervisofi. To znamenj,
Ze skolici sestry jsou ve strategické pozici, ze které mohou pusobit na socializaci novych sester
(Lalonde a McGillis Hall, 2017).

2.1.2. Faze adaptacniho procesu

Proces adaptace probiha celkem v 3 fazich, které jsou schematicky zndzornény v obrazku 1. Prvni,
zakladni faze AP trva pfiblizné 1-2 dny. Béhem této faze se pracovnik seznami se zdravotnickym
zafizenim, pracovistém, provoznim raddem, bezpecnostnimi predpisy, popisem a ndplini své prace
apod. Druhd, vSeobecnd faze AP trva pfiblizné 6 tydnl a v tomto obdobi si novy zaméstnanec
osvojuje vSseobecné informace a vykony, které od néj budou ocekavany, napt. postup pfi pripravé
a podavani lékl, odbér biologického materidlu. BEhem posledni, odborné faze, ktera trva nékolik
mésicl, se nova sestra sziva s pracovistém, jeho kulturou a osvojuje si pracovni rutinu. V pribéhu
této faze se také provéruji znalosti a dovednosti pred plnym prevzetim odpovédnosti za praci
(Plevova et al. 2012).

Zakladni Sezndmeni se organizaci, vnitfnimi fady a
faze predpisy apod.
Vseobecna Ly S P o
faze Osvojeni vseobecnych informaci a vykonu
Odbornd SZiti s organizaci, pfiprava prevzeti
faze odpovédnosti za praci

Obrdzek 1 Faze AP (zpracovdno dle Plevovd et al. 2012)

2.1.3. Ucel adaptaéniho procesu sester

V metodickém pokynu MZ CR (2009) je uvedeno, e hlavnim cilem AP je poznat, provéfit a zhodnotit
schopnosti, znalosti a dovednosti nastupujici sestry, které lze nasledné doplnit, rozsifit nebo
prohloubit tak, aby doslo k uplatnéni teoretickych védomosti a praktickych dovednosti v praxi a
nalézt nejvhodnéjsiho uplatnéni pro nového zaméstnance. Dlvodem, proc jsou do praxe zavadény
mentorské programy je ten, Ze fungujici program je klicem k Gspésnému pribéhu a zakonceni
adaptace (Lafrance, 2018; Phillips et al., 2017). Pasila et al. (2017) uvadi, Ze AP je jednou z moZnosti,
jak nové kvalifikovanym sestram zajistit pocit klidného nastupu, spokojenost s profesi a podpofit je
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v ziskdvani sebejistoty, zvySovani své kvalifikace. Adaptovany clovék je se svou praci i socidlnim
prostfedim ztotoZnény a lze predpokladat, Ze bude na pracovni pozici spokojeny a stabilizovany
(Kocianovd, 2010). Toto tvrzeni nam tika, Ze pfipravit funkéni adaptacni proces je predevsim v zajmu
zaméstnavatele, aby pracovnici neodchazeli kratce po ndstupu do zaméstnani.

2.1.4. Obsah a plnéni adaptacniho procesu

Do AP je zahrnuto informovani nového zaméstnance, jeho odborné zapracovani a socidlni
za¢lenéni. Informace podava nadfizeny zaméstnanec nebo povéfena osoba (SikyF, 2012). Obsah
adaptace z hlediska predpoklad( a obsah pracovni ¢asti adaptace, véetné rozpracovani jednotlivych
krokl zvladani dané problematiky ma za ukol vedouci pracovnik pracovisté (Kodetova, 2014).
Vychodiskem pro sestaveni adaptacnich planl pro sestry je profil pracovni role. Tento profil
predstavuje novému zaméstnanci hlavni oéekavané vysledky toho, co musi znat, byt schopen délat
a jak se ma chovat v konkrétnim prostfedi pracovisté (Zitkova, 2015). Plan by mél obsahovat
seznameni se zakladnimi normami a smérnicemi platnych pro dané zdravotnické zafizeni, vycet
skoleni, ktera by mél novy zaméstnanec absolvovat a v jakém rozsahu. Dale by mél v planu byt
uveden harmonogram cinnosti v souladu s ndpini prace, popis plnéni jednotlivych krokd a popis
zpUsobu a pribéhu hodnoceni (Kodetova, 2014). Universalné pouZitelny styl vedeni adaptacénich
programl pro sestry neexistuje, protoZe kazdy zdravotnicky obor ma sva specifika a kazdé
pracovisté ma jiné organizacni usporadani. Podstatné je, Ze AP musi mit predem danou strukturu i
definované pozadavky (Zitkova, 2015).

Hlavni ¢ast AP predstavuje prakticky zacvik nového zaméstnance pod vedenim Skolici sestry.
Prakticky zacvik predstavuje konkrétni zplsob instrumentalniho uceni, kdy jsou novému
zaméstnanci predavany konkrétni postupy a informace podstatné pro plnéni vykon( a aktivit
spojenych s poskytovanim oSetfovatelské péce. Na stanoveni optimalni délky praktického zacviku
ma vliv nékolik faktor(, které je nutné na zakladé zkusenosti a zpétné vazby od novych zaméstnancu
upravovat tak, aby nebyla pfilis kratkd ani pfiliS dlouha. Kratké, nedostatecné dlouhé obdobi
praktického zacviku zvySuje stres a nervozitu nastupujici sestry. Tim se vyrazné zvysSuje riziko
chybovéani nebo nedostatecné kvality oSetfovatelské péce. Naopak pfilis dlouhy praktického zacvik
ma negativni dopad na vytvareni aktivnich postoji a motivaci k praci. Nastaveni konkrétnich cilt na
dobu praktického zacviku je podminkou pro rychlé ziskani védomosti a dovednosti. Prakticky zacvik
je realizovan nejobvykleji v pribéhu spolecnych smén, kdy zkusena Skolici sestra spolecné pecuje o
skupinu pacientli s novym pracovnikem, a tim dochazi k praktickému zacviku a osvojeni si pracovni
rutiny u nové sestry (Zitkova, 2015). V prlibéhu AP se soustfedujeme predevsim na rozvoj
dovednosti, tedy schopnosti praktického provadéni aktivit a rozvoj znalosti, ktery si zaméstnanec
osvojuje raznymi formami vzdélavani. Nékteré vlastnosti jako inteligence a osobni tempo jsou
vrozené a lze u nich v rdmci adaptace i dalSiho rozvoje stézi docilit zmény (Bélohlavek, 2010).

2.1.5. Hodnoceni v ramci adaptacniho procesu

Hodnocenim pracovnika je mysleno posuzovani jeho pracovnich vysledkd, vlastnosti a chovani
ve vztahu k situacim, ve kterych se nachazi, pracovnimu prostredi a lidem, se kterymi je pracovné
v kontaktu (Spirudova, 2015). Hodnoceni probihd nejcastéji neformalné, provadi se priibézné
a obvykle nebyva dokumentovadno (Plevova et al.,, 2012). Tato pribézna hodnoceni se provadi
za Ucelem v€asného rozpoznani problému v pracovnim vykonu a stanoveni zplsobu napravy
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a daldich moznosti pro rozvoj (Sikyf, 2012; Spirudovd, 2015). Cilem neni jen zhodnotit vykon
zaméstnance, ale také ho motivovat (Plevova et al., 2012). Formalni hodnoceni se uskuteciuje
ke konci AP, kdy vedouci pracovnik a diskutuje se zaskolovanym zaméstnancem prlibéh a vysledky
AP (SikyF, 2012). Nutna je spravedinost, presnost a hodnocenim by nemélo dochézet k poskozovani
zameéstnance (Plevova et al., 2012).

Hodnoceni sestry prochazejici AP, jeho zplsob provedeni a naleZitosti nejsou presné stanoveny
a upravovany 7adnym legislativnim dokumentem. V metodickém pokynu Mz CR (2009) je
hodnoceni zminéno velmi stru¢né a zcela obecné. Uvadi pouze, Ze hodnoceni provadi skolici nebo
vedouci pracovnik v pravidelnych intervalech, nejdéle vSak 1 za mésic a z hodnoceni je pofizen
kratky zapis do dokumentace pracovnika. Zplsob, forma a jednotlivé oblasti hodnoceni sestry
v adaptacnim procesu jsou upravovany internimi dokumenty zdravotnického zafizeni, jako jsou
vnitfni manualy k adaptacnimu procesu ¢i smérnice.

Pro hodnoceni by méla byt stanovena jasna kritéria, nemélo by byt jen subjektivni a nastupujici
sestru by hodnoceni nemélo poskozovat, diskriminovat ¢i ponizovat. U novych sester je predmétem
hodnoceni Uroven odbornych znalosti, dovednosti, zruénosti, mira pracovni kazné, spolehlivost,
Uroven pracovni iniciativy a samostatnosti, pracovni vykon z kvalitativniho i kvantitativniho
pohledu, zvladani psychické a emocionalni zatéze, zvlddani zmén apod. Mélo by mit slovni podobu
a formulovano tak, aby bylo zfejmé, kde jsou rezervy a jakd je moina naprava (Spirudova, 2015).

2.1.6. Ukonceni adaptacniho procesu

Ukonceni AP byva u absolventl obvykle po 3-12 mésicich od nastupu. U pracovnik(, ktefi prerusili
vykon povolani se délka doskoleni vyrazné lisi. Délka AP je zavisla na znalostech, dovednostech
a schopnostech jedince (Plevova et al., 2012). Ukoncen byva zpravidla zavérecnym pohovorem
za pritomnosti vedouciho a Skoliciho pracovnika. V ptipadé, Ze byla zadana a vypracovana
zavérecna prace, je provedena jeji obhajoba. O Uspésném ukonceni AP je proveden vedoucim
pracovnikem zdpis do dokumentace spolecné se zavérecnym hodnocenim zaméstnance. Nasledné
jsou tyto dokumenty jsou archivovany. Po UspéSném ukonceni AP pracovnik ptrebira odpovédnost
za praci a Ukoly uvedené v popisu a naplni prace (metodicky pokyn MZ CR, 2009).

2.1.7. Mentoring a preceptoring v oSetfovatelstvi

Mentoring je proces, ve kterém je specialné vybrany Skoleny a zkuSeny pracovnik. Tento pracovnik
dobrovolné podporuje, pomaha a predava zkusenosti méné zkusené osobé. Mentoring je ukotven
v mezindrodné definované kompetenci oboru oSetfovatelstvi, v etickém kodexu sester
a ve standardech pro kvalitni a bezpecnou oSettovatelskou péci. K hlavnim cilim mentorstvi patii
vedeni, podpora vlastni iniciativy, podpora vlastniho rozvoje, povzbuzovani a konstruktivni kritika.
(Spirudovd, 2015). Jednd se o vztah zkuenéj$iho a stariiho pracovnika-mentora, ktery pomaha
svému svéfenci-mentee rozvijet osobnost, dovednosti a orientovat se v dané problematice
a prosttedi (Podana, 2012). Tento proces slouZi k zajisténi pFislusné praxe. Mentorstvi je jednim
z nejdllezZitéjsich nastrojl pro rozvoj lidskych zdrojl, napomaha rozvoji osobniho potencialu,
schopnosti a rozvoji kariéry. Primarné je zaméreno na rozvoj osobniho rlstu a zvySovani odbornosti
jednotlivce. U¢elem mentoringu je uceni se pfi vykonu prace a tento zplisob uceni je vidy tim
nejlepsim zplsobem osvojovani si konkrétnich dovednosti a znalosti, které skoleny potiebuje.
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Mentoring doplnuje formalni vzdélavani tim, Ze nabizi vzdélavanému individudlni vedeni zkusenym
odbornikem z organizace. Ten dokonale zna nejen své profesni role, ale také organizaci, ve které
pracuje (Spirudova, 2015).

V zahranicni literature se setkdvame s terminy preceptorship nebo mentorship. Tyto terminy byvaji
zaménovany, nebo se, presnéji feceno, svym vyznamem prekryvaji. Zalezi na zdroji, ve které zemi
ma plvod. V Anglii jsou napfiklad tyto terminy rozliSovany. Pojem mentorship je pouzivan pro vztah
mezi studentem a kvalifikovanou sestrou, ktera provadi supervizi pfi jejich praxi. Preceptorship ma
potom mirné odliSny vyznam, protoZe je definovan jako proces uréeny novym sestram
absolventkam, kdy jsou provazeny v pocatecnim obdobi odborné praxe zkusenou a kvalifikovanou
sestrou (Edwards et al., 2013; Ke et al., 2017; Muir et al., 2013). Napfiklad v zemich USA je pro AP
nové nastupujicich sester pouZzivan i pojem mentorship (Hale, 2018; Wolak et al., 2009; Strauss
et al., 2016).

2.2. Skolitel

V metodickém pokynu Mz CR (2009) je uvedeno, e $kolitelem nelékafskych zdravotnickych
pracovnikd muize byt ten, kdo ziskal odbornou zplsobilost dle zakona ¢. 96/2004 Sb., a také ziskal
Osvédceni k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu, pfipadné specializovanou
zplsobilost nebo zvlastni odbornou zpdsobilost. Pro uéely metodického doporuceni MZ CR (2017)
je skolitel definovan jako zdravotnicky pracovnik, ktery je zpUsobily vykonavat bez odborného
dohledu ty ¢innosti, na které dohlizi v dobé doskoleni. V rozsahu své pfislusné zpUsobilosti k vykonu
zdravotnického povolani mize byt skolitelem také 1ékar, zubni Iékar nebo farmaceut.

Skolitelem pro sestry obvykle byva zkusena sestra, kterd zna dobre kulturu a zvyklosti oddéleni
(Valizadeh et al., 2016) a sdili s nimi informace, zkuSenosti, znalosti a novou sestru uci
komunika¢nim dovednostem, klinickému uvaZovani a organizaci prace (Gruber-Page, 2016; Ke
et al., 2017; Kaihlanen et al., 2019). Seznamuje novou sestru s procedurami, pracovni rutinou
a nemocnicni politikou (Ke et al., 2017). Vztah, ktery vznikd mezi Skolici a Skolenou sestrou je
pro obdobi adaptace a orientace charakteristicky. V mnoha publikacich je uvedeno, Ze vztah
se Skolici sestrou ma efektivni Ucinek pfi ziskavani zpUsobilosti sesterské profese a socializaci
(Gruber-Page; 2016, Ke et al. 2017; Kaihlanen et al., 2019, Pasila et al., 2017; Valizadeh et al., 2016;
Wardop, 2019; Wolak et al, 2009). Dale ma pozitivni vliv na pracovni spokojenost a setrvani
na pracovisti a profesi (Ke et al., 2017; Lin et al., 2014, Strauss et al., 2016). Spoluprace se Skolitelem
ale také zlepsSuje rozvoj kritického mysleni v oblasti oSetfovatelstvi a klinické praxe, feSeni
problému, pfijimani vyzev a schopnosti rozhodovani (Ke et al., 2017).

2.2.1. Vymezeni pojmu preceptor a mentor

V zahranicni literature byva Skolici sestra uvadéna jako preceptor nebo mentor. Pojem preceptor
pochazi z latiny a oznacuje ucitele nebo domdciho uditele. Historicky, podle univerzitnich tradic,
preceptofi jsou dobrovolnici z fad student(, ktefi pomahaji profesorim a asistentim s vyukou,
za kterou ziskavaji kredity a zvlastni statut. Mentor ma svlij plvod v klasické fecké literature
(Spirudova, 2015). O mentorovi se zminil Homér v eposu Odyssea v pasazi, kdy Odysseus pied svym
odchodem do trojské valky svéfuje svého syna Télemacha pod ochranu Mentora (Podanad, 2012).
Ve starovékém Recku mladi muzi prebirali zkuenosti od svych osobnich zku$enych radct
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a pravodcl neboli mentor( (Spirudova, 2015). Pojmy preceptor a mentor se v literatufe svym
vyznamem mohou prekryvat (Pasila et al., 2017). V obou pfipadech se jednd o zkusSenou
kvalifikovanou sestru a rozdil ¢ini, zda zastava roli Skolitele v adaptacnich programech, anebo vede
odborné praxe a vyuku studentim zdravotnickych obord (Muir et al., 2013). K terminu preceptor
se poji vyse uvedeny preceptoship vyjadfujici vztah mezi sestrou a skolencem/studentem a k pojmu
mentor-mentorship. Vyse, v kapitole 2.1.7. Mentoring a preceptoring v oSetfovatelstvi je také
uvedeno ve kterych zemich, a v jakém vztahu se tyto pojmy uZivaji.

V &eskych zdrojich je pojem preceptor vzacny, ale pouzivé jej napf. Spirudova (2015). Rozdily mezi
mentorem a preceptorem definuje obdobné, jako byvaji uvadény v pramenech plvodem ve Velké
Britanii. Mentora vztahuje k pregradudlnim a postgradudlnim studentim oSetrovatelstvi,
preceptorem je oznacovana Skolici sestra nastupujicich nelékarskych zdravotnickych pracovniki
(NLZP), predevsim sestram po absolvovani studia.

Mentorem klinické praxe je dle MZ CR (2011) je vieobecnd sestra nebo porodni asistentka, kterd
absolvuje mentorsky kurz. Vstupnimi kritérii mentorského kurzu, je aktivni vykon povolani,
minimalné 2 roky praxe pfi plném Uvazku a osvédceni k vykonu povolani bez odborného dohledu.
Pro pripad mentora specializacniho vzdélavani je nutna specializovana zpUsobilost v prislusném
oboru. Absolvent certifikovaného mentorského kurzu je zpUsobily k ,vedeni odborné praxe
studentu, ucastniki specializacniho studia a v adaptacnim procesu novych zaméstnanc( v oboru
oSetrovatelstvi a porodni asistence”. Mentor a skolitel mGZe a nemusi plnit stejnou roli. Zitkova
(2015) uvadi: ,V osetfovatelské praxi se mentorem miZe stdt napr. sestra skolitelka, kterd v tomto
pfipadé nespolupracuje s novym NLZP pouze v obdobi spolecnych smén pri praktickém zdcviku,
ale doprovdzi nového pracovnika v celém pribéhu AP. Mentorem ovsem muZe byt profesiondl,
ktery nebyl na praktickém zdcviku nového pracovnika konkrétné zainteresovadn.”

2.2.2. Charakteristika a role skolici sestry

Vzhledem ke skutecnosti, Ze AP tvofi rozsahlou oblast povinnosti pro obé strany zucastnénych, je
predpokladem, Ze $kolici sestra bude muset v této pozici zastavat vice roli (Spirudova, 2015). Muir
et al. (2013) ve své publikaci uvadi, Ze skolici sestry vnimaji svou roli ve vztahu ke skolené sestre
hlavné v personalnim rozvoji, pomoci budovani role sestry, zvySovani komunikacnich schopnosti,
usnadnéni navazani interpersondlnich vztahl a rozsifovani dovednosti tykajici se péce o pacienty.
Tato role obnasi i organizacni a manazerské prvky, ale je treba ujasnit, Ze Skolici sestra neni vedouci
pracovnik, ale autorita. Kolegyné, ktera odpovida za prlbéh zaskolovani u svérené sestry proto,
Ze ma zkusenosti v oboru, svou praci umi a ma jiz vybudovanou osobni pozici na pracovisti (Lalonde
a McGillis Hall, 2017). Wardrop et al. (2019) zd(razriuje, Ze podpora, kterou precetor nové sestre
poskytuje, se tyka profesniho i osobniho Zivota, mezi kterymi je tfeba ,,najit rovnovahu“. Role skolici
sestry spociva v pomoci s vyrovnavanim se se zménami, tim dochazi ke ztotoZfhovani se s pracovni
roli sestry. Toto pojeti role Skolitele je hlavné vztazeno k adaptaci sester absolventek, které prechazi
ze studentského do pracovniho Zivota, kdy se objevuje vice Zivotnich zmén nez pripadé sester, které
jiz maji praxi a ,jen“ méni medicinsky obor, nebo se k profesi sestry vraceji.

Aby Skolici sestra byla schopna plnit své role, musi k tomu disponovat celou fadou vlastnosti
a charakteristickych rysQ. Strauss et al. (2016) ve své studii popisuje jako idedlniho Skolitele sestru,
ktera je trpéliva, pfistupna a profesionalni. Zvlastni vyznam ma také dostupnost, a to vidy, kdy ji
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nova sestra potrebuje. Wardrop et al. (2019) uvadi, Ze skolitel by mél byt otevieny, svédomity,
profesiondlni a schopny ovladat své emoce.

2.2.3. Zprostiedkovani zpétné vazby

Jednim z nejdleZit&jsich ukolll kolici sestry je poskytovani zpétné vazby $kolené sestie. Skolici
sestra poskytuje zpétnou vazbu pti vykonech, ¢imz ji umoziuje ziskat nezavislost pfi rozhodovani
a stanovovani priorit pfi péc¢i o pacienta (Marks-Maran, 2013). Zpétnou vazbou je informace
o chovani jedince v uritém prostiedi. MlZe byt povaZovana za pripominku, kterou je tfeba
pfijmout, zpracovat a zamyslet se nad ni. Zpétnda vazba nemusi probihat pouze verbalné. Verbalni
zpétna vazba je proces sdileni informaci v soucasnosti o probéhlém vykonu, u kterého je mozné
v budoucnu provést zmény. Skolici sestra nem(Ze zménit chovani ani postoje novych sester,
ale prostrednictvim poskytovanim informaci na né muaze mit vliv. Vlastni zména plné v moci
zaskolovanych sester (Manion, 2016).

Umeét poskytovat zpétnou vazbu je rozhodujici komunikacni dovednost skolicich sester (Manion,
2016). Efektivni poskytovani zpétné vazby obnasi dodrzovani pravidel. Turaga (2017) uvadi celkem
8 dil¢ich pravidel zpétné vazby (obrazek 2), jejichZ pocatecni pismena tvofi slovo FEEDBACK (angl.
zpétna vazba).

F Fakta (facts)

E Empatie (empathize)

E Prostredi (environment)
D Rozhodnost (decision)

B Chovani (behavior)
A Uznani (appreciate)
C Komunikace (communicate)

K Klid (kool/cool/calm)

Obrdzek 2 Pravidla zpétné vazby (zpracovdno dle Turaga, 2017)

F (facts) — je dllezité drzet se skuteCnosti a vyjadiovat predmét zpétné vazby objektivné, nikoli
na bazi osobni. E (emtathize) — empatie, neboli schopnost vcitit se, umozZruje poskytovateli zpétné
vazby porozumét pocitlim a uhlu pohledu ostatnich lidi. E (environment) - zpétna vazba nemize
byt poskytovana kdykoliv a kdekoliv, protoZze se jednd o citlivy proces vyvoldvajici obavy.
Je na poskytovateli, aby zajistil klidné prostfedi sodpovidajicim soukromim. D (decision) —
schopnost rozhodovat se je nezbytné, aby zpétna vazba pfinesla pozadovany efekt. Patfi sem
i spravné nacasovani a volba priorit predmétu zpétné vazby (Turaga, 2017). B (behavior) — zpétna
vazba neprobihad pouze verbalné (Manion, 2016), chovani a zaujimani postoji je ¢astou chybou
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pfi poskytovani zpétné vazby. A (appreciate) — zpétna vazba by méla byt prostorem i pro vyjadreni
pochvaly a uzndni. C (communicate) — komunikace je zadsadni, pfednost by méla mit diskuse
pred vedenim monologu ze strany supervizora. K (kool/cool/calm) — zpétnd vazba byva casto
pfijimana emociondlné, mliZe podnécovat dohady nebo vyvolat nesouhlas. Pro supervizora je
nezbytné, aby udrzel kontrolu nad vzniklou situaci, zachoval klid a o problému ved| diskusi (Turaga,
2017).

Pozitivni zpétnd vazba

Poskytovani pozitivni zpétné vazby ma Zadouci vliv na rozvoji dovednosti jedince. Jejim cilem je
ocenéni kvalit nové sestry. Pozitivni zpétnou vazbu predstavuje ale i podékovani za spolupraci nebo
pracovni den. Povzbuzovanim a pochvalou jsou nové sestry motivovany do prace a uceni. Nejvyssi
efektivitu prinasi pochvala, kterou nova sestra dostane bezprostiedné po spravném ukonu nebo
po spravném rozhodnuti. V poméru mezi pozitivni a negativni zpétnou vazbou by pozitivni méla
prevazovat (Manion, 2016).

Negativni zpétna vazba

Negativni zpétnd vazba predstavuje kritiku a opravovani chyb. V procesu zapracovdni nového
zameéstnance je naprosto nezbytnd a tyto informace, ackoliv jsou o chybach a nedostatcich maji
vysokou hodnotu. Lidé, ktefi dostanou negativni zpétnou vazbu nemusi umét docenit pfinos
informace tykajici se jejich vykonu nebo chovani. Je spojovana s nepfijemnymi pocity a mlze
vést ke konfliktim. Pro obé strany je negativni zpétna vazba naro¢na na energii (Manion, 2016).

2.2.4. Motivace nastupujicich sester

Motivace je v soucasné dobé chapdana jako vyznamny faktor Uspéchu. Jedna se o pfistup jednotlivce
k praci a jeho ochoty pracovat vychazejici z vnitfnich pohnutek, tj. vnitini hnaci sily, touhy, snahy.
Také je mozné ji chapat jako retézec navaznych reakci, kdy z pocitu potfeby vznikne prani nebo cil,
které vyvolaji v jedinci urcité napéti a tim jedince podniti k aktivitdm vedouci k dosazeni cile
nebo tuzby (Vévoda et al., 2013). Jinymi slovy, motivace znamena dlvod k tomu, aby jedinec néco
udélal. Motivace ma 3 zakladni slozky (Plevova et al., 2013), které jsou zndzornény na obrazku 3.

Smér Co se jedinec pokousi délat?
Usili S jakou pili se o to pokousi?
Vytrvalost Jak dlouho se o to pokousi?

Obrdzek 3 SloZky motivace (zpracovadno dle Plevovd et al. 2013)

Pracovni motivace je cilevédoma, zdmérna a systematicky vykondvana. Vyjadfuje pfistup ¢lovéka
k praci, pfimo se v ni odrazi lidské chovani. Pro efektivitu prace je velmi dlilezitd, protoze v clovéku
vzbuzuje aktivni pfistup a zdjem (Plevova et al., 2013). Pro zdravotniky stéle plati, Ze podstata
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a obsah prace, tedy prace samotnd pusobi motivacné. NejvyssSimi motivacnimi sloZzkami jsou
jedndni ve prospéch druhych a péce o pacienty (Vévoda et al., 2013).

Vévoda et al. (2013) uvadi, Ze aby bylo mozné spolupracovniky motivovat, musi manazer pracovnika
nejprve poznat po jeho osobnostni strance. Cokoliv pracovnik vnima jako hodnotu, mlze se stat
motivacnim faktorem a naopak, co pro pracovnika hodnotu nemad, se motiva¢nim faktorem stat
nemuze. V prvnich mésicich ma nejlepsi moZnost poznat novou sestru pravé skolici sestra, a proto
je nejvhodnéjsim pracovnikem, ktery se miZe podilet na jeji motivaci k prdci. Pfed zdmérnym
motivovanim je tfeba, aby si Skolici sestra cely proces motivace promyslela (Bélohlavek, 2008).

2.3. Sestra nastupujici do zaméstnani

AP je urcen predevsim nové kvalifikovanym sestram, tedy absolventlim studia, ktefi nastupuji
do prvniho zaméstnani. Dle metodickém pokynu MZ CR (2009) AP absolvuji nelékaf$ti zdravotnicti
pracovnici, ktefi nastupuji po ziskani odborné zplsobilosti dle zakona ¢. 96/2004 Sb. Také je ale
uren sestram, které prerusily vykon povoldni nebo prechazi z pracovisté, které se svym
charakterem prace vyrazné lisi.

Labrague a McEnroe-Petite (2017) ve své publikaci vysvétluje, Ze obdobi adaptace je kritickym
obdobim pro novou sestru, kdy je vystavena velkému stresu, ktery je zplsoben nedostatecnymi
zkusenostmi. Hlavni podil na vzniku stresu v prvnich mésicich po nastupu do zaméstnani ma také
tzv. S0k z reality” nebo ,Sok z prestupu” (Edwards et al., 2015; Kaihlanen et al., 2019; Labrague
a McEnroe-Petite, 2017; Leong a Crossman, 2015). Stava se tak ve chvili, kdy jsou pfichazejici nové
sestry vystaveny narocnym situacim v klinickém prostiedi, pracovnimu tempu, ocekavani ze strany
pacientl a ostatnich profesional( (Leong a Crossman, 2015), a také rychlému nardstu miry
odpovédnosti (Kaihlanen et al., 2019). Stat se sestrou obnasi mnoho vyzev. Dominujici vyzvou je se
zaskolit v poskytovani komplexni péce o pacienty, kterd je bezpecna. To znamena napfiklad naudit
se rozpoznavat akutni zhorSeni stavu pacienta, (Labrague a McEnroe-Petite, 2017; Neilsen et al.,
2016) naucit se postupy u vykon(, procedur, pracovat s medikaci apod. (Innes a Calleja, 2018).

