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Abstrakt:

Bakalaiska prace s nazvem Role sestry ve vedouci funkci se sklada
za tii Casti: teoretické, empirické a ptiloh. Je zaméfena na objasnéni
vyznamu prace sester ve vedoucich funkcich. V teoretické c¢asti jsou
specifikovany dilezité faktory se vztahem Kk vedeni, a jejich propojeni
v oblasti osetfovatelského managementu. V praktické ¢asti jsou predlozeny
vysledky dotaznikového Setfeni, které zjiStuje naroCnost prace sester
pracujicich na niz§im a stfednim stupni managementu, identifikuje nejen
problémy, ale i motivujici faktory jejich prace. V pfilohach je celé znéni

dotazniku a materialy souvisejici s touto problematikou.

Ucelem prace je také upozornit na praci sester ve vedoucich funkcich,

kterd je velice narocnd, protoze jsou vyznamnym mezi¢lankem mezi

cwwvr

vysledek prace hodnoti pacient svou spokojenosti.

Kli¢ova slova: Management, oSetiovatelstvi, motivace, komunikace,

vedeni, tym, vrchni sestra, stani¢ni sestra, stres, konflikt, etika, naroky, role.
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UvVOD

. Vlastni zkuSenost je velkym bohatstvim, protoze teprve ona
zhodnocuje nase védomosti. Védomosti miizeme druhému dati, ale zkusenost
si musi kazdy vykoupiti vlastnim potem, vlastnimi mozoly. Jenom
zkuSenostmi prichazime k viastnimu nazoru na véci. A jediné ti, kteri se na
veci divaji vilastnima ocima, maji vyhlidku na uspech”. (Toma§ Bata)

(Skochova, D., 2002, str. 44)

Téma své bakalatrské prace jsem vybirala dlouho a rozvazné. Téma:
Role sestry ve vedouci funkci jsem zvolila proto, Ze tato oblast je sama
0 sobé velice zajimava a v soucasné dob¢ se stale rozviji stejné tak, jako
cela oblast oSetfovatelstvi. Také mé¢ inspirovala ma soucasna prace. Pracuji
ve zdravotnictvi 26 let (od roku 1998 ve funkci stani¢ni sestry, a nyni
od roku 2007 ve funkci vrchni sestry).

Prace ve zdravotnictvi vzdy byla, je a jisté¢ dal bude praci tymovou,
zajistujici komplexni péci vSem, ktefi ji potfebuji. Vyznam tymové prace
roste soumerné s pozadavky na zdravotni péci a zvlasté nyni, v dobé, kdy
K prioritam vSech zafizeni patii zvySovani jeji kvality. Zavadéni novych
lé¢ebnych postupt, vyuzivani modernich vySetfovacich metod Kklade
zvySené pozadavky na vzdélavani u nelékafskych obort. Méni se
i pozadavky na pracovniky, ktefi se podileji na vedeni lidi. Je nutno
pfipomenout neustdly narast poctu pacientl z divodu starnouci populace,
nedostatek sester a také opatieni, tykajici se omezovani finan¢nich
prosttedkt  vynakladanych ve zdravotnictvi. V ramci  hospodarného,
efektivniho vyuzivani lidskych zdroji lze minimalizovat problémy
vznikajici rozvojem poskytovani kvalitni oSetfovatelské péce.

Pochopeni vyznamu spoluprace a ucelné vedeni patii do kompetenci

sester ve vedouci funkci. Rada problémil, vyskytujicich se v tomto odvétvi
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si zad4, aby byly zkoumdany stejn¢ tak, jako problémy sester pracujicich
na sménny provoz, syndrom vyhoteni, ¢i mobbing a jiné, Casto diskutované
problémy vyskytujici se hlavné u zdravotnikli a ostatnich pomadahajicich
profesi.

Ve své bakalaiské praci jsem se opirala o teoretické i praktické
poznatky, které jsou velice dulezité¢ pro efektivni vedeni lidi. Rozmanitost
roli, které jsou vSeobecné sestram piipisovany, vychazi zejména
Z patficného  vzdélani, ptiméfené inteligence aodborné zdatnosti.
Pro vedouci sestry je nezbytnd také kvalita moralné¢ volnich vlastnosti,
spolecenskych dovednosti, uméni komunikace a jistého stupné emociondlni
zdatnosti. Umeéni naslouchat, vyslechnout, schopnost souciténi, sila
zodpovédnosti, povinnosti, empatie a lidsky pfistup v jednani, vzbuzovani
davéry, jistoty jsou nastroje, které vedouci sestry kazdodenné pouzivaji
K fizeni a vedeni lidi, a jsou vysledkem neustalé prace sama na sobg¢.

Vysoké pozadavky kladené ze strany nadfizenych, ale 1 podfizenych,
nesplnénd ocekdvani, jsou Casto stresujicimi faktory u sester ve vedouci
funkci. Proto pifesné stanoveni hranic, adekvatni rozdéleni kompetenci,
neustalé¢ vzdélavani, zpétna vazba a pouceni z nezdari jsou preventivnimi
opatfenimi ve smyslu efektivnosti a zlepSovani zplisobu vedeni.

Cilem moji bakalatské prace je identifikovat dilezit¢ faktory
se vztahem Kk vedeni, ozfejmit vyznam prace sester ve vedoucich funkcich.
Ve své praci chci zjistit, jak hodnoti sestry ve vedoucich funkcich naro¢nost
své prace, specifikovat problémy se kterymi se potykaji, mozné stresory,
ale i motivujici faktory jejich prace. Zajima mé nejen zpétna vazba, ktera
je dulezita pro jejich kvalitni praci, ale i to, zda prace ve funkci zasahuje
do osobnich zivott téchto sester.

Cilem mého prizkumu je upozornit na praci sester ve vedoucich
funkcich, ktera je velice psychicky naro¢nd, protoze jsou dualezitym
mezi¢lankem mezi vedenim zdravotnického zafizeni a sestrami
spokojenosti. Se svymi poznatky chci sezndmit vrcholovy management FN

Na Bulovce, kde byl vyzkum provadén.
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|. TEORETICKA CAST

1 ROLE A NAROKY NA SESTRU VE VEDOUCI

FUNKCI

,,Moderni 7izeni oSetrovatelstvi je sloZitou cinnosti, jejiz vysledna
kvalita zavisi od schopnosti sestry — manazerky skloubit prioritni ukoly
S osobnostnimi kvalitami a rolemi. Vedeni tymu k zabezpeceni vysoké kvality
poskytované péce je nevyhnutelnou prioritou manazera.“ — (Kilikova, M.,

JakuSova, V., 2008, s. 78)

1.1 Role vedouciho pracovnika

Roli se rozumi soustava systematickych, navzijem souvisejicich
a pozorovatelnych jednani/chovéani, které patii kuritému povolani,
¢i funkci. Role manazera je urCena strategii oSetfovatelstvi, pracovnim
zafazenim a také osobnostnimi piedpoklady jedince. Navzajem se dopliuji,

prolinaji a tvofi tak integrovany celek.

RozliSujeme tfi hlavni role:
e interpersonalni role,
e informacni role,

e rozhodovacirole.

Interpersonalni role, manaZer vystupuje jako reprezentant. Jeho
ukolem je pfijimani oficidlnich navstév, podepisovani dllezitych
dokumentd, ale také pfijimani novych uchazeci, jejich zaSkolovani, nebo

propousténi pracovnikli. V roli viidce pak koordinuje ¢innosti podiizenych
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s cilem dosazeni nejlepsich vysledkil ve skuping. V této roli se vyznamné
uplatiiuje feSeni krizovych situaci a ochrana zajmi zaméstnancu.
Navazovanim a udrZzovanim kontaktd coby spojky, je jeho role propojena
svelkym poctem riznych vztahd. Interpersondlnimi rolemi a jejich
kombinaci je tak budovana sit’ interpersonalnich kontakti.

Informacni role jsou charakteristické jako centrum, kde jsou
informace pfijimany, zpracovavany, hodnoceny a odevzdadvany. ManaZzer
tedy plni role monitoru, ktery ziskdva informace o planovani, realizaci
a vysledcich zmén, ze kterych vyplyvaji rozhodnuti nutna k efektivnimu
feSeni probléml. Tyto zavéry pak také Sifi. Zaroven prezentuje ndzory
podiizenych na poradach, zaruCuje zpétny tok informaci, realizuje
publika¢ni Cinnost, ucastni se aktivné prednaSek a konferenci, vytvari
prostor pro odbornou diskuzi.

Rozhodovaci role spoc¢ivaji v kompetencich fesit problémy, které
mohou ovlivnit kvalitu oSetfovatelské péce a perspektivy zdravotnického
zatizeni. Podle trovné fizeni se podili na rozhodovani tykajicich
se rozdé¢lovani financi na odménovani, nakup a vyuziti materialu na vykon
¢innosti, rozhoduje o efektivnim vyuzivani pracovniho casu. Nelze
zapomenout anina ulohu manazera, jako na symbol skupiny sester,
oSetfovatelek, ktery nelze dosdhnout silou, ale pouze pomoci schopnosti,
védomosti a osobnich kvalit manazera.

V urcitych rolich jsou na sestru kladeny rizné naroky a predstavuji
to, co sestra-manazerka musi vykonat. ZlepSenim postaveni
v multidisciplindrnim tymu se také zvySuji ndroky na vykon povolani
sestry-manazerky a ty pak mohou byt kladeny z n€kolika stran. (Kilikova,
M., JakuSova, V., 2008, s. 78-79)

1.2 Tridéni ,,naroku“ v pracovnich vztazich

Naroky nadfizeného, plnéni Cinnosti, které nadfizeny ocekava.

Vykonéavani finan¢ni analyzy, dodrZovani limitii, spotfeba zdravotnického
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materialu, spotieba I€kil, porovnavani ndkladovosti a ekonomické rentability
oddéleni.

Naroky stejné postavenych spolupracovnikii spocivaji v zadostech
0 poskytovani sluzeb, pomoci, nebo informaci osob, které jsou ve stejném
postaveni, na stejném stupni fizeni. Dobra spoluprace a vzajemna tolerance
jsou zarukou stabilizace. Predstava spole¢ného zajmu se pak promitd
do kvalitniho zabezpeceni zakladniho provozu jednotlivych oddéleni.

Naroky prosazované zvenku mohou byt Zadosti o poskytnuti
informaci, nebo urcity vykon od osob, které v zatizeni nepracuji (vybérova
fizeni uchazecu, praktické vyucovani studentt skol, odborné staze).

Systémové naroky jsou naroky koncepéniho charakteru. Patii
do nich celozivotni vzdélavani, kvalifikaéni poZadavky, nebo i reklamace
nezaplacenych hospitalizaci. Vyzaduji vysokou miru koncepéniho mysleni.

Naroky podfizenych jsou narocné na cas, ktery je potieba
SivyClenit a stravit s ostatnimi ¢leny oSetfovatelského tymu, aby
nedochazelo k nedorozuméni, nepochopeni. Sestra-manazerka by vzdy méla
pamatovat na to, Ze jejim poslanim je budovani tymu, vytvareni
a upevinovani interpersonalnich vztaha, které jsou zarukou kvalitni péce.
U¢inné vedenou komunikaci zaruduje objektivni, otevieny komunikaéni
kanal.

Naroky kladené na vlastni osobu jsou cinnosti, které se musi
vykonat vzhledem na osobni kvality, ¢innosti, které od sestry-manazerky
ocekavaji jini. Sestra-manazerka je nejnarocnéjsi sama k sob¢, teprve potom
k ostatnim. Ve vSech oblastech osobnostnich, odbornych a moralnich kvalit
fidi vlastnim ptikladem. Néaroky na tyto sestry se méni spolu s novymi,
s ménicim se prostfedim, ve kterém pusobi. (Kilikova, M., Jakusova, V.,

2008, s. 80)

-14 -



2 VEDENI KOLEKTIVU

Vedeni znamena kolektivni c¢innost. Jednd se Vv podstaté
0 integrované, kombinované vyjadieni usili skupiny. Neznamena to
dominantni postaveni jedince a prace ostatnich, ale jedna se o jejich
vzajemné vztahy. Autorita a opravdova podpora vedeni tam, kde je
uplatiiovdna, neleZi jen na jednotlivci, ktery je dominantni, ale na celkové
situaci a hlavn€ na pozadavcich situace.

Vedeni je velice sloZity a vicerozmérny pojem, ktery nejde snadno
definovat ¢i zmé&fit. Lze jej vSak analyzovat jako proces, ktery zahrnuje
socialni, etické a teoretick¢ slozky. Patii sem osobni, mezilidské
a meziskupinové vztahy. Socialni povaha vedeni vyzaduje takové
mezilidské schopnosti, které jsou nutné k tomu, aby se jedinec dokazal
v riznych situacich chovat efektivn€é. Do etické stranky vedeni patii takeé
neodmyslitelnd moc vedouci pozice, ktera pokud je uplatiovana, by méla
prospivat vS§eobecnému blahu. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003,
s. 38)

2.1 Vedeni lidi

Vedeni lidi patfi k zédkladnim manazerskym funkcim. Pfi jeho
realizaci je fidici pracovnik nejen manazerem, ale i viidcem. Pojem manazer
a vudce, nejsou synonymem. ManaZer vyuziva autoritu, kterd vyplyva
Z jeho funkce (rozdélovani tkold, prostfedkd, odménovani, urovani, kdo,
kdy a jak méa ud¢€lat). Vidce se cilenym ovliviiovanim lidi snaZi ziskat jejich
aktivni, dobrovolnou ucast na plnéni cili organizace. Pouziva k tomu

motivaci, tim je usmériiuje a pomahd jim rozvijet osobni i pracovni
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potencidl. Pokud je vidce uspésny, dokaze to, ze podiizeni pracuji proto,
ze chtéji a ne proto, ze musi. Vidce miize byt i v neformalni pozici. To
znamend, ze jim muze byt ¢len kolektivu, ktery méd u ostatnich ptirozeny
respekt. Tak je realizovano neformalni vedeni lidi. Pokud je viidce zaroven
manazerem, pak jde o formalni vedeni lidi, coz je optimdlni situace,
zvySujici pravdépodobnost, ze tikoly budou splnény kvalitné s osobni

zainteresovanosti vS§ech pracovniki. (Lepiesova M., 1996, s. 95)

2.2 Charakterovy pristup

Vedeni je svoji povahou nedefinovatelné, ale je mozné jej vysvétlit
na zékladé povahovych ryst vedouciho. Charakterovy pfistup tvrdi, Ze ma-li
jedinec uréité povahové rysy, stava se vedoucim. Protoze se vSak povahové
rysy nezbytné pro Uspésné vedeni lisi situaci od situace, neni proto pro né
kompletni seznam. Psychologické studie zjistily, ze efektivnimu chovani
vedouciho odpovidaji ur€ité osobnostni rysy. Patfi k nim inteligence,

socialni citlivost, socidlni zapojeni a komunikacni schopnosti.

., Konkrétni skupina povahovych rysu identifikuje vedouciho jako
jedince, ktery ma schopnost ovliviiovat skupinu prostrednictvim prirozené
inteligence a dobre vyvinutych interpersondlnich dovednosti.” (Grohar-

Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s.39)

2.3 Chovani vedouciho

Chovanim vedouciho se rozumi mnozstvi zplsobu, jakymi se
vedouci miZze zachovat za ucelem dosaZeni cile nebo splnéni tikolu. Toto
chovéni sahd od vysoce zaméteného na vedouciho az po chovéani vysoce
zamefeného na skupinu. Do zpiisobll chovani vedouciho patii pfikazovani,
pfesvédCovani, testovani, konzultace a zapojeni. Tyto pak odpovidaji

riznym stylim vedeni.
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Prikazovani je zplsob, kdy vedouci identifikuje problém, zvazi
alternativni feSeni a sam se rozhodne pro nejlepsi zplisob bez porady
se skupinou. Skupinu potom informuje o tom, co je tfeba udélat. Tento
zpusob je nejvhodnéjsi v nouzové nebo kritické situaci. Na druhou stranu
toto chovani je nevhodné pfi rozhodovani, které ovliviiuje profesiondlni

odpovédnost.