Mladé a nové sestry se Casto ocitaji v pozici outsidert, jak pro spolupracovniky, tak i pro pacienty
(Kaihlanen et al., 2019; Wardrop et al.,2019). Jednou ze soucasti AP je, aby se nové sestry naucily
komunikovat s pacienty, jejich rodinami nebo blizkymi osobami a v neposledni fadé komunikovat
se svymi spolupracovniky a nadfizenymi (Neilsen et al., 2016). Komunikace na profesionalni Urovni
sestry obnasi naudit se také asertivnim pfistuplim (Labrague a McEnroe-Petite, 2017). V mnoha
studiich zabyvajicich se pocatecnim vstupem sester do klinického prostfedi jsou popisovany vyrazné
obavy ze vztahl na pracovisti, negativnim postojum ze strany spolupracovnikll, az po zkuSenosti
hranicici s verbalni agresi ¢i verbalnim nasilim (Labrague a McEnroe-Petite, 2017; Leong
a Crossman, 2015). Innes a Calleja (2018) uvadi, Ze je nezbytné po dobu prvniho roku poskytovat
novym a nové kvalifikovanym sestrdm podporu pro vytvoreni pracovnich vztah( a ziskani pracovni
sebejistoty, od které se odradZi pracovni spokojenost a také mira setrvani na pracovnim misté. Tato
podpora mlze mit podobu nastupnich orientacnich proces(i, mentorskych program(, rotaci v ramci
klinik zdravotnického zafizeni a vedeni praxe Skolici sestrou.
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2.3.1. Ocekavani a naroky na nastupujici sestry

Nové sestry, které nastupuji do svého prvniho zaméstnani po dokonceni studia prochazi
prelomovym obdobim, protoZe prechazeji ze studentského do profesniho Zivota. Prlprava, kterou
sestry absolvovaly v rdmci studia je kompletné nepfipravi pfipraveny pro vykon svého povolani
(Valizadeh et al., 2016). Béhem prvnich vykonu své profese se sestry konfrontuji s teoretickymi
znalostmi, které nabyly béhem studii a redlnou praci sestry. BEhem AP se musi naucit teorii
aplikovat do praxe, teoretické znalosti si prohlubovat a naucit se klinickému Usudku, ktery obnasi
rozvijeni a uceni se kritického mysleni a holistického pristupu (Innes a Calleja, 2018; Neilsen et al.,
2016). Wardop et al. ve své studii uvadi, Ze skolici sestry v pfipadé absolventek ocekavaiji, Ze jsou
z pocatku zavislé na jejich vedeni a praci sestry nemohou provadét samostatné. Od sester, které jiz
za sebou maji néjakou praxi, predpokladaji, ze své zkusenosti jsou schopny proménit, také umi lépe
komunikovat s pacienty a lépe stanovovat priority pfi péci nez sestry, které pfichdzi po ukoncéeni
studia.

Idedlnim modelem nastupuijici sestry je z pohledu sSkolicich sester mladd sestra, ktera je flexibilni,
adaptabilni, v neposledni fadé je schopna a ochotna se ucit. Z hlediska osobnostniho charakteru
by méla byt pratelskd, upfimna, presna, dochvilnd, spolehlivd a také psychicky odolnd, protoze
néktefi pacienti jsou zcela zdvisly na péci, kterd je narocna a po psychické strance vycerpavajici.
Dale by nova sestra méla disponovat komunikacnimi dovednosti, emocni inteligenci, schopnosti
kritického mysleni a schopnosti sebereflexe. Dle skolicich sester by neméla nova sestra byt
konfliktni, neméla by se pfit a hadat (Wardrop et al., 2019).

2.3.2. Rizika souvisejici s nastupem nové sestry

Mezi nejvétsi oblasti rizik, které souvisi s pfichodem nové sestry na klinické pracovisté patfi vyssi
riziko vyskytu chyb a omyld, vznik konfliktd a nedostatecny vykon nového pracovnika (Zitkova,
2015).

Chybovost

Nevhodné fesSeni chybovosti vede k aktivnimu se vyhybani nové sestry situacim, ve kterych
chybovaly. Tim dochazi k nizsi produktivité prace. Vyhybavy pristup muze vést k faleSnému pocitu
bezchybnosti. Sankciovani za chyby zpravidla vede k vyvolani strachu. V jeho disledku se chyby
zamlcuji nebo se vina podsouva jinému pracovnikovi. Z tohoto dlivodu je vhodné v pocatecnich
fazich AP pfilis nekritizovat, ale podpofit v hledani pri¢in a objevovani mozZnosti, jak chybdam
predejit. NejcastéjSimi prFi¢inami vzniku chyb u novych sester je nedostatek znalosti, zkuSenosti
a nedostatky v organizaci vlastni prace. Skolici sestry musi chyby sledovat, analyzovat jejich pficiny
a odvodit jejich napravu, zavazné chyby predvidat a pfedchazet jim (Meier, 2009).

Konflikty

Konflikty v pracovnich skupinach vznikaji z organizacnich, socidlnich a psychologickych pficin. Mezi
organizacni pficiny lze zaradit Spatnou organizaci prace a nejasné vymezeni odpovédnosti
a pravomoci zaméstnance. Konflikty socidlni povahy vznikaji na podkladé rozdilnosti zajmu
a projevuji se ve vztazich, mezi jednotlivymi cleny kolektivu, a také ve vztazich s nadfizenymi
pracovniky. Psychologické faktory podilejici se na vzniku konfliktl zahrnuji charakterové vlastnosti
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a temperament jedincl zapojenych do konfliktu. NefeSené konflikty sniZuji pracovni vykonost,
projevuji se na soudrznosti pracovni skupiny a ohroZuji AP u novych pracovnikd (Zitkova, 2015).

Nedostatecny vykon nastupujici sestry

Prace s nastupujici sestrou, ktera vykazuje nedostatecny pracovni vykon je proces vyzadujici
opakované poskytovani zpétné vazby sméfované do budoucna. Zakladni myslenkou je stanoveni
cild a uréeni moznosti, co mlZe nova sestra udélat proto, aby prekonala problémy odrazZejici se
na jejim pracovnim vykonu (Zitkovd, 2015). Armstrong (2007) shrnuje feseni nedostatecného
vykonu pracovnika v 5 krocich, které jsou uvedeny v obrazku 4.

Identifikace Zjisténi . . Zpétnd
. - Plan Realizace
problému priciny vazba

Obrdzek 4 Pét kroku reseni nedostatecného vykonu (zpracovdno dle Armstronga, 2007)

V celém procesu je dlleZité, aby nova sestra byla pIné zapojena do kazdého kroku feseni. Ve vsech
bodech se Skolitel snovou sestrou prfedem domluvi. Obé strany musi védét, jak poznaji,
Ze realizované kroky byly Uspésné. Pokud nedojde k dodrZeni jednotlivych krokd, je zcela legitimni
predat vysledky vedoucim pracovnikiim a s novou sestrou v pracovhim procesu nepokracovat
(Armstrong, 2007).

2.4. P¥inos adaptacnich programu

Problematika AP, podpUrnych programi a mentorskych programi pro sestry je v poslednich 3
desetileti v zajmu a pozornosti celosvétového zdravotnictvi (Phillips et al., 2017). Dadvodem, proc
jsou do praxe zavadény podplrné programy je ten, Ze fungujici program je klicem k Uspésnému
pribéhu a zakonceni adaptace (Lafrance, 2018; Phillips et al., 2017). Hlavni myslenkou je usnadnit
nové kvalifikovanym sestrdm pocatecni obdobi profesniho Zivota prostfednictvim uzké spoluprace
a zauceni Skolicim pracovnikem, tedy Skolici sestrou, mentory a ostatnimi spolupracovniky.
Adaptacni programy a skoleni mohou byt zplsobem, jak nové sestfe poskytnout podporu pro jeji
nejlepsi mozny pracovni start a maximalizovat tak miru pracovniho zacviku (Muir et al., 2013),
umoznuji profesni rlst a jsou signifikantnimi prediktory pracovni spokojenosti (Cowden a
Cummings, 2012). Naopak, nedostatecna podpora a zaskoleni vede k nespokojenosti a zvySuje
fluktuaci (Lin et al. 2014). Ke et al. (2017) uvadi, Ze obrat sester na pracovisti a kvalita péce o
pacienty je ukazatelem kvality AP a zapracovani sester Skolitelem. Spravnou adaptaci si vedouci
pracovnici vytvari predpoklady pro budouci Uspésné fizeni a vedeni zaméstnancl k vykonavani
sjednané prace, dosahovani pozadovaného vykonu a realizaci strategickych cilG organizace (Siky¥,
2012). Adaptace a orientace pfipravuje nové sestry byt v profesi sebejisté a poskytovat tak
bezpecnou péci pacientdim (Lindfors et al., 2017).
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2.4.1. Vliv na pracovni spokojenost

Pracovni spokojenost je mozné chdpat jako emocionalni odpovéd na praci v zaméstnani, nebo jako
reakci na splnéni ¢i nesplnéné ocekavani z prace nebo pracovnich podminek (Vévoda et al., 2013).
Lze fici, Ze zahrnuje projevy pracovnika ve vztahu k praci, pracovnimu prostredi a ke kolektivu.
Spokojenost s praci nastava pouze pokud jsou napliovdny kazdodenni osobni prani, potfeby
a osobni hodnoty, které jsou v souladu s hodnotami organizace (Plevova et al., 2012). Je stabilnim
a dalezitym prediktorem pro setrvani v profesi. Nizkd pracovni spokojenost obecné zvysuje
fluktuaci a odchody z profese (Cowden a Cummings, 2012). Pracovni spokojenost se lisi v zavislosti
na jedincich a je ovliviiovdna vnéjsimi i vnitfnimi faktory. Vnitini faktory jsou osobni charakteristiky
jedince, které formuji vztah a postoj k praci. Faktory vnéjsi jsou na pracovnikovi nezavislé. Patti sem
komplex pracovnich podminek. Pracovni spokojenost vyplyva z vlastniho pocitu, vykonu a Uspéchu,
zatimco pracovni nespokojenost se pficitd selhani vnéjSich okolnosti, napfiklad Spatné vedeni
zaméstnancu, nevhodné pracovni podminky apod. (Plevova et al., 2012). Vévoda et al. (2013)
na zakladé vlastniho vyzkumu konstatuje, Ze profesiondlni role ma pro zdravotniky stale nejvyssi
pracovni prioritu a pracovni spokojenost je podloZzena zejména jejich vlastni schopnosti dostat
pozadavkim profese. Strauss et al. (2016) ve své publikaci uvadi korelace mezi pracovni
spokojenosti a fluktuaci, konkrétné pozitivni korelace jsou nachazeny mezi spokojenosti novych
sester a setrvdnim na pracovisti, ddle mezi pracovni spokojenosti a podporou a v neposledni radé
s adaptaci pomoci systematického zaskolovani novych sester.

2.4.2. Vliv na fluktuaci sester a odchody z profese

Opusti-li nova sestra své pracovisté kratce po svém nastupu, ¢i se dostane do stavu ,vnitfni
vypovédi“, znamena nezurocené financni naklady a osobni vklad zucastnénych zaméstnancl
(Zitkova, 2015). Kocianova (2010) tvrdi, Ze nejduleZitéjsi dojem pracovnika je z prvnich ctyf tydna
v zaméstnani. Do Sesti mésicl po nastupu je stale velké riziko jeho odchodu. Nastup do nového
zaméstnani patii k nejvice stresujicim udalostem v Zivoté lidi a fizeni adaptace ma pracovnik{im toto
obtiZzné obdobi ulehdit. Novy a Surynek (2006) zaradil do rizik ¢asného odchodu zaméstnancl
rozpor mezi oCekavanim a praxi, nerespektovani pravidel, ztratu zajmu o praci a pfilis vysokou
narocnost provozu. Ze sméru organizace se na odchodech novych zaméstnancu podili nedostatek
trpélivosti a casu Skolitele, nepfijeti pracovni skupinou a pfilis vysoka ocekdvani. Edwards et al.
(2015) tvrdi, Ze nedostatek zkuSenosti mlze u novych sester oddalovat dosazZeni jejich plného
pracovniho potencialu. Sestry mohou v disledku pracovniho pfetizeni odchazet z pracovniho mista
za kratsi dobu, nezZ je 1 rok ¢i svou profesi opustit Uplné. Wu et al. (2012) uvadi, Ze stres zaujima
predni pozice mezi pfi¢inami odchodl ze zaméstnani kratce po nastupu u nové kvalifikovanych
seser. Mezi rizikovymi oblastmi pro rozvoj stresu u novych sester jsou odpovédnost za ndrocnou
péci a oSetfovatelské dovednosti a interpersondlni vztahy. Labrague a McEnroe-Petite (2017)
zdUraznuje potfebu rozvoje a implementace organizacnich opatfeni potfebné k redukci stresovych
faktor(, kterymi mohou byt adaptaéni programy, jejichz cilem je usnadnit a zajistit hladky nastup
a integraci novym pracovnikim v sesterské profesi. Ke et al. (2017) uvadi, Ze obrat sester
na pracovisti kvalita péce pacienty je signifikantni ukazatel kvality AP a zapracovani pod vedenim
Skoliteli. S timto tvrzenim se ztotoznuje také Phillips et al. (2017), ktery ¢asné odchodl sester
ze zaméstnani spojuje s nefungujici programy pro zaskoleni a adaptacni procesy. Nasledky
nefungujicich program mohou napftiklad byt, Ze se nové sestry neciti byt respektovany, nebo jsou
opakované vystaveny Sikané ¢i je na né vytvaren Casovy natlak.
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2.5. Souhrn legislativnich opatreni vztahujici se k adaptacnimu procesu
sester v CR

V Ceské republice se AP zaméstnanc( fidi zakonem ¢&. 262/2006 Sb., zdkonikem préce, ve znéni
pozdéjsich predpist (dale jen zakonik prace), ktery obecné upravuje pravni vztahy mezi
zameéstnancem a zaméstnavatelem pfi vykonu prace. V ¢dasti desaté v § 228 odstavci 1 je uvedeno:
»Zaméstnance, ktery vstupuje do zaméstndni bez kvalifikace, je zaméstnavatel povinen zaskolit
nebo zaucit” a v odstavci 2 stoji: ,Zaméstnavatel je povinen zaskolit nebo zaucit zaméstnance, ktery
prechdzi z divodi na strané zaméstnavatele na nové pracovisté nebo na novy druh prdce, pokud je
to nezbytné.” Dale pak v § 229 zikoniku prace je upravena odborna praxe absolvent( skol, kterym
jsou zaméstnavatelé ,povinni zabezpecit primérenou odbornou praxi k ziskani praktickych
zkusenosti a dovednosti potfebnych pro vykon prdace”.

Pro AP sester je dlleZity predevsim jiz vysSe uvadény Metodicky pokyn k realizaci a ukonceni AP
pro nelékafské zdravotnické pracovniky z roku 2009. Metodicky pokyn je uréen pro nové nastupujici
nelékarské zdravotnické pracovniky nebo pracovniky, ktefi zménili pracovisté a napln pace se
vyznamné lisi. VSeobecné sestry musi nabyt odborné zplsobilosti podle zakona ¢. 96/2004 Sb.,
zakona o nelékarskych zdravotnickych povolanich. Cinnosti nelékaiskych zdravotnich pracovniki
jsou definovany ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb.

V roce 2017 bylo ve Véstniku MZ CR v ¢astce 13 vydano metodické doporuceni. V tomto jsou
definovany pfripady, kdy je ,povinné bezodkladné doskoleni” nelékarskych zdravotnickych
pracovnikd, kteti prerusili vykon povolani na dobu delsi, nez je 6 let v poslednich 7 uplynulych letech
ode dne preruseni vykonu povolani. Dale zdravotnicti pracovnici, ktefi vykonavaji své povolani
v nizSim rozsahu, nez je jedna pétina tydenni pracovni doby ze vSech jeho pracovné-prdvnich
vztah(, kde vykonavaiji praci zdravotnického pracovnika, a chtéji vykonavat praci ve vétsim rozsahu.
Toto metodické doporuceni v rozsahu vztahujici se na vySe uvedené pfipady nahrazuje a rusi
metodicky pokyn z roku 2009.
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3. Metodika organizace vyzkumného Setreni

V této kapitole je predstaven hlavni cil prace, jeho dilci cile a stanovené vyzkumné otazky
realizovaného Setfeni. Je zde popsana charakteristika vyzkumné metody, organizace vyzkumného
Setfeni a zpracovani a analyzu dat. Zahrnuje také popis kritérii po vybér participantu.

3.1. Cile prace

Hlavnim cilem této studie bylo zmapovani a analyza kritickych momenttd a faktor(, které maji
z pohledu skolitele vliv na pribéh AP. Dil¢imi cili bylo ziskani podrobnych informaci od Skolicich
sester vybraného pracovisté o strukture AP, o roli Skolitele a 0 metodach ziskavani zpétné vazby.
Ndslednou analyzou ptinést prehled aktualnich dat vySe uvedenych oblasti.

3.1.1. Vyzkumné otazky

Na zdkladé stanovenych cild bylo vytvofeno 6 vyzkumnych otdzek (VO), které jsou uvedeny
v tabulce 1.

Vyzkumné otdzky

VO 1 |Jaké jsou vlastni zkuSenosti Skolicich sester z obdobi AP na tomto pracovisti?
VO 2 |Jaky je pohled skolicich sester na strukturu a strategii AP?

VO 3 |Jak probihd hodnoceni a zpétna vazba pracovnika v AP?

VO 4 |Jaké jsou faktory ovliviiujici AP?

VO 5 |Jak vnimaji Skolici sestry svou roli?

VO 6 | Které momenty v AP jsou podle skolicich sester kritické?
Tabulka 1 Vyzkumné otdzky

3.2. Metodologie vlastniho Setreni

Ve vyzkumném Setfeni je pouzita kvalitativni metoda, pomoci které jsou prozkoumany kritické
momenty a faktory, které z pohledu skolitele plsobi na nové sestry a ovliviiuji AP. Tato metoda
umoZzfuje prozkoumat problematiku do hloubky. Dle Svafi¢ka et al. (2014) pomoci kvalitativniho
Setfeni dochdzi ke zkoumdni jev(l v autentickém prostiedi a pfinasi tak jejich uceleny obraz. Ugelné
jsem se zaméfila na jedno konkrétni pracovisté intenzivni a resuscitacni péce, které je diky svému
medicinskému zaméreni v oSetfovatelské péci specifické, pracuje zde pocetny kolektiv sester
a priblizné % sester plni funkci Skolitele.

3.2.1. Technika sbéru dat a jeji pfiprava

Na zakladé charakteru metody Setfeni, stanovenych cilli prace a formulovanych otazek byla zvolena
technika sbéru dat prostfednictvim polostrukturovanych rozhovor(. Jedna se o hloubkové
rozhovory, které vychazi z predem pfipravenych seznamu témat a otadzek. Rozhovory jsou fizeny
tazatelem jen Caste¢né a nestandardizované (Svaricek, et al. 2014). Jednotlivé otazky byly
formulovany tak, aby byly oteviené. Pripraveny byly i doplnujici dotazy. Seznamem otazek
a doplnujicich dotaz( byla sestavena osnova rozhovoru, jejiz vzor je uveden v pfiloze ¢. 3. Otazky
nemély stanovené pevné poradi, aby byla moZnost volného vedeni rozhovoru a pfirozenéjsi kontakt
s participantem (Reichel, 2009). Pro dokumentaci rozhovor( byl zvolen audiozaznam na diktafon
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z dlivodu archivace kompletnich dat a zachovani jejich autenti¢nosti potfebné pro zpracovani
a kvalitativni analyzu.

3.2.2. Organizace vyzkumného Setreni

Prvnim krokem realizace $etieni bylo poddna Zadosti o povoleni vyzkumného $etfeni (vzor v pfiloze
¢. 1) hlavni sestfe nemocnice a vrchni sestfe oddéleni. Po jejich vstficném svoleni a vyhovéni Zadosti
jsem oslovila stani¢ni sestru, kterou jsem ramcové seznamila s projektem. Staniéni sestra mé
seznamila s aktivnimi Skolicimi sestrami a zaroven mi nabidla zazemi pro realizaci rozhovord.
Se skolicimi sestrami jsem se ddle o ucasti ve vyzkumném Setfeni, misté a ¢asu provedeni,
domlouvala jiz individudlné.

Participanty jsem nejprve seznamila s cili projektu, zplsobu sbéru dat a jejich dokumentaci pomoci
audiozdznamu. Participanty jsem informovala o dobrovolné ucasti v Setfeni a byli seznameni
s moznosti kdykoliv svou ucast bez udani dlvodu ukondit. Participantim byla zarucena plna
anonymita. Pro splnéni etické ¢asti vyzkumu participanti souhlasili Ustné i pisemné. Pfed zahajenim
sbéru dat byl participantiim predloZzen Informovany souhlas (vzor v ptiloze €. 2). Ziskani podpisu
informovaného souhlasu bylo podminkou uUcasti ve vyzkumném Setfeni a zahajeni rozhovoru.
Soucasti informovaného souhlasu byl kratky dotaznik, ktery slouZil k ziskani informaci o praxi,
vzdélani a dobé, po kterou ucastnici plisobi na pracovisti v roli skolitele. Tyto informace byly
podkladem pro charakteristiku zkoumaného vzorku, ktera je zanesena v tabulce 2.

Viechny dokumenty tzn. potvrzena Zadost o povoleni vyzkumného $etfeni, Informované souhlasy
participant( a audionahravky rozhovorl jsou uschovany v osobnim archivu autora prace. Z divodu
zachovani anonymity participantl neni nikde v této praci uvadén konkrétni nazev pracovisté,
na kterém Setreni probéhlo.

3.2.3. Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek byl tvofen vSeobecnymi sestrami, pracujicich na vybrané stanici resuscitacni péce
prazského kardiocentra, které jsou t.cC. aktivnimi Skoliteli novych sester. Soubor téchto skolicich
sester vytvari specificky a jedinecny celek. Kritériem pro zafazeni bylo, aby participant pUsobil
na tomto pracovisti v pozici Skolici sestry po dobu alespon 1 celého AP. Za ucelem provedeni
vyzkumného Setfeni jsem oslovila celkem 11 Skolicich sester, 10 sester se dobrovolné do Setfeni
zapojilo a 1 skolici sestra spolupraci odmitla, protoZe nesouhlasila s nahravanim rozhovoru.

3.2.4. Sbér dat

Vlastni sbér dat byl proveden pomoci polostrukturovanych rozhovort, ze kterych byl pofizen
audiozaznam na diktafon. Rozhovory byly realizovany v zasedaci mistnosti nebo pracovné staniéni
sestry, aby bylo zajisténo informantim soukromi. Kazdy rozhovor byl veden za pomoci pfedem
pfipravené osnovy obsahujici otazky a doplnujici dotazy (vzor v pfiloze €. 3). Hlavni otazky zlstaly
stejné, jen jsem dle potfeby ménila pofadi a formulaci podle potfeb ubirajictho se rozhovoru.
Doplnujici otazky jsem v prlibéhu sSetfeni ménila, abych ziskala podrobnéjsi data o problematice.
Osnova pak slouZila prednostné ke kontrole, aby zadné oblasti nebyly opomenuty. Jednotlivé
rozhovory trvaly tak dlouho, dokud nebylo dosaZeno teoretické saturaci dat. Pfiblizna délka
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rozhovor( se pohybovala okolo 40 minut. Vyzkumné Settfeni probihalo od poloviny cervence
do konce zafi 2019.

3.2.5. Zpracovani a analyza dat

Analyza dat byla provedena pomoci otevieného kddovani, pfi kterém je text jako sekvence
rozclenén na jednotky a jsou jim pridéleny nazvy. Jednotkami se rozumi r(izné dlouhé ¢asti textu
nesouci informaci. Kazdé vzniklé jednotce je prifazen kod, kterym je mysleno oznaceni, které
odliduje jednotku od ostatnich (Svaficek et al., 2014). Kédy jsou nasledné tfidény do kategorii.
Klasifikace a kategorizovani probihd paralelné a béhem analyzy se nékolikrat opakuje (Reichel,
2009), postupné jsou zjistovany opakujici se jevy nebo informace. Kédy se v pribéhu kategorizace
prabézné reviduji, pfejmenovavaji a pofizuji se poznamky. Podle podobnosti jsou sady kodu
seskupeny v datové soubory. (Svaficek et al., 2014). Cely proces zpracovani a analyzy dat pomoci
otevieného kddovani probihal celkem ve 4 na sebe navazujicich krocich:

Prvnim krokem bylo vytvoreni transkriptl, kdy z pofizenych nahravek byly rozhovory doslovné
prepsany pomoci programu Microsoft Office Word. Pro vSechny transkripty bylo pouzito jednotné
formatovani za ucelem vyssi prehlednosti a tfidéni informaci. Text, ktery obsahoval informaci byl
oznacen kédem, ktery byl sloZen z oznacdeni informanta (101, 102, ...) a Cislem Fadku, na kterém véta
za¢inala. Ciselny kéd informace tak znaéi presnou polohu v textu kazdého transkriptu.

Druhym krokem bylo pfeneseni citaci s kddem nesouci informace do tabulek v programu Microsoft
Office Excel, které umoznuji dynamické tridéni a zobrazeni zanesenych dat. Postupnym vkladanim
a naslednym tfidénim dat vznikaly kategorie a subkategorie tematickych oblasti.

Ve tretim kroku se provadélo opakované precteni citaci a jejich co nejpresnéjsi roztfidéni
do kategorii a podkategorii podle spolecnych znak( z odpovédi od vsech Ucastnik( Setfeni. Dale
byla provedena korekce kategorii, pfejmenovani nékterych subkategorii.

Poslednim krokem byla identifikace a vyhodnoceni zjisténych oblasti dat podloZzené konkrétnimi
citacemi. Z divodu vyssi prehlednosti a vizualizaci byla vytvofena schémata pro kazdou hlavni
kategorii.

3.2.6. Davéryhodnost

Zakladnim pravidlem pfi posuzovani kvalitativni analyzy je dlivéryhodnost. Zavéry zkoumani musi
byt podloZeny dlikazy a mélo by byt zndzornéno, jakymi kroky bylo dosazeno zavér( (Svaficek et al.,
2014). Elo et al (2014) uvadi, Ze divéryhodnost by méla byt posuzovana béhem pfipravy studie,
béhem organizace a pfi prezentaci vysledk(. Pro tento projekt byly pouzity techniky k zajisténi
dlvéryhodnosti ve formé uZiti pfimych citaci, doslovny transkript rozhovor, jehoz formulace vét
byla nezménéna zlstavd nezménénd i pro prezentaci vysledkl. Ve vsech fazich studie byla
zachovana anonymita participantd.
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4. Vysledky

Vyzkumny vzorek tvofi 10 vSeobecnych sester Skolitelek vybraného pracovisté intenzivni
a resuscitacni péce. V tomto souboru participantll mély 4 sestry vysokoskolské vzdélani, 2 sestry
vyS$Si odborné vzdélani a 4 sestry stfedoskolské vzdélani s maturitni zkouSkou. Specializaci v oboru
intenzivni péce mélo 8 sester ze vzorku. 2 sestry byly v dobé sbéru studenty probihajicich programi
specializa¢niho vzdélavani. Délka celkové praxe se u Skolicich sester pohybovala v rozmezi od 4
do 22 let a praxe na pracovistich intenzivni mediciny byla v rozmezi 4 az 20 let. Nejdelsi doba praxe
participanta v roli Skolici sestry byla 10 let a nejkratsi 1,5 roku. Demografickd data jsou uvedena

v tabulce 2.
Informant Vzdélani Specializace Praxe
v IP celkem pracovisté IP | v roli Skolitele

101 VOS (DiS.) ne 10 let 9 let 1 rok
102 SS s maturitou ano 13 let 13 let 5let
103 VS (Mgr.) ne 4 roky 4 roky 2 roky
104 SS s maturitou ano 13 let 13 let 11 let
105 SS s maturitou ano 18 let 18 let 1,5 roku
106 VOS (DiS.) ano 8 let 8 let 4 roky
107 VS (Mgr.) ano 5 let 5 let 4 roky
108 VS (Bc.) ano 16 let 9 let 8 let
109 SS s maturitou ano 22 let 20 let 10 let
110 VS (Bc.) ano 6 let 6 let 4 roky

Pouzité zkratky: Akademické tituly:
e IP-intenzivni péce e  Bc. - bakalar
+  SS-stfedni $kola +  Mgr. - magistr
+  VS-vysoka skola e DiS. - diplomovany specialista
+  VOS - vy$si odborna $kola

Tabulka 2 Vzdélani a praxe informanti

Vlastni vysledky Settfeni jsou na zdkladé kvalitativni analyzy ziskanych dat tfidény do 6 hlavnich
kategoriich, kterymi jsou: Vlastni zkuSenost z AP, Atributy AP, Hodnoceni a zpétna vazba, Faktory
ovliviiujici AP, Role Skolitele a Kritické momenty. Data hlavnich kategorii jsou pro svou obsahlost
dale tridény do podkategorii. Celkovy prehled kategorii se vSsemi podkategoriemi je uveden
v priloze €. 4. Nasledujici podkapitoly jsou rozdéleny tak, Ze kazdd predstavuje jednu hlavni kategorii
a k ni se pojici subkategorie. Kazda hlavni kategorie je pro lepsi pfehlednost doplnéna o schémata.
Jednotlivé vysledky jsou demonstrovany na konkrétnimi citacemi.

4.1. Vlastni zkuSenosti z adaptacniho procesu

U dotazovanych skolicich sester probihal AP podobné. Participanti popisovali, Ze jim nejprve byla
pridélena Skolici sestra, kterd je seznamila s chodem oddéleni a zacala je po odborné strance
zaskolovat. Z pocatku pecovaly o pacienty spole¢né a postupné se zaskolovana sestra zacala v péci
0 pacienty zapojovat vice a vice sama, dokud veskerou péci nezastala samostatné a skolici sestra
pak jiz pouze provadéla supervizi. Vlastni zkuSenost zCdasti ovliviiuje pfistup k AP ostatnich.
Informanti popisovali pestré zkusenosti. U nékterych informantl AP probihal bez vainéjsich
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problému, naopak u ostatnich predstavoval velmi obtiZzné obdobi, ze kterého si odnasi nepfijemné
vzpominky.

Postupné snizovani
naroku
Porovnani AP dfive a
dnes
Odlisny pristup
kolektivu

— Pfedchozi praxe

Vlastni zkuSenost z AP —

| Vzpominka na 3kolici

—  Mnozstvi informaci
sestru

—  Kritické momenty —+— Zaporné momenty

—  Kladné momenty

Obrdzek 5 Vlastni zkusenost z AP (zdroj: autor)

4.1.1. Adaptacni proces drive a dnes o¢ima skolitele

Od skolicich sester bylo zjisténo, Ze nevnimaji mnoho rozdild, které by se tykaly v hlavniho jadra AP
eventualné nastupni praxe, kterou v minulosti absolvovaly od adaptacnich procest, ve kterych
pUsobi t.C. jako Skolitelky. Presto v ocich participantl je cely AP jiny. Z vypovédi skolicich sester je
patrné, 7e AP ma na tomto pracovisti tradici a profesné-spole¢ensky vyznam. Usp&snym
absolvovanim se ménil pohled celého kolektivu na nastupujici sestru, jako by prochazela zkouskou
a potom uspéla.

Skolici sestry uvadély, e v prib&hu jejich AP byly vystaveny velkému objemu informaci, které
musely pojmout a naucit se je uplatiovat v praxi. Na teoretické znalosti medicinského oboru byl
kladen diraz, znalosti byly provérovany jejich Skoliteli tvrdé a podrobné, stejné tak byly hodnoceny
praktické dovednosti.

9Adaptaéni proces probihal ... ne uplné totoZné, jak probihd ted. Byl o dost drsnéjsi. Nikdo
se s ndmi nematzlil. Néco se ndm feklo ... a museli jsme se to naucit do néjaké dalsi smény.

Odlisnosti AP popisovali predevsim starsi sestry Skolitelky. Za hlavni rozdil oznacily zkracovani doby
zaskolovani v dlsledku dlouhodobého nedostatku sester. Zkracovani doby vyclenéné adaptaci
a zaskolovani participanti nepodporuji, protoZze musi stihnout obsahové stejné zaskoleni
a dosahnout stejnych cil(. Vytvari tak vétsi napor informaci a pozadavk( na novou sestru v krats$im
Casovém obdobi. Tato situace mliZe byt stresujici pro obé strany. Participanti tvrdily, Ze neni
vyjimkou, kdyZ nestihnou zaskolit ve vSech oblastech ¢i vykonech v prvnich mésicich, kdy s novou
sestrou pracuji u lzka.
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1%, .adaptace tady je strasné ,nahridcand”.. do 3 mésici mit zapracované sestry, co? je

podle mé v podstaté nemozné. Ty adaptace spis protahujeme do 4 i vicero mésicd.

Dlouhodoby nedostatek sester nese s sebou i snizovani narokl na nové sestry. Dle participant(
oproti dfive probihajicim AP se znatelné snizila kvalita zaskolovani, v kombinaci s ubyvajicimi naroky
na kvality nastupujicich sester, a to ma za nasledek zhorseni oSetfovatelské péce a v jejich ocich
i celkovy Upadek pracovisté.

1%8Takze ten proces je dnes Uplné jiny a neni to o tom, jako dFive, kdy se jednalo o vybérové
prestiZzni pracovisté, tak to uZ dnes neni. Dnes potfebujeme Uplné kaZdého pracovnika
bez ohledu na to, jaké schopnosti a znalosti md a od toho se to odviji.

7Skoda, Ze ty ndroky nejsou. Zkrdtka droveri v mych ocich uvadd. Myslim si, Ze je to urcité
Spatné. A Ze by na takovémto specializovaném oddéleni urcité podminky by mély byt
nastavené.

%5Bohuzel, obecné diky tomu, Ze je nedostatek persondlu, tak u nékterych lidi je ten
adaptacni proces ... ty lidi jsou do toho provozu vhozeni mozZnd drive, neZ je to uplné vhodné,
aby pracovali samostatné s tim, Ze na né nékdo pordd dohliZi.

Dale bylo zjisténo, ze gkolitelé postradaji respekt ze strany nadfizenych pracovnikd. Skolitelé uvadi,
Ze jejich nazory ohledné novych sester byvaji vedoucimi pracovniky v nékterych ptipadech
prehlizeny. Stalo se tak ptipadech, kdy nedoporucili AP uzavirat a na toto doporuceni nebyla brana
zietel.

1%8Rozhodné uZ to neni o tom, Ze sestra skolitelka md jakykoliv vliv a jeji slovo md vdhu o tom,
jak ta zaskolovand osoba na tom je. Rozhoduje o tom vedeni a urcité na to md svdj podil
soucasnd situace sester. ... Nikdo uZ se moc neptd, jakym zplisobem se skoli. Je to velmi
individudlni, protoZe zdleZi na tom, kdo je zrovna urceny skolitel a jakym zplisobem pracuje,
jakym zplasobem vysvétluje, jakym zplisobem preddvad a co je pro néj prioritni.

P¥istup kolektivu v dlouhodobém porovnani

| pfistup kolektivu k nové nastupujicim sestram se v prlibéhu ¢asu ménil. Dle uvadénych zkusenosti
Skolicich sester se dfive udrZoval od novych sester odstup. Budovani osobni pozice v kolektivu
znamenal pro participanty béh na dlouhou trat, ktery nebyl snadny. Aby kolektiv sester pfijal mezi
sebe nového ¢lena, musela nova sestra celé pracovni skupiné dokdazat svlj potencial, Ze praci
na tomto pracovisti zvladne. Inteligence, hloubka teoretickych znalosti a manudlni Sikovnost byly
cenéné vlastnosti, o kterych musela dfive novd sestra — soucasnd Skolitelka ostatni kolegyné
presvédcit. Z vypovédi je patrné, Ze sestry na tomto pracovisti nepfijimaly mezi sebe nové sestry
ochotné a tento proces zdmérné nikomu neusnadnovaly.

18\/ dobé, kdy jsem se zaskolovala jd, tak adaptacéni proces nebyl nikterak emoéné
interesovany, Ze se ke zaskolovanym, tedy i ke mné pfistupovalo velmi chladné, strasné
vécné a rozhodné ne uplné prijemnym systémem prdce.
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0%, jsem prosla kurzem EKG pfed tim ... TakZe pfelomové potom bylo to ... co se tyce spis
vztahové strdanky véci, Ze vds zacali respektovat, protoZe jste uméla popsat to EKG. CoZ bylo
v pozitivnim slova smyslu viibec ... v té adaptaci, Ze zjistili, Ze opravdu néco umim. Treba pak
mé zacali brdt jinak.

S postupem casu, opét v disledku nedostatku sester, a tim i niZzS$im poctem zajemcl o pracovni
mista, se cely kolektiv sester musel prizpUsobit. K novym sestram se zacalo pfistupovat vice
pratelsky a oteviené. Od Skolici sester, které na pracovisté nastoupily pozdéji v dobé, kdy AP,
jenZ pGvodné puUsobil dojmem pfisného vybérového Fizeni, se prevratii do reZimu boje
o zaméstnance, se zacaly objevovat vypovédi, Ze kolektiv o né projevoval zadjem. Jednalo se vsak
spiSe o jednotlivé pracovni skupiny vsystému smén, do kterych byly zarazeny. Participanti
popisovali, Ze pozitivni ptistup kolegyn jim v zacatku pomahal prekonat stres z pracovni zatéze.

103, e mi vtom hodné pomohly kolegyné, které se jsem vté dobé méla okolo sebe.

To mi hodné pomohlo zvlddnout ten stres.

Zvypovédi je patrné, Ze chladny postoj k participantim v dobé jejich AP byl vniman jako
nekomfortni a budovani pozice v kolektivu byl narocny proces.

4.1.2. Vzpominka na skolici sestru

Z jednotlivych vypovédi vyplyva, Ze Skolici sestra pfedstavovala pro participanty dominantu celého
AP a jeho prlibéh se odvijel od jeji spoluprace, pristupu, nebo pfitomnosti ve sménach. Objevovaly
kladné zkusenosti se skolici sestrou, kterd predstavovala oporu a zastani, trpélivou privodkyni,
ktera se zaskolované sestfe vénovala, anebo sestru schopnou predat podstatné informace a naucit
i pfes svlj direktivni pristup. Participanti uvadéli i zadporné zkusenosti plynouci z odmitavého
postoje k plnéni funkce Skolitele.

01péla jsem oporu ve skolici sestie docela velkou. Ze védéla, Ze se dokdZu naucit a zkousela
mé pribézné. KdyzZ byl néjaky vétsi problém, tak se mé i tfeba zastala.

195Co se tyce sestry skolitelky, tak mé skolila ... a myslim si, Ze to bylo fajn, Ze se mi vénovala
pravé ona. Tak to musim fici, Ze jsou ryze pozitivni. Opravdu se mi vénovala. Ona byla takovad
trpéliva.

194)G jsem méla Spatnou skolitelku. ... Ale skolici sestra mi v podstaté hned na zacdtku Fekla,

Ze zaskolovat nechce a v podstaté cely pil rok se po mné docela dost vozila.

1%,.. byla hodné pFisnd ... DokdZu si pfedstavit, Ze by to néktery &lovék nezvidd| tento Skolici
teror. Pak ve vysledku bylo dobre, Ze mé zaucovala zrovna ona, protoZe mi toho fakt hodné
dala.

Kvalitativni analyzou bylo zjisténo, Ze svym pfistupem a chovanim mohou skolici sestry pusobit

na participanty natolik, Ze zvaZzovali odchod z pracovisté. Naopak pozitivni pfistup a pocit opory
ze strany skolitele ma Zadouci dopad na pribéh adaptace.
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4.1.3. Predchozi praxe vyhodou i pritézi

Obecnym predpokladem je, Ze zkuSenosti ziskané predchozi praxi mohou byt benefitem béhem AP,
protoZze zaskolovany jedinec cerpa zjiz nabytych poznatkli a dovednosti, jak uvadi jeden
z participantd.

109, pozitivni, Ze jsem pfed tim pracovala na interné, bylo to, Ze se naucite si prdci
vyhodnocovat, co je pro vds dilezité. Ze se naucite prdci si organizovat.

Ucastnici $etieni viak vypravéli i o situacich, kdy pfedchozi praxe jim zddnou vyhodu nepfinasela.
Konkrétné jeden z participantl uvedl, Ze diky jeho predeslé praxi nesplnil o¢ekavani u skolici sestry
tykajici se jeho znalosti a dovednosti, které dle jejiho soudu mél ovladat z predchoziho pracovisté.
Dochazelo tak kdeziluzi na strané skolitele, ktera se odrazela v chovani a komunikaci se
zaskolovanym.

1% JelikoZ jsem ptivodné z jiného oddéleni, ... z jiné nemocnice, kde to nebylo tak specifické.
Treba se tam toho po mné nechtélo tolik co tady. ... tak trosku pocitali, Ze uz musim to trosku
oviddat, ale nebylo to tak.

Dle nazor( dotazovanych, ktefi nastupovali na toto pracovisté po absolvovani studia, bylo naroc¢né,
Zze neméli zadné zkuSenosti. Pro UspéSné absolvovani adaptacniho procesu byla nezbytnd
i teoreticka pfiprava v ¢asu pracovniho volna.

"93Myslim, Ze nejhorsi pro mé bylo to, Ze jsem nastoupila rovnou po skole. Neméla jsem
Zddné zkusenosti s intenzivni péci vubec, takZe ... pro mé to byla nervozita z nového prostredi
a spoustu novych informaci, které jsem se musela ucit teoreticky i doma.

4.1.4. Kritické momenty skolitelli na iplném zacatku kariéry sestry

Kritickym momentem byl v tomto Setfeni definovan jako moment pfevratny, ktery ovlivnil u¢astniky
AP a nasledné se zacal promitat do jejich pracovniho Zivota. Tato subkategorie je hojné saturovana
a je rozdélena do dalsich subkategorii, které jsou zndzornény v obrazku 6. Skolici sestry uvadély na
prikladech hojné mnozstvi kritickych momentd, které nastaly béhem jejich zaskolovani po nastupu
do zaméstnani a mély na jejich profesni zivot Ci roli vliv.

— Zaporné ——  Sikana a mobbing

—  Ponauceni z chyb
Kritické momenty —

— Kladné —— Vyména skolitele

— Mnozstvi informaci — Tvrdy dril

Obrdzek 6 Kritické momenty skolitelti z obdobi vlastniho AP (zdroj: autor)
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Mnoho novych informaci za velmi kratkou dobu

Zahlceni informacemi pfi nastupu na nové pracovisté byl obvykle uvadény , kriticky moment”.
Je to jev, ktery po nastupu do nového zaméstnani nastdva zcela prirozené. Nelze viak jednoznacné
oznacit, zda se jedna o negativni zkuSenost, pfestoze v daném momenteé je vniman jako nepfijemny,
vytvari zatéz a mlze podnécovat u nového pracovnika stres.

"Hodné informaci, které jsem musela pojmout plus stres ztoho prostfedi intenzivni
mediciny, které je tady ... akutni medicina. To bylo asi to nejhorsi ... s ¢im se ¢lovék nejprve
musel srovnat.

"01Nejobtiznéjsi asi bylo mdlo ¢asu a mnoho informaci najednou. Clovék nevi honem, levd —
pravd, co délat u pacienta. NeZ si sesumiruje, nez si vsechno sefadi, aby prdce odsypala,
aby to bylo prakticky proveditelné.

Zaporné kritické momenty

Zaporné kritické momenty jsou zde mysleny situace zanechavajici v jedinci zkusenost, kterd mu neni
nijak prospésna, naopak muze jedinci uskodit i pUsobit jinak negativné. Ve vypovédich zaznély
konkrétni priklady, které se nejvice tykaly vztahl. Jednalo se vyhradné o vztahy svedoucimi
sestrami smén a se Skolicimi sestrami. Obé pozice maji predstavovat autority v pracovni skupiné.
V nékterych vypovédich zaznélo, Ze participanti byli vystaveni Sikané od vySe uvedenych autorit
nebo jejich prvkl. Konkrétné bylo jmenovano zesmésiovani a ustni zkouseni pred lékafi
nebo pacienty. Dale informanti uvadéli, Zze se na né kficelo, pokud udélali néco Spatné, neznali
problematiku, nebyli pfipraveni nebo nesplnili pfedstavy. To vSe se odehravalo pred o¢ima dalSich
osob. Tento zplsob zachazeni byl pro participanty stresujici, nedovolovalo jim se uvolnit, protoze
byly stale ve stfehu. Dotazovani byli udrZovani dlouho v nejistoté a tento pfistup je drzel pfi nizkém
sebevédomi. Jedna skolici sestra uvedla, Ze po téchto zkusenostech pro ni bylo tézké zacit si véfit.

%8Negativni zkusenosti pro mé byly v té dobé, kdyZ to nazvu hodné tvrdé tak: zesmésriovdni,
zkouseni pred pacientem, zkouseni pfed Iékari. ZkousSeni bylo opravdu cilené provérovani
odbornych informaci, které jsem v tu dobu uZ méla umét a zndt.

'198ylo pro mé tézké, kdy? po mné nékdo takhle Fval, protoZe jsem se pak citila, Ze jsem
k nicemu. Bylo pro mé tézké, jak jsem Sla hned po té skole, tak ... tak néjak zacit si vérit.

Formou Sikany byl v pfipadé jedné Skolici sestry zamérny vybér tzv. ,tézkych pacientd” neboli
pacientl, ktefi vyZaduji ndrocnou a vysoce specializovanou oSetfovatelskou péci. Pravidelné
pfifazovani nezkusené sestry k ,tézkym pacientim” pro tento pfipad predstavoval neadekvatni
vybér ndrocnosti prace pro novou sestru. Pfehnanymi naroky dochdazelo k unavé aZ vyCerpani, a
také se staly zdrojem negativnich emoci, jako jsou vnimdni nespravedInosti a pocity nejistoty. Pravé
rozfazeni sester k pacientll mohou vedouci sestra smény se skolici sestrou ovlivnit. Pro svou skrytost
Ize hovotit o mobbingu.

950ni mne ve spoluprdci jesté s jednou kolegyni dost testovaly v tom smyslu, Ze mé uZ po 2
meésicich prifazovaly k pacientim s dialyzou a kontrapulzaci. ... Nevadila mi ta prdce,
ale co mé hodné stresovalo, byla jedna konkrétni osoba. Byla jako takovy sup, ktery cekd
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na néjakou jednu mou chybu, aby mi to hned dala sezrat, ale ona ... myslim si, Ze neméla
objektivni méfitko na hodnoceni lidi ...

95A ona mi to jako ... byt nebyla moje $kolitelka, tak prosté mé s prominutim buzerovala a
stresovala kviili drobnostem, a i kdyzZ v té parté byl ¢ldnek, ktery zde pracoval daleko déle a
byl daleko slabsi.

Kladné kritické momenty

Jednd se o situace, které v danou dobu mohou byt ndroc¢né, intenzivni nebo nepfijemné,
avsak jedinci, vtomto pripadé samotné skolici sestry ohlizejici se v Case zpét, si z téchto situaci
odnasi pozitivni zkusenost.

Z pochybeni plyne ponauceni

Pfekonanim prekazky se jedinec posunul ve svém profesnim rozvoji dale. Na jednotlivych pfikladech
participanti demonstrovali, Ze takovym vyznamnym okamZikem muzZe byt provedeni chyby,
ktera byla odhalena vcas a nedoslo k poskozeni pacienta, avSak prozitkem celé situace si jedinec
odnasi zkusenost a ponauceni do svého profesniho Zivota.

97vybavuji si jeden takovy moment, kdy jsem fedila jeden Iék. Dobutamin. A nafedila jsem
ho témér Spatné. Kdyby ta zkusenéjsi kolegyné mé nezastavila tak, by doslo k pochybeni.
To byl takovy moment, ktery mi utkvél v paméti a urcité ho budu mit v paméti, moznd az do
duchodu. Motivovalo mé to k tomu, Ze ¢lovék musi byt obezietny na tomto druhu pracovisté

a musi opravdu si ddvat sakra pozor.
Cesta od neprofesiondla pres opravdového skolitele k prdci sestry

Klicovym momentem jedné ze dotdzanych bylo, kdyz pozadala vedouci pracovniky o zménu skolici
sestru a jeji Zadosti bylo vyhovéno. Zménu Zadala z divodu Spatné spoluprace a nezajmu ze strany
jeji skolici sestry, ktera svou roli primarné plnit nechtéla. Svym negativnim pfistupem vyvolala
u tenkrat nezkusSené sestry pocity, Ze praci na tomto pracovisti nezvladne, a dokonce premyslela
o odchodu z pracovisté. Poté, co se jejiho zaskolovani ujala jina Skolitelka, ktera svou roli odpovédné
plnila, se zacala dotazovana zapracovavat a privykat chodu oddéleni.

947 pak jsem prosté zaZddala o novou s$kolici sestru. Vysli mi vstfic. Ujaly se mé jiné dvé
hol¢iny a pak uZ to bylo bez problému. ... AZ kdyZ se vyménila Skolitelka. Jinak do té doby
jsem myslela, Ze dam vypovéd.

Tvrdy dril je stejné ten nejlepsi zplisob vychovy sester

Zajimavym zjiSténim bylo, Ze bez ohledu na skutecnost, jaké vzpominky a zkusenosti si Skolitelé
odnasi z vlastniho AP, participanti maji snahu dodrZovat stejny vzorec a koncept zaskolovani,
protoze jim pripadal efektivni. Néktefi z informantli dokonce obhajovali pfisny a tvrdy pfristup
Skolitelek k novym sestram, diky kterému Gdajné na pracovisti ,vydriely ty lepsi sestry”, a tim byla
zajiSténa vyssi Uroven oSetfovatelské péce.
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98T tvrdost, razantnost, ta zlost aZ nékdy, protoZe nékdy jsem si opravdu pFipadala aZ jako
ta posledni na oddéleni, mé opravdu moc dobfe pfipravilo na jakékoliv krizové situace,
které se na oddéleni staly. ... TakZe ackoliv jsem to v zacdtku absolutné neuméla ocenit,
tak zpétné, zhruba aZ po roce jsem si zacala uvédomovat, Ze to byl asi dost velky pfinos.

Kazdému z participantl byl poloZen dotaz, co by chtéli na stavajicim zplsobu zaskolovani
a organizaci AP zménit. Nékteré skolici sestry se stavéli ke zménam tykajici se struktury AP odmitavé
a zastavaly pUvodni nastaveni, ktery samy absolvovaly. Zaroven jeden z participantl zdUraznil
potiebu pravidelného provddéni evaluace a autoevaluace.

109, aby se neménily systémy, které tu jsou zajeté, a které funguji. Ti lidé by méli byt zauceni
tak, aby neohroZovali treba dobre nastavené oddéleni.

7Tak mné se libil ten plvodni model, ktery jsem absolvovala jé sama. Po mésici probihalo
hodnoceni skolici sestrou. Probihala jakdsi sebereflexe a bylo to ku prospéchu véci.

4.2. Atributy organizace adaptacniho procesu

JelikoZz Setfeni probéhlo pouze v ramci jednoho oddéleni, byla ziskdna velmi podrobnd data o
strukture AP, ktera jsou pro dané pracovisté specificka. Od kazdého participanta jsem chtéla, aby
mi popsal strukturu procesu zaskolovani a kde vidi prostor pro zmény. Rozdéleni subkategorii této
kategorie je zndzornéno v obrazku 7.

— Obsahova napln

— Vybér skolitele

Podklady a studijni

Atributy organizace AP —— materialy

—  Zastupovani Skolitele

Management pozice
Skolitele

— Neadekvatni ohodnoceni

— Navrhy na inovaci

Obrdzek 7 Atributy organizace AP (zdroj: autor)

4.2.1. Napln adaptacniho procesu

Dle skolicich sester se zpravidla postupuje od jednoduchych vykonl az po feseni komplikovanych
pripadt. Skolici sestry tohoto pracovisté kladou na Uroveri teoretickych znalosti diiraz. V Gplném
Uvodu AP se zaméruji na znalosti, se kterymi nova sestra pftisla, predevsim anatomie, fyziologie
a farmakologie. Z nékterych vypovédi vyplyva, Ze pravé teorii v rdmci zaskolovani vénuji, nebo maji
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potfebu vénovat znacné mnozZstvi casu, ktery vSak nemaiji k dispozici. Z tohoto dlivodu nové sestry
se musi u¢it a pfipravovat i doma ve svém volném ¢&ase. Skolitelé domaci piipravu popsali jako
uzite¢nou, a pokud je potieba aby si zaSkolovana sestra znalosti doplnila, za dokonce nezbytnou.

1%67ac&ing to tak, Ze dikladné sezndmime s provozem novou sestru. Jak to tady chodi. Ddl,
zjistime si, jaké md znalosti a podle toho postupujeme, Ze fikdme, co by se méla naucit.
Problematiku ... celkové, anatomii, fyziologii. KdyZ toto md zvlddnuté, tak mizZeme jit
k pacientovi a fesit monitor. VSechny parametry, co jsou na monitoru se musi sestra naucit.
A ddl co se tyCe prdce s pacientem jako je tfeba pfijem ze sdlu, probuzeni, Feseni komplikaci,
krvdceni, reseni tlakd. Prosté ... komplexni osetrovatelskou péci.

%potom se za&ing takovy bazdl od jednoduchého operanta, kdy se probiraji odbéry,
nastaveni monitoru, ventildtoru... a prosté takovy ten bazdl nekomplikovaného pacienta. ...
tohle se musi zvladnout béhem jednoho, jednoho a pul mésice.

4.2.2. Podklady a studijni materialy jako psany priivodce

V Uplném Uvodu AP je nastupujici sestfe poskytnuta osnova, podle které by méla skolici sestra
pfi zasSkolovani postupovat. Informanti uvadi, Ze tato osnova neni zcela funkéni, ne vSechny skolici
sestry s touto osnovou pracuji a zaskolovani novych sester neprobiha jednotné. Postup je zcela
zavisly na Skolici sestfe a na momentalni sestavé pacientd, ktefi jsou pfitomni na oddéleni.

105Rikam, kvalita skolitel(i je riiznd, a to se potom odrd na kvalité skoleni. JG bych...
rozhodné pro to, aby a byl jednotny postup, podle kterého se prosté jede. Standard. | kdyz
to nemdm uplné v Idsce, tak v tomto pripadé by to bylo dobré.

%5Apy ten ¢lovék dostal podklady, podle kterych by se dalo jet a sjednotilo se to ve viech
skupindch. ProtoZe pokud bude Spatny skolitel, tak Spatny Skolitel neprfedd tomu nové
Skolenému, co by ten ¢lovék mél dostat.

Z vypovédi informantl bylo zjisténo, Zze nové podklady by byly Skoliteli vitany, predevsim proto,
aby se sjednotily postupy zaskolovani ve vSech pracovnich skupinach, véetné ¢asového planu pro
zaskolovani pro nejkratsi mozné obdobi AP. Zaroven vsak ale Skolici sestry uvadi, Ze potfebuji tento
plan pfizplsobovat moznostem zaskolované sestry, protoZe striktni dodrzovani casového planu
m{zZe vyvijet na nastupujici sestry natlak, a to mize byt stresujici. DalSim postupem v zaskolovani a
pridavanim novych informaci, pokud Skolend sestra neni schopna zpracovat stavajici, se nedosahne
zadoucich vysledka.

19,.. podle toho, jak to pobird, ten zaucovany ... pokud se vidi, e miZe vstfebdvat dalsi
informace, tak se ty informace feknou, ale pokud nékdo nevstfebdvd a néjak se
nepfipravuje, tak ja nepokracuji ddl.

195Asi taky zdleZi na pFistupu skolitele ... Nevim, ale nékoho pak zbyteéné stresovat v asovém
horizontu ve smyslu: ,,Hele, uz bychom méli mit sloZitéjsi pacienty, ale ty to jesté nezvlddads.”
To neddvd smysl.
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Z jednotlivych tvrzeni vyplyva, Ze studijni materidly pro nastupujici sestru na tomto pracovisti
existuji, ale nejsou vSem novym sestram poskytovany stejné. Zavisi na Skoliteli, jaké studijni
materialy ma k dispozici, nebo jaké se rozhodne pouZivat. Postupné, v prabéhu nékolika let,
Skolitelky zpracovavaly témata a vybér informaci prizplsobovaly pozadavkim pracovisté.
Ne vsechny Skolitelky vSak tyto materidly sdili. Nékteré Skolici sestry doporudi konkrétni literaturu,
nebo pouzivaji materialy ziskané pfti studiich.

107, opirdme se viceméné o viastni materidly. At uZ je to ze studentskych let nebo o to,
co ndm predal néktery z nasich skoliteld.

"Materidly ... pouZivam ... pdjéuji uéebnice nebo knihy, které jsem si pofidila sama. A ted'se
snazim i... nebo ono uz byly vypracované, ale snazim se prepracovat materidly, které jsem
dostala jd od svych kolegyri a snaZim se je aktualizovat. To znamend: seznam lékt a k tomu
v jaké ddvce se u nds poddvaji, jak se fedi ... a to si piSu tak néjak sama.

Jeden zinformantli dodal nazor, Ze mit k dispozici studijni materidly je praktické, ale jako
efektivnéjsi a dulezitéjsi vnima vyklad, resp. danou problematiku zaskolovanym pracovnikem
prodiskutovat, ndzorné demonstrovat na konkrétnich praktickych vykonech a o problematice ziskat
i poskytnout zpétnou vazbu.

199Asi by to bylo ve vyhodé. KaZdopddné si myslim, Ze jesté ve vétsi vyhodé by bylo to s nimi
probrat, aby to chdpali, pak si ten studijni materidl mohou okopirovat, ale aby mu rozuméli.
Aby si neokopirovali studijni materidl a nékam ho nezaloZili. Spis bych dbala na to jim to
vysvétlovat, ale zpracovadni studijnich materidlt by tu bylo dobré mit.

4.2.3. Rizeni pozice $kolici sestry a jeho odraz v chodu pracovisté

Na tomto pracovisti Skolitelku vybira stani¢ni sestra spolec¢né s vedouci sestrou smény. Z vypoveédi
vyplyvd, Ze tato funkce byva pfidélena rozkazem. Néktefi participanti také tvrdi, Ze vybér Skolici
sestry neni spravedlivy. Néktefi Skolitelé zaucuji ¢asto, Castéji neZ ostatni, a prali by si od této role
delsi pauzu. V pfipadé, Ze pro novou sestru nenajdou jiného Skolitele, pfani o odpocinku
od zaskolovani vedoucimi pracovniky se nerespektuje. Zaroven jsou na tomto pracovisti sestry,
které praci skolitel mohou odmitnout a je jim vyhovéno.

109 yybér skolitele je asi podle toho, Ze pokud tu pracujes néjakou dobu, takZe vdm Feknou,
Ze prosté budete Skolit. Nékteri lidé jsou vice preferovani a néktery clovék, prestoZe
tu pracuje 20 let, tak se mu jesté ani nereklo. ... Néktefi lidé, kdyZ to odmitnou, tak se
to respektuje. Pak, kdyZ reknes, Ze nechces, a ten sSkolitel chybi, tak je ti to prosté svéreno.