Presvédcovani je dal$im zplsobem, jak se mize vedouci zachovat.
Snahou je pfi tom zdlraznit logické uvazovani. Jsou tak zminovany
I pozitivni stranky rozhodnuti. Mohou byt zdtraznény vyhody rozhodnuti,
které se shoduji s cili organizace, nebo skutecnost, Ze vzal pii rozhodovani
V uvahu z4jmy skupiny. Toto chovani je vhodné tehdy, kdyZ vedouci sdéluje
zaméstnancim divody pro novou politiku, zavadéni novych postupil,
¢izmén, které by mohly byt bez tohoto odivodnéni interpretovany

negativné.

Testovani je vhodné pro vedouciho, ktery za¢ind postupné zapojovat
¢leny skupiny. V tomto piipadé vedouci identifikuje problém, navrhne
piedbézné feseni, ale nez zcela rozhodne, pozada skupinu o pomocné rady,
informace a napady. Rozhodne se, az kdyz vyslechne nazor skupiny. Tento
zpusob je vhodny tehdy, kdyZz se skupina muze ucastnit na rozhodovani
nebo postupech, které bude realizovat. Neni potieba zapojovat skupinu tam,

kde rozhodnuti nemuze ovlivnit.

Konzultace je zpusob chovani, kdy je mozné zapojit skupinu
do rozhodovani od samého pocatku. Vedouci piedstavi skupiné problém
Vv pfisluSném kontextu, pozada ji, aby navrhla feSeni. Vedouci poté zvoli
rozhodnuti, které nejlépe odpovida potiebam problému a skupiny. Tento
zpusob se hodi na porady interdisciplinarniho tymu. Konzultace 1ze pouzit
i v situaci, kdy vedouci potfebuje vyjadieni skupiny k problému, za tcelem
zapojeni do zodpovédnosti za vysledek feseni, protoZe to budou oni, ktefi jej

budou v praxi realizovat.
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Zapojeni je zpusob, ktery skupiné umoznuje ucastnit se feseni jiz
od samého zacatku. Vedouci funguje spiSe jako ¢len skupiny, nez jako
formalni vedouci. Pfedem souhlasi, ze bude zrealizovano jakékoliv
rozhodnuti, které si skupina zvoli. Jsou vSak stanoveny hranice, v ramci
kterych lze rozhodnuti ucinit. Toto chovani lze aplikovat za zvlaStnich
okolnosti, tam, kde feSeni problému je vyzadovdno od skupiny lidi
se srovnatelnou pozici a stejnou pravomoci. Nevhodné by bylo pouzit tento
zpusob a nechat tak rozhodovaci moc ve skupiné, ktera nema pro feseni

daného problém patficné zkuSenosti a znalosti.

Cilem vyvoje vedeni je tak formovat efektivni vedouci, kteti maji
schopnosti vyuZzivat spravné zpiisoby chovani podle situace. A to bez ohledu
na své osobni smysleni. Styl vedeni a chovani vedouciho jsou prosttedky,
kterymi se vedeni realizuje. Pokud chce jedinec uspét jako vedouci, musi se
naucit vyuzivat tyto zplisoby chovani a za spravnych okolnosti by je mél
umét pouzit. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 41-42)

2.3.1 Behavioralni skola — styl vedeni

Autokraticky (diktatorsky) znamena, ze vSechna rozhodnuti dé¢la
vedouci. Neumoziuje tedy podfizenym ovliviiovat proces rozhodovani.
Takovi vedouci byvaji ¢asto lhostejni vii¢i osobnim potiebam podiizenych.

Demokraticky (participacni) vedouci konzultuje pfislusné
zalezitosti s podfizenymi a tim jim umoznuje do jisté miry ovlivnit proces
rozhodovani. Tento typ vedouciho netrestd a S podfizenymi vychazi
spravedlivé a distojné.

Laissez-faire (systém povolené uzdy) v praxi znamena, ze vedouci
poskytuje skupin€¢ uplnou samostatnost. Protoze na skupinu ziidkakdy

dohlizi pfimo, ¢ini skupina vlastni rozhodnuti.
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Tabulka ¢. 1: Vztah mezi stylem vedeni a chovanim vedouciho (prejato od

Schmitta,W. a Tannenbauma, R.) (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003,

s. 40)
ZAMERENY NA VEDOUCIHO ZAMERENY NA SKUPINU
Vyuzivani autority vedoucim
Autokrat Demokrat Volnost skupiny-
Laissez-faire
Piikazuje Testuje Zapojuje se
PiesvédCéuje Konzultuje

Tabulka €. 2: Styl vedeni a jeho vztah.

autokraticky demokraticky laissez-faire
Vedouci
Moc absolutni omezena zadna
Znalosti jedine¢né sdilené stejné nebo
mensi
Chovani dominuje ucastni se zapojuje se
Pozice neoblomna flexibilni neutralni
Podrizeni
Vztahy zavislé ocekavaji zapojeni nezavislé
Znalosti mensi jiné vetsi
Chovani submisivni participacni nezavislé
Situace
Vhodna krize; nebezpeci, jasné stanovené neexistuje jasny
nebo jsou vSeobecné cile, mira ucel, mira
zapotiebi vysoké kontroly a ¢asovy kontroly ani
schopnosti pouze limit Casovy limit
od vedouciho
Nevhodna zneuZiti talentu nemuze ovlivilovat potiebuje
zaméstnancil odpovéd’

(Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, 5.41)
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2.3.2 Situacni teorie

Je dalSim stupném vyvoje teoriec vedeni. ,,Roku 1948 provedl
Stogdill komplexni prehled literatury a vyvodil zaveér, Ze povahové rysy
Vedoucich se v riznych situacich lisi. Zadnd osobnost neni prototypem
vedouciho, vedeni je viastné vztah, ktery existuje mezi lidmi v socidlni
situaci. ** (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 43)

V této souvislosti je potieba uvazovat o tfech hlavnich faktorech:

e 0 vedoucim,

e 0 vedenych,

e 0 situaci.

K vlastnostem vedouciho patfi: objektivni ndzor na lidi, na vykon
a postaveni, stupenn duvéry v podiizené, sklony vést a pocity bezpeci
V nejisté situaci.

K vlastnostem podrizenych patii: potieba nezavislosti, piipravenost
pievzit zodpovédnost, o¢ekdvani podilet se na rozhodovani, tolerance vici
nejednoznacnosti, uroven znalosti a zkuSenosti s feSenim situaci.

K vlastnostem situace patii: hodnoty, tradice, reakce organizace na
zménu (napf. méni se pomalu, nebo rychle), to, zda v organizaci rozhoduji
pirevazné lékarii, administrativa, nebo sestry a do jaké miry je skupina
efektivni, soudrznd a také schopna piebirat zodpovédnost v rtiznych

situacich. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 44)

2.4 Proces rizeni

,Management se definuje jako proces s mezilidskymi a technickymi
aspekty, kterym se pri hospodarném a efektivnim vyuzivani lidskych,
materidlnich,  financnich  a technologickych  prostredki  plni  cile

organizace. * (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 152)
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Ulohou managementu je zaji§tovat, a podporovat to, aby organizace
vykonavala praci za vyuziti vlastni snahy i snahy ostatnich. Pfechod
do fidici role neznamena jen pievzeti pozice SurCitou pravomoci,
ale znamena to i pridéleni role s koncepénimi ukoly. V dusledku nové
pracovni naplné je manazerovo postaveni jiné, coz muze zpusobit urity
odstup mezi nim a personalem. Proto vazba mezi manazerem a skupinou

nutn¢ zada nové schopnosti.

Téch lze dosahnout v procesu tizeni, ktery se sklada: z ur€ovani cili
organizace a vypracovani plant za tGcelem jejich splnéni, shromazd’ovani
nezbytnych prostiedkli, dohledu a vyhodnoceni postupu ¢i vysledku
stanoveného planu. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 152)

2.5 Tym

Z anglického team. Znamena skupina lidi, ktera spolecné plni néjaky
ukol nebo chce dosahnout urcity cil, coz je mozné jen pii spolupraci vSech

¢lend. ([Online].[cit.2009-12-25].Dostupné z:http://cs.wikipedia.org/wiki/>)

Prace ve zdravotnictvi, oSetfovatelskd péce je osobitd tim, Ze se
jedna o tymovou praci z hlediska poskytovani komplexnosti. Je to systém,
kdy jednotlivé ukony na sebe navazuji a podileji se tak na plnéni cila
Vv zajmu pacienta/klienta. Jde o spolupraci nejen ve smyslu sestra-lékar,
ale i spolupraci jednotlivych specialistti, oddéleni, klinik. Zakladem tymové
prace jsou dobré vzéjemné vztahy, které jsou postaveny na otevienosti,

cestnosti, vzajemném respektu a duvéte.
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2.6 Davéra

.,Na vytvdreni divvéry Vv tymu se podileji viichni. Ulohou vedouciho je
dokazat, aby byl vsem jasny cil, kterého ma tym dosahnout, a uloha kazdého

Jednotlivce na cesté k jeho dosazeni . - (Hermochova, S., 2006, s. 28)

Duivéra je disledkem zkuSenosti, ktera je ziskdvana prostiednictvim
kvalitni komunikace a spoluprace. Vzijemna divéra tak umoziuje plnou
soustiedénost na cil. Pro jeji udrzeni je dilezitd v€asna komunikace mezi
vedoucim (manazerem), ktery by mél byt dobrym naslouchacem,
a ostatnimi ¢leny. Jen tak miliZze byt v€as zachycena vznikajici chyba,
nespokojenost a tak lze vCasnou reakci zabréanit néasledkim, které ztrata

diavéry v kolektivu pfinasi.
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3 MANAGEMENT V OSETROVATELSTVI

A JEHO CILE

Rozlisuje se od profesionalniho managementu ostatnich obori
filozofii sluzeb. OSettovatelstvi nese socidlni zodpoveédnost za zdravi
a nemoci jednotlivcl, rodin, komunit. Proto je potteba jedinecny a pii tom
komplexni pristup. Zalezi nejen na kvalité¢ sluzeb, ale 1 na schopnosti
poskytovat péci vramci danych prostfedki. Tyto cile managementu

vyzaduji uvazlivé, specifické profesionalni strategie.

Rizeni v oSetiovatelstvi, oboru z oblasti sluZeb je obzvlasté narocné.
Charakter prace iftizeni pracovnici vyzaduji od sestry manaZerky, aby se
podilela na tvorbé takového prostfedi, v némz bude mozné poskytovat
kvalitni oSetfovatelskou péci. Sestra manazerka ma tak vicCi organizaci
a personalu specifickou zodpovédnost. Ale personal ma zodpovédnost vici

organizaci a manazerce.

Mezi povinnosti manaZera patfi: plnéni cild organizace, nebo
oddéleni oSetfovatelské péce, udrzovani kvality péCe o pacienty v ramci
finan¢nich omezeni organizace, zvySovani motivace zameéstnanci
a pacientti, budovani tymového ducha, zvySovani moralky a profesni rozvoj

personalu. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s.156)

3.1 Prehled managementu v oSetrovatelstvi

Sestry dnes plsobi v novém prostfedi a v organizacich, vyzadujici
dalsi, rozsitené role. Potifebuji manazerské schopnosti, aby mohly Iépe
pracovat nejen spacienty, ale i sostatnim personalem. Klinicky

management zahrnuje zlepSovani kvality pée o pacienty, vyuzivani
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omezenych prostiedki a poskytovani hospodarnych osetfovatelskych
sluzeb. Cas, energie i finanéni prostiedky vénované rozvijeni manazerskych
schopnosti jsou investice do budoucnosti zdravotnictvi, které se vyplati
(Gspéchy Vv péci o pacienty, motivovani a kompetentni zamé&stnanci). Role
sestry-manazerky je a jist¢ bude jednou =z nejobtiznéjSich pozic
V jakémkoliv odvétvi zdravotnictvi. Aby se ¢loveék mohl stdt manazerem,
musi se naucit nové procesy, ziskat nové schopnosti a pfijmout i nové

postoje. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s.151)

3.2 Urovné a funkce managementu

Od manaZzera je o¢ekavano, ze budou rozhodovat o tom, jak ostatni
vyuziji svlij €as a také, Zze budou zodpovédni za dohled nad ostatnimi. Déle
se ocekava, ze Cinnosti, ze kterych se sklad4a prace pro organizaci, budou
vykonavat profesionalni sestry a dal$i ¢lenové zdravotnického tymu, ktefi
nejsou manazery. Kazda organizace je hierarchicka. Proto se d¢€li také prace
managementu na urovné¢ podle zodpovédnosti. To znamena, ze management
dé€laji manazefi na vSech urovnich, vrcholové, stfedni a nizsi.

e Vrcholovy management (administrativni uroven) je slozen
Z predstavenstva, feditele, zastupcii feditele, naméstki a tim 1 hlavni
sestry.

e Stredni management je zastoupen vrchnimi sestrami, které plni roli
zprostfedkovatele, koordindtora a organizatora v radmci jednotlivych
oddéleni.

e NizSi management je =zastoupen stani¢nimi sestrami, které
zabezpecuji optimdlni podminky pro poskytovani oSetfovatelské

péce na jednotlivych oSetfovacich jednotkach v rdmei odd€leni.

=24 -



Uspéch managementu zavisi piedeviim na talentu jednotlivce, jeho motivaci
a prilezitosti fidit. K zakladnim funkcim, které manaZzeti plni patii:

e planovani,

e Organizovani,

e obsazovani pracovnich mist,

e Tizeni,

e koordinace,

e kontrola.
Dovednosti potiebné k realizaci téchto funkci ziskava vétSinou manazer

vlastni praxi.

3.2.1 Planovani

Je nejzakladnéjsi a nejdulezitéjsi ¢innosti managementu. Rozhoduje
aplanuje se tak predem, co je tfeba udé¢lat den, mésic, rok doptedu.
Stanovuje se prubéh dalSich aktivit. Poskytuje celkovou strukturu potifebnou
k dokonCeni nezbytné prace. V idealnim piipadé by planovani mélo

zahrnovat také mozné problémy.

Vyzaduje dikladnou uvahu o tom, jak a ¢eho se ma dosidhnout
Vvramci stanoveného souboru prostiedkil. Analyza manazerské situace
poskytne zaklad pro dobie vypracovany plan a miize odkryt problémy, které

vyzaduji feseni. Cim je hlubsi analyza, tim je lepsi plan.

Typy planovani:
e Staly plan
e Strategické planovani

e Dlouhodobé planovani
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3.2.2 Organizovani

Je funkci, ktera spojuje lidi i1 jejich Cinnosti tak, aby splnili cile
organizace. Je to vlastné mechanizmus, prostfednictvim kterého Ize cilii
dosahnout. Mizeme jej rozdélit jako horizontalni a vertikalni rozliSeni.

Vertikalni rozliSeni odpovida zfizeni hierarchie neboli poctu rovin,
které jsou potieba pro praci organizace. Management se muze rozhodnout
bud’ pro strukturu vysokou, nebo plochou.

Horizontalni rozliSeni plyne z potieby rozdéleni aktivit, aby bylo
dosazeno €0 nejhospodarné€jSiho a nejefektivnéjsiho vykonu. Dochazi
Kk tomu prostiednictvim vytvareni oddéleni v organizaci, coz umoziuje, aby
byla prace vykonavana prostiednictvim de€lby prace, nebo prostiednictvim
poskytovani rtiznych sluzeb (ambulance, izkové odd¢€leni, JIP, laboratote).

(Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s.159)

3.2.3 Personalni zajisténi a obsazovani pracovnich mist

Obsazovani pracovnich mist je aktivitou managementu. Zajist'uje,
ze cile organizace plni priméfené kvalifikovany personal. Sestra manazerka
rozhoduje o tom, kolik a jaky typ zaméstnanct je potteba k zajisténi kvalitni
péCe o pacienty. Je vhodné uvést i fakta, ze i pres specificnost vzdélani
zaméstnancl ve zdravotnictvi je stale nedostatek kvalitnich sester a to
hlavné v nekterych lokalitdch. Velice dilezity pro kvalitni poskytovani
oSetfovatelské péce je rozvoj a podpora odborného vzdélavani zaméstnanct.
Do této oblasti také patii persondlni strategie, hodnoceni zaméstnancu,
odménovani, stabilizace zaméstnancli a vytvafeni vhodnych pracovnich

podminek. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, 5.160)
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3.2.4 Rizeni

Rizeni je funkce manaZera, kterd zajist'uje, aby ostatni dobie vykonali
svou préci. Rizeni zahrnuje pét specifickych pojma:

e ud¢lovani pokyn,

e dohled,
e vedeni,
e motivaci,

e komunikaci.
Udélovani pokynii — pokyny by mély byt stru¢né, jasné a logické. M¢ly
by odpovidat pozadavkim situace. Manazer by si mél byt védom tonu,
kterym pokyn /pfikaz udili. Rizné typy pokynt vyzaduji i rizny duraz.
Dohled se tyka skoleni a discipliny pracovni sily. Patfi sem také kontrola,
nutnd k tomu, aby bylo zajisténo rychlé provedeni piikazu.
Vedeni je schopnost inspirovat a ovliviilovat ostatni za i¢elem dosazeni cilt.
Motivovani je  soubor schopnosti, kter¢ manazer pouziva,
aby zaméstnancim pomohl zjistit jejich potfeby a nalezl v organizaci
zpusoby, které by jim pomohly uspokojit je.

Komunikace zahrnuje co, jak, kdo a pro¢ fika.

Vlastnosti, které by mél mit GspéSny vedouci: udéluje jasné pracovni
piikazy, dobfe komunikuje, chvali ostatni, kdyz si to zaslouzi. Je ochotny
vy€lenit si Cas k naslouchani, vétSinou ziistava objektivni a klidny. Ma
sebedivéru a sebejistotu, vynika odbornymi védomostmi 0 praci, na kterou
dohlizi. Chape problémy skupiny. Je ke vSem spravedlivy a tim ma respekt
skupiny a to 1 diky osobni Cestnosti. Zprostiedkovava jeji nazory vysSimu
managementu. Vyzaduje bez rozdili od vSech dobrou praci, je ptistupny,
pratelsky, presto zachovava urCity odstup. Lze snim snadno mluvit

0 problémech.
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3.2.5 Koordinace

Znamena spojovani, soulad aktivit ostatnich pracovnikl tak, aby
bylo zajisténo plnéni cili. Je to vlastné preventivni fidici funkce, ktera
se zabyva odvracenim konflikti a nedorozuméni. Manazer si je védom toho,
kdo co d¢la a jaky by mél byt vysledek. Je povinen piesvédCit se také, 0
splnéni specifickych a navzajem souvisejicich ukolti. Pokud manaZer dobie

zna povinnosti personalu, je na dobré cesté splnit ptislusné cile.

3.2.6 Kontrola

Znamena regulaci aktivit v souladu s plany. Kontrola je zakladni
funkci vSech manaZerti na vSech rovinach. Cilem je zajistit, aby tkol, ktery
ma byt splnén, byl také fadn¢ proveden. Zakladnimi prvky kontroly jsou
standardy, které reprezentuji zadouci vykon a smérnice, které¢ se konkrétné
zabyvaji chovanim. V organizaci jsou tyto smérnice pravidly a natfizenimi,
kterd upravuji nejen SirSi, ale 1 specifické aspekty prace zaméstnancti.
Do kategorie S$irSich aspektu patii naptiklad vyklad legislativy neboli
pracovniho préava, které ovliviiuje vSechny zameéstnance. Osetiovatelstvi,
jakoZto profese, rovnéz podléhd zékonu o poskytovani oSetfovatelské péce
a reprezentuje pravni hranice profesiondlni praxe. (Grohar-Murray, M.E.,

Croce, H.R., 2003, 5.157-161)
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4 ETIKA

Jiz roku 1980 napsal Flaherty: ,,Kdykoliv se setkaji zdravotni sestry,
vyjadiuji obavy ohledné mnozZstvi a slozitosti etickych dilemat, kterym Cell,
a jejich dopadu na kvalitu a kvantitu osetrovatelské péce . (Grohar-Murray,
M.E., Croce, H.R., 2003, 5.105)

Etika je filozoficka disciplina, které zkouma idealni lidské chovani.
Vedouci sestry a manazerky ¢eli mnoha dilematim spojenym s rychle
se ménicim systémem zdravotnictvi, jako je rozdélovani omezenych
prostiedkil a zachovani kvalitni péce v dobé neustalého sniZovani naklada.

Moralka je termin pouzivany pro obecna pravidla spole¢enského
a osobniho chovani a praktiky, ¢iny, které jsou z téchto pravidel odvozeny.
Je zaloZzena na pfisné dodrzovanych nebo zakladnich hodnotéch,
které vyplyvaji z ndbozenstvi, kulturnich pfesvédceni nebo jinych forem
ocekavani komunity nebo socialnich konvenci.

Eticka dilemata jsou takové situace, které predstavuji konflikt mezi
dvéma nebo vice zakladnimi hodnotami. Jsou slozita, zdanlivé nemayji feSeni
a vSechna mozna feSeni maji stejn¢ nezadouci vysledky. Zatimco s etickymi
dilematy se sestry a sestry manazerky setkavaji kazdy den, neznamena to,
ze vSechny slozité situace jsou etickd dilemata. Situace miize mit etické
aspekty, ale stale se primarné jedna o komunikaéni, organiza¢ni nebo
i pravni problém. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, 5.106)

Moralni dilema je situace, kdy ¢lovék celi alesponi dvéma riznym
alternativam, pficemz ani jedna z nich se nezda byt optimalnim feSenim
daného problému. V jistém smyslu Ize dilema ptirovnat ke kiiZovatce nebo

rozcesti, jejichz sméry nevedou zcela ke kyzenému cili. (Kutnohorska,
5.2007, s.13)
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Etické rozhodovani zdravotni sestry fidi obecna pravidla
spolecenského chovéni, jeji osobni hodnoty a také hodnoty oSetfovatelské
profese, které jsou obsazeny v Kodexu sestry (ptiloha ¢. 2). Jedna se
0 takové hodnoty jako je respekt k autonomii pacientt, jednani v nejlepSim
zajmu pacienta a zachovani profesiondlni kompetence. Tento kodex se
vSechny sestry zavazuji dodrzovat, pokud se rozhodnou pro profesi
zdravotni sestry. Sestra, kterd ziskd vice profesionalnich schopnosti, lépe
chape kolektivni zodpovédnost své profese vici spolecnosti a také vice

Se pro ni angazuje.

Profesionalni hodnoty tidi jednani sester a motivuji je tak, aby v ném
pokracovaly vramci stanovenych standardd a kodexu. Osvojuji Se
vzdélavanim nebo pozorovanim modelovych roli mentort, uditeld, c¢i
urcitych lidskych vzor. Velmi dalezitou soucasti role vedouci sestry je byt
piikladem v angazovani se pro jednotlivé 1 spole¢né hodnoty oSetfovatelské
profese a byt rddcem ostatnim sestram v jejich profesionalnim rustu.

(Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, 5.106)

4.1 Etické zasady

Nekolik etickych zasad odvozenych od etickych teorii lze uplatnit
zejména ve zdravotnictvi a oSetfovatelstvi. NejcCastéji pouzivané zasady
pti feSeni moralnich dilemat jsou:

e autonomie,

e dobrocinnost,

e neskodnost,

e spravedlnost,

e vernost,

e poctivost.

Autonomie znamena pravo jednotlivce rozhodovat o sobé a zajistuje

narok na sebeurceni pii rozhodovani o tom, co se VvV ramci zdravotni péce
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stane s mym télem. Kazdy zptsobily dospély jedinec ma pravo odmitnout
1écbu, 1 kdyby to mélo za nésledek jeho smrt. Kodex sester hovoii o zdsad¢

autonomie v prvnim a tfetim ustanoveni.

V piimém protikladu k autonomii je paternalizmus, kdy Iékaf, nebo
poskytovatel zdravotni péce rozhoduje o 1é¢bé na zaklad¢ toho, co povazuje
pro pacienta za nejlepsi. Kodex Ceské 1ékaiské komory (piiloha &. 5)
v paragrafu 3.3 vSak uvadi, ze lékar se ma vyvarovat paternalistickych
piistup. Zasada autonomie vyzaduje, aby pacient mél v€as adekvatni
informace o moznostech 1écby, aby se mohl rozhodnout ataké udélit

informovany souhlas s konkrétni formou 1écby.

Sméfovani k dobru pozaduje, aby poskytovatelé zdravotni péce
ptispivali ke zdravi a pohod& pacientii ¢i klientl, a nesnaZili se pouze
zabranit jejich poskozeni. Ptikladem je planovani dalsi péce po propusténi

Jiz v rané fazi hospitalizace tak, aby byla usnadnéna rehabilitace.

Neposkozovani zakazuje umysiné poskozovani pacienta. PoZzaduje
zvazit vSechna rizika a vyhody lécby. Fyzické omezovani pacienta, bez
zvazeni vyhod a potencialnich rizik, by mohlo zptsobit vazné problémy,
které by pacientovi mohly uSkodit. Sestra manazerka, kterd nechrani
davérné informace o persondlu, mize velmi poskodit povest nejen

zameéstnancy, ale 1 budoucnost profese.

Spravedlnost pozaduje, aby jedinci dostali to, na co maji pravo,
legitimni narok. Pacienti maji pravo na ohleduplnou péc¢i a sestry maji narok
na bezpecné pracovni prostiedi. Vedeni organizace, vedouci mize vznést
legitimni narok na to, aby zaméstnanci travili pracovni dobu produktivni
¢innosti. Zésada spravedlnosti souvisi také se spravedlivym ptidélovanim
finan¢nich prostfedki. Rozhodnuti v této oblasti jsou vSak slozitéjsi, pokud
jsou prostiedky omezené. Rlzna opatieni a zdravotnické reformy kladou
velky dlraz na omezeni ndklad. Proto vSichni poskytovatelé vedou
neustaly boj s tim, aby prostiedky byly spravedlivé rozdéleny a pfitom byla
zachovana ptijatelna kvalita péce. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R,,
2003, s.109)

-31-



Pravdomluvnost a jeji princip je dan jako zavazek, fikat pravdu,
nelhat, nepodvadét ostatni. Pravdomluvnost je i soucasti respektu, ktery
lidem projevujeme. Lidé maji pravo znat pravdu, maji pravo na to, aby se
jim nelhalo, aby nebyli podvadéni. Sestry maji povinnost mluvit pravdu,
protoze kdyz tak neucini, ztrdci se dlivera pacientd. Klesd i celkova
efektivita spoluprace sestry a pacienta a z toho vyplyvajici nezadouci

dusledky v budoucich vztazich s pacienty.

Princip vérnosti a poctivosti je definovan jako povinnost byt vérny
svym zavazklim. Zavazky, které vétSinou spadaji do rozsahu vérnosti, tvori
povinnosti zahrnuté do vztahu diveéry mezi sestrou a pacientem, jako tfeba
dodrzovat sliby, chranit divérné informace. Lidé ocekavaji, ze sliby
Vv lidskych vztazich se dodrzuji a nejsou bez vazného divodu poruseny.
Stejna ocCekavani se tykaji povinnosti chranit divérné informace,
coz je jednim z hlavnich pozadavkl profesionalni etiky ve zdravotnictvi.
Poruseni slibd je moralné piijatelné tam, kde neporusenim téchto slibd
by byl nékdo zavazné ohroZen. Aby sestra zlstala vérna svym zavazkim
vaci pacientovi, musi pozorné¢ zvazovat informace, které by mély zlstat
davérné a které ona sama za divérné povazuje. Povinnost dostat svym
sliblm a zavazktim plati 1 za specifickych podminek ato je tieba vzdy

piedem brat v avahu. (Staiikova, M., 1994, s. 12)

4.1.2 Bariéry v etickém rozhodovani

Bariéry ve zdravém etickém rozhodovani mize ptedstavovat nékolik
souvisejicich faktorii. Nekteré jsou disledkem soucasnych spolecenskych

podminek, kterym vedouci sestra nemiize uniknout.

Stale vice jedinci dosahuje dospélosti s omezenymi ptilezitostmi
osvojit si pevné moralni zasady, které by fidily jejich Ciny. Nasili a zneuziti
se stavaji v dnesSni spole¢nosti béZznymi a zda se, Ze odrézeji 1 niZ§i hodnotu

lidského Zivota. Mnohé situace maji nejen etické, ale také i pravni dasledky.
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Soucasné socialni postoje kladou spiSe diraz na jednotlivd prava,
nez na zodpovédnosti, ¢imz se stale zvySuje tendence obracet se na soudy,
aby tato prava potvrdily. V dusledku toho jsou pak mnozi odbornici opatrni
pfi rozhodovani, boji se soudnich sport. Pokroky v technologii zpochybnuji
na$e nazory na to, co je podstatou otazky Zivota a smrti. Uvahy o nakladech
vzbuzuji obavy kdy, a do jaké miry si spole¢nost miize dovolit poskytovat
dostupné technologie, coz ssebou stile castéji prinasi otazku, jestli
si mizeme dovolit eticky spravny ¢in, nebo ne. (Grohar-Murray, M.E.,
Croce, H.R., 2003, 5.110)

4.2 Rozdéleni vztahtl v osSetrovatelstvi

e Vztah zaméstnavatel-zaméstnanec
e Vztahy mezi kolegy

e \/ztah sestra-pacient

Vztah zaméstnavatel-zaméstnanec

Vztahy zaméstnavatel-zaméstnanec existuji mezi oddélenim
oSetfovatelské péce, sestrami manaZzerkami a odbornym zdravotnickym
personalem. Profesionalni sestry by méli znat filozofii a cile organizace,
ve které pracuji. Filozofie nemocnice je reprezentovdna urcitymi nazory,
které fidi cile a ucel organizace. Svého cile dosahne organizace pouze tehdy,

pokud se timto prohlasenim fidi vSechna pracovisté dané nemocnice.

Znalost filozofie nemocnice lze také srovnat s osobnimi hodnotami
a etikou. Pokud se filozofie nemocnice, hodnoty a etika sester spolu shoduji,
milZze sestra pfifeSeni etickych problémil jednat s jistotou, Ze jeji osobni
hodnoty podporuji hodnoty institucionalni, a naopak. Sestra ma pak pravo
a vlastné i povinnost fidit se nejen etikou, filozofii a cili instituce, ale pak

také miiZze jednat castecné autonomné podle svého postaveni a povinnosti.
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Sestra manazerka je povinna udrzovat oteviené komunika¢ni kanaly
s vedenim nemocnice. Uastni se, pokud je to mozné, rozhodovéni a ziistava
oddand hodnotdm organizace. Tento druh loajalni oddanosti vii¢i instituci
predpokladd slusnost, ale i spravedlnost v zaméstnaneckych vztazich.
K poctivému zachazeni se zameéstnanci patfi respektovani prava
zaméstnancl na fadny proces, spravedlivé jednani, na osobni rist, napInéni,

lidskou duistojnost a podporu emocionalniho zdravi.
Vztahy mezi kolegy

Vztahy mezi kolegy jsou definovany jako vztahy, které existuji mezi
sestrami jako kolegynémi a to na urovnich jak vrchnich sester, tak i mezi
fadovymi sestrami. Vzijemny respekt, kolegialita, kooperativni,
produktivni provazanost jsou pro kvalitni vztahy mezi kolegy, sestrami
a lékati dulezité. Tyto vztahy usnadiuji casté diskuze o etickych otazkach,

vvvvv

pietechnizovaného zdravotnického prostiedi.