Jako zaruku jistoty Skolitelky uvadi, Ze nova sestra v dobé nepfitomnosti své Skolitelky nepracuje
sama, pokazdé tam s ni nékdo je a o radu m(Ze pozadat kohokoliv ze sester v okoli. Zaskolovani
nové sestry pokracuje i za nepfitomnosti $kolitele. Casté zastupovani a stiidani $kolitelek informanti
popsali jako neefektivni, protoze kazdy ma jiny zplsob zaskolovani i systém prace a pracovni
preference. Zaskolovani se potom zpomaluje, nebo muZe byt pro novou sestru matouci.

1085ystém zaskolovdni na tento pfipad viibec neni pfipraveny. ...Ted' se to déld tak, Ze pokud
tam neni skolitelka, tak se novd sestra prifadi k jiné zkusené sestre ve sméné. A to miZe
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udélat dost velky chaos v hlavé a v myslenkdch Skolené, protoZe je to strasné individudini a
kaZdy ma ten systém zaskolovdni jinak nastaveny.

Participanti uvadéli, Ze vnimaji potfebu zmény v pfistupu ke skolicim sestrdm ze strany vedoucich
pracovnik{. Mentoring a zaskolovani zaméstnancl neprobiha na tomto pracovisti oficialni formou
a Skolitel neni za praci vedeni AP nijak ohodnocen a odménén, tudiz neni k této prdci motivovan.
Neohodnocenou funkci Skolitele ptijimaji ze slusnosti, pro oddéleni ¢i z divodu, Ze ,,nékdo to délat

cu

musi-.

"%Role $kolitele je strasné svizelnd situace, protoZe role mentoringu a role $kolitelt
a Skolitelek nefunguje oficidlni formou. ... Neni za to financné ohodnocena a nikterak
odménéna ani nijakym benefitem nebo nécim podobnym.

Skolici sestry vidi moZnou vyhodu, pokud by na pracovisti bylo zagkolovéni novych sester stalou
funkci vybranych sester, které by nastavily jednotnost ve vedeni AP.

01, uréité bylo velkou vyhodou mit $kolici sestru uréenou jenom na Skoleni. My rddi

zaskolujeme, mé to i bavilo, ale soucasné pri zaskolovdni se stardme o pacienta, ktery je
v rlizném stavu a nékdy neni tolik ¢asu zvlddnout v terminu vSechny informace pro novou
sestricku. Je to urcité na ukor pro ni.

%8péli by byt uréeny mentorky, které pevné budou délat pouze mentoring a samoziejmé
v dobé, kdy neni koho mentorovat, tak se vénovat prdci v ramci své profese.

4.3. Hodnoceni a zpétna vazba

v s

Ziskané informace o hodnoceni a zpétné vazbé jsou na sebe natolik napojeny, Ze striktni tridéni

a separace dat neni pfinosné. Souvislost mezi hodnocenim a zpétnou vazbou a zaroven Clenéni
jednotlivych podkategorii jsou schematicky zndzornény v obrazku 8.

Formalni Ziskavani zpétné vazby
Hodnoceni Zpétna vazba

Neformalni Poskytovani zpétné vazby

Obrdzek 8 Vztah mezi hodnocenim a zpétnou vazbou (zdroj: autor)

4.3.1. Formalni hodnoceni

Hodnoceni zaSkolované sestry probihd na formalni a neformadlni drovni. Formalni hodnoceni
se provadi béhem zavérecného sezeni, pfi kterém se AP ukonci nebo prodlouZi. O hodnoceni
se provede zdpis, ktery nova sestra musi stvrdit svym podpisem. Podle Skolicich sester ma celd
udalost souvisejici se zakonéenim AP spiSe spoleCensky vyznam. Z kontextu nékterych vypovédi
vyplynulo, Ze nova sestra se nedozvida nové informace. Pouze se provede shrnuti a oficialné zazni i
pred vedoucimi pracovniky. Také je z odpovédi patrné, Ze toto formalni hodnoceni ¢ast participantu
nepovazovalo za dlleZité a provadi se pouze za Ucelem ziskani pisemného vystupu, ktery se zalozi
do slozky zaméstnance. Jeden z participantl sdélil, Ze u tohoto zavéreéného hodnoceni ani nebyl
pfitomen a nebyl do néj nijak zapojen, a prestoZe byl skolitelem po dobu nékolika mésicll. Také
sdélil, Ze v dobé zaskolovani jiz nemél prehled, jak formalni hodnoceni probiha.
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7To je dobrd otdzka, protoZe by mé to také zajimalo. Vlastné nemdam Zddnou informaci
otom, jak ta moje Skolend svéfenkyné, kterou jsem skolila ... jak dopadla. A jestli
md adaptacni proces ukonceny, nebo nemd. ... Zkrdtka to bohuZel $lo mimo mé.

Tato situace zapusobila na skolitele matoucim dojmem, protoZe nékolik mésict odvadél praci a
v zavéru se mu nedostalo informaci. Nebyl informovan, zda toto hodnoceni probéhlo a tim mu
nebyl poskytnut prostor, aby o zaskolované sestfe a k celému adaptacnimu procesu vyjadril. Z celé
vypovédi bylo patrné, vedouci pracovnici, pfedevsim vrchni sestra neprojevovala dostatek zajmu o
déni na pracovisti, a ne vidy respektovala slova skolicich sester.

4.3.2. Prubéiné hodnoceni

Ze ziskanych dat je patrné, Ze pro posun a profesni rozvoj ma vyssi cenu pribéiné neformalni
hodnoceni. Toto hodnoceni nema stanovenou strukturu a tim padem je jeho realizace z vétsi ¢asti
iniciovdna a fizena skolici sestrou. Néktefi participanti uvadéli, ze aby mélo hodnoceni smysl, je
tfeba ho pravidelné opakovat, protoZe tak je mozné pozorovat posun v zaskolovani. Dale uvadéli
nazor, ze je vhodné nehodnotit hned na zac¢atku, ale rozmyslet se na zakladé vice zkusenosti s novou
sestru.

17)G si délam vlastni hodnoceni po pdr tydnech. Ddvdm tomu obvykle tak 14 dni aZ 3 tydny,
kdy si nové nastupivsi sestru pro sebe zhodnotim, jestli se na tu prdci vibec hodi. Jestli na ni
md védomostné tak pracovné.

3Ale urcité ne v prvnich pdr zaskolovacich dnech ho hned odsoudit, Ze na to neni. KaZdy
se to musi naucit a kazdému to trvd odlisnou dobu. Nékomu to trvd mésic, nékomu to trvad
3 mésice. | tak mizZe byt potom kvalitni zaméstnanec.

Pribézné hodnoceni se na tomto pracovisti nikam nezapisuje. Zaznél vsak ndazor, Ze ve strucné
podobé by pisemna dokumentace byla pfinosnd, protoZe by byl zachycen vyvoj zapracovani a
adaptovani sestry. Analyzovana byla potieba Skolici sestry dokumentovat pribéh zaskolovani,
dosaZené a nedosaZené cile.

"Na druhou stranu by ktomu mél byt néjaky krdtky pisemny .. at je to jakoby
zdokumentované. Slova se prece jen zapominaji a na tom pisemném by byl vice vidét ten
pfipadny posun.

Skolici sestry povazuji za spravné, aby se na hodnoceni podilelo vice osob, protoZe z velké ¢asti jde
subjektivni ndzor. Zaroven zastavaji stanovisko, aby hodnoceni od Skolici sestry bylo respektovano
a mélo vétsi vahu, protoZe pravé Skolitelka nejlépe znd novou sestru po pracovni i osobnostni
strance. Tim, Ze mezi sebou hodnoti zaskolovanou sestru vice pracovnikll se vytvafi moznost
pro skolitelku prodiskutovat Uskali adaptacniho procesu a poradit se o nich.

Tak je to viceméné mdij ndzor na ni a podle mé by mél hrdt néjakou roli.
Nemél by asi probihat jen od jednoho ¢lovéka, protoZe to muZe byt zaujaty pohled. Nicméné
asi by se k tomu mélo trochu prihliZet, protoZe ... Jak jinak jako poznat, co ten clovék déla?
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93Bohuzel, nékdy po delsim &ase, zkusenostmi s tim &lovékem zjistim, Ze to neni Uplné
idedlIni. Tak se radim jesté s ostatnimi kolegynémi, co a jak bych méla udélat, nebo zménit
nebo upozornit ...

4.3.3. Hodnoceni se ¢astecné rovna zpétné vazbé

Skolici sestry prostfednictvim kazdodenniho hodnocenim predavaji nastupujici kolegyni informaci
o tom, ,jak na tom je“. Zrozhovorl se Skolicimi sestrami vyplynulo, Ze se tak déje pfirozené
pfi spoleéné préci diskusi o vykonech, situacich, proceduréch, chybach apod. Skolené sestie se tak
dostava zpétné vazby. Aby mohla Skolitelka hodnotit a zpétnou vazbu poskytovat, potrebuje
dostatek informaci, které ziskava pfimo od nové kolegyné. Hodnoceni a poskytovani zpétné vazby
je cyklicky tok informaci mezi Skolitelem a Skolencem, ktery se béhem AP nékolikrat zopakuje.
Pro vétsi nazornost je tento déj zobrazen v obrdzku 9.

Skolici
sestra
Ziskani
Zpétné Hodnoceni
vazby
Skolena Poskytnuti
zpetne
sestra
vazby

Obrdzek 9 Cyklus preddvani informaci pri hodnoceni a zpétné vazbé (zdroj: autor)

Participanti zminovali 2 protikladné pfiklady, kdy hodnoceni odpovida zpétné vazbé. Jsou jimi
pochvala a kritika. Informant, ktery zd(iraznil pochvalu za dobfe odvedenou praci, také zminuje,
Ze novou sestru pochvalou motivuje k praci a upeviuje jeji znalosti ¢i spravnost uvahy, ¢imz
podporuje rozvoj kritického mysleni. Dle Skolicich sester primou kritikou ziskava nova sestra prehled
o svych slabych strankdch a nedostatcich. Z vypovédi je patrné, Ze negativni zpétnou vazbu skolici
sestry sdéluji ztoho dlvodu, aby nové sestry mohly své nedostatky odstranit, zlepSovat se
a osamostatnit se.

5Tak urcité je daleZitd pochvala za dobfe odvedenou prdci. Musime tu sestru motivovat.
Zpétnd vazba je ta pochvala ... Prosté podporit ji v tom, Ze to déld dobre.

'19Tehdy se také pfijde na to, éemu nerozumi ... co nepochopil. Samotny ten zaskolovany vidi,
v ¢em je potreba zabrat, a v éem md nedostatky.

92K dy? ji to nejde nebo je nékde problém, tak ¢lovék ji to Fekne ... co by méla délat lépe, jak
to délat, vysvétlit ...
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4.3.4. Zpétna vazba ze strany Skolitele

Zpétnou vazbu ziskava nova sestra nejen prostiednictvim hodnoceni. Skolici sestry popsaly situace,
kdy nastupuijici sestra z vlastni iniciativy o informace pozada. Aktivni pfistup participanti podporuiji,
protoZe je efektivni, proces zapracovani posouvd a zrychluje. Skolitelé maji motivaci navézat
s novou sestrou partnersky vztah, ve kterém v pfipadé nevédomosti ¢i nejistoty nova sestra
Skolitelku vyhleda a zeptad se ji na vSe potrebné.

105, jsou lidé, ktefi s tim nemaji problém s tim Fict: ,,Hele, jd si nejsem jisty.“ Jd to nepovazuji
za néco Spatného, jako slabost, nebo spatnou vlastnost.

Zjedné vypovédi bylo analyzou zjisténo, Ze predstavu o své praci nova sestra muize ziskat
i pozorovanim svého okoli, sledovanim prace ostatnich sester. Participant zddraznil, Ze nova sestra
vnima, pokud se od ni vyZaduje dodrzovani postup, které ostatni sestry nebo dokonce sama skolici
sestra nedodrzuji.

5Samoziejmé, Ze urcité véci se nedélaji, jak by se délat mély ... Ale samozfejmé tém lidem
rikam: ,mélo by se to délat takhle”, ale normdlné se to nedéld. ... Samoziejmé, Ze ten clovék
to taky vnimd, jak to délaji i ostatni. KaZdy si to nékdy snaZi jakoby ulehcit.

4.3.5. Ziskavani zpétné vazby od Skolené sestry

Pod zpétnou vazbou si participanti predstavuji predevsim informace, které zjistuji o Skolené sestre,
na jejichz zakladé si vytvari predstavu o schopnostech a dovednostech, aby mohli individualné
prizplsobovat zaskolovani. V jednotlivych tvrzeni bylo analyzovano, Ze Skolitelky zaujimaji
stanovisko, dokud znalosti neprovéfi, nemohou se spoléhat, Ze si je nastupujici pracovnik
doopravdy prinasi ze Skoly ¢i jiného pracovisté. Dle informant( Skolitel hlavné zpétnou vazbu
ziskava, protoze ji potiebuje. Z prirezu celého Setfeni ale vyplyva, Ze zpétnou vazbu novym sestram
bézné poskytuji, jen si své konani nespoji s pojmem ,,zpétna vazba“ ¢i si ho pro pfirozenost nebo
rutinu Uplné neuvédomuji. Skolicimi sestrami byly popséany 4 techniky, kterymi $kolitelky ziskdvaji
zpétnou vazbu od novych sester. Témito technikami jsou pozorovani svérené sestry pfi praci,
prabéznym pokladanim otdzek, dstnim zkousenim probranych témat a pisemné testy.

— Pozorovani

— Dotazovani
Techniky sbéru
informaci
—  Ustni zkouseni

— Pisemné testy

Obrdzek 10 Techniky sbéru informaci pro ziskani zpétné vazby (zdroj: autor)

Pozorovani
Dotazani Skolitelé si pozorovanim provedeni vykonl od zacatku do konce vytvari predstavu
o praktické zdatnosti nové sestry. Také zjisti, jak jsou schopny teoretické védomosti proménit

40



vs v

v praxi. Neéktefi Skolitelé se zaméfuji na sledovani zmén v chovani a reakci na vzniklé situace.

vrve

05potom si vsimdm, jak ten ¢lovék celkové pracuje. Jestli to déld tak, jak by to mél délat. ...
Nebo jakym zpisobem reaguje ... Urcité si vsimdm nervozity, protoZe vZdycky, kdyZ je clovék
nervdzni, tak to prameni, nebo md to néjakou pricinu ... To znamend, Ze ten ¢lovék asi nevi.

"%Napfiklad samostatnd pfiprava hrudni drendZe, samostatnd pfiprava sterilniho stolku,
kdy vidim praktické chyby, nebo chyby, které ten ¢lovék jesté nemad.

Tato metoda je zaroven pouZivana v pripadé, kdy skolitel jiz divéfuje Skolené sestie, a také v zavéru
AP, kdy supervize prevlada nad ucenim a vysvétlovanim. Jeden z participantl zd(raznil vyznam
nechat nové sestfe prostor, kdy mlze ,jen” plnit svou praci, a proto si informace ziskava pravé
pozorovanim. A ,umét dat prostor” sestie, za jejiz praci Skolitel nese odpovédnost neni pro Skolitele
jednoduché.

105,.. kdyZ vidim, Ze to tomu ¢lovéku jde, tak taky ,,mu nedychdm furt za krk”, ... KdyZ vidim,
Ze tam neni Zddny problém u jednoduchych pacientl, nebo i pak pozdéji i u téch
komplikovanych... a vim Ze se mohu spolehnout, Ze to ten clovék neosvindlovavd, tak urcité
jen pozoruji zpovzddli.

"9Skolitel by mél ... umét ddt prostor projevit se tomu $kolenému, ale zdroveri védét,
kdy uz md zasdhnout, pomoci, pfipadné ho zastavit. CoZ si tak jako zpétné myslim, Ze
obzvlast ze zacdatku byl maj problém. Dat prostor.

Dotazovani

Metoda, kterou informanti pouZivaji rutinné v priibéhu zaskolovani. Dotazovani obvykle pouzivaji
bezprostfedné po vysvétleni tématu nebo vykonu za ucelem zjiSténi, zda Skolend sestra
problematiku pochopila. V ramci téchto rozhovorl Skolici sestry také zjistuji, jak se nastupujici
sestry citi pfi vykonavani prace a vedou je k autoevaluaci.

7po kaZdém tématu se dotyéné skolené sestry dotazuji, jestli se v dané problematice
orientuje, jestli je to pro ni srozumitelné tim zpusobem, kterym jsme tu problematiku
probiraly, jestli by se chtéla k nécemu vrdtit, a jesté si néco vyzkouset.

Ustni zkouseni

Mapovani Urovné znalosti participanti vyuzivaji pro efektivni zaskolovani a individualni pfizplsobeni
AP zaskolovanému. Ustnim zkou$enim probranych témat si zarover $kolitel vytvari predstavu
0 zajmu o obor zaskolované sestry a zajmu o pracovni misto. Jedna Skolici sestra zdUraznila,
Ze pod zastitou ziskani zpétné vazby nesmi byt Ustni zkouseni pouZito jako nastroj Sikany.

194)G jsem to délala tak, Ze jsem si s nimi potom sedla a zeptala jsem se ... A bud'jsem vidéla,
Ze se to ucili, anebo Ze se na to vykasiali.

99Kdy? se néco probere, tak samoziejmé se ptdm. A kdyZ mi to Fekne Spatné, tak se to
probere znova. A kdyZ se to probird po pdté, tak ... to neni idedini.
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"0yre&ité mda v rozumné mire, pokud to neni jako $ikana, urcité tam md (ustni zkouseni)
néjakou roli.... | on sédm maZe zjistit, Ze to, co si mysli, Ze tomu rozumi, Ze tomu tak neni.

Pisemné testy
Nékteré ze skolicich sester pouzivaji jako nastroj pro ziskani zpétné vazby pisemné testy, které jim

7

prinasi objektivnéjsi informaci o Urovni teoretickych znalosti nastupuijici sestry.

7pro mé je nejlepsi i uréita forma testu, kterou jsme vyzkousely pfed rokem. Myslim si,
Ze to bylo celkem fajn a vysledek z toho byl také celkem dobry.

Dle informantl mlZe tato metoda nové pracovniky stresovat, uvadi vSak ale také priklady,
kdy provéreni znalosti pomoci pisemného testu bylo pro novou sestru zabavné.

'0Asi v kazdém je jesté ze skoly zanechdna spousta stresu, takZe kazdy se vydési testu,
je hrozné nervozni. Ale nikdo se u toho nerozbrecel. Spis se snazim, aby to odhalili pripadné
neznalosti, neZ aby to slouZilo k néjakému ... pokdrani.

7Neméla jsem Spatnou zkuSenost. Viceméné reagovaly kladné. Reagovaly tak,
Ze je to i bavilo. Takovou formou, kterd jim byla i prijemnd. Pro mé osobné to byla adekvdtni
zpétnd vazba, kterou bych si predstavovala.

,

Z vypovédi Skolicich sester vsak dale vyplyva, Ze pouzivani pisemnych test( za Ucelem provéreni
Urovné znalosti nepodporuji vedouci pracovnici. Skolici sestry ale zastavaji nazor, 7e zpétna vazba
je o domluvé a nastaveni vlastnich pravidel se Skolenou sestrou. Tato pravidla zahrnuji i zplisob
provérovani Urovné znalosti. Skolici sestry zddraznily, Ze nastavend pravidla musi dodriovat obé
strany.

107 ., testovdni a zkousSeni nové nastoupivsich nerado vidi nase vedeni. Upfimné ...

108zpétnou vazbu si uréuji se zaskolovanych hned na zaédtku. A je to tou formou,
Ze je upozorriuji, Ze je po néjakém case si vZdy néco fekneme k tomu, co jsme probraly abych
ziskala informace o tom, kolik toho vi.

1077krdtka si Fict, jak bychom to chtély délat, co bychom chtély délat ... TakZe to je o nastaveni
podminek na uplném zacdtku.

Bylo zjisténo, Ze zpétnou vazbou o nastupujici sestfe, Urovni jejich znalosti, dovednosti a pFivyknuti
na pracovni prostfedi a spolupracovniky si Skolici sestra shromaZduje informace, které jsou
predmétem formalniho hodnoceni.

99pokud vidime, Ze ten &lovék tady nemizZe pracovat, protoZe se prosté nechytd hned ze
zacdtku, Ze Zadné teoretické znalosti nemd a nechce mit ... tak tomu ¢lovéku se prosté fekne,
Ze to jakoby neni dobry vybér.
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4.4. Faktory ovliviaujici adaptacni proces

Skolitelek jsem se ptala obecné, jaké ony vnimaji ovliviiujici faktory. Tato kategorie je nejvice
saturovana. Kategorie je rozdélena do 4 subkategorii, kterymi jsou Pracovni prostfedi, Kolektiv,
Skolici sestra a $kolend sestra. Rozdéleni subkategorii je znazornéno v obrazku 11.

Faktory AP

Pracovni prostredi Kolektiv Skolend sestra Skolici sestra

_ , Pfijmuti nového . ,
Pracovni zazemi Predchozi praxe

¢lena
o Vztahy na ,
Spektrum diagnoz i Osobnostni rysy
Mimozadny LékaFi Schopnosti 3
provoz dovednosti

Nedostatek .

. Zajem o obor
personalu

Obrdzek 11 Faktory ovliviiujici AP (zdroj: autor)

4.4.1. Pracovni prostiredi

Pracovni prostiedi je dulezitym faktorem pro AP. Je rozsahlou subkategorii a obsazené informace
jsou roztfidény do dalsich ¢tyr celkd (obrazek 12), kterymi jsou Pracovni zazemi sester, Spektrum
diagndéz a vysoké naroky na osSetfovatelskou péci, Obdobi nerutinniho provozu a Nedostatek
persondlu. Pracovni prostredi ze zna¢né miry vytvari i kolektiv zaméstnanct. Vzhledem k velkému
objemu ziskanych dat tykajici se kolektivu a vztahl na pracovisti je pro tyto informace vyclenéna
celd nasledujici subkategorie Kolektiv.
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Pracovni zazemi

Spektrum diagndz
Pracovni prostredi

Mimoradny provoz

Nedostatek persondlu

Obrazek 12 Komponenty pracovniho prostredi (zdroj: autor)

Pracovni zazemi sester

Skolici sestry uvadély, ze diky dostatku véeho zdravotnického materidlu a pracovnich pomacek,
je po této strance zaskolovani komfortni, protoze pro préci u lizka maji vSe potfebné a nemusi
improvizovat. Skolici sestry jmenovaly dal$i 3 faktory vychazejici z jejich pracovniho prostredi,
kterymi jsou: nedostatek prostoru v okoli pacientskych IGzek, nekompletni boxovy systém
a nedostatek mista pro skladovani pomulcek a materidlu. Z vypovédi vyplyva, Ze s nedostatkem
mista se pak sestry musi kaZzdodenné vyrovnavat a vlastni prace u pacienta se stava
komplikovanéjsi, protoze nastavaji situace, kdy okolo pacientského l(zka je tolik pristrojd, Ze sestra
se témér nemUze dostat k samotnému pacientovi, protoze prakticky neni odkud. Pfi nedostatku
pracovnich ploch se také obtiznéji dodrzuji pracovni postupy. V tomto terénu je celé zaskolovani
ztizené. Participanti také uvadéli, ze ve stisnénych prostorach se nékteré sestry nemusi citit dobre.

01, . prostfedi pracovisté. Jsou oddéleni, kde to neni utulné. Nemusi se tam citit dobfe,
jesté do toho stres, rychle vSechno védét kde co lezi, zndat vsechny skririky a tak podobné.

05pro toho zaskolovaného si myslim, Ze ty nejkriti¢télsi momenty jsou ty, neZ se opravdu
s tim pracovistém sezndmi, neZ zjisti, kde co mad najit. KdyZ se pak néco déje, tak aby,
kdyZ se mu rekne: ,pfines tohle” a ten clovék najednou nevi, kde to je. Je to takové...
To si myslim, Ze neZ se ten Clovék tak jako rozkoukd. To je asi hodné stresujici.

Participanti popisovali, Ze nova sestra z pocatku hodné casu stravi hledanim pomfcek, o kterych
si nepamatuje, kde jsou uloZeny. Pfi feSeni akutniho stavu se hledani pomlcek muiZze stat stresujici
¢innosti. Jeden z participantl dokonce hledani oznacil za nejkriti¢téjsi momenty pfi seznamovani
se s pracovistém u nastupujici sestry. Jedna Skolici sestra v této souvislosti navazala na téma
»Uklidy” pracovniho prostredi. Nové sestry dostavaji prednostné na starost harmonogramu uklidd
oproti kolegynim, které na pracovisti pracuji déle. Vysvétluje, Ze diky plnéni harmonogramu
a pfipravé pracovniho prostoru si nova sestra postupné I|épe zapamatuje ,kde co je“
a ,kde co najde”. Zaroven ale zdUraziiuje, Ze plnéni harmonogramu uklid(i by mélo byt spravedlivé
rozdélovano mezi viechny sestry. Vyplyva tak, Ze by se mélo pfedchazet situacim, kdy se novd sestra
hlavné vénuje uklidiim a k odborné praci se nedostane, Ci je pretizena mnoZstvim prace, kterou
musi splnit u pacienta, a pak jesté uklidem a pfipravou okoli.
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"0Takové to: , Ty jsi novd, ty budes uklizet.” ono to tu md smys! pro tu novou sestru. Ona se
musi naucit kde co je a zdroveri se setkdvd s témi pfedméty, bere je do rukou a seznamuje
se s nimi. Ale nemyslim si, Ze by to mélo byt o tom ,ty uklidis vSechno”, coZ se uplné asi
nedélo nikdy, vzdycky tu byl nékdo, kdo pomohl té nové sestie, nebo ne vidycky,
ale vétsinou.

Spektrum diagndz a vysoké naroky na oSetifovatelskou péci

Podle spektra diagndz a narocnosti oSetrovatelské péce se konstruuje vyznamna ¢ast AP sester.
Skolici sestry uvadi, 7e jsou zcela béiné situace, kdy je skladba pacientd natolik naro¢na
na oSetfovatelskou péci, Ze je obtizné zaskolovat ¢i vybrat pro nastupujici sestru vhodného
pacienta. Zaroven uvadi, Ze ndrocnost péce je na tomto pracovisti tak vysoka, ze u cdsti
nastupujicich sester je tfeba, aby skolici sestry prehodnocovaly moznosti u novych pracovnika.
Zvypovédi je také patrné, Ze nové sestry si pred ndstupem na pracovisté narocnost prace
nedovedou predstavit. Po zkusenostech z nékolika smén aZ nékolika prvnich mésict se znovu
rozmysli, zda se pro takto ndrocnou praci hodi a chtéji zde pracovat.

102 Co se tyce pacientii ... Jsme pooperaéni oddéleni, takZe jsou tu pacienti po operaci. Hodné
nemocni, polymorbidni, jsou tu pacienti s dialyzou, pfipadné se srdecni podporou,
s kontrapulzaci. TakZe je to tu dost ndrocné, co se tyce skladby pacientt, nékdy ...

9>Novou sestru muZe ndroénost oddéleni a nervozita, kterd panuje pfi pfijmu pacienta, miZe
ndsledné odradit. MizZe si Fict: ,Na tohle nemdm, tohle je na mé moc ndrocné.”

9%pokud vidime, Ze ten ¢lovék tady nemizZe pracovat, protoZe se prosté nechytd hned
ze zacdtku, Ze Zadné teoretické znalosti nemd a nechce mit ... tak tomu c¢lovéku se prosté
rekne, Ze to jakoby neni dobry vybér.

Obdobi nerutinniho provozu

Dle skolicich sester se na prlibéhu AP odrazi i doba, kdy sestra nastoupi na pracovisté, protoze
je odlisné zaSkolovat pfi béiném chodu oddéleni oproti nestandardnim podminkdm, které
informanti vztahovali k uzavieni oddéleni z divodu malovani, rekonstrukce pracovisté a vyuZivani
nahradnich prostor, nebo v obdobi, kdy je plné vytizena kapacita pracovi§té. Skolici sestry uvadi,
Ze je stresujici Celit mimofddnému provozu a zdroven vést AP. Seznamovat novou sestru
v prostfedi, kde momentalné nemaji optimalni zdzemi, a svidinou, Ze po navratu k béznému
provozu, bude muset vSe nové sestie ukazat jesté jednou.

"93je to i doba, ve kterou ten pracovnik nastoupi. Jestli se na oddéleni nedéji zrovna néjaké
zmény, napfiklad malovdni nebo néco takového, pfesuny oddéleni na jiné oddéleni a takové
pfipady. Treba to pusobi chaoticky.

8je  fajn, pokud na oddéleni panuje dobrd ndlada a je to bez velkého stresu,
neZ kdyZ zaskolujete novou kolegyni v obdobi, kdy je nedostatek persondlu, téZci pacienti
na oddéleni, spousty krizovych situacich.

Jedna ze skolicich sester popsala postoj vedoucich pracovnikl(l pfi téchto nerutinnich situacich
k sestram. Vedouci pracovnici informuji sestry o zméndach v provozu Uplné na posledni chuvili,
¢imZ je na né vytvaren tlak rychle se prizplsobovat, nemaji mnoho casu na pfipravu a musi
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improvizovat. Také se tim nedostava sestrdm moZnost zapojit se do organizace téchto akci a nemaji
dostatek prostoru se k nim vyjadfit.

"92\MoZnd pfistup nékterych vedoucich pracovniki na nasem oddéleni. Ze se vsichni
dozviddme pozdé co se tyce oddéleni, co se tu md délat, a my se to dozvime az jako posledni.

Nedostatek personalu

Z nedostatku sester prameni celd rada faktord, které maji predevsim negativni dopad na adaptaci
a zaskolovani novych sester. Zkracovani AP, sniZzovani narokd na nastupujici sestry a stim
i souvisejici snizovani Urovné osetrovatelské péce bylo jiz uvedeno vyse (kapitola 4.1.1.). Informanti
dale uvedli ¢astou nepfitomnost skolici sestry, protoze je obsazena i do jinych smén, nez ve kterych
je prfitomna nova sestra. S nedostatkem persondlu souvisi vyCerpani sester a Upadek nalady
v kolektivu, syndrom vyhoreni sester i Iékarl. Paradoxné pozitivné mlzZe nedostatek sester plsobit
na AP tom smyslu, Ze je v zajmu celého kolektivu, aby nastupujici sestra neopustila pracovisté pouze
z dlivodu negativnich vztah(.

105, .myslim si, Ze v dobé, kdy zdravotnictvi obecné trpi nedostatkem sester a nejenom sester,
ale pokud se budeme bavit na nasi roviné, tak jakykoliv negativni pristup k nové prichozimu
je spis kontraproduktivni.

4.4.2. Kolektiv spolupracovnikui

Jedna se o hojné saturovanou subkategorii, ktera svym obsahem spoluvytvafi vySe uvedené
pracovni prostfedi. Podle svého obsahu jsou data dale rozdélena do 3 subkategorii, jimiz jsou
Pfijmuti nové sestry kolektivem, Vztahy na pracovisti, Lékafi, jak je schematicky znazornéno
v obrdzku 13.

Prijmuti nové sestry

Kolektiv Vztahy na pracovisti Rozdilné nazory

Lékafi

Obrdzek 13 Prvky pracovniho kolektivu (zdroj: autor)

Prijmuti nové sestry kolektivem

Obvyklou odpovédi na otdzku: ,Jak kolektiv pfijimd nastupujici sestry?”“ informanti odpovidali,
Ze sestry jevi o nové kolegyné zajem a je obecnd snaha pfistupovat vlidné, pratelsky. Na prikladech
uvadéli, Ze se snaZi s novou sestrou komunikovat, zapojovat ji do spolecenského déni a zvyklosti
mezi lidmi na pracovisti i mimo néj, s praci nové kolegyni pomahaiji.
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OIMyslim si, Ze jsou pfijimdny pFevazné kladné novi pracovnici, protoZe potfebujeme nové
pracovniky. Pfi zaskolovdni se sestricky snaZi vyjit vstfic, snaZi se spolupracovat.

02, co se tyce nasi skupiny, tak se snazime ji normdlné zapojit do rozhovort mezi némi,

bavit se s ni, ... vzit ji tfreba na obéd, nebo kdyz chodime koufrit, tak Ze je ta mozZnost ... jit
ven.

Skolici sestry sdili nazor, 7e kolektiv hodnoti charakterové rysy nastupuijici sestry a o od nich se odviji
cely proces budovani osobni pozice v tymu. Nékolik participant( hovofilo o ochoté pracovat a chuti
se v praci zdokonalovat jako o hodnotach jednotlivce ve skupiné, které kolektiv sester stavi
do vyssich pozic v Zebficku hodnot. Jeden z participant jmenoval nekolegialni chovani jako faktor,
ktery proces zaclefiovani komplikuje.

106, kdyZ ten ¢lovék bude odborné byt sebelepsi, ale bude néjakym zplisobem nekolegidlni,
nepomdiZe ostatnim ... tak si tu pozici sdm v tom kolektivu ztiZi. Tady je to tak nastavené,
Ze si vzdjemné pomdhdme, protoZe obcas jsou prosté situace, kdy clovék toho operanta
zvlddne sdm, a pak jsou operanti, kdy vime vsichni, Ze je spoluprdce dalSich lidi nezbytné
nutnd. Ze to ¢lovék sdm prosté nezviddne.

Pfi SirSim rozvedenim problematiky se vSak zacaly objevovat i negativni postoje a pristupy ze strany
»starsSich sester”, které vystupnovaly v konflikty. Analyzou bylo zjiSténo, Ze se jednalo spise o jedince
nikoli o pFistup celé skupiny. Skolici sestry vnimaly tyto negativni incidenty oproti trendu projevovat
vice zajmu o nové zameéstnance jako druhoradé. V pripadé vzniku konfliktl se nové sestry,
dle vypovédi, mohou obratit pravé na skolitele.

01, . ale nékdy dochdzi k takové skepsi, trosku. Kdy to tém novym sestfickam tolik nejde,
nejsou tak rychlé, rychle to nepochopi vsechno. Myslim si, Ze nékteré starsi sestricky trosku
na né tlaci.

20pravdu tu byly sestricky, které byly nepfijemné a dokdzaly tém sestfickam, které jsou
zaskolované zneprijemnit den ve sluZzbé. Tohle asi mélo velky vliv ... Ale pak jsme o tom
miluvili, Ze kdyby byl opét takovy problém, tak, Ze miZe prijit za mnou a ja to vyresim, kdyz
tu jsou takovéto konflikty.

Vztahy na pracovisti

Podle skolicich sester jsou faktorem nejen vztahy s novou sestrou, ale i jaké vztahy panuji v celém
kolektivu mezi vSemi cleny tymu, tzn. v€etné lékard, sanitard a vedoucich pracovnikd. Ladéni téchto
vztahll nova sestra vnima a reaguje na né. Panujici vztahy na pracovisti vytvari pracovni atmosféru,
kterd se v AP odrazi.

9>pMyslim si, Ze lidé, ktefi nastoupi, tfeba na takovéto pracovisté, jako je to tady a museji
béhem pomérné krdtkého casového horizontu vstrebat spoustu véci, tak se jim rozhodné
bude lépe pracovat v néjakém pratelském a vstricném kolektivu, kdy?Z ty lidi budou treba ...
mit strach se pak kohokoliv zeptat.

07yreité sem patfi pfistup vedeni oddéleni. Otevienost a komunikace vedoucich pracovnikd,
hlavné tedy stanicni a vrchni sestry.
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Rozdilné nazory

Ucastnici $etfeni uvadi, ze mezi $kolicimi sestrami a v $ir§im kruhu sester se vyskytuji riizné nazory
na péci o pacienty, postupy a na zplsoby zasSkolovani. Z vypovédi je patrné, Ze se jedna predevsim
o stfet nazor( mezi Skolicimi sestrami, nebo skoliteli a ,starsimi sestrami“, které nékdy vedou
ke konfliktim. Nastupujici sestry byvaji témto konfliktdm vystaveny bud’ jako pfimi Ucastnici
nebo jako pozorovatelé.

01ale vim, Ze se to tady vyskytuje, Ze nékteré sestficky maji rozdilné ndzory o osetfovani,
o0 prdci a o zaskolovdni také. Néjaké spory tu jsou, ale vétsinou se vyresi. Nékteré se s resi
rozhovorem se stanicni sestrou, kterd se nds snaZi podporovat, abychom mezi sebou
komunikovali.

"%podle toho, jak kvalitné zauéim sestru. Oni ostatni vi ... persondl, kdo ji zauc¢oval, tak kdo
ji to naucil spravné nebo ne. Pak se mohou ostatni sestry obrdtit na mé ... kdyZ mame néjaké
nesrovnalosti, tak se mé mohou zeptat ... muZeme vysvétlit proc, anebo jak to zndm treba
napfiklad ja.

01, chtgji, aby ty znalosti mély rychle nauéené. Nebo jednaji, podle mé trosku nekorektné,
protozZe ty starsi sestficky jsou zaucené uz leta a vSechno to vi, a prijde jim to vsechno
samoziejmé. Novd sestra vtom plave a oni na né zatlali tak, Ze je tfeba dodatecné
pfezkousi, nebo jim primo reknou do oci upfimné jak se véci maji, a Ze by mély pridat
v nékterych vécech a tak.

Lékafri

Ze ziskanych informaci od informant( je patrné, e vztahy s Iékafi jsou komplikované. Skolici sestry
popisuji, Ze lékafi pfistupuji k novym sestram vlidné a na zaSkolovani se castecné podileji
vysvétlovanim odbornych témat.

93Myslim si, Ze ze strany lékafi je to chovdni hodné vstficné. Jsou ochotni jim vysvétlovat
spoustu véci, takZe je to vesmés pozitivni.

Z podrobnéjsich popist vztahu |ékar-nova sestra bylo od participant( zjiSténo, Ze pfistup Iékarl neni
vidy jen vlidny a pozitivni. Po profesni strance novym sestram nedUvéfuji a o pravdivosti
Ci spravnosti informaci se casto ujistuji prostfednictvim 3kolici sestry. Preferuji spolupraci
se zkuSenymi sestrami. Néktefi Iékari nemaji trpélivost a pochopeni pro nezkusenost a neznalost,
k nastupujicim sestrdm se potom chovaji neadekvatné. Dale Skolici sestry tvrdi, Ze rutinné odvadi
Cast lékarské prace a pohybuji se tak na hrané az za hranou svych kompetenci, coZ dle nazoru
Skolitelek mzZe nové pracovniky demotivovat, vyvolavat obavy a vést k rozhodnuti o odchodu
Z pracovisté.

99Myslim si, Ze pro ty lidi to tu musi plsobit opravdu ... Ze tady déldme hodné prdce
za doktory. ... A myslim si, Ze pino lidi si fekne, Ze to tady prosté nezviddne.

02K dyZ délame tfeba ndbéry, tak my je zkontrolujeme a pak oznamujeme doktorovi co v nich
je. KdyZ je pacient pfed extubaci, nebo se extubuji, tak kolikrdt ten doktor ¢ekd na to, az mu
zavoldme, Ze je potreba teda néco udélat.
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104, ., Ze néktefi Iékari pracuji na tomto oddéleni uZ dlouho a jsou tfeba vyhoreli. TakZe nékdy
nereaguji tak, jak by méli. Napriklad, Ze zacnou hned kricet, nebo Ze jsou hned ndrocni
na ty nastupujici ... nebo nechdpou, Ze ty holky teprve nastoupily ...

10%,.. doktofi samoziejmé maji rddi zkusené sestry u postele, aby nemuseli nic fesit. Pokud
tam uvidi novou tvdr, tak jesté reknou, at ji hliddme, i kdyZ uZ samostatné pracuji. ,,Ddvej
na ni pozor.”

4.4.3. Faktor Skolené sestry

Tato subkategorie je rozdélena podle obsahu do 4 dalSich podkategorii (obrazek 14). Jsou zde
zanesena data, jaké faktory ovliviiujici AP prameni od nastupujici sestry.

Pfedchozi praxe

Osobnostni rysy

Skolend sestra

Schopnosti a
dovednosti

Zajem o obor

Obrdzek 14 Rysy skolené sestry projevujici se v AP (zdroj: autor)

Predchozi praxe

Informanti uvadi, Ze faktorem je pfedchozi praxe nastupujici sestry nebo zda se jedna o absolventa
studia. Sestra mUzZe Cerpat ze zkuSenosti ziskanych na jiném pracovisti. AP pak nemUZe u téchto
sester probihat totozné, ale musi byt kazdé prizplisoben.

108, . jinak se pracuje se sestrou, kterd ma 10 let praxe, byt v jiném oboru neZ se sestrou,
kterd pfijde Cerstvé po Skole, protoZe kaZzdd md jiny problém a ke kaZdé je potfeba uplné jiny
individudlni pristup.

Osobnostni rysy

Osobnostni rysy a povaha nastupujici sestry jsou dalSim faktorem oznaceny Skoliteli, ktery se v AP
projevi. Dle Skoliteld musi nastupujici sestry byt ochotny pfijimat zpétnou vazbu a pristupovat
k ni s pokorou. Pokud nova sestra zpétnou vazbu nerespektuje, neprojevi snahu zménit svou praci
nebo pohled na véc, dostavda se Skolici sestra se svym zaskolovanim do slepé ulicky,
protoze nedochdzi k progresi u nové sestry.

%5Dgle to mizZe ovliviiovat povaha nastupujici sestry. Jestli zviddne kritiku, nebo ne.
To je duleZité. Musi byt pokornd, protoZe tady pokud se ji néco vytkne, tak to musi brat.
Ne, Ze se zacne rozcCilovat, Ze ji tu nékdo néco vytykd.
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%%jako Skolitel se miZete snaZit sebevice a ta druhd strana nebude chtit, tak se miZete
postavit tfeba na hlavu a stejné s tim nic neudéldte. LepSiho pracanta z toho c&lovéka
neudéldte.

Schopnosti a dovednosti

Dalsim faktorem jsou schopnosti a dovednosti nastupujici sestry. Na zakladé vypovédi informant(
Ize Tici, Ze se nejednd pouze o schopnosti a dovednosti, které si nova sestra do zacatku pfinasi,
ale také o schopnosti ucit se novému, nabyvat novych dovednosti od skolici sestry a uroven
kritického mysleni.

19 Musi chtit se ucit. Musi mit praktické dovednosti, nebo néjaky prakticky predpoklad.
Pokud bude vynikajici inteligencné, ale nebude umét zachdzet ... nevim, nebude umét
pfipravit sterilni stolek, nebude umét natdhnout Iék, tak to pak bude v praxi problém.

"% ted’ mdm praktickou sestru a tam ty znalosti z fyziologie a anatomie jsou viditelné niZsi,
nez na jaké jsme zvykli, nebo s jakymi obvykle pracujeme. A mdm problém,
protozZe to v béZném provozu nestihdm.

Zajem o obor

Skolici sestry uvadéli, ze se vyznamné projevi na zaskolovani, pokud nastupujici sestra ma zdjem
o obor, ktery se kladné projevi na pristupu Skolitele a sestra byva snaze pfrijimana kolektivem,
jak bylo jiz popsano vyse.

1937 myslim, e hodné dobre se pracuje s ¢lovékem, u kterého vidite tu snahu. Ze se snazi
naucit to, co mu sdélite. Je to snadnéjsi zaucovat takového c¢lovéka, neZz nékoho, komu
to trvd trochu déle, neZ néco pochopi nebo se snaZi néco pochopit.

Sestra, ktera se pfipravuje a uci v prabéhu AP, dle vypovédi jedné ze skolitele, miZe byt schopna
se svou praci naucit i v pfipadé, Ze skolitel je ve své roli nefunkéni.

%je to hodné o tom zaskolovanym, protoZe ten, kdyZ bude chtit, tak to dokdZe, protoZe je
to o jeho moZnostech a schopnostech, a i kdyZ bude mit, v uvozovkdch, Spatného skolitele,
tak je schopny si sam informace ziskat.

4.4.4. Faktor skolici sestry

Informanti sdili nazor, Ze kvalita skolitele se pfimo odrazi na kvalité AP. Ddle informanti vysvétlovali,
Ze do urcité miry se Skolitel podili na UspéSném uzavieni AP, a z ¢asti i na pracovnich vysledcich,
protoZe nova sestra pracuje podle vzoru, ktery ji naucila Skolitelka. Byly opisovany pfipady, kdy
Skolitel ma osobnostni problémy se Skolenou sestrou. Dalsim faktorem je Uroven pedagogicky
a mentorskych dovednosti Skolitele.

%4pmyslim si, Ze hlavni faktor je najit toho $kolitele, ktery si s tim élovékem sedne.

192)G osobné kdyZ zaskoluji, tak mdm nékdy problém nékteré véci dobfe vysvétlovat, takZe
si na pomoc vezmu treba lékare, o kterém vim, Ze nekteré veci umi lépe vysvétlit.
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7Ne kaZdy z nds umi pfeddvat, nékoho néco naucit. Zndm spousty skvélych sester u ltiZka,
které neumi své dovednosti preddvat dalsim. PovaZuji schopnost uceni jako veliky dar.

4.5. Role skolici sestry

Skolici sestry popisovali, jak vnimaji roli $kolitele, jak se v této pozici citi a jak se svou roli ztotozriuji.
Kvalitativni analyzou byly zjistény 4 oblasti, kterymi jsou Vnimani své role Skolitele, Zasady Skolitele,
Prace s pacienty pri zaskolovani a Vytvareni vztahl. Tyto oblasti odpovidaji subkategoriim,
Schematicky je cela tato kategorie znazornéna v obrdzku 15.

— Pfedani znalosti
— Vnimani role
— Rady a doporuceni
—  Zasady skolitele —

—Pravidlo dostupnosti

Role Skolitele  —— Prace s pacienty
— Vlastnosti Skolitele
Pratelsky
Vztah s novou
sestrou
‘—  Tvorba vztahl Partnersky

Podpora pri
vytvéareni vazeb

Obrdzek 15 Role skolici sestry (zdroj: autor)

4.5.1. Vnimani své role skolitele

Skolici sestry vnimaiji svou roli jako velmi zodpovédnou, naroénou, pro jejiz pInéni je potieba znaéné
trpélivosti. Skolitelky uvadi dva opacné pdly vychazejici ze zajmu nové sestry o obor. Nezdjem
novych sester plsobi na skolitele demotivacné, naopak snaha a projeveni zajmu pfinasi pocit
naplnénirole.

1%je to nevdéénd funkce.

1%6\Vnimdm to jako velkou zodpovédnost. Také to hdzi okénko na mé. TakZe musim fakt dbdt
na dislednost.

109, je to pakdrna, ale s nékterymi lidmi je to radost je zaucovat. KdyZ vidim prosté, Ze jsou
pokorni a maji zdjem, tak jim s radosti néco rikdm, s radosti jim donesu néjaky materidl,
s radosti feknu néjakému doktorovi, at ndm néco rekne k jakémukoli tématu.

Skolici sestry uvadi, ze dobf¥e probihajici AP je klicem k G€¢innému zaskoleni pracovnika. Nova sestra
ze spoluprédce se skolici sestrou profituje, osamostatfiuje se a postupné se stdva pripravenou
pro feseni akutnich situaci. Participanti také popisovali AP ve smyslu chranéného obdobi nastupujici
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sestry, ve kterém je Ulohou $kolitele odhalit chyby, kterych by se nova sestra dopustila. Skolitelky
citi povinnost nejasnosti vysvétlit, aby chyba nenastdvala opakované, ale je vhodné zvolit takovou
formu, aby novou sestru nedemotivovala.

1%,.. pokud je nékdo zaskolovany dobfe a vi, tak si myslim, Ze je vZdycky o néjaky krok napred
pfed tfeba néjakou uddlosti, kterd se bliZi. Ze nereaguje se zpoZdénim, ale u? je pFipraveny
na néjaké situace. Pak si myslim, Ze to dopomdhd tém lidem (pacientiim), abychom
je neposkozovali. ProtoZe vyciti problém...

1954 gt si z toho nedéld velkou hlavu, protoZe pfece jen je v adaptaénim procesu a md ndrok
na véci, jako na chybicky. Ale od toho jsem jd, aby chyby nedélala ... a to prosté hlidam.

4.5.2. Zasady Skolitele

V této rozsahlé subkategorii bylo predmétem zajmu vse, co se skolici sestra snazi predat nové sestre
a ¢im se Skolitel ve své praxi fidi. Ze ziskanych dat od informant(i byly identifikovany 3 tematické
celky. Skolici sestry se snaZi novym kolegynim predavat své odborné védomosti a dovednosti. Déle
sdéluji svym svérenclm vlastni doporuceni, které maji formu pratelské rady. Treti oblast
se soustredi na Skolitele samotné. Jsou zde popisovany predevsim vlastnosti Skolitele.

Odbornost

Informanti uvadéli, Ze odborné informace se snazi preddvat mirnou formou, aby nastupujici sestry
nestresovali. Dbaji na sprdvnost preddvanych informaci, pfi zaskolovani spolupracuji s ostatnimi
Skoliteli a Iékafi. Nastupujici sestru vedou ke kritickému mysleni pfi péci o pacienta.

%Asi aby si spojila teoretické znalosti s praktickymi, aby nehodnotila lidi podle é&isel,
ale podle néjaké objektivity. Aby si toto opravdu spojovala. Aby to bylo propojené.

Vzhledem k rozmanitosti a velkému objemu informaci, které musi nova sestra béhem AP pojmout,
Skolitelky pfistupuji k postupnému sdélovani informaci. Ve chvili, kdy Skolitelé vnimaji u nové sestry,
Ze uz nové informace neni schopna pfijimat, tak v zaSkolovani zpomaluiji.

109, .. pfiddvat po troskdch, protoZe pokud se to tak nedéld, tak to ty lidi vede spis k tomu,
Ze se z toho ,,zbldzni“, Ze nic neumi, nic nedokdZi. Je to spise kontraproduktivni.

Dobré rady a doporuceni

Skolici sestry uvedly nékolik doporuéeni a rad, které se pfi AP svéfenym sestram snaZi predat. Jedna
Skolici sestra uvedla, Ze novym sestram doporucuje, aby premyslely o svém pfistupu k pacientlim
a snazily se pecovat o pacienty s lidskosti. Jind Skolici sestra doporucuje, aby nové sestry
neprekracovaly své kompetence a nenechavaly na sebe delegovat préci a rozhodovat se za |ékare,
protoze v pripadé vzniklého problému je za sva rozhodnuti odpovédna. Vstricny krok vici l1ékafi se
tak mUzZe sestfe vymstit.

04, ja jsem vZdycky Fikala, aby se k pacientim chovali tak, jak by chtéli, aby se jednou
chovali k nim.
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1%,.. aby se nepletla do téch doktorskych véci ... aby se nemontovala do véci, kdy ten doktor
pak miZe rict: , Tos neméla délat, méla jsi mi zavolat.” Aby dokdzala vyhodnotit, kdy nemusi
doktorovi volat a kdy jo...

Dalsim pfinosnym doporucenim skolitelek je, aby nezkusend sestra se o svém konani a rozhodovani
ujistovala a vyuZila svych mozZnosti, které pro né Skolici sestra predstavuje, tedy zdroj informaci
a zkuseného pracovnika, ktery je schopen problémy Fesit.

95vZdycky se snaZim razit a véem tém lidem fikdm, Ze prosté je lepsi se desetkrdt na néco
zeptat i za predpokladu, Ze si ... o ném budu myslet, Ze je hloupy, neZ udélat néco, o cem
si neni jisty, jak to dopadne a potom to treba jesté zatlouct.

Pravidlo dostupnosti Skolici sestry

Analyzou bylo zjisténo, Ze Skolitelé vnimaji povinnost byt nové sestre k dispozici po celou dobu
zaskolovani ve kterykoliv moment. Skolici sestry si také s novou sestrou stanovuji vlastni pravidla,
které jsou specifické pro jednotlivé dvojice. Podpora nového pracovnika po strance odborné,
pracovni i lidské je podminéna dostupnosti skolitele.

195Chci, aby ten vztah byl v pohodé, aby védéla od zaldtku, Ze se miZe na cokoli zeptat,
kdykoliv. ... a nestresovat toho ¢lovéka, jako to tfeba probihalo v mém pripadé, kdy mi bylo
sdéleno, Ze tohle uZz mdm ddvno védét. ... ale jé se snaZim tomu c&lovéku byt k dispozici
a k ruce kdykoli, aby on nebyl ve stresu, Ze mé bude obtéZovat tim, Ze se mé na néco ptd
a Ze mé ted'tfeba rusi... treba od kdvy, nebo tak. ... jsem tam pro toho clovéka.

Vlastnosti Skolitele

Dle informant( by Skolici sestra méla byt trpéliva a empaticka. Je kontraproduktivni, aby se nova
sestra zaucovala pod natlakem ve stresu. Dale by Skolitel mél byt ¢lovék se zkuSenostmi
a vSeobecnym prehledem, byt schopen vyhodnocovat situace a ptipadné zasdhnout, aby nedoslo
k pochybeni vedouci k poskozeni pacienta. Zaroven skolitel musi umét dat dostatecny prostor nové
sestre se realizovat. Od kvalit Skolici sestry se odviji kvalita celého AP, proto je dllezité, aby skolitelé
ke své prdci pfistupovali profesionalné a dbali na preciznost odvedené prace.

"9Skolitel by mél byt poctivy. Mél by umét zasdhnout ve sprdvnou chvili. Mél by umét ddt
prostor projevit se tomu Skolenému, ale zdrover védét, kdy uZ mad zasdhnout, pomoci,
pfipadné ho zastavit.

'Nnemél by byt laxni v prdci. MaZe mit védomosti, muZe byt Sikovny, ale kdyZ uZ ... mél by ...
sprdvné postupy zndt a mél by je néjak dodrZovat. Mél by jit pfikladem. TudiZ vse, co by mél
délat dobre ten zaskolovany, mél by délat i ten Skolitel.

4.5.3. Prace s pacienty pri zaSkolovani

Participanti uvedli, Ze vlastni prace s pacienty je pro samotné Skolici sestry narocnéjsi, kdyz pecuji
0 pacienta spolecné s novou sestrou a zaucuji, nez kdyZ se o pacienta staraji samy. Na zacatku AP
veSkera prace trvd nékolikandsobné del$i dobu, protoZe hodné cfasu se vénuje nové sestrie
a vysvétlovani. V pokrocilém obdobi AP sice vétSinu prace zastdva nova sestra, ale skolici sestra
provadi supervizi a za prdci nové sestry je odpovédnad, coz vyzaduje odliSné a ndro¢né soustiedéni.
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103 KdyZ pracuji sama, mohu si pfizplsobit prdci svému tempu, tak jak jsem zvykld.
KdyZ to nékomu vysvétlim, tak by to mélo probihat postupné, pomalu a plus nezapominat
na komunikaci s pacientem samotnym.

"7Ta prdce je uplné jind. Uplné jind v tom smyslu, Ze kdyZ pracuji u pacienta sama, tak tkony
mdm béhem chvilicky hotové. KdyZ mdm na starosti novou kolegyni ... musim vysvétlit
co délam, jak to délam a proc to déldm. A na konci bych idedIné ji méla nechat tukon provést.
Z péti minutového ukonu se stdava dvaceti minutovy ukon.

Dalsim uvedenym aspektem bylo, Ze Skolici sestra musi vést a korigovat situaci, kdy pacient vnim3,
7e 0 n&j petuje nezkudena sestra zalatecnice. To obnasi dodat pacientovi pocit bezpedi. Skolici
sestry uvadi, Ze je tfeba nezapominat na komunikaci s pacientem, protoze se béziné stavj,
Ze zaSkolované sestry s pacienty nekomunikuji.

3Samoziejmé, je pacient, se kterym je to snazsi, anebo nékomu to tfeba vadi, nékdo
do toho rozhovoru hodné vstupuje a tak. Zajima se hodné o to, co si fikdme mezi sebou.
TakZe v tomto je to urcité sloZitéjsi.

109, . ty lidi maji z poédtku problémy samy se sebou a vibec ... Ze se néktefi tak soustfedi
na prdci, Ze nekomunikuji ani s pacienty, natoz s nami. Jak se soustredi na prdci, tak nemluvi
ani na ty lidi, tady ze zacadtku.

4.5.4. Vytvareni vztaht

Participanti spojovali roli Skolici sestry s vytvarenim vztahl ve dvou rovinach. Na jedné strané je
vztah Skolici a Skolené sestry a na druhé je vztah nové sestry a kolektivu, na jehoz tvorbu ma skolici
sestra vliv.

Vztah mezi Skolici a nastupujici sestrou

Participanti uvadi 2 moinosti, jak $kolitelé vnimaji vztah se $kolenou sestrou. Cast participantd ma
snahu nastavit a udrZet vztah pratelsky, a druha ¢ast dotazovanych uvadi vztah partnersky.
Z vypovédi bylo zjisténo, Ze pfistup k nastupujicim byl u Skolicich sester ovlivnén predchozi
zkuSenosti s vlastni Skolitelkou. Zmifiovany byly negativni zkuSenosti, které Skolitelky nechtély
opakovat, resp. nemély potfebu, aby si nové sestry musely projit stejnymi situacemi.

Pratelsky vztah

Pratelsky vztah a pfistup voli Skolitelé z toho dlvodu, aby usnadnili nové sestie prekondvat
komunikacni bariéry, napf. stud, nervozitu, pfipadné strach.

02Asi pFatelsky, pozitivni. Aby se nebdla ta sestficka niceho .. nebdla se zeptat.
A Ze kdyZ treba nebude néco védeét, tak Ze ji tu nikdo neutrhne hlavu.
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Partnersky vztah

Informanti, ktefi maji snahu navdzat s novou sestrou partnersky vztah zminovaly podstatu
vzdjemného respektu a také udrzeni odstupu mezi skolici a Skolenou. Informanti uvadi, Ze ve vztahu
mezi Skolici a Skolenou sestrou by mél byt zachovan respekt ke Skolici sestre.

7Rdda bych aby to byl partnersky vztah, aby byl vyrovnany z obou stran. Aby novd kolegyné
neméla pocit, Ze po ni hned ze zacdtku nékdo slape. ... Ne vZdy se povede mit takovy vztah.

9T¥eba $kolim nékoho, kde vidim ... Ze jsou nafoukané, nebo Ze jsou sebou hodné jisté,
ale prosté ... jd tu zkuSenost prosté mdm ... KdyZ nékdo pfijde na toto oddéleni, tak by mél
sklopit hlavu a hodné poslouchat, protoZe mné je jedno, z jakého oddéleni prijde.

Pomoc pfi navazovani kontaktt

Informanti uvadéli rizné pohledy na jejich vliv na za¢lefiovani nové sestry do kolektivu. Cast
dotazovanych uvedlo, Ze novou sestru v kolektivu predstavi a snazi se ji pfirozené zapojit, napriklad
spolec¢né travi pauzy na obéd, zapojuji ji do hovoru, nestrani se ji. Jedna Skolitelka uvedla, Ze jeji
nazor na novou sestru je pro spolupracovniky ovliviujici a kolektiv se na zacatku fidi ndzorem
Skolitele, dokud sestru nepoznaji a nevytvofi si na jeji osobu nazor vlastni. Opaénym pohledem
skolitell je, Ze na zacleriovani do kolektivu nemaji vliv.