Kazdodenni kontakt sester svazné nemocnymi, smrti, ¢i
rozzlobenymi a truchlicimi rodinnymi pftislusniky, spolu s naro¢nymi
pozadavky na pracovisti mize velmi rychle vést k syndromu vyhoteni.
Jestlize maji sestry mezi sebou prilezitost ventilovat své pocity ohledné
slozitych situaci v pé¢i o pacienty, ¢i pocity frustrace z velkého pracovniho
vytizeni, etickych dilemat, pak dochéazi ke snizovani rizikovych faktort
pracovniho stresu. Kdyz vSak dojde k této ventilaci pocitli, je povinnosti
vedouci sestry pomoci persondlu, aby se pfestal soustfed’ovat na emoce

a osvojil si produktivni strategie k feSeni problému.

BéZznym dilematem, se kterym se sestry setkdvaji, je bohuzel
neprofesiondlni, nebo neetické chovani kolegii. Chovani zaméstnanct fidi
smérnice, ale nerespektovani smérnic vyzaduje zisah vedouci sestry.
Psychologové ptisuzuji nepoctivost zaméstnanci vycerpani a depresi, ale to
tyto lidi neopraviuje, chovat se neeticky, ¢i provadét nelegalni praktiky.
Vedouci sestra by méla taktné na toto chovani upozornit a upfimné, slusné

poukazat na nepfijatelné chovani. Dovedné sdéleni disledkd necestného

-34-



chovani pro vinika, kolegy 1 instituci je znamkou profesionality dobrého

manazera. (Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003,s.114)

Vztah sestra-pacient

Vztah  sestra-pacient je zakladem profesionalni  kvalitni
oSetfovatelské péCe. Povinnosti sester viici pacientovi vzdy tvotily soucést
profesniho Kodexu sestry (ICN2003). K povinnostem sester vi¢i pacientim
stanovenym v kodexu patii upiednostiiovat zajmy pacienti pred svymi
vlastnimi, respektovat pravo pacienta na osobni autonomii prostfednictvim
rozhodovani, respektovat dustojnost, soukromi pacientd. Udrzovat
profesionalni schopnosti, dovednosti a vykonavat takové cCinnosti,
které zajistuji ochranu pacienta a souCasné zachovavaji kvalitni
oSetrovatelskou péci. Kodex slouzi jako vetejné prohlaseni povinnosti sester
vuci pacientim a spole¢nosti viibec. Znamena spole¢enskou smlouvu mezi
sestrami a jejich klienty. Sestry maji také své urité povinnosti vaci
instituci, které se nékdy mohou zdat v rozporu se sliby nebo loajalitou

S pacienty.

Hlavnimi pfi¢inami probléml byvaji vétSinou tlaky ve smyslu
snizovani nakladi a oklestujici limity finan¢nich prostiedkli. Povinnosti
vedouci sestry je pak zdokumentovani, sd¢leni potieb a obhajeni dostatecné
péce, ktera je potfebna pro kvalitni oSetfovatelskou ¢innost. (Grohar-

Murray, M.E., Croce, H.R., 2003,5.116)
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5 MOTIVACE

Znamena psychologicky proces, ktery udava chovani smér a cil.

Lze ji i definovat jako podnicené chovani, spinac, ktery spousti motor.

.1 pres rozdily, které by mezi spolupracovniky mohly existovat, nam
McBurney a Filoromo pripominaji, ze sestersky slib F. Nightingalové dnesni
sestry stale motivuje a udava jim smér, nejedna se pouze o viktorianskou
ideologii. Ackoliv byl napsan v roce 1893, stile slouzi jako stanoveni
poslani této profese, které opravdové odrazi hluboce zakorenénou vizi
a hodnoty oSetrovatelstvi. Moderni analyzy této klasické prdce vytvari
referencni ramec k méreni oSetrovatelské praxe”. (Grohar-Murray, M.E.,

Croce, H.R., 2003,5.199)

Motivace je fenomén, ktery je vlastni kazdému jedinci. Muze byt
ovlivnéna riznymi okolnostmi, vcetn¢ vlivu ostatnich lidi a celkovymi
podminkami v prostiedi. Znacné generacni rozdily mezi zdravotnimi
sestrami nam poskytuji dikaz o tom, Ze jednotlivei vnimaji stejnou situaci

jinak na zéklad¢ mysleni, postoje a hodnot, které si vytvofili v priibéhu Casu.

Lidska ¢innost je povzbuzovana, usmériiovana a udrZovana procesy,
stavy avlastnostmi, které se nazyvaji motivy. Uspéch prace s lidmi
pfedpokladd vyuzivani poznatkli o motivaci. Je to dulezity predpoklad
uspéSného managementu. Za motivy povazujeme hybné sily pochézejici
zevnitt ¢lovéka. Stimuly jsou podnéty zvenku. Motivacni Cinitelé, a jejich
vyuziti Vv oSetfovatelstvi, jsou odvozené od biologickych, psychickych,
duchovnich, estetickych a socidlnich potieb sestry a pacienta. Existuji rizné
teorie potieb, a tim i teorie motivace Kk praci.

Nejznaméjsi a nejvystizngj$i je Maslowova teorie potieb. Vyssi

potfeby maji motivujici vyznam az po uspokojeni zdkladnich, niz§ich
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potieb. Clovék je ve vyznamné mife motivovan tim, Ze reaguje na svoje
vnitini potfeby. Vysledné konani zavisi od kvality a intenzity stimulujicich
podnétti pusobicich z vnéjsiho prostiedi, tak iod struktury a dynamiky
osobnosti. Sestra-manazerka si vzdy musi uvédomit nenahraditelnou
hodnotu pozitivni motivace, ale 1 nasledky prace nedostatecné
motivovaného personalu. Pokud sestra nema dostate¢né motivy pro svoji
praci, bere ukoly jako nevyhnutelnost, miize toto jedndni negativné
ovlivilovat jeji osobnost, okoli a hlavné kvalitu oSetfovatelské péce.

(Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 58)

5.1 Teorie motivace

Motivaéni teorie V podstaté generalizuji divod a zptusob naseho
chovani. Poskytuji manaZerim védomostni zéklad pro to, aby dokazali
jedince ptimét ochotné sledovat a plnit cile organizace. Jednim z mnoha
zpusobl, jak se manaZeti snazi ovlivnit motivaci je stanoveni cila - soucast
procesu hodnoceni zaméstnance. Podil, nebo ucast na stanoveni cili dava
jedinci pocit osobniho vlastnictvi a spousSti motivacni proces, ktery

zdokonaluje chovani.

Aby byly cile jako stimuly efektivni, musi byt:
e konkrétni
e obtizné

e participacni

Bylo vypracovano né€kolik teorii zabyvajicich se lidskou motivaci.
Vétsina vychazi z Maslowovy teorie lidské motivace, kterd je znama jako
hierarchie lidskych potieb (ptiloha €. 7).

Roku 1943 popsal Maslow propozice, z nichz tuto teorii vypracoval.
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Usporadani dle Maslowovy hierarchie lidskvych potfeb:

1. fyziologické potfeby — potieba vzduchu, vody, potravy
2. potiteba bezpeci — byt v bezpeci pted poskozenim
3. potieba soundlezitosti — potieba pratelstvi, sympatie a lasky
4. potieba sebeticty — potfeba pocitu vlastni ceny a respektu od ostatnich
5. seberealizace — potieba dostat od Zivota co nejvice

Dtive, nez jsou aktivovany vySsi potieby, které se stanou
motivaénimi faktory chovéani, musi byt castecné uspokojeny potieby
na nizsich rovinach. Maslowova teorie vyznamné ptispéla k vytvarejicimu
se souboru védomosti o motivaci. Vyplyva z ni, Ze splnéné potieby neslouzi
jako stimuly. Motivace je vlastné¢ soucasti faktorGi chovani, zahrnujici
biologické, kulturni a situa¢ni determinanty. (Grohar-Murray, M.E., Croce,
H.R., 2003, s.201)

5.1.1 Faktor hygieny (dissatisfaktory)

Dle Herzbergovy teorie se jednd o wudrZzovaci faktory,
neuspokojovatelé. Jsou to vnéjsi vlivy, které nesouvisi s pracovni néaplni,
ale s platem, jistotou zaméstnani, pracovnimi podminkami (osvétleni,
piijemnost okoli) politikou agentury a s mezilidskymi vztahy na pracovisti.
Nizké kvalita nebo negativni vnimani téchto Ciniteld, vyvolava u nékterych
pracovnikii velkou nespokojenost. Rika se jim hledadi udrZeni. Jejich
ZlepSeni vede k neutralnimu stavu, ale ne k lepsi motivaci. Tyto faktory jsou
silni neuspokojovatelé, nikoliv silné motivujici stimuly. (Grohar-Murray,

M.E., Croce, H.R., 2003, s.202)

5.1.2 Motivacéni faktory (statisfaktory)

Podle Herzbergovy teorie to jsou uspokojovatelé. Vychazeji

Z vnitinich vlivli, souvisi s pracovni néaplni. Pokud pracovnici maji
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prilezitost realizovat je, pak slouzi i jako silné stimuly. K uspokojujicim
faktorim patii napf. povaha prace, pocit Usp€sSnosti, moznost rozvoje,
uznani, pracovni postup, zodpovédnost a autonomie.

V jakémkoliv ¢asovém obdobi je Ize také oznalit jako hledace
udrzeni nebo motivace. Primarni hledaci udrzeni se vyrazné odliSuji (tj.
hledaci motivace si pieji zlepSeni faktori vyvolavajicich nespokojenost
a ocenuji je, hledaci udrZeni maji sklon schvaln¢ se vyhybat uspokojujicim
faktorim).

Herzberg prispél k motivaéni teorit zdGraznénim potencialu
obohacené prace. Piikladem je jeho teorie v oSetfovatelské praxi - vznik
primarniho oSetfovatelstvi jako systému poskytovani péce o pacienty.
V primarnim oSetfovatelstvi, poskytuji sestry péci celou dobu stejnym
pacientiim a prebiraji za kvalitu této péce velkou zodpovédnost. (Kilikova,

M., Jakugova, V., 2008, s. 136)

5.2 Klima v organizaci a motivace

Zajem, schopnost a viile splnit tkol jsou urcité pro uspéch nezbytné,
ale nestaci k zajisténi a vykonani préce, kterd je potiebna ke splnéni cila.
Pracovnika ovliviiuje fada ménicich se udalosti, nad kterymi ma jen malou
kontrolu. Kolektivni udalosti, které plisobi najednou, formuji skutecné,
lidské prostfedi, klima, vnémz lidé pracuji. To také ovliviiuje kvalitu
vykonu, ke kterému mutze v dané situaci dojit. Je pravdépodobné, ze vysoce
kvalitni vykony se budou podavat v prostiedi, kde je klima ve vztahu
K organizaci, jejim cilim, jednotlivym pracovnikim a k jejich potfebam
ptiznivé. Planované klima v kazdém pracovnim prostiedi ma za cil zvysit
motivaci za ucelem zvySeni vykonu. Je to zpusob, jak lze podpofit splnéni
cili organizace.

Sestry dnes piedstavuji dvé rozdilné generace, protoze kazdou z nich
pfipravila jind doba. Z tohoto dusledku vyplyva, Ze maji ve vztahu
k pozadavkim v pracovnim prostiedi velmi ¢asto jiné hodnoty, postoje.

Kazda generace by méla respektovat skutecnost, Ze motivaci nevyhnutelné

-39-



vyvolavaji riizné faktory. Schopni manazeti umi odhadnout, za jakych
podminek se ptislusnici riznych generaci budou dopliovat, tim i dobie
spolupracovat, a kdy budou stat ve vazném protikladu. (Grohar-Murray,
M.E., Croce, H.R., 2003, s.205)

5.2.1 Motivaéni problémy

Mezi jednotlivci a skupinami existuji rozdily, které jsou formovany
z potencidlu  kazdého jedince. Vyplyvaji jednotlivé ze schopnosti,
zkuSenosti, preferenci hodnot, ideald, kultury, casu, mista a nazort.
Tak siroké rozdily znemoziuji celistvost, jednotnost. Také fyziologické
potteby se lisi svou intenzitou jednotlivec od jednotlivce a ¢as od Casu
IV jedné a téze osob&. Sekundarni psychosocialni potfeby se méni s tirovni
vyspélosti. Je potfeba si uvédomit, ze stejny faktor miize v praxi ptsobit na
dva lidi rizné. Chovani jedinct také mize byt ovlivnéno ne€kolika riznymi
faktory.

Purkeytv intencionalni model popisuje, jak zlepSit motivaci.
Byl piedstaven v roce 1978, vyuziva nékolik disciplin. Sestram manazerkam

je doporucovan jako strategie ovliviiovani motivace v oSetfovatelstvi.

1. rovina zamérné povzbuzujici — sklada se ze Ctyi prvka

e optimizmu,

e respektu,

o divéry,

e zdmérnosti.

V této roviné jsou chéapani lidé jako hodnotni a schopni sebefizeni.
Dava se jim najevo jejich jedine¢nost a kvalita. Také se jim véfi, ze vyberou
praveé to, co je nejlepsi pro celkové dobro. Jsou navrhovany kroky vedouci

ke splnéni prospeésného cile.
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2. rovina zdmérné€ odrazujici — sestava se z opatieni, cilem je:

e odradit,

e zastraSit,

e porazit,

e zniéit.

V této roviné je zpusob prace formulovdn a realizovan zplsobem,

ktery zaméstnance urazi, kritizuje a ignoruje. (Grohar-Murray, M.E., Croce,
H.R., 2003, s. 208)

Manazefi se musi od udileni ptikazii presunout spiSe k usnadiovani
prace. Jejich odménou za pribézné zapojovani personalu do zélezitosti
souvisejicich s praxi je:

e zlepSeni vykonu,

e v¢étsi zodpoveédnost,

e vE&tsi nezavislost,

e zlepSeni znalosti celé organizace,

e zlepSeni schopnosti adaptace.

(Grohar-Murray, M.E., Croce, H.R., 2003, s. 209)

5.2.2 Zasady motivace

Manazer muze ucinné pusobit na své spolupracovniky, pokud
dikladné zna jejich zajmy, potieby, hodnotovou orientaci a stupen jejich

uspokojeni.

M¢ly by byt dodrzovany nékteré zasady: Ponechat podiizenym
relativni samostatnost v praci pifi dosahovéni cild. Pamatovat na to,
ze chut’, aktivitu a iniciativu lidi neni mozno mocensky zajistit. Projevovani
divery, delegovani kompetenci, zodpovédnosti patii k vyznamnym prvkim

V managementu na vSech trovnich.
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Kazdy pracovnik by mél byt pfesvédceny o tom, ze chce sam od
sebe podavat dobry vykon. Podporovat tymovou spolupraci, usilovat

0 spoluzodpovédnost jednotlivcl za ¢innost celé skupiny.

Osettovatelska prace predpokladd tymovou spolupraci, vzajemnou
informovanost a spolehlivost. Proto je dilezité vytvafet pozitivni
psychosocialni klima, ve kterém je mozna vyména nazoru, tolerance,
vyjadiovani  kritiky,  postojli, poznavani  hodnotové  orientace

spolupracovnikt, jejich osobni a pracovni zajmy.

Motiva¢nim cinitelem pro kazdého je tuspéch a zpétna vazba
na vykonanou praci. Nejen pozitivni, ale 1 negativni informace o vysledcich
své prace jsou dilezitym motivacnim cinitelem. Na jedné stran¢ uznani,
povsimnuti, na stran¢ druhé je vhodné, aby pracovnik poznal i mozné chyby
a vyvaroval se jich, vzal si ponauc¢eni. Nejen pro pochvalu, uznani, ale také
pii1 vytykani chyb je tfeba volit spravny ptistup, vhodnou chvili a pravy Cas.
Sestra-manazerka by neméla nikoho pifehlédnout, veénovat zvlastni
pozornost pracovni naplni podfizenych, definovani jasnych kompetenci
a zodpovédnosti za oSetfovatelskou péci. Dodrzovani standardi a norem

aktualizovat, dopliovat dle potieb nebo nové vzniklych situaci.

Spravny vybér spolupracovnikii, jejich pracovni a platové zatazeni,
piedevsim korektnost, objektivnost jsou ptiznacné pro uspéSného manazera.
SpravedInost se zde nevyplaci porusovat, utrpéla by tim prestiz a zhorsila

kvalita poskytované péce.

Aktivni zapojeni samotného pracovnika na profesiondlnim rdstu
znamena ziskavani zkuSenosti, zru¢nosti, ale 1 osobni rust, hledani sama

sebe a svého postaveni na pracovisti.

NezkuSenym pracovnikim je potieba se vice vénovat,
ale po zapracovani i jim je tfeba dopfat volnost a prostor pro iniciativu.
Najit si Cas na diskuze, potifebné k zjisténi, co jednotlivi pracovnici
ocekavaji od své prace, slouzici k pochopeni a porozuméni jejich potieb.

(Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 60)
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6 KOMUNIKACE

Komunikace je slovo latinského pivodu = communicare =
communem reddere. Ud¢lat spoleénym t.j. zprostfedkovat svoje myslenky,
predstavy, zaméry jinému ¢lovéku. Komunikace znamena prenos informaci
od odesilatele k pfijemci a zpét. Je to prostiedek, ktery slouzi k dosazeni

spole¢nych cild.

Byt manazerem v oSetfovatelstvi znamena byt piedevSim dobrym
komunikatorem. Vyplyva to zvlastni podstaty oSetfovatelstvi, jeho
orientace na Clovéka a komunikace, kterd je nositelkou socidlniho déni.
Osetfovatelsky proces, ktery se uskuteciiuje v prostiedi socidlnich skupin
v interakci sestra <=> klient/pacient, sestry mezi sebou, pacienti navzajem,
sestry s jinymi jednotlivci, skupinami je vzdy spojen s komunikaci.
Vyjadfuje jeho cile, pomaha plnit ukoly, které vyzaduji koordinaci.
Komunikacni dovednosti patii mezi zékladni piedpoklady uspesného
managementu v osetiovatelstvi na vSech urovnich.

Komunikovat znamena vysilat a také ptijimat. Po celé trase
od odesilatele k piijemci muze vzniknout tzv. informacni Sum, Kktery
narusuje proces komunikace. Komunika¢ni Sum zptsobuji prekazky, které
rusi pfenos zpravy (nespravné volené prostiedi, hluk, nepochopeni, emoce
apod.) Informace pak mize dostat jiny vyznam, nez byl ptivodni. Nepiesnou
informaci povazujeme za dezinformaci. V oSetiovatelstvi se tato skute¢nost
muze stat osudnou.

Podminkou spravné komunikace je pfesnost a uplnost. Je tieba
si uvédomit, ze zodpovédnost za ucinek informace u piijimatele ma také
odesilatel. V praci sester je hodné ruSivych faktor jak wvnitfnich,

tak i vn¢jSich. Proto musi byt vzdy vSechny pokyny jasné a srozumitelné.
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Povinnosti manazera je také zajistit zpétnou vazbu. (Lepiesova, E.,

a kolektiv, 1996, s. 60-62)

6.1 Funkce komunikace

Komunikace v systému oSetiovatelstvi ma dvé zakladni funkce:
e Slouzi jako prostiedek fizeni na vSech trovnich a tsecich Cinnosti.
e Zprostiedkovava vztahy mezi komunikujicimi.
Zakladni rdmec téchto vztahli je dan i rolemi, které komunikujici zastavaji
pti realizovani osetfovatelstvi.
Prostiednictvim komunikace sestra manazerka zabezpecuje:
e Odevzdavani informaci.
e Motivovani a piesvédCovani.
e Napomahani pii rozhodovani.

e Dosahovani porozuméni (feSeni konfliktl a jejich predchéazeni).

Veskeré poskytované informace spolupracovnikiim jsou dobrym
prosttedkem  pii vytvafeni ovzduSi vzajemné daveéry.  Efektivni
informovanost pfispiva k zvySovani pracovni vykonnosti.

Manazer na kterékoliv urovni a useku oSetfovatelské ¢innosti, ktery
ovlada a védomé vyuziva zakonitosti socialni komunikace, dosahuje cile
s mnohem mensi namahou. V této oblasti je nutné byt opravdu odbornikem,

profesionalem. (Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 62)

6.1.1 Rozdéleni a typy komunikace

Z4kladni rozdéleni komunikace:

e verbalni,

e neverbalni.
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Dale miizeme komunikaci délit:
e Jednosmérna komunikace.
e Dvousmérnd komunikace.
e Vicesmérna komunikace.
e Vertikalni komunikace.
e Horizontalni komunikace.
e Formalni komunikace.
e Neformalni komunikace.
e Pfimé4 komunikace.
e Nepiima komunikace.
Jednosmérna komunikace - Sifi se od vysilajiciho k pfijemci. Vysilajici
vSak nesleduje reakci prijemce. Je rychla.
Dvousmérna komunikace - jejim prostiednictvim se realizuji cile
Vv oSetfovatelstvi. Jednotlivi ¢lenové tymu spolecné s klientem se podileji
na rozhodnuti, pfiemz navzajem spolupracuji. Nastava mezi nimi zpétna
vazba.

Vicesmérna komunikace - je vyména informaci mezi vicero ucastniky.

Vertikalni komunikace - podle sméru od nizsi urovné k vyssi, ¢i z arovné
nizsi k vyssi.

e smérem doli je velice potfebna, ale pokud se vyuziva ptevazné jen
na podavani pokynd, instrukci mlze vzniknout autoritativni
atmosféra, coz mize nepfiznivé ovlivnit motivaci a seberealizaci
sester.

e smérem nahoru (smérem k vedoucim pracovnikiim) se podévaji
informace o spolupracovnicich, o jejich nazorech, stiznosti, zadosti,
a jiné typy informaci od podtizenych, pacientl ¢i jejich ptibuznych.
Ridicim pracovnikiim poskytuje zpétnou vazbu, kterd poméha lépe
pochopit problémy a nazory podiizenych, které ovlivituji efektivnost
péce o klienty. Jestlize je umoZnéna komunikace smérem nahoru,

zmensuje se 1 odpor proti informacim, které jsou smérovany dold.
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Horizontilni komunikace, je takova, kterd se vztahuje na pracovniky
stejné Grovné. Znamena komunikaci mezi porovnatelnymi useky, nebo
celky uvniti organizace. Je vhodna pii feSeni problémt, koordinaci ukoll

a na odevzdavani riznych informaci.

Formalni komunikace (oficidlni) sméfuje zpravidla smérem dolu.
Predstavuje vétSinou pisemné, nebo mluvené slovo. Je uskutechovana
formou konferenci, schiizi, setkdni mezi oddélenimi, setkdni vedeni se
zaméstnanci a také pfi hodnoceni pracovnik.

Neformalni komunikace (neoficidlni) je vétSinou horizontdlni. Zahrnuje
neverbalni projevy, jako jsou gesta, mimika, apod. Byva zaloZena
na pratelstvich, soukromych kontaktech, coz umoziuje rychlejsi feSeni
ukoli, jako oficialni metody komunikace.

Efektivni manazefi se nevyhybaji ani neoficidlnim posezenim pottebnych na
vyménu nazorii. Pokud je spravné vyuziji, mohou z nich Cerpat a ziskat tak
spontanni nadhled na zmény, které planuji uskute¢nit.

Prima komunikace, kterd mize byt verbalni i neverbalni, je nejucinné;si.
Proto je tieba vzdy, pokud je to mozné, komunikovat ptimo s jednotlivcem,
kterému je informace urcena.

Nepiima komunikace se uskuteCiiuje bez pifimého styku ucastnikl

komunikace naptiklad tisténou formou letaka, brozur a jinych materiald.

Dal$im neformalnim komunikacnim prvkem byva i §ifeni pomluv
anepravd. Zpraxe je znamé, ze tato forma komunikace je rychlejsi,
nez oficialni a ma dost silny G&inek. Sifeni informaci ustnim podanim
se mize uskuteCnit tak, Ze jeden podava informace vSem, nebo se tato
informace pfedava vybérove. Ale 1 tuto komunikaci miZe vedouci
pracovnik vyuzit ke svym cilim, napiiklad k ovlivnéni minéni ostatnich,

¢1 vysvétlenim situace.
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Komunikacni zru€nosti, empatie a asertivita patii k zédkladnim
predpokladiim uspésného managementu. V oSetfovatelské profesi dominuji
zeny a jejich Castym neduhem byva v komunikaci ,,skakani do feci
(intruse). Umeéni naslouchat a mlicet patii mezi zékladni komunikaéni
techniky. Jejich osvojeni vyzaduje trpélivou, soustavnou praci sama
na sobé, sebedisciplinu. Dilezité je potlacit projevy hnévu, vyhybat
se afektovanym projevim Z pozice nadiizeného. Sledovani
paralingvistickych a neverbalnich projevii pomaha upfesnit podavané
informace od odesilatele. Samoziejmé by mélo byt pozadat o vysvétleni,
zopakovani, pokud nejsou informace jasné. Zijem o druhého podnécuje
k rozhovoru, proto porozuméni, jak verbalni, ale i neverbalni formou
je vhodnou dopliikovou technikou v komunikaci. (Lepiesova, E., a kolektiv,
1996, s. 63-66)

6.2 Asertivita

Pojem asertivita ma svlij ptivod v latin€ (assere = pfisvojovat si néco,
tvrdit, ubezpeCovat). Za asertivni povazujeme zdravé, piimérené
sebeprosazovani, pii kterych neprosazujeme svoje prava na ukor jinych, ani
nenechdvame jednat jiné za nés.

Za asertivni jednani se povazuje takovy projev, ktery neni pasivni,
ani agresivni. Jestlize upfeme pravo jinym na jejich nazory — jedname

agresivné. Pokud upirame tyto prava sob¢, jedname neasertivng, pasivné.

pasivni asertivni agresivni
poruSuje vlastni prava respektuje svoje prava porusuje prava
i jinych jinych

(Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 71)
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6.2.1 Typy asertivity

Asertivita se déli:

e Zikladni asertivita.

e Empaticka asertivita.

e Eskalujici asertivita.

e Konfronta¢ni asertivita.
Zakladni asertivita spociva v jednoduchém vyjadieni mySlenek, nazort
a citti (bez empatie).
Empaticka asertivita mimo vyjadieni nazorti, mySlenek a citi obsahuje
také vnimavost a citlivost k lidem, pronika hloubé&ji do vztahu k druhému
Clovéku. Pfi  empatické asertivit¢ respektujeme nazory jinych,
ale ponechavame si také pravo rozhodovat, jestli je pfijmeme, nebo
odmitneme. Snaha porozumét jinym, vcitit se do jejich mysleni, jednani
ve velké mitfe redukuje nebezpeci agrese a pomaha piehodnotit situaci.
Eskalujici asertivita obsahuje nejprve minimum asertivity a negativnich
emoci, tim vlastné 1 negativnich disledk. Pokud druha strana pokracuje
Vv agresivnim jednani, poruSuje naSe prava, asertivitu stupiiujeme (nesmi
doriist do agresivity). Osobé poskytneme prostor na zménu jednani a az
potom uvedeme posledni vyrok eskalujici asertivity.
Konfrontaéni asertivita se vyznacCuje rozporem mezi slovy a ¢iny druhé
strany. Proto Zzaddme dopliujici informace s cilem vyfeSit problém.
Neobsahuje vSak utok, ani agresivni konfrontaci nazord. (LepieSova, E.,

a kolektiv, 1996, s. 72)

6.2.2 Asertivni chovani

Asertivni chovani je jednou z klicovych dovednosti, zikladni

podminkou efektivniho managementu v oSetfovatelstvi. Znamend to
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respektovani prav jinych stejné¢ jako vlastnich prav. Sestry, které se
vyznacuji timto chovanim a jednanim si vazi nejen sebe, ale i ostatnich.
Jejich komunikace je oteviend, pfima, taktni, rozvazna, klidna a ptirozena.

Svoje pocity, prani umi vyjadrit tak, Ze u ostatnich nevytvari dojem natlaku.

Asertivni komunikace je pozitivni styl. Obsahuje jasny postoj
k tomu, co ¢lovek chce, aby se stalo, ale netvrdi, ze to tak musi byt. Slovo
asertivni nepopisuje osobu, ale jeji jednani Vv urcitém okamziku, nebo
za ur¢itych okolnosti, kdy verbalni ineverbalni projev jsou v souladu.
Mimoslovni projevy se vyznacuji uvolnénym, klidnym hlasem, pfimym
ofnim kontaktem, pevnym drZenim téla s nepiekiizenyma rukama.

(Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 71)

ManaZer v oSetfovatelstvi na jakékoliv urovni je postaveny pied
potfebu osvojit si asertivni jednani, zdokonalovat se v ném. Toto jednani
je vyznamnou podminkou efektivniho managementu, aby bylo mozné volné
a otevien¢ vyjadfovat vlastni mysSlenky, pocity a ptféni. Asertivni jednani
davd moznost manaZerim oteviené, upiimné a piiméfené komunikovat
s druhymi lidmi na vSech urovnich, aktivné se zapojit a usilovat o to, co on
chce. PriCemz je zachovana sebeucta v souladu s urovni svych piedpokladu.
Je to schopnost, kterou se dokaze naucit kazdy clovék. Je vyznamnym
piedpokladem efektivniho managementu. (LepieSova, E., a kolektiv, 1996,
s. 73)
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7 ZVLADANI ZATEZOVYCH SITUACI

7.1 Konflikty

Pojem konflikt pochazi z latiny (conflictas = sraZka, flictus = naraz,
uder, noc = vzajemn¢, confligo = navzajem se zasahovat).

Konflikt je tedy forma interakce, pfi které G€astnici vnimaji druhou
stranu jako ptekazku pii dosahovani cilii, uplatnéni hodnot, uspokojovani
potieb a svych zajmi. Re$eni konfliktd patii k rozhodovaci roli manaZera
a je jednim ze zakladnich pfedpokladi jeho fidici zpusobilosti. (LepieSova,

E., a kolektiv, 1996, s. 75)

7.1.1 Rozdéleni konfliktu

Podle poctu téastniku rozdélujeme:

e Intrapersonalni konflikt.
e Interpersonalni konflikt.
e Interskupinovy konflikt.

e Intraskupinovy konflikt.

Intrapersonilni konflikt se odehrdva uvniti jedince. Zdrojem
takovéhoto konfliktu mohou byt potieby, postoje, hodnoty jedince, které
jsou neslucitelné s organizaci, nebo s okolim. Miize jit o konflikt roli
(manazer-rodi¢, manazerka-manzelka), nebo konflikt mezi odliSnymi
pozadavky, které kladou na danou roli rizné skupiny. Jednotlivec si musi
vypracovat systém priorit, nebo kompromist. Zaté€z, kterd vyplyva z téchto
konfliktd, mize vést i k mordlnim problémim a negativné ovliviiovat

vykonnou slozku osobnosti manaZera.
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Interpersonalni konflikt je vlastné nedorozuméni ¢i roztrzka, boj
mezi dvéma, nebo nékolika plvodci. Zdrojem téchto konfliktl byvaji
rozdily mezi predstavami, ndzory, postoji, ¢i zajmy. Mohou probihat
vroviné vertikalni (nadiizeny — podfizeny), nebo horizontalni (mezi
spolupracovniky).

Interskupinovy konflikt se vyskytuje nejcastéji ve vétSich
organizacich, kde se mohou IliSit zajmy jednotlivych skupin pracovniki
(lékati — sestry, technici — zdravotnici). Lidé maji obvykle pfirozenou
tendenci k tomu, Ze ptislusniky vlastni skupiny pokladaji za ,,spravné®.

Intraskupinovy konflikt vznika uvnitf skupiny (sestra-sestra).