1pfedné, kdyzZ sestficka nastoupi, tak se sobé pfedstavime a jdeme se pfedstavit kolektivu.
Aby védéli, Ze je to novd sestricka a jak se jmenuje, a Ze bude u nds pracovat.

104 hodné zdlezi, jak ten skolitel toho ¢lovéka vede. Ze ho musi trochu, protoZe ne kaZdy je
socidlné zdatny, nebo nékdo mad problém zaclenit se do velkych kolektivi, musi ho trochu
vést.

"%podle mé je to hlavné v moci skolitelky. A je to tak, Ze se vsichni ptaji skolitelky: ,Jakd ta
sestra je?” Samoziejmé je spousta véci potom vidét, ale nejsou vidét drobné nuance, které
vidi pravé skolitelka

4.6. Kritické momenty

Kritickymi momenty jsou zde mysleny zasadni, vyznamné obtizné nebo pfelomové okamziky, které
mohou mit jak pozitivni, tak i negativni dopad na zainteresované jedince a prostupuji napfi¢ celym
AP. Podle obsahu jsou ziskana data roztfidéna do 2 subkategorii, jimiZ jsou Kritické momenty
nastupujicich sester, které spatfuji jejich Skolitelé a Kritické momenty Skolicich sester. Schematicky
je tato kategorie znazornéna v obrdazku 16. Kritické momenty byly jiz uvadény v kapitole 4.1.4., kdy
Skolici sestry popisovaly své kritické momenty z dob, kdy se nachazely v pozici nového pracovnika.
ProtoZe se ale jednalo pravé o vlastni zkusenosti z AP Skolitel(l nebyly kritické momenty od této
vySe uvedené kategorie separovany.
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Prvni dojem a
osamostatnéni

—Zahlceni informacemi

—  Skolend sestra —— Stresujici udalosti

— Pochybeni

Kritické momenty — - Vztahy

— Bariéry

—  Skolici sestra —_ Neddvéra

— Vycerpani

Obradzek 16 Kritické momenty (zdroj: autor)

Na obecné urovni si o kritickych momentech skolici sestry mysli, Ze jsou pfirozenou soucdsti procesu
adaptace a miZe se jimi stat kterakoliv béZnda udalost. Pod kritickymi momenty si Skolitelé obvykle
predstavuji chyby, kterych se nova, nezkusend sestra dopousti.

07Kritickymi okamZiky si musi projit kaZdy a zdleZi na ném, co si z toho odnese. Jestli se z toho
pouci Ci si Fekne, Ze takovou prdci délat nemdiZe.

98Ta chyba vidy musi pFijit, nejsme neomyini a vZdy se nékdy stane, Ze se néco pokazi.
To se stalo kaZzdému, to neni nic Spatného.

4.6.1. Kritické momenty nastupujicich sester spatfované Skoliteli

Informanti uvadéli kritické momenty, které vnimaji u nastupujicich sester. Skolici sestry tyto
momenty popisovaly jako zkuSenosti, které plsobi na adaptaci zaskolovanych, ovliviiuji jejich postoj
k praci, nebo jsou rozhodujici ve smyslu setrvani ¢i odchodu z pracovniho mista. Ziskand data této
subkategorie jsou péti dalSich podskupin Prvni dojem, Zahlceni informacemi, Vypjaté situace,
Pochybeni a Vztahy.

Prvni dojem z pracovisté a prvni dojmy z osamostatnéni

Od informantl bylo zjisténo, Ze u novych sester vnimaji prvni dojem z pracovisté a prvni
odpracované smény jako obdobi, které na né ma vliv. Dalsi takové obdobi nastava ve chuvili,
kdy se samostatné za¢nou starat o pacienty a Skolici sestra jiz pouze provadi supervizi. Kritickym
momentem jsou mysleny prvni chvile osamostatnéni, odtrzeni od skolici sestry a jejiho vedeni.
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Dotazani skolitelé si o téchto okamzZicich mysli, Ze jsou pro novou sestru stresujici, protoZe si zacne
uvédomovat co vSe se mUze pfihodit a vnimat odpovédnost.

94\Myslim si, Ze je to prdvé zacatek. Prvni mésic, kdy ¢lovék nastoupi Eerstvé ... neZ se zapoji,
zacleni do kolektivu a nez ziskd néjaké zkusenosti, Ze md pocit a zacne se ucit a zacne néco
védét. ... Dalsi kriticky bod je po téch tfech mésicich, kdy zaskoleny c¢lovék dostdvd sam
pacienta, ale stdle md k ruce skolitelku, ale uz maji v podstaté 2 pacienty.

105, kdyZ tam md za zddy toho skolitele, tak je trosku klidnéjsi. Myslim, Ze je pak vice
stresové, kdyZ uz vi, Ze déld sam.

106, vsichni jsme to zaZili, Ze jo. KdyZ zacneme pracovat sami, tak si to ¢lovék néjak

uvédomuje, Ze mizZe se néco stdt a miZe néco to ... ale musim védeét, jak na to mdm
reagovat.

Zahlceni informacemi

Skolitelé demonstrovali na nékolika konkrétnich prikladech, 7e nové sestry musi pojmou velky
objem informaci o své praci, o 1é¢bé pacient(, osetfovatelské péci, postupech, stanovovani priorit
a chodu oddéleni. Jeden z participantl uvadi, ze pfilis velkym mnozZstvim informaci Ize nové sestry
snadno zahltit a pretizit, tim u nich vyvolat vinu negativnich emoci. Participant zarovern zminil,
Ze negativni emoce z pretizeni si pravdépodobné odnasi i do svého mimopracovniho Zivota.

105, neZ si ¢lovék sam néjakym zplisobem uspofddd a stanovi priority, co je v tu danou chvili
dalezité délat a co délat neni dileZité. Napriklad, Ze neni dileZité do pil hodiny natocit EKG,
kdyZ mam pacienta nestabilniho s tlakem.

99TakzZe si myslim, Ze béhem toho adaptaénim procesu hodné pldcou, moznd ... kdyz pFijdou
domu. Nékdy i tady ... a je to jen z toho divodu, Ze téch véci je tady hodné.

Napor pfilis velkého objemu pojm, kterym musi porozumét a vytvofit si souvislosti v kratkém case,
participanti uvadéli i jako své kritické momenty v dobé nastupu do zaméstnani. Je pravdépodobné,
Ze pretizeni novymi daty vnimaji u novych sester z toho dlivodu, Ze maji vlastni zkusenost, ktera
pro né znamenala kritické obdobi.

Stresujici udalost

Skolitelé sdilely nazor, 7e stres a situace vyvolavajici stresové stavy maji vyrazné negativni vliv
na sestry v obdobi adaptace. Dle vypovédi informantu ke stresujicim udalostem na tomto pracovisti
patfi i zcela rutinni vykony a situace, napfiklad pfijem pacienta z operacniho sdlu, akutni intubace,
hojnad prace s pfistrojovou technikou apod. Nové sestry musi adaptovat i na vypjaté udalosti
a se svymi pocity a emocemi se musi naucit pracovat. Skolici sestry uvedly, 7e pro zvladnuti stresu
pomaha ,védét, co délat” tzv. know-how celého algoritmu fesSeni akutniho stavu. Pokud
se nastupujici sestry nenaudi stres ovladat, tak dle informant{ postupné vyhodnoti, Ze na tomto
pracovisti nemohou pracovat a odejdou.

%4pMyslim si, Ze lidi tady ze zaddtku pracuji hodné pod stresem. CoZ na né pisobi hodné. Bud’
to ti Skoleni zvlddnou, anebo je stres tak premuZe, Ze viastné odejdou z toho oddéleni.
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"%8NapFiklad kdy pacient md komorovou fibrilaci a ta sestra prosté neumi nic udélat a sama
je vystresovand, panikari, sesype se u postele a primdrné nepomdhd pacientovi.

106... akutni pFijem v noci, napFiklad. Ve 2 rdno, kdyZ pfistane vrtulnik s akutnim pacientem.
Myslim asi ten stres kolem. Potom pristroje, které tu pouZivdme. Technickd ndrocnost
pristroji, které tu pouZivame ...

954 v podstaté i jednoduchy vykon se miiZze béhem chvile zkomplikovat v podobé néjakého
krvdceni, tak je duleZité, aby ty lidi védéli, co maji v tu danou chvili délat.

Jeden z participantl uvedl, Ze nezkusené sestry vlivem stresu mohou provést vice chyb, nez kdyby
jednaly v klidu. Z vypovédi také vyplynulo, Ze stresové situace byly spojovany s pfili§ ndrocnou praci,
které nova sestra zatim svymi schopnostmi nedosahuje, nebo na néj nebyla zaskolovanim v ramci
AP pfipravena. Je patrné, Ze skolici sestra s podobnou situaci sama setkala v minulosti. Ve svych
odpovédich naznacovala, Ze sestry, které zaucuje chce zbytecné mire stresu usetfit.

95KdyZ je ten ¢lovék ve stresu, tak ten ¢lovék miZe nasekat mnohem vice chyb ... zndm to
ze zkusenosti na vlastni kGZi. Tak nechci, aby to fungovalo ...

Pochybeni

Informanti na pfikladech demonstrovali mozné kritické momenty, které vychdazeji z provedeni
chyby novou sestrou. Kritickym momentem je tedy feSeni celé situace. Informanti také uvadi,
Ze vice rizikové obdobi je v druhé poloviné AP, kdy nova sestra o pacienta pecuje samostatné
a vlastni prace Skolitele spociva v prevazujici supervizi, nebo ¢asné po zakonceni AP, kdy nova sestra
pracuje zcela samostatné.

7Clovék se prehlédne u léki, at je to gramdZ, nebo zéména léku. Zcela tomu predejit nejde.

%MiZe se stat, Ze zkrdtka $patné zareaguje, nebo zareaguje pozdé, nebo neadekvdtné.
Tento moment muZe nastat tifeba aZ po pul roce nebo i po roce na tomto oddéleni,
kdyZ uz pracuje samostatné a treba zvlddla adaptacni proces a ... uZ je to na ni. UZ neni
pod dohledem.

Vztahy

Vyznam fungujiciho kolektivu byl hojné zmifnovan participanty tohoto Setfeni, podrobnéji jsou
popsany v kategorii Faktory (kapitola 4.4.2.). Kritické momenty pramenici ze vztah(l na pracovisti
jsou vnimany Skoliteli jako zavainé a vysvétluji je na prikladech. Analyzou bylo zjisténo, Ze pravé
kritické momenty vychazejici z problematickych vztah( nebo konfliktl, mohou zapficinit odchody
sester z pracovisté jesté v pribéhu adaptacniho procesu nebo v kratkém obdobi po jeho zakonceni.

02 jedné sestFicky, kterou jsem zaskolovala. Mysleli jsme si, Ze to nepujde ... Ze nezvlddne
prdci. Ale kdyZ to slysela od vice lidi, tak se sama dala trochu do kupy a do dneska tu pracuje
... Ona na chvilinku odsud odesla, ale jen asi na tyden, nebo na 14 dni. Pak si ale uvédomila,
Ze se ji tu vlastné libi... a vrdtila se. A pak se zlepsila ... Ono tady nebyl jen problém tykajici
se prdce ale i vztahu v kolektivu. Asi i to ji vadilo.
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4.6.2. Kritické momenty Skolicich sester

Z vypovédi informantl bylo ziskdno mnozstvi informaci zkuSenosti, které plsobily na skolitele
prevdiné negativné. Ke konkrétnim prikladm patfi vyrovnani se s laxnim pristupem nové sestry,
sdélovani nepfijemnych zprav v rdmci zpétné vazby, nebo odcerpavani trpélivosti Skolitele svym
postojem k praci ¢i ke Skoliteli samotnému. Pozitivnim klicovym momentem pro Skolici sestru je
okamzik, kdy se nova sestra pracovné osamostatni a aplikuje znalosti ziskané béhem AP.

103 je to moment, kdy vidim, Ze &lovék, kterého zaucuji, se zacind chytat v praxi. To je
pro mé zlomovy moment, kdy vidim, jestli ten ¢lovék zuroli informace, které se mu snazim
pfedat, anebo vidim, Ze to nejde, takZe je tam néjakd prekdzka, takZe to je ten pozitivni
nebo negativni moment, ktery vnimdam.

10%,.. je ndroéné, kdyz to ten &lovék nerespektuje nebo nechce ... protoZe bud néco blbé déld,
nebo md treba néjaky ndvyk z jiného oddéleni a preferuje si svou cestu.

Prekonavani bariér
Identifikovany byly 2 druhy bariér, se kterymi se dotazované skolici sestry potykaji a jejich
pfekonavani vnimaji jako kriticky moment. Jedna se o bariéry v komunikaci a osobni bariéry

Komunikacni bariéry

Ze ziskanych informaci od Skolicich sester je patrné, Ze bariéry v komunikaci mezi skolenou a skolici
sestrou jsou ¢astym jevem. Skolici sestry bariérami oznacily celé obdobi, kdy jesté neni vybudovana
divéra mezi obéma stranami. Vtomto ¢ase je komunikace obtiznéjsi, protoze nova setra musi
prekondvat stud z komunikace. Skolici sestry také uvedly, 7e je pro né obtiZné poskytovat negativni
zpétnou vazbu.

193Je ndroéné u nové nastupujiciho élovéka odbourat to, aby se nebdl zeptat, kdyZ nécemu
nerozumi.

104Clovék se musi hlavné naucit Fikat takové ty zdporné véci, co? je prosté velmi tézké.
Osobni bariéry skolitelti

Dal$i uvedené bariéry vychazi pfimo od $kolicich sester a jejich osobnich moznosti. Skolici sestry
pfimo jmenovaly pocity nejistoty v jednotlivych krocich zau¢ovani. Druhou osobni bariérou bylo
popsano vyrovnani se s vlastnim egem.

109.., jG kdyZ zaucuji, tak ani nékdy nevim, ze které strany to zaucovdni mdm zadit, protoZe
at zacnu mluvit o Cemkoli, tak se to dd strasné rychle rozvinout.

%5NapFiklad, kdyZ? mdm podat 1ék, ktery jsem dlouho nepouZival a pfesné nevim, jak se Fedi.
Musim se nejprve zeptat nékoho zkusenéjsiho. To je z mé strany kriticky moment. KdyZ néco
nevim jako Skolitel po sedmileté praxi na tomto oddéleni. Pro mé osobné je to trochu ostuda.
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Ztrata davéry
Skolici sestry uvadi, Ze vyznamnym kritickym momentem je, kdy? zjisti, 7e nové sestfe nemohou
véfit, ¢i ji pfimo pristihnou pfi IZi. Ned(véra, kterou lez vyvold potom vyznamné narusi vztah,
ktery mezi sebou Skolitelka s novou sestrou mély vybudovany. Analyzou bylo zjisténo, Ze na skolici
sestry ma nedlvéra takovy vliv, Ze nechtéji za konkrétni sestru nést odpovédnost a pocituji nechut
ji dale zaucovat.

98\Migm konkrétni zkuSenost se zaskolovanou sestrou, kterd se svou vlastni nezkusenost
a nejistotu se snaZila zamaskovat [Zi, kterd vzhledem k jeji nezkusenosti byla dost
nedokonald. Mné to velmi narusilo vztah se zaskolovanou. ... Pro mé to je okamZzik, ktery je
protivsem témto pravidlim a dostdvdm se do situace, kdy tomu clovéku nemizu uplné vérit.

99Ale uZ ji nevéfim, at potom uZ udéld cokoli, tak ji nevéfim a prosté ji podezirdm, Ze néco
udélala a zatluce mi to ... po téch letech vim, jak to chodi a pokud oni mi fikaji néco o cem si
jsem 100 % jistd, Ze to neni pravda, tak ... pak je to Spatné.

Vycerpani

Z vypovédi vyplyva, 7e cely AP je pro $kolitele ndroénym a vy&erpavajicim tkolem. Skolici sestry sice
pfi realizaci AP odvadéji sice méné manudlni prace u pacienta v porovnani sobdobim,
kdy nezaskoluji. Velké mnozstvi energie ale vkladaji do vysvétlovani, uceni a ndzornych ukazek
a v neposledni fadé kontroly a neustalé ostraZitosti. Ve vysledku to pro skolici sestry znamen3,
7e zaskolovani vnimaji jako obtizn&jsi praci oproti rutinni prace véeobecné sestry. Skolici sestry také
popsali, Ze je narocné nékolik mésicli v fadé kazdy pracovni den Uzce spolupracovat stéle s jednim
Clovékem. Lidé pak na sebe po psychické strance plsobi a maji potfebu si od sebe odpocinout.

01ngkdy, jak ¢lovék hodné vyprdvi a vsechno chce té sestficce odvyprdvét, Fict a aby si to
zapsala, naucila, tak potom vds to vysdvd energeticky, Ze to velmi unavuje ... Ze veler
po sméné je clovék hodné zbity. Hodné unaveny.

106, je to velmi ndroéné, nékoho sledovat a zaskolovat. Dost vds z mluveni ,boli pusa”.
Ta trpélivost ... vydrZet s tou novou sestrou, dokud se nezauci je dost ndrocné.

103, . je to ztrdta energie jak $koliciho pracovnika, tak vsech ostatnich, protoZe pokud tomu
¢lovéku vénujeme néjaky mésic, dva, tfi a on potom odejde, tak je to v podstaté zbytecnd
prdce.

Pro Skolici sestry je demotivujici, pokud se nova sestra rozhodne opustit pracovisté kratce
po dokonéeni adaptaéniho procesu. Skolitelé uvedli pocit zbyteéné prace, promarnéného &asu
a vynaloZeného Usili investovaného do pracovnika, ktery jej prostfednictvim své prace vrati zpét.
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5. Diskuse

Hlavnim cilem prace bylo analyzovat kritické momenty a faktory plsobici na AP sester
ze specifického pohledu skolicich sester a prinést tak prehled aspektl zaskolovani. Participanti
tohoto Setfeni pochazeji z jednoho pracovisté 1Gzkové typu intenzivni mediciny a velkého kolektivu
sester. Pfedpokladem dosazeni hlavniho cile prace vtomto vybraném vzorku participant bylo
dlikladné zmapovani strategického postupu vedeni AP a podrobna analyza zkuSenosti skolicich
sester. Z vysledkU Setfeni bylo zjisténo, Ze neni pevné nastaven jednotny zpUsob zaskolovani. Ackoli
se participanti v nékterych nazorech na organizaci celého procesu a pfistupy k zaskolovani lisi,
popisuji i mnoho spole¢nych nazord na zaskolovani.

5.1. Skolici sestra se svou profesi také zacinala

V porovnani soucasného AP s obdobim nastupu oslovenych skoliteld doslo jen k minimalnim
zménam, avsak v ocich skolicich sester je adaptacni proces jiny. Na vysokou Uroven oSetrovatelské
péce a rozsahlé znalosti sester se na tomto pracovisti vzdy zaklddalo. Koncept a strategické postupy
zUstaly zachovany, ale trendem poslednich let je zkracovat délku AP. Také se zmirnil pfistup
Skolitelek a naroky na nové sestry se postupné snizuji. Dle ucastnik( Setfeni jsou tyto zmény
odrazem usilovné snahy o kaZzdou nastupuijici sestru, aby na pracovisti zlistala, protoZe vieobecnych
sester je malo. Na zavazny nedostatek vSeobecnych sester a jeho disledky opakované upozornuji
MZCR i CAS. Dle CAS (2018) ma nedostatek NLZP negativni dopad na kvalitu o$etiovatelské péce,
snizovani kapacit zdravotnickych zafizenich a pretiZeni vSeobecnych sester, které vede k jejich
vyCerpani. Participanti nasi studie uvedli, Zze pfijimani i sester nizsich kvalit vede ke zhorSovani
urovné osetrovatelské péce a Upadku celého pracovisté. Aiken et al. (2014) ve své studii poukazuje
na skutecnost, Ze nedostatek sester dokonce zvysuje pravdépodobnost vzniku komplikaci a umrti
pacientd. Dalsim zjisténim pfi porovnani AP bylo, Ze vedouci pracovnici nerespektuji vSechny nazory
Skoliteld o nedostatecnych kvalitdch nastupujicich sester a o predcasném ,vhozeni” novych
pracovnikl do provozu.

Se svou $kolici sestrou participanti popsali dobré i Spatné zkusenosti. V pfipadé téch stastnych
participantl, hodnotili tyto zku$enosti jako ,ryze pozitivni“. Skolici sestra predstavovala oporu
a Clovéka, diky kterému zaskolovani probihalo bez zavaznéjsich potizi. U participantt, ktefi méli
Spatné zkusenosti se svou Skolitelkou, popisovali tvrdé, drsné a nekompromisni zaskolovani, v némz
si nékteré skolici sestry prosly Sikanou a jejimi prvky, jako jsou zesmésnovani, udrzovani pfi nizké
sebejistoté, zkouseni znalosti pred |ékafi a pacienty Ci hlasité vytky smérované k jejich praci.

Pfedchozi praxe pro participanty nepfedstavovala vidy jen vyhodu, ale v nékterych pfipadech
dochazelo k deziluzi, protoze zaskolovana sestra nesplnila ocekavani o dovednostech a znalostech,
které by méla (dle soudu své skolitelky) ovladat z predchoziho pracovisté. Vzhledem
k vyse popisovanému zpUsobu zaskolovani, mohla predchozi praxe spolecné s neznalosti nebo
provedenou drobnou chybou predstavovat, Zze Skolitelka jen dostala zaminku k vytce a pokarani.

Kritické momenty predstavovali prevratné chvile, které silné zapUsobily na Gcastniky AP a nasledné
se zacaly promitat do jejich profesniho Zivota. Bez vyjimky kazdy dotazany skolitel uvedl, Ze kritickou
oblasti byl velky objem informaci, které participanti museli zvladnout a vstrebat velké, jenz se
v zacatku velmi rychle nakupily. Jedna se o pfirozeny jev probihajiciho AP, o kterém nelze fici,
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zda na nové pracovniky zapusobil negativné ¢i pozitivné. Jednoznacné je, Ze ndpor informaci
na participanty pusobil intenzivné. S kritickymi momenty dotazované skolici sestry spojovaly hlavné
negativni zkuSenosti. Vyznamnym zdrojem negativnich zkuSenosti byla pro participanty jejich Skolici
sestra, jak bylo jiz popsdno vyse. | dalsi kritické momenty, kterymi si Skolici sestry dfive prosly,
vychazely z mezilidskych vztah(. Vyraznou osobou ve spojeni s kritickymi momenty byla také
vedouci sestra smény, ktera v kolektivu sester predstavuje autoritu. Z nékterych vypovédi skolicich
sester vyplynulo, se vztahy s témito sestrami byly problematické. | v téchto vztazich objevovala
Sikana a mobbing, ktery nesl zcela skrytou podobu a probihal prostfednictvim vybéru ,tézkych”
pacientd v komplikovaném zdravotnim stavu pro novou sestru. Tento vybér predstavoval
neadekvatné ndaroc¢nou praci. Jelikoz byla vté dobé nezkusend sestra ktézkym pacientim
prifazovana opakované, dochazelo tak k pfehnanym naroklm, k inavé a vycerpani. V neposledni
fadé se tyto situace staly zdrojem negativnich emoci, jako jsou vnimani nespravedInosti a pocity
nejistoty. U této formy mobbingu je nebezpecna pravé skrytost. O rozhodnuti, pro¢ nova sestra ma
na starosti naro¢ného pacienta, miZe vedouci sestra snadno argumentovat. Napfiklad se tak mize
dit pod zastitou, Ze u téZzkych pacientl ma nejvice prileZitosti se naucit novému. Leong a Crossman
(2016) se ve své kvalitativni studii zaméfily na Sikanu a tvrdé zachdazeni ze strany preceptord
k novym sestram. Uvadi, Ze Sikana byva Casto Spatné rozpoznavana, nevhodné fizena, velmi ¢asto
byva na pracovistich akceptovdna a racionalizovana.

Pozitivni kritické momenty byly analyzovany ve trech rlznych situacich, které skolici sestry
demonstrovaly na pfikladech. Prvni pozitivni kriticky moment predstavuje ponauceni z provedeni
chyby. Druhy kladny kriticky moment byl, kdyZ doslo k vyméné Skolici sestry. Treti pozitivni kriticky
moment byl zajimavym a zaroven prekvapivym zjisténim. Cést $kolicich sester, které si pravé
v obdobi AP prosly ,terorem” a ,drsnym“ pfistupem, tak se tohoto pfisného a tvrdého drilu
zastavaly. Uvedly, Ze pravé tvrdy zplsob zaskolovani je dobre pfipravil na praxi a byl pro né
pfinosem ve chvilich, kdy musely fesit krizové situace. Je otazkou, zda zastavani tvrdého ptistupu
nepredstavuje jen obhajobu osobnich pocitd nespravedinosti, Ze pracovni misto si v minulosti
musely ,zaslouZit”. Musely prekonavat prekazky, na které se citily byt samy a nyni, s presné
takovymi prekazkami maji z pozice Skolitele novym sestrdm pomahat. Zda se jen nejsou schopny
se pres tento vnitini spor prenést? Podobnym chovanim preceptori se zabyvaji Leong a Crossman
(2016). Uvadi, ze tvrdé chovani zahrnujici nadavky, odrazujici dotazy a poskytovani prevainé
negativni zpétné vazby je preceptory vysvétlovano jako forma modifikované prlipravy k ziskavani
dovednosti a nezdvislosti.

Davodem, proc€ byly zjistovany zkuSenosti Skolicich sester z dob, kdy se ocitaly v pozici nezkuseného
nového pracovnika byl, Ze praveé tyto zkusenosti ovliviiuji Skolici sestru, jeji praci a chapani roli, jak
ve své kvalitativni studii uvadi i Wardrop et al. (2019), Ze ocekdvani a naroky na nastupuijici sestry
vychdzi z vlastnich zkuSenosti SkolitelG. Naroky, které byly kladeny na Skolici sestry,
kdyZ se nachdazely v pozici nového zaméstnance se promitaji a opakuji. Zaroven dil¢imi vysledky
této studie bylo, Ze participanti prevainé véri, ze pokud proZili béhem svého AP negativni
zkuSenost, tak si z ni berou ponauceni a chovani Skolicich sester v tomto sméru nekopiruji. Tato
zjisténi jsou ¢astecné stejna s vysledky nasi prace. Cast participantl nadeho 3etteni tento nazor sdili.
Jedna se o skolici sestry, které byly béhem AP vystaveny Sikané. Po téchto zkusenostech se k novym
sestram nechtéji chovat stejné. Naopak ¢ast Skolicich sester, které se i pres negativni zkusenosti
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tvrdého pfistupu zastavaji, jak je popsano vyse, svysledky studie od Wardrop et al. (2019)
nekoreluji.

5.2. Struktura a management adaptacniho procesu z pohledu skolici sestry

Skolici sestry maji k dispozici hrubou osnovu a definované cile, které musi splnit za obdobi 2 a7 3
mésicl. Z jednotlivych vypovédi vyplyva, Ze neni sestaven presny plan, jak definovanych cild
dosdhnout za toto ¢asové obdobi. Stava se, Ze nova sestra se nestihne zaskolit ve vSech oblastech
nebo potfebnych vykonech v dobé, kdy pracuje pod prfimym vedenim Skolitele. Studijni materialy,
o které se skolici sestry mohou opfit maji predevsim z vlastnich zdroj(, a ne vSechny tyto materidly
mezi sebou skolitelé sdili. Studijni materialy zpracované na zakladé specifickych potfeb a poZzadavki
pracovisté by kolici sestry vitaly. Caste¢né by mohly predstavovat feseni nedostatku ¢asu pro uéeni
a vysvétlovani teoretickych témat.

V managementu pozice skolicich pracovnikl byly identifkovany 4 oblasti, u kterych byl kvalitativni
analyzou zjiStén dopad na kvalitu AP. Oblastmi jsou vybér Skolici sestry, feSeni nepritomnosti
gkolitele, neadekvatni ohodnoceni $kolitele a ndvrhy na inovaci. Skolici sestra je vybirana vedouci
sestrou smény a stanic¢ni sestrou. Vybér sestry pro zaucovani dle participantll neni spravedlivy,
tato funkce je sestram ,svéfovana rozkazem” a néktefi participanti pocituji, Ze nemaji moznost
funkci Skolici sestry odmitnout oproti jinym kolegynim, které kdyz odmitnou byt skolitelkou, tak jim
vedouci pracovnici vyhovi. Dalsim nepfilis $tastnym aspektem managementu skolicich sester je,
Ze odvedend prace neni adekvatné ohodnocena a odménéna. Tento aspekt plsobi na skolitelky
demotivacné a praci skolitele vnimaji z tohoto divodu jako nevdéénou. Nedostatec¢né ohodnoceni
Skolicich sester uvadi ve své publikaci i Valizadeh et al. (2016), kdy skolici sestry nejsou za praci
Skolitele odménovany finanéné Ci benefitem, ale pouze ziskdnim mistniho certifikdtu, a to je
Skolitelkami vnimano, jako neuspokoijujici.