Déleni dle délky trvani konfliktu:

RozliSujeme konflikty akutni a chronické.
Pokud konflikty pterostou do chronického stadia, jsou nejcastéji vysledkem
neschopnosti  fidictho pracovnika konflikt feSit, nebo spocivaji

Vv organizacnich nedostatcich.

Déleni podle priubéhu (stadia):

Rozlisujeme konflikt latentni a otevieny.
Latentni (skryty) se projevuje spiSe sekundarnimi znaky (napi. neochota
spolupracovat). Tento stav udrzuje zvySenou hladinu napéti dlouhou dobu.
Ugastnici si konflikt ani neuvédomuji. P¥i¢inou mize byt soupefeni, snaha

0 autonomii, nebo rozdily v cilech jednotlivych skupin.

Déleni podle zpusobu FeSeni:

RozliSujeme konflikty konstruktivni a destruktivni.
Konstruktivni konflikt mtze vést ke zlepSeni vykonu, podporuje cile
organizace (zavedeni zmén). Destruktivni snizuje vykonnost (plisobenim
stresu), ¢imz vznikd Castd fluktuace, zvySend nemocnost apod. Mnohé
konflikty, se kterymi se setkdvame v kazdodennim Zivoté, jsou zbytecné.
Velmi ¢asto vznikaji jen kvali rozdilim, které si kazdy jedinec ptredstavuje

jinak, jen pod urcitym pojmem. Mnohym chybi uméni naslouchat,
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poslouchat, i kdyz dobie slysi. Ptifeseni konfliktt je potieba, aby se nejprve
kazdy seznamil s pfedstavami vSech zainteresovanych. (LepieSova, E.,

a kolektiv, 1996, s. 75)

7.1.2 Negativni stranky konfliktu

Vysledek vzdy zavisi na zvladnuti konfliktni situace obou
zuCastnénych. Pfinevhodném postupu se projevi negativni stranky
konfliktu. Ugastnici komunikuji vétSinou destruktivné, pod vlivem emoci,
jako neptatelé a protivnikovi se snazi ublizit. Kazda strana vidi jako jediné
mozné vychodisko vitézstvi za kazdou cenu. Jednani miva agresivni
charakter, ktery brani feSeni konfliktu. Ztrata sebekontroly je provazena
projevy netcty, ponizovanim, urdzkami a utoky. Casto se vynofi predchozi
konflikty. Situace po konfliktu je charakterizovana ptetrvavanim vnitiniho

napéti a neklidu, konflikt mize byt opet obnoven.

7.1.3 Pozitivni stranky konfliktu

Pokud je konflikt konstruktivni, mize mit 1 pozitivni stranky.
Podnécuje oteviené jednani a tim 1 vyjasnéni situace. Uvoliluje napéti, které
bylo pfed feSenim. Umoziuje citlivéj$i vnimani problému. Stimuluje
hledani novych faktorti a feSeni. Zvysuje informovanost pracovnikl, pokud
se 0 problému oteviené hovoii. Pusobi i jako motivac¢ni Cinitel, ktery
podporuje spolupraci a soudrznost skupiny, pokud jde o konflikt mezi

skupinami. Mnohdy urychli feSeni, pokud jde o latentni konflikt.

7.1.4 Nejcastéjsi konfliktni situace v osetrovatelské praxi

Nedostatky v organizaci prace, tam kde nejsou pevné stanovena
pravidla, kde chybi normy (standardy), kde jsou omezené materialni, ¢i

persondlni zdroje, nebo pokud se nedodrzuje harmonogram préce apod.
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Povrchni vztah K praci pokud je pIlnéni ukolii nedbalé, zapominani
¢i zanedbavani povinnosti.

Mala objektivnost pii hodnoceni vlastni prace. NejCastéji jde
0 nekritické mysleni pfi posuzovani vlastni prace a vysledku.

Nizky stupen discipliny byva castou pficinou konfliktd, které
vznikaji, pokud nékterd sestra svym nedisciplinovanym piistupem odvadi
nekvalitni vykon a ptfid€lava ostatnim préaci (vyhybani se uréitym druhiim
prace, neposkytovanim adekvatni oSetfovatelské péce apod.)

Charakterové vlastnosti a osobni predpoklady mohou byt
zdrojem specifickych problémt vznikajicich i z vlastni podstaty zenskych
kolektivli. Mezi n¢ patii 1 zvySend emotivita, chovani dle subjektivnich
pocitt, pfijimani kritiky nékdy az velmi osobné, zaobirani se s problémem
zbyte¢n¢ dlouhou dobu. Na druhé strané vSak je nutné pfipomenout urcité
piednosti, které jsou vysadou pravé zenské populace v oblasti lidského
zvladani oSetfovatelské péce.

Nadmérna psychicka a fyzicka zatéz. Zde jde o skupinu konfliktd,
které maji zdroj v pracovnim klimatu a ve vlastnim charakteru prace.
Psychické napéti je Casto privodnim znakem kazdé cinnosti spojené
S neustalym stykem s lidmi. Sestra se Casto dostavd do problémovych
situaci, které musi neprodlené¢ feSit a také si za sva rozhodnuti nese
zodpovédnost. Nedilnou soucasti psychické zatéze jsou také eticka dilemata,
se kterymi se velice Casto setkavaji vSichni pracovnici ve zdravotnictvi.

Nepriznivé klima a mezilidské vztahy. Pokud neni dostatecné
vyvinuta vnitini komunikace, rozvinuty tymovy duch, da se s velkou
pravdépodobnosti pfedpokladat snizeni kvality prace ve skupin€. Proto by
mél kazdy vedouci pracovnik vzdy védét, co se ve skupiné odehrava a také
chdpat pfiCiny probihajicich jevii. Z divodi konflikti vznikaji mezi
spolupracovniky stresové situace, spory, citové otfesy, zpretrhani
pratelskych svazkili, podeziivavost, nediivéra apod. Sotva je pak mozné
omluvit chybu, které se dopusti vedouci pracovnik tim, Ze ptehlizi konflikty,
protoZze ¢im déle konflikty trvaji, tim se vice stupiiuji. Jejich zdrojem muze

byt 1 nevhodny styl fizeni. (LepieSova, E., a kolektiv, 1996, s. 76)
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Pro manazera je mimofadné¢ ndro¢na spoluprice s osobami, které
konflikty pfimo vyvolavaji. Mohou to byt lidé netolerantni, domyslivi,
sobecti, intrikdni. Dokézou vyuzivat davéry ostatnich, zajimaji se
0 malickosti ze soukromého zivota druhych, které pak védomé vyuzivaji.
Nebezpeci spociva v tom, Ze jednaji skryté, fakta zaménuji s polopravdami
a za obéti si vybiraji ty, ktefi jim jakkoliv mohou stat v cesté. Jejich cilem
je snizit autoritu a dobré jméno nekterych ¢lend a ziskat tim lep$i postaveni.
Pokud jde o postoj k praci, byvaji velmi usilovni, protoze jim zalezi
na dobrém minéni okoli. Upfednostnuji aktivity, které¢ lze dobfe
prezentovat. Pracuji vlastné pro efekt.

Nedostate¢na informovanost a nevhodna komunikace. Zabezpecit
plynuly tok dtlezitych informaci horizontalnim i vertikalnim smérem je
jednou ze zakladnich podminek Gspésného managementu. (Lepiesova, E.,

a kolektiv, 1996, s. 77)

7.1.5 Zpusoby reseni konflikta

Reseni konfliktni situace probiha:

e Sebeprosazenim - zohlednénim vlastniho zajmu.

e Kooperaci — piihlédnutim na zajmy druhych.
V réamci téchto dimenzi mize probihat feseni konfliktu jako:
Integrace - obé& strany diskutuji nad podstatnymi otdzkami a snazi se najit
spolecné fesenti.
Kompromis - (stiedni stupen sebeprosazeni), neni vitéz, ani porazeny, styl
,,dej a ber®.
Prizpiisobeni - (nizky stupeii sebeprosazeni, vysoky stupen kooperace) tam,
kde jeden z tcastnikii ustupuje od svych zajmi ve prospéch oponenta,
aby zachoval dobry vztah.

Soupefeni - opak pfizpisobeni, vztah vyhra-prohra.
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Vyhybani - (nizky stupen sebeprosazeni, nizky stupeil kooperace). Jedna
se bud’ 0 pasivni Ustup od problému, nebo aktivni potlaceni problému.
Nékdy byva pouzivano jako docasné odlozeni feseni konfliktni situace.

Uvedené zptisoby feSeni maji jak své silné, tak i slabé stranky. Proto je
dobré zvazit ptednosti, ¢i nedostatky jesté diive, nez se rozhodneme konflikt
fesit. Nejlepsi prevence konfliktnich situaci, je jejich ptedchazeni. Toho lze

dosahnout dobrou spolupraci pti plnéni cilti v oSetiovatelské praci.

7.1.6 Zasady pfri FreSeni konfliktu

Zduaraznit a ocenit pfitomnost shodnych nazord, postojii a zajmd.

Ptedlozit a snazit se vysvétlit sva stanoviska objektivnim zptisobem.
Vyhnout se zpétnému hodnoceni minulych stanovisek druhé strany.
Konflikty fesit bez piedsudkt, zaujatosti, usilovat o hledani a nalezeni
kompromisu. Vzdy se vyhybat tGtoc¢eni, ironii, nebo provokaci druhé strany.
Protivnikova snaha projevit ochotu, hledat a pfijmout spolecné feSeni
konfliktu, by méla byt ocenéna. Konflikty by se mély fesit v ustrani, bez
zbyteéného obecenstva. (LepieSova, E., a kolektiv, 1996, s. 79)

7.2 Stres

(angl. stress = zdtez) je podle klasika H.Selyeho ,,sumou vSech adaptacnich

reakci biologického systéemu, které byly spustény nespecifickou noxou.’

(Vagnerova, M., 1999, s. 33)

Stres mizeme také definovat jako souhrn fyzickych a duSevnich
reakci na pomér mezi skuteCnymi nebo pifedstavovanymi osobnimi
zkuSenostmi, ocekavanimi. Podle této definice je stres odpoveéd, ktera
Vv sob¢ zahrnuje jak fyzické, tak i psychické slozky. Stres je stav organismu,
ktery je obecnou odezvou na jakoukoliv vyrazné pisobici zatéz — fyzickou

nebo psychickou, pfi némz se uplatiiuji obranné mechanismy, umoziujici
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preziti organismu vystaveného nebezpeéi. ([Online]. [cit. 2009-12-25].
Dostupné z: http://cs.wikipedia.org/wiki/Stres)

7.2.1 Stresové faktory (stresory)

1. Fyzikalni faktory prostiedi: pracovni a materialni vybaveni pracoviste,
hygienické podminky, nevyhovujici svétlo, nadmérny hluk, nizka nebo

vysoka teplota.

2. Psychické faktory: vychazeji znazori a postoji k sobé a k druhym,

zodpovédnost, prace, frustrace, nesplnéna ocekavani.

3. Socialni faktory: osobni vztahy (konflikt, hadky na pracovisti, zklamani)
zivotni styl (pfejidani, nezdravé slozeni stravy, koufeni, nadmérna

konzumace alkoholu, nedostatek spanku).

4. Traumatické faktory: udalosti (umrti, narozeni ditéte, snatek, rozvod,
st€éhovani, chronické onemocnéni, ztrata zaméstnani ¢i Zivotni role).

([Online].[cit.2009-12-25]. Dostupné z:http://cs.wikipedia.org/wiki/ Stres)

7.2.2 Druhy stresu

Eustres — zatéz, kterd v pfimeéfené mife stimuluje jedince k vysSim
anebo lepSim vykontm. Urcitd mira stresu mize byt 1 uZiteCnd pro zdravou
a efektivni existenci. Patii také k motivacnim prvkim lidského konani.
Kazdy jedinec ma urcity limit toho, co snese. Ve vrcholném bod¢ stresu
podavame sice nejvétsi vykon, ale tento bod je subjektivni, méni se podle
zdravi a dispozice kazdého jedince. Pokud je piekrocen, méni se na Skodlivy

distres.
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Distres — nadmérna zatéz, ktera mize jedince poskodit. Zptuisobuje
pretizeni, které vede k psychickym a fyzickym zménam, vycCerpani a pii
dlouhodobém vystaveni organismu tomuto stresu mize dojit k rozhodnutim,
jejichz disledkem je uzkostné (Unik) ¢i depresivni (Ustup) chovani.

(Lepiesova, E., a kolektiv, 1996, s. 81)

7.2.3 Psychosomaticka onemocnéni

Psychosomaticka Onemocnéni jsou takova, na jejichz vzniku se
vyznamné podili psychicka nepohoda, coz vystihuje, Ze stav duse (psyche)
atéla (soma) se vzajemné ovliviiuji. Stresova reakce vede k aktivaci
mechanismi, které¢ umoziuji kratkodobé podéavat vysoké vykony v ptipadé
nebezpeci, cozZ je zprostiedkovano vyuzitim rezerv organismu. Spusténi této
ucelné reakce umoznuje preziti jedince v ptirod€. Stejnd reakce je spusténa
i v ptipad¢, kdy moderni Clovék je vystaven psychickym tlakim, které
nejsou hrozbou pro fyzickou existenci. Pavodné uZiteéné, obranné
mechanismy zacnou télu Skodit. Chronické psychické problémy timto
mechanismem vyvolavaji zdravotni problémy. Ty zpocatku piispivaji ke
snizené kvalité Zivota, a teprve pozdéji se podileji na rozvoji onemocnéni,

Ktera pak piedstavuji nebezpeéi a ohroZeni zivota.

Mezi nejcastéjsi choroby vznikajici na podkladé¢ dlouhodobého
stresu patii: dyslipidémie, diabetes mellitus I1. typu, hypertenze, ischemicka
choroba srde¢ni a s ni spojeny infarkt myokardu, zalude¢ni eroze, viedova
choroba Zaludku, vznik astmatu ajiné. ([Online]. [cit. 2009-12-25].
Dostupné z: http://cs.wikipedia.org/wiki/ Stres)

Jiz zvlastni podstaty oSetfovatelstvi se manazer pracujici ve
zdravotnictvi denné ocitd v ruznych zatéZzovych situacich. Velka
zodpovédnost, neustalé feSeni nepfedvidatelnych problémt spolu
S neustalym soustfedénim na praci, kterd klade velké naroky na ¢lovéka,
ajeho vlastni vysoké pracovni nasazeni, s diirazem na urcitou kvalitu,

pfesnost a preciznost. Naroky, které jsou kladené na vedouciho pracovnika
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ve vSech stupnich managementu a zvladani psychické zatéze, ptinasejici

S sebou prace v oSetiovatelstvi patii k nejvetsim stresorim viibec.

7.2.4 Predchazeni stresu

Prace s lidmi neni jednoducha. Je potieba si uvédomit, ze stres
nevyvolava to, co je, co se dé¢je, ale zpisob nasi reakce na danou situaci,
nebo na jiné lidi vSeobecné. Vznika z nasi snahy se n¢jak branit, celit agresi,
kritice, urdzkam. Zdrojem stresu muize byt i pfetizenost, coz je stav, kdy
jedinec prekrocil své moznosti se piizpusobit.

v s

Nejcastéjsi faktory prispivajici k pretizeni jsou: nedostatek cCasu,
nedostatek podpory, velkd zodpovédnost (redlnd 1 subjektivné vnimana),
nadmérné ocekdvani od sebe 1 od druhych. PfetiZzenost pfi vykonu funkce
byva nejcastéji zpiisobena pocitem nadmérné zodpovédnosti a ¢asovou tisni.
Stres z ptetizeni mize vzniknout také u podiizenych, pokud nemaji jasné
stanovené¢ ukoly, vymezené kompetence a normy, za které nesou

bezprostiedni zodpovédnost.

Pokud na oddéleni vazne komunikace, zpétna vazba nebo probihaji
transformaéni zmény, pracovnici nevédi, co je c¢ekd, znamend to pro
kazdého z nich nejistotu. Kazda nejistota je pak zdrojem stresu. Osvojenim
spravnych manazerskych technik Ize minimalizovat moZnost pfetizeni
a vzniku nezadouciho stresu. Patfi sem predevSim spravna organizace prace,
Casu, stanoveni priorit a delegovani kompetenci. To jsou dulezité¢ faktory,
kdy pfi jejich spravném vyuziti se d& zbavit pocitu vlastni nepostradatelnosti

a tim i zmirnéni stresu. (LepieSova, E., a kolektiv, 1996, s. 82)
7.3 Syndrom vyhofteni (burn-out)

Vznikd jako disledek dlouhodobého stresu a tyka se vétSinou lidi
pracujicich v pomahajicich profesich. MiiZze byt i disledkem zanedbavéani

péce o sebe samého. Jeho disledkem je naruSeni psychické a fyzické
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vyrovnanosti, pohody ve vztazich pracovnich i rodinnych a snizenim
pracovni vykonnosti. Syndrom vyhoteni se odliSuje od stresu tim, Ze pro
svlij vznik vyzaduje neustdlou ptitomnost faktord stresu. Jeho soucasti je
pochybovani o smyslu vykonavané prace. Dlouhodoby burn-out miize vést

k depresim. (Vecetova — Prochazkova, A., 2/2005, s. 25-28)

7.3.1 Pfiznaky a vyvoj syndromu vyhoreni

Mezi ptiznaky patii ztrata nadSeni, snizeni pracovniho nasazeni, tim
pokles vykonnosti, nechut' az lhostejnost k praci. Miize se projevovat
I negativnim postojem k sobé, k praci i k zivotu. Postizeni Casto mivaji
problémy i s udrZzenim pozornosti, tézko se soustiedi. Pocity nespokojenosti,
bezmoci i sklicenost a nedostatek uznani se mohou projevit agresivnim
chovanim. Mezi télesné projevy patii poruchy spanku, nechut k jidlu
&i vegetativni obtize a somatické nemoci. Casté jsou i projevy vyéerpanosti,
zvySeného krevniho tlaku, unava. Pfiznaky obvykle postihuji i socialni
vztahy. Pribyva konflikti v soukromém zivoté, omezovani kontaktl

s kolegy, nebo pacienty/klienty, stazeni se z mezilidskych vztahd.

Burn-out nevznika ze dne na den. Znamena to zaveére¢né stadium
pozvolného, delsi dobu trvajiciho procesu, dusledek dlouhodobého stresu
spolu s nevhodné ¢i chybné zvolenymi obrannymi mechanismy (postupy pfi
zvladani stresu), a to v§e na pozadi osobnostnich piedpokladii.

Féze syndromu:
e NadSeni - pracovnik sr$i elanem, ma velkd (a nerealistickd)
ocekavani.
e Stagnace - pocatecni nadSeni dohasind, pocit Ze nestiha, ne vse se da
splnit.
e Frustrace - objevuji se emociondlni a fyzické potize.

e Apatie — je ptirozenou reakci na vySe popsanou frustraci.
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e Intervence - je nalezeni efektivniho zpiisobu chovéni, zptsob, jak
nové definovat svilj vztah k praci, klientiim/pacientlim, pratelam.

Jednotlivé faze prechazeji do dalsich hladce, nepostichnutelné tak,
ze doty¢ny si toho, co se délo, v§imne a uvédomi teprve az ve chvili, kdy uz
je po vSem. Vyhoteni ma skodlivé nasledky nejen pro své obéti, ale ve svém
disledku pasobi na zhorSeni kvality poskytované péce. Pfinasi negativni
postoj k sobé samému, k pacientim/klientim, ale i k spolupracovnikiim,
pratelim a tieba i pfisluSnikim rodiny. (Vecefova — Prochazkova, A.,
2/2005, s. 25-28)

7.4 Mobbing

Svétova zdravotnicka organizace definuje nasili na pracovisti jako:
. Zamerné pouziti fyzické sily nebo moci, skryté nebo oteviené, proti jiné
osobé nebo skupiné v ramci pracovnich vztahii, které bud vede, nebo ma
vysoky stupen pravdépodobnosti, Ze povede ke zranéni, smrti, psychické
ujmé, nebo deprivaci. “ (Kfemenova, K., 2009, s. 8)

O mobbing se jednd, pokud je na postizeného utoceno alespoil
jednou tydné a nejméné po dobu pul roku a utoky provadi jedna ¢i vice
osob. Mohou jej provadét jak osoby stejné postavené - kolegyné, tak osoby
nadiizené 1 podfizené. NejcastéjSi pricinou mobbingu nadfizenych byva
nevyieSeny konflikt, dalsimi pfi¢inami pak hnév na organizaci, tlak shora,

touha po moci, osobni diivody, strach.

,,Pokud ve své prdaci vychazim ze zdakladniho principu osetFovatelstvi,
jimz je tzv. holistické pojeti cloveka, kdy se Fidime poznatkem biologicke,
psychologické a socialni jedinecnosti lidského jedince, pak existence Sikany
mezi zdravotniky pusobi paradoxné a nesmysiné. Je vitbec mozné
pristupovat k jednomu cloveku empaticky, S ictou, respektem, soucitem

a porozumeénim a soucasné jinému clovéku ublizovat? “ (Kfemenova, K.,

2009, str. 6)
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7.4.1 Pri€iny mobbingu

Spoustécim mechanismem byva vzdy konflikt. Dal§im rozhodujicim
faktorem je klima na pracovisti. Mezi ostatni faktory patii i stres z pfetizeni,
Spatnd organizace prace, ¢asova tisen, prehnané pozadavky, nedostatek
pracovnikd nebo chyby v pifedavani informaci.

MW

ale i slabou vedouci, ktera na sviij kol nestaci. Znamy je i konkurenc¢ni tlak
astrach z nezamé&stnanosti, touha po pracovnim postupu ¢i strach
Z propousténi.

v v v

Snad nejCastéjsi pfiina je agresor na pracovisti. Je to ¢lovek, jehoz
motivaci je potieba ziskat nebo udrZet moc, nebo také potifeba zamaskovat
vlastni neschopnost ¢i strach. Agresofi jsou popisovani jako lidé moralné
slepi, sobeCti a sebestfedni. Netrapi se tim, ze nékomu ublizuji, vétSinou

nemaji mravni zasady. (Kiemenova, K., 2009, s. 8)

7.4.2 Obéti a formy mobbingu

Mobbing mize postihnout kazdého, at’ v podiizeném ¢i nadiizeném
postaveni. Vice jsou ale ohrozeni ti jednotlivei, ktetfi se né¢jakym zptisobem
1i§i. Stejné tak, jak se miZe stat obéti mobbingu kdokoli, mize se také
kdokoli stdt mobbérem. Hlavni roli zde ma trovent morélky, kterou ¢lovék

vyznava. (Kfemenova, K., 2009, s. 6)
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Formy mobbingu
e Siteni pomluv.
e Izolovani kolegy.
e Sabotovani prace.
e Znevazovani vykontl a schopnosti.
e Poskozovani soukromi.
e Poskozeni zdravi.
e Nicivé valCeni bez nad¢je na smir.

e Sexualni obtéZovani.

7.4.3 Dusledky mobbingu

Pro obét mobbingu jsou dusledky velmi zavazné, Obet trpi jak
fyzicky, tak psychicky. Mobbing negativné ovliviiuje také cely kolektiv.
K Sikan¢ by pravdépodobné nemohlo dochazet, kdyby nebyla akceptovana
atrpéna ostatnimi Cleny kolektivu. Nektefi ¢lenové se Casto piipoji
k agresorovi, ostatni se rad&ji drzi stranou. Casto nastava situace, Ze ostatni
podlehnou agresorové autorité, pfijmou jeho normy a sami mobbingu
napomahaji. Obét" je pak osamocena, bez jakékoli Sance na podporu
a nezbyva nez odejit. Mobbovany jedinec si sebou odnasi trauma, které

muze ovlivnit nejen jeho plisobeni na pracovisti, ale i dalsi jeho zivot.

Pro organizaci znamend mobbing sniZzovani pracovniho vykonu
nejen obé&ti, ale ivSech zGcastnénych, je nastolena atmosféra teroru

a nezdravého soutézeni.

Pokud se mobbbing objevi, je nutné co nejdiive zakrocit, nejpozdéji
ve fazi konfliktl, jinak se strhne cely fetézec, coz miiZze mit katastrofalni
nasledky. Uginna je tedy prevence a véasné feseni konfliktli. (Kiemenova,

K., 2009, s. 12)
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8 PSYCHOSOCIALNI UCENI VE SKUPINE

Vsude tam, kde dochazi ke kontaktu mezi lidmi, probiha také
psychosocialni u€eni. Jde tedy o ziskavani socialnich dovednosti, které
potom uplatitlujeme sami ve svém Zivoté. Skupiny, kterych jsme Cleny, jsou
riznorodé a my v nich zaujimadme rtzné role. Nejsilnéji na nas pusobi
rodina a Skola, setkdvani se s autoritou. Timto dochazi k wvytvareni

podminek pro rozvoj hierarchickych vztaht.

Proces psychosocidlntho uceni je nekonecny, nejen proto,
7e procesem starnuti se kazdy clovék dostava do novych spolecenskych
skupin, ale i vsouvislosti s celospoleCenskymi zménami, kterymi svét
prochédzi. Je to vlastné¢ i prace sdm na sobé ve smyslu zlepSeni nejen
schopnosti vnimat své pocity, mySlenky, pfani, obavy i potieby
a uveédomovat si je, ale také piiméfenym zplisobem je projevovat. Zaroven

se zajimat o pocity druhych.

Dalsi dilezitym predpokladem je pocit zodpoveédnosti sdm za sebe,
své chovani a dasledky z n€j vyplyvajici. Jde o vnitini postoj, vyjadiujici
jistou osobni zralost, kdy jedinec piejima ve vSech smérech za své jednani
zodpovédnost. K tomu patii i védomi, ze kazdy mame moznost volby ve
svych reakcich na okoli, coz znamena, Ze se mizeme Sami rozhodnout.

Nelze tedy za své chovani ¢init odpovédného nékoho jiného.

Tim, Ze se naucime citlivéji vnimat vyraz 1 vyroky svych
spolupracovniki, ziskavame zpétnou vazbu o tom, jak oni vnimaji nase
chovani a miizeme se dale rozhodovat ve svych aktivitach. V takovéto
atmosfére lze dosdhnout i toho, Ze kazdy 1épe akceptuje sdm sebe a snaze

také toleruje ostatni. (Hermochova, S., 2006, s. 19)
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8.1 Kompetentni vedeni

,,Diisledné vedeni, osobnost toho, kdo tym vede, a styl, jakym svou
roli realizuje, jsou vyznamnymi faktory ovliviujicimi jak atmosféru tymu,

tak i jeho vykon.“ (Hermochova, S., 2006, s. 29)

Shrnutim nazord vychazejicich z mnoha vyzkumu v oblasti tymové
spoluprace se pomoci analyz doSlo k zdvéru, ze je nutno se zabyvat
otdzkami tykajicimi se plnéni o¢ekavani nejen tymu od vedeni, ale 1 vedeni
od jednotlivych clenti a také ocekavani jednotlivych ¢lenti mezi sebou.
Je potieba také zdiraznit, Zze nesplnéni ocekavani, je jeden z faktori
vyznamné se podilejici na ztraté divéry. Na druhé stran¢ snaha o splnéni
nékdy aZz nemozného, lidskymi silami velice téZko uskutecnitelného

ocekavani vede k pietézovani, psychickému tlaku a stresu.

Proto je dilezité vymezeni kompetenci, roli, cili mezi jednotlivymi
Cleny a také kontrola dodrzovani téchto pravidel. Zpétna vazba, vzajemna
podpora a snaha 0 maximalni vykon by méla byt soucasti spole¢né prace
tymu. Uplatnéni nejlepSich schopnosti, zodpovédnost kazdého, ale
i svoboda se rozhodnout vytvaii piedpoklad vnitiniho rozvoje. Tim vznika
osobni zdjem na vysledcich prace a jistota, Ze snaha bude ocenéna.
Bez zayjmu o kvalitni vysledky Ize jen velice tézko ocCekavat maximalni

pracovni nasazeni a zainteresovanost kazdého jednotlivce. (Hermochova, S.,

2006, s. 31)

s Analyzou tzv. | kritickych situaci* se ukazalo, Ze uspésni vedouct
dodavaji clenum svych tymu odvahu a sebevédomi, aby prebirali cast
zodpovédnosti  k provadeéni zmen a neplnili pouze zadané ukoly.*

(Hermochova, S., 2006, s. 31)

Vedouci se tak stdvd modelem pro to, aby se ¢lenové podporovali
navzajem a nebali se pfijmout mozna rizika novych zplsobi feSeni tkold.

Lépe jsou pak chapany nejen cile, ale 1ze také snadnéji zavadét zmény nutné

-64 -



K lepsimu pInéni tkoli. Vzajemna podpora je vysledkem chovani vedouciho
tymu, ktery véfi jednotlivym ¢lenim a déva jim urcity prostor pro vlastni
iniciativu, realizaci. Tim jim poskytuje moznosti rozvoje vlastnich znalosti
a dovednosti. Samoziejmosti je také ocenéni jejich vykont a poskytovani

zpétné vazby.
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1. EMPIRICKA CAST

9 VYMEZENI PROBLEMU, VYZKUM

Rozmanitost roli, které jsou vSeobecné pfipisovany sestram
pracujicim v pomahajicich profesich, tvofi nedilnou soucast roli sester
ve vedoucich funkcich. Spolu s rozvojem oblasti zdravotnictvi jsou kladeny
vysoké naroky na kvalitu, efektivnost a hospodéarnost poskytované
oSetfovatelské péce. Toho lze dosdhnout ucelnym vyuZzivanim lidskych
zdrojl, tymoveé prace, spravné motivace, mezioborové spoluprace a jinych
dalezitych faktorti patticich do kompetenci sester ve vedoucich funkcich,

které popisuji v teoretické ¢asti prace.

Pro tyto sestry je také nezbytnd kvalita moraln¢ volnich vlastnosti,
spolecenskych dovednosti, ucelna komunikace, uméni naslouchat, sila
zodpovédnosti, schopnost rozhodnout a vzbuzovani davéry, jistoty. Vysoké
naroky kladené ze strany podfizenych i nadiizenych, mnohdy nesplnéna

ocekavani mohou byt zdrojem n¢kdy i1 zbyte¢né stresujicich situaci.

9.1 Cile a hypotézy

Cilem préace je zjistit, jak hodnoti sestry ve vedoucich funkcich
narocnost své profese, specifikovat problémy se kterymi se potykaji, mozné
stresory, ale i motivujici faktory jejich prace, spokojenost v kolektivu,
uznani jejich snahy. Zajima mé nejen zpétna vazba, ktera je dulezita
ke kvalitnimu vedeni, ale i to, zda prace ve funkci zasahuje do osobnich

Zivotu téchto sester.
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DalSim cilem je zjistit, zda si respondenti uvédomuyji, ze kvalitou své
prace udavaji krok svym podtizenym a tim ovlivituji dosahovani cilti svého
pracoviste.

Soucasti tohoto prizkumu je také upozornit na specifika prace sester
ve vedoucich funkcich, protoze si myslim, ze jejich prace je psychicky
velice naro¢na, nebot jsou dulezitym mezi¢lankem mezi vedenim
zdravotnického zafizeni a sestrami na téch urovnich, jejichz vysledek prace

hodnoti pacient svou spokojenosti.
K témto cilim jsem si stanovila celkem 4 hypotézy:

H1 - Predpokladam, Ze prace sester ve vedouci funkci je vice psychicky,

neZz fyzicky narocna.

H2 - Prace sester ve funkci zasahuje v 60% negativné do jejich

osobnich Zivota.