Re$eni nepfitomnosti $kolitele byl opakované zmifiovany problém. Informanti popisovali,
Ze jmenovana skolici sestra musi byt ¢asto zastupovana, protoZe je obsazovana i do jinych smén
z divodu nedostatku personalu. Casté zastupovani a stfidani $kolitelek informanti popsali jako
neefektivni, protoZe kazdy m4 jiny zpUsob zaskolovanii systém prace a preference. Nabizi se otazka,
kolik Skolicich sester ma byt pridéleno jedné nové nastupujici sestfe? Dotazované skolici sestry
navrhovali pocet 2 skolitelll, ktefi se vzdjemné zastupuji. Druhym navrhem bylo, aby v kazdé
pracovni skupiné plnila funkci Skolitele jen 1 Skolici sestra. Post $kolici sestry by se tak v rdmci
pracovni skupiny neptreddval. Cadmus a Wurmser (2019) popisuje také 2 protichidné nazory
o poctu Skolitell k jedné nastupujici sestfe. Néktefi participanti vidéli vyhodu, kdyZ v ramci
programu méla nastupujici sestra 2-3 Skolitele, protoZe tim dostala pfileZitost vidét, jak stejnou véc
délaji razni skolitelé. Koncept vice skoliteld nazyva popularnim. Druhy nazor byl od rezidenta, ktery
daval pfednost vedeni nastupujiciho programu jednim skolitelem. Valizadeh et al. (2016) publikuje,
Ze skolitelé véfri, Ze by nova sestra méla mit jednoho skolitele po celou dobu nastupniho programu
a celé zaskoleni tak zistane konsistentni.

5.3. Posun kupiedu za pomoci hodnoceni a zpétné vazby

Formalni hodnoceni probiha na konci AP pfi zavérecném sezeni se stani¢ni a vrchni sestrou za ucasti
Skolené i Skolici sestry. Dle Skolicich sester ma spiSe spoleCensky vyznam a také se pfri této
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prilezitosti zkompletuje dokumentace o adaptacnim procesu a jeho ukonceni. Nicméné vznika zde
prostor pro vyjadreni ndzorl ucastnikl AP pred nadfizenymi pracovniky, a tyto nazory by mély byt
vyslechnuty a respektovany. V uvedeném pripadé, kdy skolici sestra nebyla k této zavérecné schiizi
pfizvdna, nebyla o ani Zadnym zpUsobem informovana, a tudiz neméla mozZnost sdélit své
hodnoceni o zaskolované sestre, pristup vedoucich pracovnikl plsobi matoucim dojmem. Mohlo
se jednat o pouhé nedopatreni, které vzniklo komunikacni chybou, projevem nezdjmu, anebo
se jednalo o zamérny krok nadfizenych pracovnik( Skolici sestru z této udalosti vynechat. Ve vSech
pripadech by byl piistup vedoucich pracovnikl po manaZerské strance neprofesionalni. Skolici
sestra odvadeéla svou praci nékolik mésicl, a na zakladé jeji vypovédi Ize dospét k minéni, Ze timto
hodnocenim se v jeji mysli uzavira kapitola AP svérené sestry.

Kvalitativni analyzou bylo zjisténo, Ze Skolici sestry spatfuji vétsi vyznam v pribézném hodnoceni.
Prib&zné hodnoceni probihd pouze Ustné a nikam se nezapisuje. Skolici sestry vnimaji potfebu
konstruktivnich pravidel. Hodnoceni by se mélo pravidelné opakovat a povazuji za spravné,
aby se na hodnoceni podilelo vice osob, ktefi se mezi sebou mohou radit, protoze z velké Casti je
hodnoceni subjektivnim nazorem. Jeden z participantd vnima moznou vyhodu v ndzornosti, pokud
by bylo Ustni hodnoceni alespon stru¢né dokumentovano. Pribéiné hodnoceni se ¢astecné rovna
poskytovani zpétné vazby nové sestie. Poskytovat zpétnou vazbu je jednou z uloh skolici sestry
proto, aby nova sestra ziskala informaci o spravnosti jejiho Usudku, rozhodnuti, konani apod.,
a doslo tim k ukotveni znalosti a Zadoucich dovednosti. Pochvala za dobre odvedenou préci plsobi
motivacné. Z opacnych pficin, zpétna vazba o chybach je velmi cennou zpravou pti procesu uceni.
Dle participant( by Skolitel nemél novou sestru svym hodnocenim dehonestovat. Dle Maniona
(2016) skolici sestra nemUlzZe zménit chovani ani postoje novych sester, ale prostfednictvim
poskytovanim informaci na né muize mit vliv. Vlastni zména plné v moci zaskolovanych sester.
Clovék, ktery vyslechne zpétnou vazbu neznamena, 7e ji chce slyset a dokaze docenit jeji piinos.
Schopnosti poskytnout nové sestie zpétnou vazbu patfi k charakteristickym dovednostem Skolici
sestry.

Zajimavym postfehem Skolicich sester je, Ze Skolené sestry mohou pfi ziskavani informaci zaujimat
aktivni postoj. Aktivni pfistup participanti podporuji, protoZe je efektivni, proces zapracovani
posouva a zrychluje. Skolitelé maji motivaci navazat s novou sestrou partnersky vztah, ve kterém
v pfipadé nevédomosti Ci nejistoty nova sestra skolitelku vyhleda a zeptd se na vse potfebné. Pokud
vsak pfihlédneme k vySe uvedenym zjisténim, Ze nékteré ze Skolicich sester zastavaji ptisné postupy
zaskolovani, lze jen téZko od novych sester ocekavat, Ze budou aktivné vyhleddvat skolici sestru
v momenté nevédomosti nebo nejistoty spravného konani, pokud Skolici sestra hlasité zareaguje,
Ze ,toto uz ma davno znat“. Allen a Molloy (2016) popisuji bariéry efektivni zpétné vazby, které
predstavuji nedostatek casu preceptora na zaskolovanou sestru, narusena kontinuita v procesu
Skoleni a vztahy mezi Skolenou sestrou a preceptorem.

Aby byla zpétnd vazba G¢inna musi probihat obousmérné, jak uvadi Turaga (2017). Zjisténim
z popisU realizace zpétné vazby se ukazalo, Ze obousmérna zpétna vazba a hodnoceni vytvari
cyklicky déj proudicich informaci mezi $kolici a $kolenou sestrou. U¢innost zpétné vazby je zaloZena
pravé na celistvosti cyklického predavani informaci. Allen a Molloy (2016), Ortiz (2015) a Parker
et al. (2012) ve svych publikacich uvadi zpétnou vazbu jako esencialni slozku program(. Ziskani

zpétné vazby je pfinosem pro organizaci a fizeni novych zaméstnancl, protoZe prinasi pfimé
informace o zaméstnancich.
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Ziskavani zpétné vazby od Skolené sestry je pfinosem pro skolitele, kterd, jak plyne z vypovédi, je
kazdodennim tématem. Skolici sestry tvrdi, Ze potfebuji mit informace &erstvé a aktudlni, aby mohly
efektivné zaskolovat, a také zaujimaji stanovisko, Ze dokud znalosti nastupujicich sester neprovéfi,
nemohou se spoléhat, 7e je doopravdy ma. Skoliteli byly podrobné popsany a zddvodnény
4 techniky sbéru informaci, které predstavuji dotazovani, Ustni a praktické zkouseni, pozorovani
Skolence pti praci a v nékterych pripadech i pisemné testy. Aplikace nékterych technik neni
podporovana ze strany vedoucich pracovnik(, pravdépodobné z diivodu eliminace stresovych
faktor(l. Skolici sestry ale zastavaji nazor, e zpétna vazba je o domluvé a nastaveni vlastnich
pravidel se $kolenou sestrou. Tato pravidla zahrnuji i zplisob provérfovani drovné znalosti. Skolici
sestry zdUraznily, Ze nastavena pravidla musi dodrZovat obé strany. Lze tedy chapat, Ze hodnoceni
a zpétna vazba ma svou kulturu, kterd je charakteristickd pro kazdou pracovni dyadu Ucastnici se AP.

5.4. Faktory

V kategorii Faktory ovliviiujici adaptacni proces byly identifikovany 4 obsahlé oblasti, kterymi jsou
Pracovni prostiedi, Kolektiv, Skolici sestra a Skolena sestra. Prvnim a hojné zmifiovanym faktorem
AP bylo pracovni prostfedi, o které Parker et al. (2014) ve své studii uvadi, Ze pracovni prostredi
komplexné je faktorem, ktery plsobi na adaptacni proces sester. V nasi studii je pracovni prostredi
rozdéleno do 4 podkategorii, jimiZ jsou Zazemi sester, Spektrum diagnéz a ndrocnost osetfovatelské
péce, Mimoradny provoz a Nedostatek personalu. Skolici sestry uvedly, ze diky dostatku materialu
a pracovnich pomucek je vtomto sméru zaskolovani nové sestry komfortni. Nepohodiny je stisnény
prostor v okoli lGzka pacienta a nedostatek UloZnych prostor. Pfi nedostatku pracovnich ploch
se také obtizngji dodrzuji pracovni postupy. Skolici sestry jako faktor uvedly, Ze nova sestra
se v prostiedi musi zorientovat, a zpocatku stravi zna¢né mnoizstvi ¢asu hleddnim pomucek.
Z tohoto dlvodu je dle skolicich sester zvyklosti pracovisté nechavat nové pracovniky plnit
harmonogramy uklid( prednostné pred ostatnimi sestrami, aby se seznamila, kde maji pomucky
své misto. Zaroven ale také zaznélo, Ze tento druh prace by nemél prevazovat nad odbornou praci
u lGzka, a Ze prace z harmonogramu by mély byt spravedlivé rozdéleny mezi vSechny sestry.

Skolici sestry uvedly, e skladba pacient(i a vysoké naroky na osetfovatelskou péci se vyznamné
promitaji v prabéhu AP. Byly popsany situace, kdy na pracovisti prevazuje obsazeni llzek , tézkymi“
pacienty, ve smyslu pacientll vyzadujici ndro¢nou a vysoce specializovanou osetfovatelskou pédi,
kterd mlze pro nové nastupujici sestru predstavovat pfilis vysoké naroky. V této souvislosti je
i Casové obdobi jednim z faktorq, které se promitaji do AP. Pfesnéji zminén byl nestandardni provoz
z dlivodu malovani, rekonstrukce, vyuzivani nahradnich prostor apod., za kterého je AP z pohledu
informuji 0 zméndch v provozu na posledni chvili, ¢imz jsou sestry nuceny rychle se pfizplsobovat,
nemaji dostatek ¢asu na p¥ipravu a musi improvizovat. Skolitelé také uvedli, e predstavy novych
sester o naroc€nosti prace se pred a po nastupu vyrazné lisi. Je tfeba znovu zvaZovat, zda se pro takto
narocnou praci hodi a chtéji pracovat na pracovisti tohoto typu.

Problematika vztahl na pracovisti predstavuje asi nejintenzivnéjsi faktor, ktery plsobi na AP
z pohledu skolici sestry. Tato subkategorie je rozdélena do dalSich 4 oblasti, jimiz jsou Pfijmuti nové
sestry kolektivem, Vztahy na pracovisti, Lékafi a Rozdilné nazory na AP. Skolici sestry vnimaiji,
Ze kolektiv je vc¢i novym sestram pratelsky, otevieny, ktery se obecné snaZi nové sestfe pomahat.
PFi blizSim rozebrani tématu se objevily i informace o negativnich postojich k novym sestram,
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¢i dokonce vzniklych konfliktech. Analyzou bylo zjisténo, Ze se jednalo spiSe o jedince nikoli o pfistup
celé skupiny. Skolici sestry vnimaly tyto negativni incidenty oproti trendu projevovat vice zajmu
o nové zaméstnance jako druhotfadé. Od nékolika participantl zaznél termin ,starsi sestry”
v souvislosti s méné ochotnym pfijimanim novych pracovnikd do kolektivu tzv. mezi sebe. StarSimi
sestrami byly oznacovany sluzebné stalé sestry pracuji na tomto oddéleni i vice nez 10 let. Pokud
je vzato v Uvahu vyse uvedené zjisténi, Ze ,starsi sestry” a ,starsi sestry skolitelky” prosly AP, ktery
z poc¢atku neobnasel prizen spolupracujicich sester, je mozné, zZe tento vzorec pfistupovani k novym
pracovniklm je ve ,starsich sestrach” zakotven diky vlastni zkuSenosti a opakujicimi se obdobnymi
zkusenostmi svych vrstevnic, kterych byly svédkem. ,Starsi sestry” byly zmifiovany také v souvislosti
s rozdilnymi nazory na AP, které mohou mit téZ pfi¢inu v zazité zkuSenosti. Vyznamem obdobny
pojem ,senior colleagues” uvadi i Parker et al. (2014) v souvislosti se stresovanim novych sester
v oblasti provadéné péce a pretéZovanim novych sester po psychické i fyzické strance. ,Senior
nurse” uvadi Leong a Crossman (2016) ve spojitosti s tvrdym pFistupem a Sikanou. Toto chovani je
participujici preceptory studie odlvodriovano a obhajovano pro jeho Gdajny dobry dopad.

Prijeti nové sestry kolektivem je citlivou a komplikovanou ¢asti adaptace. Klicovou roli ma zde opét
skolitel, protoze je zaroven prvni osobou, kdo diky Uzké spoluprdci novou sestru pozndva nejen
po profesni strance, ale i té osobnostni. Ve vypovédich se objevily 2 protichfidné nazory. Skolici
sestry vnimaji bud ¢asteény vliv na navazovani kontaktl a tvorbu vztahl u nastupujici sestry.
Uvedly, Ze kolektiv sester byva ovlivnén nazory skolicich sester, dokud sestru nepoznaji a nevytvori
si na jeji osobu nazor vlastni. Opaénym pohledem nékterych skolitelll je, Ze na zacleriovani
do kolektivu nemaji vliv.

Podle Skolicich sester maji na AP dopad i vztahy panujici na pracovisti, které se sice nové sestry
netykaji, ale které vidi a vnima je. Komplikované vztahy jsou s |ékafi. Dle participantt Iékati deleguji
na sestry ¢ast své lékarské prace. Sestry se tak pohybuji na hrané az za hranou svych kompetenci,
coz dle nazoru skolitelek mlze nové pracovniky demotivovat, vyvolavat obavy nebo byt podnétem
k odchodu z pracovisté. Vztahy mezi |ékafi a novymi sestrami informanti popisovali jako pozitivné
az idylicky ladéné, kdy lékafi k novym sestram pfistupuji s nadSenim a ochotou cokoliv vysvétlit.
Hlubsi analyzou problematiky bylo ale zjisténo, Ze néktefi |ékafi nemaji trpélivost s novymi sestrami
a na tomto zakladé se k novym sestram chovaji neadekvatné, az verbdlné hrubé. Jeden
z participantl uvedl|, Ze lékafi novym sestrdm primarné nevéri. Ztoho ddvodu komunikuji
se skolicimi sestrami a nové sestry z feSeni pfipad( vynechavaji ¢i upozornuji skolitelky, aby nové
sestry pfi praci hlidaly. Pravé bariéry ve spolupraci s lékafi mohou branit ziskani sebevédomi
pfi rozhodovani a konani prace. Kumaran a Carney (2014) ve své kvalitativni studii dosli ke zjiSténi,
Ze z pohledu nové kvalifikovanych sester je dobre fungujici tym a spolupracovnici, ktefi poskytuji
podporu, jsou témi nejdalezitéjSimi faktory, které usnadnuji AP. Ortiz (2016) ve své studii uvadi,
Ze ze zkuSenosti novych sester je budovani vztahG hlavnim elementem rozvoje profesni
sebedlvéry.

Informanti povaZzuji za velmi dileZity faktor AP povahu a charakter Skolené sestry zavisejici na jejich
schopnostech a dovednostech, zda je absolvent studia ¢i se jednd o sestru s praxi, kolegialité, zajmu
o obor a pokoru. Analyzou bylo zjisténo, Ze od pracovni dovednosti, samostatnosti a zajmu o obor
se prednostné odviji i vyssi ochota kolektivu s novou sestrou navazovat kontakt. Wardrop et al.,
(2019) zminuje vék nastupujici sestry. Mladsi sestry jsou flexibilnéjsi v adaptaci a snadnéji se uci.
Starsi sestry maji vyzralejsi ndzory a umi lépe komunikovat s pacienty. Nielsen et al. (2016) zmirnuje
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dalsi aspekt, kterym je sebevédomi nové sestry, se kterym musi skolitel pracovat. Sebevédomi musi
Skolitel u nové sestry posilovat, pokud je nizké, aby se posouvala ddle. Zaroven je zde uveden nazor,
Ze nové sestry mivaji pfilis vysoké sebevédomi vzhledem k tomu, co vSechno nevédi.

5.5. Tézka je role skolitele

Jednim z dil¢ich cilG této studie bylo analyzovat roli Skolicich sester z jejich pohledu a vlastnich
zkusenosti, na jejich zakladé popsat charakteristiky této pozice. Z vysledkl Setreni plyne, Ze skolici
sestra musi disponovat mnoha vlastnostmi, témi stéZzejnimi jsou trpélivost, vyrovnanost, zkusenosti
v oboru a vSeobecny pfehled, byt schopna celit komplikovanym situacim a zvladat kritické
momenty. Strauss et al. (2016) ve své studii popisuje jako idedlniho skolitele sestru, ktera je trpéliva,
pristupna a profesiondlni. Lalonde a McGillis (2017) ve své kvantitativni studii zjiStovaly, jaky maji
dopad vlastnosti preceptora na socializaci novych sester. Dle vysledk( studie vlastnosti Skolici
sestry, konkrétné otevienost, svédomitost a emocni stabilita maji signifikantné pozitivnim dopad
na nové sestry. Zatimco u emocni a kognitivni inteligence nebyl prokdzan vliv na vysledky novych
sester.

Zvlastni vyznam ma dostupnost ve smyslu, Ze Skolici sestra je v dobé AP nové sestre k dispozici
kdykoli ji nova sestra potrebuje. Dostupnost skolitele je jednim z hlavnich vysledkd kvalitativni
studie, kterou publikoval Wolak (et al.) 2009 a uvadi, Ze dostupnost Skolitele nebo mentora
a moznost mit se na koho obratit souvisi s komfortnéjsim pribéhem adaptace novych sester
a komunikaci mezi nimi.

Samy skolici sestry vnimaji svou roli jako velmi zodpovédnou a ndro¢nou. Analyzou bylo zjisténo,
Ze funkéni AP je postaven na kvalitni Skolici sestfe. To znamend, Ze role Skolitele je pro AP
neoddélitelnd a nenahraditelnd. Jednou z uloh Skolitele je odhalovani chyb, pfinaset vysvétleni
nejasnosti a odlivodnéni spravnych postupl takovou formu, aby novou sestru nedemotivovala.
Musi dosahovat vysoké Urovné péce, zaroven se vénovat nové kolegyni, diky cemuz se veskera
prace u pacienta trva delsi dobu. ProtoZe pacienti vnimaji, Ze jsou v rukou nezkusené sestry, je
na Skoliteli, aby pacient mél pocit bezpedi. Proto je tfeba, aby Skolici sestra predavala nezkusené
kolegyni i své komunikaéni dovednosti. Zjisténo také bylo, Ze Skolici sestry se maji snahu preddavat
i své zasady tykajici se sesterské prace, které mohou nést podobu pratelskych rad. Souvisejici
zjisténi ohledné role skolici sestry prinasi i Muir et al. (2013), kterad svou studii orientovala na
zkusenosti preceptorl s adaptacnimi programy. Dil¢imi vysledky studie bylo, Ze preceptoti vnimaji,
pozitivni dopad adaptacnich program(. Preceptofi maji pozitivni vliv komplexné na dovednosti
souvisejici s péci o pacienta a komunikaéni dovednosti novych sester.

V budovani vztahu mezi Skolici a Skolenou sestrou hraje podstatnou roli zdjem o obor ze strany
zaskolované sestry. Nezdjem novych sester pulsobi na skolitele demotivacné, naopak snaha
a projeveni zajmu pfinasi pocit naplnéni role. Valizadeh et al. (2016) ve své studii toto téma otevira
a na vysledcich svého Setfeni demonstruje, Ze z nezajmu novych sester je role skolitele naro¢na
a stresujici. Participanti tohoto Setfeni popisovali, jak vnimaji svou roli. Ziskany byly 2 nazory, které
si neodporuji. V zavislosti na skolené sestre, jejim zajmu a pristupu, mlze sSkoliteli proces zaucovani
pfindset radost, a i hrdost na pokroky a profesni vyvoj, kterych je Skolitel soucasti, jak uvadi jeden
z informantl. Obdobné vysledky uvadi i Nielsen et al. (2016), Wardop et al. (2019) a Wolak et al.
(2009), kdy se skolitelé shoduji v nazoru, Ze je prinosné se podilet na profesnim vyvoji nové sestry.
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Pocity satisfakce z role preceptora ucastniklim téchto studii pfinasi, pokud mohou pozorovat rozdily
v praci den za dnem, jak se nové sestry postupné zlepsuiji.

(]

5.6. Kritické momenty aneb , Mlize se stat, Ze ... a ,VSichni jsme to zazili.*

Hlavnim zajmem této prace byla identifikace kritickych momentl AP. Kriticky moment byl
definovdn jako moment prevratny, ovliviiujici Gcastniky adaptacniho procesu, ktery se nasledné
promita do jejich pracovniho Zivota nejen v negativnim, ale i v pozitivnhim slova smyslu. Dle slov
informantd kritické situace nastdvaji nejen béhem AP, ale i po jeho skonceni. Z vypovédi bylo
ziskano cetné mnoizstvi priklad( kritickych momentl zasahuijici skolici sestru i sestru Skolenou.

Kritické momenty, které skolitelé béhem AP spatfuji u novych sester vychazi z prvnich dojma
na pracovisti a po case prvnich dojm( z osamostatnéni a plného uvédoméni své odpovédnosti.
Dalsim postifehem Skolicich sester bylo, Ze je velmi snadné novou sestru pretizit informacemi, které
musi v kratkém case zpracovat. Pod typickou kritickou situaci si Skolici sestry predstavovaly
chybovani nové sestry pfi jakékoliv Cinnosti souvisejici s péci o pacienta. Zaroven uvadély,
Ze kterakoliv vypjata situace na pracovisti se mlze stat zadvaznym kritickym momentem. Z tohoto
dlivodu se nastupujici sestry musi adaptovat i na stresové udalosti a se svymi pocity a emocemi
se musi naudit pracovat. Skolici sestry uvedly, 7e pro zvladnuti stresu pomaha ,védét, co délat”
tzv. know-how celého algoritmu feseni akutniho stavu. Pokud se nastupujici sestry nenauci stres
ovladat, tak dle informantl postupné vyhodnoti, Ze na tomto pracovisti nemohou pracovat
a odejdou. Ostatni uvedené kritické momenty skolenych sester prameni ze vztah( nejen se skoliteli,
ale s celym kolektivem, véetné lékar, vedoucich pracovnikd, sanitar( a vsech ostatnich pracovnika.
Souvisejici vysledky uvadi také Ortiz (2016), jejiz kvalitativni studie je zaméfena na zkuSenosti
novych sester z obdobi prvniho roku prace v nemocni¢nim zatizeni. Ze zkuSenosti novych sester
identifikovala klicové oblasti, jimiz jsou rozsahld komunikace se spolupracovniky, délani chyb,
nendvaznost studia a praxe, nezdvislost pfi prdaci, potfeba zpétné vazby a ziskdvani zkuSenosti.
V nadvaznosti na zaméry sester opustit pracovni misto Wu et al. (2012) ve své publikaci uvadi,
Ze stres zaujima predni pozice mezi pri¢inami odchodl ze zaméstnani a profese kratce po nastupu
u nové kvalifikovanych seser. Mezi rizikovymi oblastmi pro rozvoj stresu u novych sester
identifikovala odpovédnost za naro¢nou péci, oSetfovatelské dovednosti a interpersonalni vztahy.

Zjisténé momenty nastavajici v AP, které jsou kritické pro Skolici sestry jsou rozdéleny do 3 oblasti,
jimiz jsou Prekonavani bariér, Ztrata dlvéry ke Skolené sestie a Vycerpani Skolici sestry.
V souvislosti s kritickymi momenty uvedly participanti 2 druhy bariér, které vychazi z komunikace
se Skolenou sestrou, anebo osobnich bariér Skolicich sester vychazejici z jejich individudlnich
moznosti. Pro Skolici sestru jednim z nejhorsich kritickych moment( je stav, kdy pfistihne novou
sestru pfi IZi a ztrati v ni dGvéru. Ztrata davéry vyznamné narusi vztah. Nékteré Skolici sestry dale
nechtéji za konkrétni sestru nést odpovédnost a pocituji nechut ji dale zaucovat. Treti oblasti
kritickych moment( skolicich sester je VyCerpani. VyCerpavajici je pro skolici sestry celé obdobi AP,
prestoze odvadéji méné manudlni prace, ale velké mnoizstvi energie vkladaji do zaucovani,
vysvétlovani, kontroly a neustdlé ostraZitosti za jiného pracovnika. Skolici sestry také popsali, Ze je
narocné nékolik mésicl v fadé kazdy pracovni den Uzce spolupracovat stale s jednim ¢lovékem. Lidé
pak na sebe po psychické strance plsobi a maji potfebu si od sebe odpocinout. Skolitelé uvedli pocit
zbytecné prace, promarnéného casu a vynaloZeného Usili v ptipadé, kdyZz nové sestry odejdou
z pracovisté po nékolika mésicich probihajiciho AP anebo kratce po jeho zakonceni. Vycerpani
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Skolicich sester ma podle Cadmus a Wurmser (2019) negativni dopad na pribéh AP, protozZe jejich
postoje mohou vyvoldvat u novych sester pocit, Ze jsou pritézi.

5.7. Limity studie

Limity této studie vychazi z uzkého okruhu participantd, ktefi jsou ¢leny jednoho pocetného
kolektivu vybraného pracovisté. Osloveni byli vSichni t.¢. aktivni Skolitelé. Jedna Skolici sestra
spolupraci odmitla. V nékterych kategoriich vysledkl Setfeni nedoslo k saturaci dat. Konkrétné,
ve vysledcich studie jsou uvadéna zjisténi o ,starSich sestrdch” a ,starSich skolicich sestrach”
v souvislosti s jejich plsobenim na AP sester, ale nebyla ziskdna data jmenovité o ,mladsich
skolicich sestrach”, o jejich prinosu pro AP nebo naopak o jejich nedostatcich.

Davodem, pro¢ nebyly osloveny Skolici sestry jinych pracovist je, Zze vybrané pracovisté je vysoce
specifické a specificky je zde pojat i AP. Soubor Skoliteld tohoto vybraného pracovisté se tak stava
jedineénym celkem. Vysledky studie nelze zobecnit ¢i plné vztahovat k ostatnim pracovistim
intenzivni péce.
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6. Zaveér

Problematice zaskolovani a adaptaci novych sester je v poslednich 3 desetiletich vénovana stale
vét§i pozornost nejen v Ceské republice, ale na celosvétové Urovni. Déje se tak v reakci
na prohlubujici se nedostatek sester. Prostfednictvim AP se realizuji snahy zajistit kvalitni péci,
ziskat a udrzZet sestry ve zdravotnictvi a snizit jejich fluktuaci.

Hlavnim cilem prace bylo analyzovat kritické momenty a faktory plsobici na adaptacni proces sester
ze zkuSenosti Skoliteld a prinést tak prehled aspekt(i zaskolovani. Dil¢imi cili bylo ziskani podrobnych
informaci od Skolicich sester vybraného pracovisté o struktufe AP, o roli Skolitele a o metodach
ziskavani zpétné vazby. Pomoci stanovenych vyzkumnych otdzek bylo zjisténo, Ze pro AP jsou
signifikantni zkuSenosti Skolici sestry, které si odnesla z obdobi vlastniho AP. Tyto zkuSenosti se
promitaji do jejich zplsobu zaskolovani a pfistupu k nové sestre. Zjistény byly 2 vzorce zpracovani
negativni zkuSenosti z obdobi AP u Skolicich sester. Nékolik Skolitelek, které byly béhem svého AP
vystaveni Sikané, tento pristup neakceptuji a zplsob zaskolovani nenapodobuji. Druhym vzorcem
bylo, Ze ¢ast sSkolicich sester se i pres negativni vlastni zkusenosti zastdvaji tvrdého drilu, protoze je
dobte pfipravil do praxe.

V poslednich letech je trend AP zkracovat. Skolitelé potFebuji funkéni plan, jak dosdhnout
definovanych cild AP v ¢asovém Useku 2-3 mésicl, kdy je nastupujici sestra pod pfimym vedenim
skolitele. Do planu AP je potfeba zakomponovat i studijni materialy, diky kterym by bylo zaskolovani
jednotnéjsi. Z divodu nedostatku personalu musi byt Skolitelé ¢asto zastupovani, protoZe jsou
obsazoviéni i do jinych smén. AP tak ztraci na navaznosti. Skolitelé by preferovali vedeni kazdého AP
v poctu 2 Skolitelll a moZnosti vzajemného zastupovani. Druhym navrhem bylo, aby funkci skolitele
plnilo jen nékolik vybranych sester, které by zaskolovaly vSechny nastupuijici sestry. Dle participant(
by se tak udrzela konzistentnost AP a zvysila se Uroven zaskolovani.

Hodnoceni a zpétnd vazba jsou nenahraditelnymi ndstroji, které pouziva Skolitel k individudlnimu
nastaveni AP. Dle Skolicich sester je pribéiné hodnoceni uzitecnéjsi nez hodnoceni formalni.
Pribézné hodnoceni se ¢astecné rovna poskytovani zpétné vazby nové sestfe. Aby byla zpétna
vazba ucinna musi probihat obousmérné. Obousmérna zpétna vazba a hodnoceni vytvafi cyklicky
dé&j proudicich informaci mezi kolici a $kolenou sestrou. U€innost zpétné vazby je zaloZena pravé
na celistvosti cyklického predavani informaci. Skolitel poskytuje zpétnou vazbu novému
pracovnikovi za U€elem opravy chyb ¢&i nespravnosti v Usudku, a naopak pro upevnéni ve spravnych
rozhodnuti a spravné provedenych vykon(. Pouzitim vhodnych metod pfi poskytovani zpétné vazby
novou sestru Skolitel motivuje. Hodnoceni a zpétna vazba maji svou kulturu, kterd je
charakteristickd pro kazdou pracovni dyadu ucastnici se AP.

Hlavnimi faktory ovliviiujici AP byly uvadény pracovni prostiedi a kolektiv. Pracovni prostredi je
tvofeno zdzemim sester, provozem a persondlnim zastoupenim. Podstatnou sloZkou pracovniho
prostfedi je dano svym medicinskym zamérenim, které nese sva specifika vychazejici ze spektra
diagndz, od kterého se odviji naro¢nost osSetfovatelské péce. Pracovni kolektiv je nejintenzivnéji
a nejcitlivéji vnimanych faktorem majici dopad na AP. Nejedna se pouze o kolektiv sester, ale vSech
spolupracovnikd. Zvlastni misto maji vztahy s |ékafi, které jsou komplikované. Na AP maiji vliv
i vztahy na pracovisti, které se nastupujici sestry netykaji, ale je jejich svédkem. Dalsim faktorem je
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sama zaskolovana sestra, jeji povahové rysy, schopnosti, zkusenosti a zajem o obor. V neposledni
radé je faktorem kvalita skolitele, ktery je podminkou kvalitniho AP.

Role skolitele spociva v provadéni nové sestry praci, pracovnim prostfedim a kolektivem. Tato role
je participanty oznacovdna jako nevdécna, protoZe neni ohodnocena. Pozitivné je tato role
vnimana, pokud nova sestra déla pracovni pokroky a profesné se vyviji ocekavanym smérem. Sestry
v pozici Skolitele potfebuji mit mnoho vlastnosti, stéZejnimi jsou trpélivost, vyrovnanost, zkusenosti
v oboru a vSeobecny prehled, byt schopna fesit slozité situace vyzadujici vysokou odbornost a umét
celit kritickym momenttm.

Kriticky moment byl pro uUcely Setfeni definovdn jako moment prevratny, ovliviiujici ucastniky
adaptacniho procesu, ktery se nasledné promita do jejich pracovniho Zivota. Dle informant( kritické
situace nastdvaji nejen béhem AP, ale i po jeho skonéeni a mohou mit pozitivni nebo negativni
dopad. Kritickymi momenty pro skolici sestry jsou komunikaéni bariéry, vycerpani, nedlvéra
ke Skolené sestre, Ci pfistizeni pfi 1zi. U novych sester popisuji Skolitelé jako kritické momenty
zahlceni informacemi, prvni dojem z pracovisté, pochybeni, nebo akutni situace, kdy nezkusena
sestra nevi, jak se ma zachovat a jak by méla postupovat.

Pojmenovani, popsani a znalost kritickych moment( dava moznost skolicim sestram, aby se na tyto
situace mohly pfipravit a snaze jim cCelit. Uvédoméni si faktord, které na AP plsobi umozZnuje
na konkrétnich faktorech pracovat s cilem, aby pozitivni vliv pfevazoval nad nedostatky. Ziskané
informace mohou slouzZit jako podklady k reorganizacim a inovacim internich plana AP predevsim
na pracovistich intenzivni péce. VSechna zjisténi o roli Skolitele a kritickych momentech
nastavajicich v pribéhu AP mohou slouzZit jako podpurné materidly pro pfipravu skolicich sester
¢i mentorll na realizaci AP a jejich rozsifovani prehledu v problematice zaskolovani novych sester.

71



V4

7. Seznam poutzité literatury

AIKEN, L. H. et al. Nurse staffing and education and hospital mortality in nine European countries:
a retrospective observational study. The Lancet. 2014, 383(9931), 1824-1830. DOI: 10.1016/50140-
6736(13)62631-8. ISSN 01406736.

ALLEN, L. a E. MOLLOY. The influence of a preceptor-student Daily Feedback Tool' on clinical
feedback practices in nursing education: A qualitative study. Nurse Education Today. 2017, 49, 57-
62. DOI: 10.1016/j.nedt.2016.11.009. ISSN 0260-6917.

ARMSTRONG. M. Rizeni lidskych zdroji: nejnovéjsi trendy a postupy. Praha: Grada, 2007. ISBN 978-
80-247-1407-3.

BELOHLAVEK, F. Jak vést a motivovat lidi. 5. vyd. Brno: Computer Press, 2008. ISBN 978-80-251-
2235,

BELOHLAVEK, F. 15 typd lidi: jak s nimi jednat, jak je vést a motivovat. Praha: Grada, 2010. ISBN 978-
80-247-3001-1.

BRABCOVA, I. et al. Management v osetfovatelské praxi. Praha: Nakladatelstvi Lidové noviny, 2015.
ISBN 978-80-7422-402-7

CADMUS, E. a T. WURMSER. Perceptions of acute care nurse residencies: Perspectives from one
state. Journal of Nursing Management. 2019, 27(6), 1251-1260. DOI: 10.1111/jonm.12807. ISSN
09660429.

Certifikovany kurz v oboru Mentor klinické praxe oSetfovatelstvi a porodni asistence. In: Véstnik
MZCR. 2011, ¢astka 2, s. 429-442.

COWDEN, T.L. a G.G. CUMMINGS. Nursing theory and concept development: a theoretical model
of clinical nurses’ intentions to stay in their current positions. Journal of Advanced Nursing.
2012, 68(7), 1646-1657. DOI: 10.1111/j.1365-2648.2011.05927 ISSN 03092402.

Ceska asociace sester. Nedostatek sester znamena zdravotni rizika pro populaci CR. In: Florence
[online]. 2018. [cit. 2020-10-28]. Dostupné z:
http://www.florence.cz/zpravodajstvi/aktuality/nedostatek-sester-znamena-zdravotni-rizika-pro-
populaci-cr/

EDWARDS, D. et al. A systematic review of the effectiveness of strategies and interventions to
improve the transition from student to newly qualified nurse. International Journal of Nursing
Studies. 2015, 52(7), 1254-1268. DOI: 10.1016/j.ijnurstu.2015.03.007. ISSN 00207489.

GRUBER-PAGE, M. The value of mentoring in nursing: An honor and a gift. Oncology Nursing Forum.
2016, 43(4), 420-422. DOI: 10.1188/16.0NF.420-422. ISSN 15380688.

HALE, R. Conceptualizing the mentoring relationship: An appraisal of evidence. Nursing Forum.
2018, 53(3), 333-338. DOI: 10.1111/nuf.12259. ISSN 17446198.

72


http://www.florence.cz/zpravodajstvi/aktuality/nedostatek-sester-znamena-zdravotni-rizika-pro-populaci-cr/
http://www.florence.cz/zpravodajstvi/aktuality/nedostatek-sester-znamena-zdravotni-rizika-pro-populaci-cr/

INNES, T. a P. CALLEJA. Transition support for new graduate and novice nurses in critical care
settings: An integrative review of the literature. Nurse Education in Practice. 2018, 30, 62-72. DOI:
10.1016/j.nepr.2018.03.001. ISSN 14715953.

KAIHLANEN, A.M. et al. Newly graduated nurses’ perceptions of a final clinical practicum facilitating
transition: A qualitative  descriptive  study. Collegian. 2019, 26(1), 55-61. DOI:
10.1016/j.colegn.2018.03.003. ISSN 13227696.

KE, T.Y. et al. The effect of nursing preceptorship on new nurses’competence, profesional
socialization, job satisfaction and retention: A systematic review. Journal of Advances Nursing.
2017, 73, 2296-2305. DOI: doi.org/10.1111/jan.13317.

KOCIANOVA, R. Persondini ¢innosti a metody persondini prdce. Praha: Grada, 2010. ISBN 978-80-
247-6933-2.

KODETOVA, R. ADAPTACNI PROCES Z HLEDISKA PERSONALNi PRACE. Sdruzeni Knihoven CR
Usttedni Knihovnickd Rada: Knihovny Soucasnosti 2012 [online]. 2014, 19-23. ISSN 18056962.

KUMARAN, S. a M. CARNEY. Role transition from student nurse to staff nurse: Facilitating the
transition period. Nurse Education in Practice. 2014, 14, 605-611. DOI: 10.1016/j.nepr.2014.06.002

LABRAGUE, L.J. a D.M. MCENROE — PETITTE. Job stress in new nurses during the transition period:
an integrative review. International Nursing Review. 2018, 65(4), 491-504. DOI: 10.1111/inr.12425.

LAFRANCE, T. Exploring the intrinsic benefits of nursing preceptorship: A personal perspective.
Nurse Education in Practice. 2018, 33, 1-3 DOI: 10.1016/j.nepr.2018.08.018. ISSN 14715953.

LALONDE, M. a L. MCGILLIS HALL. Preceptor characteristics and the socialization outcomes of new
graduate nurses during a preceptorship programme. Nursing Open. 2017,4(1), 24-31.
DO0I:10.1002/nop2.58. ISSN 20541058.

LEONG, J.Y.M. a J. CROSSMAN. New nurse transition: Success through aligning multiple identities.
Journal of Health Organization and Management. 2015, 29(7), 1098-1114. DOI: 10.1108/JHOM-02-
2014-0038.

LEONG, J.Y.M. a J. CROSSMAN. Tough love or bullying? New nurse transitional experiences. Journal
of Clinical Nursing. 2016, 25(9-10), 1356-1366. DOI: 10.1111/jocn.13225. ISSN 09621067.

LIN, P.S. et al. Factors influencing job satisfaction of new graduate nurses participating in nurse
residency programs: A systematic review. J Contin Educ Nurs. 2014, 45(10), 439-452 DOI: 10.3928/
00220124-20140925-15.

MUIR, J. et al. Preceptors' perceptions of a preceptorship programme for newly qualified nurses.
Nurse Education Today. 2013, 33, 633-638. DOI: 10.1016/j.nedt.2013.02.001.

MANION, J. The Art of Giving Feedback. Journal of PeriAnesthesia Nursing. 2016, 31(2), 175-179.
ISSN 10899472. DOI: 10.1016/j.jopan.2015.11.008

73


http://dx.doi.org/10.1016/j.nedt.2013.02.001

MARKS-MARAN. A preceptorship programme for newly qualified nurses: A study of preceptees'
perceptions. Nurse Education Today. 2013, 33(11), 1428-1434. DOI: 10.1016/j.nedt.2012.11.013.
ISSN 02606917.

MEIER, R. Uspésnd prdce s tymem: 25 pravidel pro vedouci tymu a &leny tymu. Praha: Grada
Publishing, 2009. ISBN 978-80-247-2308-2.

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky [online]. MZCR: ©2010 [cit. 16.03.20]. Dostupné z:
https://www.mzcr.cz/

Metodické doporuceni k uskutecnovani doskoleni po preruseni vykonu povolani zdravotnického
pracovnika a jiného odborného pracovnika. In: Véstnik MZCR. 2017, ¢astka 13, s. 93-95.

Metodicky pokyn k realizaci a ukonceni adaptacniho procesu pro nelékarské zdravotnické
pracovniky. In: Véstnik MZCR. 2009, ¢astka 6, s. 40-42.

NIELSEN, A. et al. A framework to support preceptors’ evaluation and development of new nurses’
clinical judgment. Nurse Education in Practice. 2016, 19, 84-90. DOI: 10.1016/j.nepr.2016.03.012.
ISSN 14715953.

NOVY, I. a A. SURYNEK. Sociologie pro ekonomy a manaZery: nejnovéjsi trendy a postupy. 2. vyd.
Praha: Grada, 2006. ISBN 978-80-247-1705-0

ORTIZ, J. New graduate nurses' experiences about lack of professional confidence. Nurse Education
in Practice. 2016, 19, 19-24. DOI: 10.1016/j.nepr.2016.04.001. ISSN 14715953.

PARKER, V. et al. New graduate nurses' experiences in their first year of practice. Nurse Education
Today. 2014, 34, 150-156. DOI: 10.1016/j.nedt.2012.07.003. ISSN 0260-6917.

PASILA, K. et al. Newly graduated nurses’ orientation experiences: A systematic review of
qualitative studies. International Journal of Nursing Studies. 2017, 71, 17-27. DOl
10.1016/j.ijnurstu.2017.02.021. ISSN 00207489.

PHILLIPS, C. et al. Supporting graduate nurse transition to practice through a quality assurance
feedback loop. Nurse Education in Practice. 2017, 27, 121-127. DOI: 10.1016/j.nepr.2017.09.003.
ISSN 14715953.

PLEVOVA, I. et al. Management v oSetfovatelstvi. 1. vyd. Praha: Grada, 2012. ISBN 978-80-247-
3871-0

PODANA, R. Koucovdni pro manaZery: aneb Vsichni maji potfebné zdroje pro své cile. 1. Praha:
Grada, 2012. ISBN 978-80-247-7560-9.

REICHEL, J. Kapitoly metodologie socidlniho vyzkumu. Praha: Grada. 2009. ISBN 978-80-247-3006-
6.

STRAUSS, E. et al. Do orientation programs help new graduates?. Nurse Education Today. 2016, 36,
422-426. DOI: 10.1016/j.nedt.2015.09.002

74


https://www.mzcr.cz/

SPIRUDOVA, L. Doprovdzeni v osetfovatelstvi Il: doprovdzeni sester sestrami, mentorovdni,
adaptacni proces, supervize. Praha: Grada, 2015. ISBN 978-80-247-5711-7.

SIKYR, M. Personalistika pro manaZery a personalisty. Praha: Grada, 2012. ISBN 978-80-247-4151-
2.

SVARICEK, R. et al. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych véddch. 2. vyd. Praha: Portal, 2014. ISBN
978-80-262-0644-6.

TURAGA, R. The Art of Giving Feedback. /UP Journal of Soft Skills. 2017,11(2), 53-61. ISSN
09738479.

VALIZADEH, S. et al. Challenges of the preceptors working with new nurses: A phenomenological
research study. Nurse Education Today. 2016, 44, 92-97. DOI: 10.1016/j.nedt.2016.05.021. ISSN
02606917.

VEVODA, J. et al. Motivace sester a pracovni spokojenost ve zdravotnictvi. Praha: Grada, 2013. ISBN
978-80-247-4732-3.

v

Vyhlaska €. 55/2011 Sb.: Vyhlaska o c¢innostech zdravotnickych pracovnikll a jinych odbornych
pracovnik(. In: Shirka zdkond. Ceska republika, 2011, ¢astka 20. ISBN 1211-1244.

WARDROP, R. et al. Clinical education: Exploring the expectations of preceptors in graduate nurse
transition; a qualitative interpretative study. Nurse Education in Practice. 2019, 34, 97-103. DOI:
10.1016/j.nepr.2018.11.012. ISSN 14715953.

WOLAK, E. et al. Perceptions within a mentorship program. Clinical Nurse Specialist. 2009, 23(2),
61-67. DOI: 10.1097/NUR.0b013e31819971eb.

WU, T.Y. et al. Work-related stress and intention to quit in newly graduated nurses. Nurse Education
Today. 2012, 32, 669-674. DOI: 10.1016/j.nedt.2011.09.002.

Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zplsobilosti k vykonu nelékafskych
zdravotnickych povoldni a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovdnim zdravotni péce a 0 zméné
nékterych souvisejicich zakonl (zakon o nelékafskych zdravotnickych povolanich), 2004. In: Sbirka
zakon( Ceské republiky, ¢astka 30, s. 1452-1479. ISBN 1211-1244.

Zakon €. 262/2006 Sb., zékonik prace, 2006. In: Sbirka zakon( Ceské republiky, ¢astka 84. ISBN 1211-
1244,

ZITKOVA, M. et al. Vedeni novych pracovnikii v oSetfovatelské praxi: pro staniéni a vrchni sestry.
Praha: Grada, 2015. ISBN 978-80-247-9756-4.

75



Seznam zkratek

AP — adaptacni proces

Bc. — bakalar

CAS — Ceska asociace sester

DiS. — diplomovany specialista

EKG — elektrokardiograf

IP — intenzivni péce

Mgr. — magistr

MZ CR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
NLZP — nelékarsky zdravotnicky pracovnik
SS — stfedni $kola

TP — transition period (adaptacni proces)
VO — vyzkumna otazka

VOS - vy$&i odborna kola

VS — vysoka $kola



Seznam tabulek

Tabulka 1 Vyzkumné otazky

Tabulka 2 Vzdélani a praxe informantli ..........occuieecii i



Seznam obrazku

Obrazek 1 Faze AP (zpracovano dle Plevova et al. 2012).......cccccieeeiciiiee e 12
Obrazek 2 Pravidla zpétné vazby (zpracovano dle Turaga, 2017) .....ccccveevieeecieeeniee e eriee e 17
Obrazek 3 Slozky motivace (zpracovano dle Plevova et al. 2013) .....cceeeeeeiieeeecieeeeecreee e 18
Obrazek 4 Pét krokl reseni nedostate¢ného vykonu (zpracovano dle Armstronga, 2007) ............ 21
Obrazek 5 Vlastni zkuSenost z AP (ZAroj: QULOT) ...ccccueeeiiieiiie ettt eee et eae e e e e s 28
Obrazek 6 Kritické momenty Skolitell z obdobi vlastniho AP (zdroj: autor) ......ccccceeeeeevieeecieeennen. 31
Obrazek 7 Atributy organizace AP (Zdroj: @ULOI) ....cccvveeeeciiee ettt e 34
Obrazek 8 Vztah mezi hodnocenim a zpétnou vazbou (zdroj: autor)......ccccceeceeeveecceeeciee e, 37
Obrazek 9 Cyklus predavani informaci pfi hodnoceni a zpétné vazbé (zdroj: autor) ........ccccueeeneeee. 39
Obrazek 10 Techniky sbéru informaci pro ziskani zpétné vazby (zdroj: autor) .....ccccccvveeeecvieeennnen. 40
Obrazek 11 Faktory ovIivAujici AP (ZAroj: QULOT).....ccceeeiiieciie ettt e vre e s e 43
Obrazek 12 Komponenty pracovniho prostfedi (zdroj: autor) .....ccccccvveeeeciieeeccieee e 44
Obrazek 13 Prvky pracovniho kolektivu (zdroj: autor) ......c.eeeeecieee e e 46
Obrazek 14 Rysy skolené sestry projevujici se v AP (zdroj: autor)........cceccveeeceeecceecciee e 49
Obrazek 15 Role Skolici sestry (zdroj: @ULOT)........ueiieciieeeeciee et e e e e e e 51

Obrazek 16 Kritické momenty (ZAroj: QULOI) ...cc.ueieeeciieee et e e e e e 56


file:///C:/Users/Zuzka/Documents/LF1/diplomová%20práce/Vlastní%20diplomka/Polidarová_DP.docx%23_Toc58187913

Seznam priloh

Pfiloha ¢&. 1: Zadosti o umoznéni vyzkumného $etfeni (vzor)

v

Pfiloha €. 2: Informovany souhlas (vzor)

Pfiloha €. 3: Seznam otazek k rozhovoru

Pfiloha €. 4: Pfehled kategorii a subkategorii



Pfiloha €. 1 Zadosti o umoznéni vyzkumného $etteni (vzor)
Ndmeéstkyné pro osSetfovatelskou péci

Zdravotnické zarizeni

V Praze dne 23.4.2019

Véc: Zadost o umoznéni vyzkumného Setfeni za iéelem zpracovani diplomové price

Vazena pani ndméstkyné,

jsem studentkou 1. Iékarské fakulty Univerzity Karlovy, navazujiciho magisterského studia oboru
Intenzivni péce. Touto cestou si Vas dovoluji pozadat o svoleni k provedeni vyzkumného sSetfeni pro
ucely zpracovani diplomové prace.

Diplomova prace se nazyva Role skolici sestry v adaptaénim procesu sester na vybraném pracovisti.
Predpokladem vyzkumného 3etfeni je provedeni polostrukturovanych rozhovort se skolicimi
sestrami na oddéleni ......ccccceeevveervnnnne Z rozhovorl bude pofizena audionahravka, kterd bude
slouzit pouze pro Ucely zpracovani vySe uvedené prace. K analyze ziskanych dat bude pouzit prepis
rozhovor( a oteviené kddovani. Rozhovory se skolicimi sestrami budou zcela anonymni. Sbér dat
by probéhl priblizné od poloviny ¢ervna do konce zafi 2019.

Za vyfizeni zadosti predem dékuiji.

S pozdravem Zuzana Polidarova

Bc. Zuzana Polidarova
Vyjadreni vedeni nemocnice k Zadosti:

S provedenim vyzkumného Setreni *souhlasim *nesouhlasim

V Praze dne:

(razitko, podpis)



Priloha €. 2 Informovany souhlas (vzor)
Informovany souhlas

Role skolici sestry v adaptacnim procesu sester na vybraném pracovisti.

Mila kolegyné / Mily kolego,

rada bych Vas timto pozddala o spolupraci na vyzkumném Setfeni na téma Role Skolici
sestry v adaptaénim procesu sester na vybraném pracovisti. Setfeni pfinese podrobné
informace od Skolitelek / skolitelll o adaptaénim procesu sester nastupujicich na Jednotku
pooperacni a resuscitacni péce Kardiochirurgického oddéleni v Nemocnici Na Homolce. Ze
ziskanych informaci budou analyzovany a popsany kritické momenty a faktory, které maji

z pohledu skolici sestry vliv na prlbéh adaptacniho procesu.

Vase Ucast v Setfeni je zcela dobrovolnd a spociva v poskytnuti rozhovoru na vyse uvedené
téma. Pro umoznéni podrobné analyzy bude béhem rozhovoru potizen audiozaznam, ktery
bude nasledné prepsan a podroben kvalitativni analyze. Soucasti tohoto dokumentu je 5
otazek tykajici se délky Vasi praxe a vzdélani. Tyto informace poslouZi k charakteristice
dotazovanych osob, kterd je soucdsti metodologie vyzkumného Setreni. Veskera data
budou pIné anonymizovana a publikovdna pouze bez moZnosti identifikace osoby, kterd
rozhovor a informace o praxi a vzdélani poskytla. S veskerymi daty bude zachazeno

v souladu se zakonem ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaju.

Souhlasim s Ucasti v tomto Setfeni, o jehoZ Ucelu jsem byl/a informovan/a.
Rozumim, Ze ma ucast je dobrovolnd a Zze mam pravo ze Setfeni kdykoli odstoupit.

Rozumim, Ze veskeré informace jsou prisné davérné.

o o o g

Rozumim, Ze poskytnuté informace a zdvéry tohoto Setfeni budou za Uucelem
publikovani plné anonymizovany.

[0 Souhlasim s pofizenim zvukové nahravky rozhovoru.



Jméno ucastnika:

Vzdélani:

Délka praxe:
z toho na pracovisti IM:
z toho na soucasném pracovisti:
z toho v roli Skolici sestry

Specializacni vzdélavani v oboru intenzivni péce: ano

Mentorsky kurz, pfipadné jiny kurz ¢i Skoleni o zaskolovani

nastupujicich sester: ano

Podpis vyzkumnika

Podpis ucastnika

ne

ne



Pfiloha €. 3 Seznam otazek k rozhovoru

Osnova rozhovoru

Otazka 1

Jaké byly Vase osobni zkusenosti z obdobi AP na tomto pracovisti?

Doplnujici otazky:

Vzpomenete si, jak AP probihal?

Jak dlouho trval?

Co se od Vas vyzadovalo?

Jak k Vam pfistupovala Skolici sestra?

Co bylo pro Vas obtizné?

Vzpomenete si na kritické momenty, které nastaly v pribéhu Vaseho adaptacniho
procesu? Kritickymi momenty jsou zde mysleny zasadni, vyznamné obtizné nebo
prelomové okamziky, které mohou mit jak pozitivni, tak i negativni dopad.

Jaké bylo Vase predeslé zaméstnani? Profitoval/a jste ze zkuSenosti ziskanych na
pfedchozim pracovisti?

Otazka 2

Jaka je struktura a strategie adaptacniho procesu na tomto pracovisti?

Dopliujici otazky:

Jaké jsou podklady k AP? O co se skolici sestra m(ze opfit?

Jaké jsou studijni materialy a pomucky?

Co byste jako skolici sestra k zaskolovani potfebovala?

Jak stanovujete spolecné cile?

Jak probiha nastaveni ¢asového rozvrhu a individualizace prace?
Jak se postupuje v ptipadé, kdy neni pfitomna

Co musi nastupuijici sestra splnit?

Co by mélo byt jinak?

Otazka 3

Jak probiha hodnoceni pracovnika v AP?

Doplnfujici otazky:

Co si myslite o hodnoceni nové sestry v prlibéhu AP?
Co byste se hodnotil/a, aby mélo hodnoceni pfinos?
Kdy a za jakych podminek by mélo hodnoceni probihat?
Kdo by se mél na hodnoceni podilet?

Jakou byste dal/a hodnoceni formu a pro¢?



Otazka 4
Jakym zpUsobem probiha zpétna vazba?
Doplnujici otazky:

o Jak ziskavate zpétnou vazbu od zaskolované sestry, Ze se dané téma pochopila a je
schopna s nim pracovat?

e Jak poskytujete zpétnou vazbu Vy zaskolované sestie?

e Co je narocné pri poskytovani a ziskdvani zpétné vazby?

Otazka 5
Jak vnimate roli skolitele?
Dopliujici otazky:

e Co se snazite pfedat nové sestie, kterou skolite?
e Jak vnimate vztah meazi skolici a zaskolovanou sestrou?
e Jaky by podle vas mél skolitel byt?

Otazka 6
Jaky je vliv pracovniho prostiedi na realizaci adaptacniho procesu na Vasi stanici?
Doplnujici otazky:

e Vjaké oblasti vidite prostor pro zmény?
e Jak jsou v kolektivu pfijimany nové nastupujici sestry?
e Jakym zplsobem pomdhate novym sestram byt soucasti tymu?

Otazka 7

Které momenty v pribéhu AP jsou podle Vasich zkusenosti Skolitele/skolitelky kritické? Kritickymi
momenty jsou zde stejné jako v otdzce 1 mysleny okamziky zasadni, vyznamné obtizné nebo
prelomové, které mohou mit jak pozitivni, tak i negativni dopad.

e Pro nastupuijici sestru?
e Pro skolici sestru?

Otazka 8
Jaké jsou podle Vas faktory ovliviujici adaptacni proces sester?
Doplnujici otazky:

e Jaky vliv ma prostredi na AP?



Priloha €. 4 Pfehled kategorii a subkategorii

Hlavni kategorie Subkategorie 1. | Subkategorie 2. Subkategorie 3.
urovné urovné Urovné
Porovnani AP Postupné

Vlastni zkusenost z AP

drive a dnes

snizovani narokd

Odlisny pristup

kolektivu
Pfedchozi praxe
Vzpominka na
Skolici sestru
Kritické momenty | MnoZstvi
informaci

Zaporné momenty

Sikana a mobbing

Kladné momenty

Ponauceni z chyb

Vymeéna skolitele

Tvrdy dril

Atributy organizace AP

Obsahova naplni

Hodnoceni a zpétna

Podklady a

studijni materialy

Management Vybér Skolitele

pozice Skolitele Zastupovani
skolitele
Neadekvatni
ohodnoceni
Navrhy na inovaci

Formalni

hodnoceni

Neformalni

hodnoceni

Hodnoceni se
c¢astecné rovna
Zpétné vazbé

Vo) Poskytovani

zpétné vazby

Ziskavani zpétné | Pozorovani

vazby Dotazovani
Ustni zkouseni
Pisemné testy

Pracovni Pracovni zazemi

prostredi Spektrum diagnéz
Mimoradny
provoz
Nedostatek

Faktory AP personalu
Kolektiv Ptijmuti nového

¢lena

Vztahy na
pracovisti

Rozdilné nazory

Lékafi




Skolena sestra

Predchozi praxe

Osobnostni rysy

Schopnosti a
dovednosti

Zajem o obor

Skolici sestra

Role skolitele

Vnimani role

Zasady Skolitele

Predani znalosti

Rady a doporuceni

Pravidlo
dostupnosti

Vlastnosti skolitele

Prace s pacienty

Tvorba vztaht

Vztah s novou
sestrou

Pratelsky

Partnersky

Podpora pfi
vytvareni vazeb

Kritické momenty

Skolend sestra

Prvni dojem a
osamostatneni

Zahlceni
informacemi

Stresujici udalosti

Pochybeni

Vztahy

Bariéry

Skolici sestra

Neddvéra

Vycerpani




Univerzita Karlova, 1. Iékarska fakulta

Katefinska 32, Praha 2

.e 7|

Prohlaseni zadjemce o nahlédnuti do zavérecné prace absolventa studijniho programu

uskutecfiovaného na 1. lIékarské fakulté Univerzity Karlovy.

Jsem si védom/a, Ze zavérecna prace je autorskym dilem a Ze informace ziskané nahlédnutim do
zpfistupnéné zavérecné prace nemohou byt pouzity k vydéleénym ucellm, ani nemohou byt
vydavany za studijni, védeckou nebo jinou tvlrci ¢innost jiné osoby nez autora.

Byl/a jsem seznamen/a se skutecnosti, Ze si mohu pofizovat vypisy, opisy nebo kopie zavérecné
prace, jsem vsak povinen/a s nimi nakladat jako s autorskym dilem a zachovavat pravidla uvedena

v pfedchozim odstavci.

. L. Cislo dokladu totoznosti
Prijmeni, jméno icitele
vypujci

(hGlkovym pismem) . vpuJ i
(napt. OP, cestovni pas)

Signatura

zavérecné prace

Datum

Podpis