H3 - Sestry ve vedoucich funkcich jsou spokojeny v kolektivu, kde
je jejich kvalifikace ucelné vyuZita a kompetence, které maji, jsou

primérené jejich funkci.

H4 - Sestry pracujici ve funkci védi, Ze jejich zptsob jednani ovliviiuje
podrizené, davaji jim moZnost zpétné vazby a také se témto sestram

dostava v 50% pozitivniho hodnoceni.

9.2. Vybérovy soubor

Cilovou skupinou vyzkumu je zdravotnicky persondl pracujici
V niz§im, nebo stfednim managementu ve FN Na Bulovce. Na zdklad¢
souhlasu hlavni sestry nemocnice bylo vybrano 14 oddéleni nemocnice, kde
byly rozdany dotazniky. VétSin€ respondentd bylo vyplnéni a sbér
dotazniku vysvétleno pii rozdani. Spolu s dotaznikem respondenti dostali
obalku s ¢islem schranky nemocni¢ni posty, pies kterou byly vyplnéné
dotazniky doruceny. Zaroven také byly zasSkoleny vrchni sestry. Sbér se

konal pribézné v mésici prosinci 2009 - lednu 2010.
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Bylo rozdano 70 dotazniki, nadvratnost byla 64 dotaznikti, zpracovat

jich bylo mozné 58, z diivodu netuplného vyplnéni jednotlivych otazek.

9.3 Metodika prazkumu

Pro praci jsem potiebovala ziskat ndzory svych kolegyn, a proto
jsem pouzila nejcastéji pouzivanou vyzkumné prizkumovou metodu -
dotaznik. Podle mého nazoru je pro zpracovani tohoto tématu nejvhodnéjsi.
Jeho vyhodou je rychlé shromazd’ovani dat od velkého poctu respondentt,
finanéni nendro¢nost a snadnd meéfitelnost udaji ziskanych za pomérné

kratky asovy usek.

Nevyhodou jsou mozné nejasnosti ve formulaci otdzek, omezené
mnozstvi otazek a tim i omezeny prostor pro vyjadieni respondenta. Pouzity
dotaznik, ktery jsem vypracovala je anonymni a obsahoval otazky oteviené,
polozaviené i1 uzaviené. Byly pouzity otdzky zjiStujici nejen fakta, ale
I minéni, postoje a motivy respondenti. Dotaznik tvofilo 22 otazek a je

uveden v ptiloze ¢.8.

Vysledky z dotazniku jsem zpracovala pomoci programu Microsoft EXCEL
2007.
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10 VYSLEDKY PRUZKUMU

1. PovaZujete VaSe povolani za psychicky naro¢nou praci?

Tabulka 1- Psychicka naro¢nost prace

Psychicka Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy Celkovy pocet v
narocnost prace pocet % z poctu
dotazovanych

rozhodné¢ ano 10 37 47 81%
spiSe ano 3 8 11 19%

spiSe ne 0 0 0 0%
rozhodné ne 0 0 0 0%
nehodnotim 0 0 0 0%

Psychicka narocnost
spite ne O

\rwmi-rfmy—nehodnotim 0

Graf 1a - Psychicka naroénost prace — celkovy pocet

100%
80%
60%
40%
20%

0%

Psychicka narocnost

Graf 1b - Psychicka naro¢nost prace — vyjadieni v %
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2. Je podle Vaseho nazoru Vase prace fyzicky narocna?

Tabulka 2 - Fyzicka naro¢nost prace

Fyzicka Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy Celkovy pocet
narocnost prace pocet
vV % z poctu

dotazovanych
rozhodn¢ ano 3 24 27 47%
spiSe ano 6 14 20 34%
spiSe ne 2 4 6 10%
rozhodné ne 0 3 3 5%
nehodnotim 2 0 2 3%

Fyzicka naro€nost
nehodnotim
2

rozhodné ne
3

spise ne
6

Graf 2a - Fyzicka naroénost prace — celkovy pocet

Fyzicka naro€nost
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Graf 2b - Fyzicka naro¢nost prace — vyjadieni v %

-70 -




3. Napiste celkovy pocet VasSich podrizenych.

Tabulka 3a — Celkovy poéet podfizenych — staniéni sestry

Pocet podrizenych — st.s. Celkovy pocet Pocet v %
Do 10 27 60%
Do 15 10 22%
Do 20 6 13%
20 a vice 2 4%

Pocet podrizenych - st.s.
20a vice
do 20 2

6

Graf 3a — Pocet podiizenych — staniéni sestry — celkovy pocet

Pocet podrizenych - st.s.

80%
60%

40%

20%

do 10 do 15 do 20 20a vice

0%

Graf 3b — Pocet podtizenych — stani¢ni sestry — vyjadieno v %
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3. Napiste celkovy pocet VasSich podrizenych

Tabulka 3b — Celkovy pocet podiizenych — vrchni sestry

Pocet podtizenych — v.s. Celkovy pocet Pocet v %
20-40 6 46%
41-60 3 23%
61-80 1 8%
80 a vice 3 23%

Pocet podrizenych - v.s.

8lavice
3

do 80

Graf 3c — Pocet podiizenych — vrchni sestry — celkovy pocet

Pocet podrizenych - v.s.

50%
40%
30%
20%
10%

0%
20-40 41-60 61-80 80a vice

Graf 3d — Pocet podfizenych — vrchni sestry — vyjadteno v %
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4. Jak se citite v sou¢asném pracovnim kolektivu?

Tabulka 4 - Spokojenost v sou¢asném pracovnim kolektivu

Spokojenost Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy Celkovy pocet
V soucasném pocet
kolektivu Vv % z poctu
dotazovanych
ano, velmi 1 6 7 12%
spokojen/a 12 36 48 83%
spise 0 2 2 3%
nespokojen/a
velmi 0 1 1 2%
nespokojen/a
Spokojenost v kolektivu
spise ne 2 velmine 1

ano, velmi7

Graf 4a - Spokojenost v sou¢asném pracovnim kolektivu — celkovy pocet

100%
80%
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40%
20%

0%

Spokojenost v kolektivu
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Graf 4b - Spokojenost v souasném pracovnim kolektivu — vyjadieno v %
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5. Myslite si, Ze Vas zpusob komunikace s podfizenymi, ovliviiuje
jejich chovani k pacientim?

Tabulka 5 - VIiv komunikace s podfizenymi na jejich chovani k pacientim

Komunikace, Celkovy pocet v

vliv na chovani y y ) % z poctu

k pacientim Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy dotazovanych
pocet

urcité ano 10 24 34 59%

spise ano 2 10 12 21%

spiSe ne 1 7 8 14%

urcité ne 0 4 4 7%

Komunikace - vliv na chovani k
pacientiim

urcité ne 4

spise ne 8

Graf 5a - Vliv komunikace s podiizenymi na jejich chovani k pacientim — celkovy pocet

Komunikace-vlivna chovani k
pacientiim
60%
40%
20%
0%
uréitéano spideano  spiene  uréiténe

Graf 5b - Vliv komunikace s podfizenymi na jejich chovani k pacientim — vyjadieno v %
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6. Dosazené vzdélani v oblasti managementu.

Tabulka 6 - DosaZené vzdélani v oblasti managementu

Dosazené Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet
vzdélani
vV % z poctu
dotazovanych
VS 4 1 5 8%
PSS 9 34 43 73%
Kurz 1 3 4 7%
neuvedlo 0 7 7 12%
Dosazené vzdélani v oblasti
manageme ntu
neuvedlo7 VS5
Graf 6a - DosaZené vzdélani v oblasti managementu — celkovy pocet
Dosazené vzdélani v oblasti
manageme ntu

80%

60%

40%

20% / /

0% “
Vs PSS Kurz neuvedlo

Graf 6b - Dosazené vzdélani v oblasti managementu — vyjadieno v %
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7. Je Vase kvalifikace ucelné vyuzita?

Tabulka 7 — Vyuziti kvalifikace

Vyuziti Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
kvalifikace
vV % z poctu
dotazovanych
rozhodn¢ ano 4 16 20 34%
spiSe ano 8 19 27 46%
spiSe ne 0 3 3 6%
rozhodné ne 1 2 4 7%
nehodnotim 0 5 5 8%
nehodnotim Vyuziti kvalifikace
rozhodné ne
4 rozhodné ano
spise ne 20
3

Graf 7a — VyuzZiti kvalifikace — celkovy pocet.

Vyuziti kvalifikace

50%
40%
30%
20%
10%

0%

Graf 7b — Vyuziti kvalifikace — vyjadieno v %
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8. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 8 — Dosazené vzdélani

Dosazené Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
vzdélani
vV % z poctu
dotazovanych
SS 7 39 46 79%
VOS 2 5 7 12%
VS 4 1 5 9%

rd r

Nejvyssi dosazené vzdélani

Graf 8a — Dosazené vzdélani — celkovy podet

80%
60%
40%
20%

0%

rd r

Nejvyssi dosazené vzdélani

Graf 8b — DosazZené vzdélani — vyjadieno v %
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9. Pohlavi respondentii.

Tabulka 9 — Pohlavi respondentii

Pohlavi Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet v
% z poctu
dotazovanych

zena 12 44 57 98%

muz 1 0 1 2%

Pohlavi
mui; 1

Graf 9a — Pohlavi respondentt — celkovy podet

100%
80%
60%
40%
20%

Pohlavi

0%

zena

Graf 9b — Pohlavi respondentt — vyjadieno v %
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10. Pracovni zafazeni a pocet let ve funkci.

Tabulka 10a - Pracovni zafazeni

Pracovni zatazeni Celkovy pocet Celkovy pocet v %
Z poctu dotazovanych
Stanic¢ni sestry 45 7%
vrchni sestry 13 23%
Pracovni zarazeni

vrchnisestra
13

Graf 10a — Pracovni zafazeni — celkovy pocet

80%
60%
40%
20%

0%

Pracovni zarazeni

stanicnisestry vrchni sestry

Graf 10b — Pracovni zatazeni — vyjadieno v %
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10b. Pocet let ve funkeci.

Tabulka 10b - Pocet let ve funkci

Pocet let ve Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet

funkci Vv % z poctu
dotazovanych

Do 5let 6 19 25 43%

Do 10 let 0 10 10 17%

Do 15 let 1 3 4 7%

Do 20 let 2 11 13 22%

Do 25 let 3 0 3 5%

Do 30 let 0 1 1 2%

31 avice 1 1 2 3%

Pocet let ve funkci

do30let1_30avice2

do25let 3

do20let 13

do15let 4

do10let 10

Graf 10c - Pocet let ve funkci — celkovy podet

Pocet let ve funkci

50%
40%
30%
20%
10%
0% biad
do5let dol0 dol5 do20 do25 do30 3la
let let let let let vice

Graf 10d - Pocet let ve funkci — vyjadieno v %
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11. Délka praxe v nemocnici (pocet roki).

Tabulka 11 — Délka praxe v nemocnici

Délka praxe Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet v

V nemocnici % z poctu
dotazovanych

Do 20 let 1 14 15 26%

Do 30 let 4 18 22 38%

Do 40 let 6 12 18 31%

Do 50 let 2 1 3 5%

Délka praxe v nemocnici

do50let 3

Graf 11a - Délka praxe v nemocnici — celkovy pocet

40%

30%

20%

10%

0%

Délka praxe v nemocnici

do 20 let do 30 let

do 40 let

do 50 let

Graf 11b - Délka praxe v nemocnici — vyjadieno v %
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12. Je Vas nadfizeny ochoten naslouchat Vas§im mimopracovnim

problémim?

Tabulka 12 — Ochota nadfizeného naslouchat

Ochota Pocet Pocet Celkovy Celkovy pocet
nadfizeného v.s./pocet v st.s./pocet v pocet 5
naslouchat procentech procentech Vv % z poctu
dotazovanych
rozhodn¢ ano 2=16% 22 =49% 24 41%
spiSe ano 5=38% 20 = 44% 25 43%
spiSe ne 1=8% 0 1 2%
rozhodné ne 4=31% 0 4 7%
nehodnotim 1=7% 3=7% 4 7%

spisene 1

rozhodné ne 4

nehodnotim 4

Ochota nadrizeného naslouchat

Graf 12a — Ochota nadtizeného naslouchat — celkovy pocet
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Graf 12b — Ochota nadfizeného naslouchat — vyjadieno v %
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Ochota nadrizeného naslouchat-
V.S.

nehodnotim
7% rozhodné ano

16%

rozhodné ne
31%

spise ne
8%

Graf 12¢ - Ochota nadfizeného naslouchat — vrchni sestry — vyjadieno v %

Ochota nadrizeného naslouchat-

st.s.

nehodnotim
7%

rozhodné ne
0,

spise ne
0%

Graf 12d - Ochota nadtizeného naslouchat — staniéni sestry — vyjadieno v %
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13. Podékoval Vam Vas nadrizeny za Vase dil¢i pracovni Gspéchy v
poslednich 3 mésicich?

Tabulka 13 — Podékovani od nadfizeného

Podékovani od Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
nadtizeného
vV % z poctu
dotazovanych
ano 9 30 39 67%
ne 4 8 12 21%
nevim 0 7 7 12%

Podékovani od nadrizeného

nevim7

Graf 13a - Pod¢kovani od nadiizeného — celkovy pocet

80%
60%
40%
20%

0%

Podékovani od nadrizeného

ano ne nevim

Graf 13b - Podékovani od nadiizeného — vyjadieno v %
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14. Podékoval Vam Vas podrizeny za Vase dilé¢i pracovni uspéchy v
poslednich 3 mésicich?

Tabulka 14 — Podékovani od podfizeného

Podékovani od Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
podfizeného
vV % z poctu
dotazovanych
ano 9 22 31 53%
ne 3 13 16 28%
nevim 1 10 11 19%

Podékovani od podrizeného

Graf 14a - Podékovani od podiizeného — celkovy pocet
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0%

Podékovani od podrizeného

ano

ne

nevim

Graf 14b - Podékovani od podiizeného — vyjadieno v %
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15. Resite problémy svych pod¥izenych i v dobé pracovniho volna?

Tabulka 15 — Reseni problémii svych podiizenych v dobé pracovniho volna

Reseni Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
problému 5
podtizenych vV % z poctu
v dobé volna dotazovanych
ano, Casto 4 12 16 28%
obcas 7 29 36 62%

ne 2 4 6 10%

Re3eni probléma

Graf 15a - Reseni problémi svych podiizenych v dobé pracovniho volna — celkovy pocet
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Graf 15b - ReSeni problémii svych podiizenych v dobé pracovniho volna — vyjadieno v %
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16a. Davate svym spolupracovnikiim mozZnost zpétné vazby?

Tabulka 16 — Moznost zpétné vazby

Zpétna vazba Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet
vV % z poctu
dotazovanych
ano, vzdy 10 17 30 52%
ano, Casto 3 10 16 28%
obcas 0 6 8 14%
ne 0 2 4 7%

Moznost zpétné vazby

ne 4

Graf 16a - MozZnost zpétné vazby — celkovy podet
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Graf 16b - Moznost zpétné vazby — vyjadfeno v %
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16b - Uved’te v procentech (100% je maximum).

Pracovni usili v% a pomér zpétné
vazby
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Graf 16¢ - Pracovni tsili v procentech / pomér zpétné vazby
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17. Jsou VaSe kompetence piiméiené Vasi funkci?

Tabulka 17 - Kompetence pfiméfené funkci

Kompetence Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy Celkovy pocet
primefené pocet
funkci Vv % z poctu
dotazovanych
ano 5 23 28 48%
ne 4 3 7 12%
nehodnotim 4 19 23 40%

Kompetence primérené funkci

Graf 17a - Kompetence ptiméfené funkci — celkovy pocet

Kompetence primérené funkci
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Graf 17b - Kompetence pfiméfené funkci — vyjadieno v %
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18. Nejcastéjsi problém, se kterym se setkavate je:

Tabulka 18 - Nejcastéjsi problémy na pracovisti

nejcast&j$i problémy na Pocet v.s. Pocet st.s. Celkem
pracovisti uvedlo sester
neadekvatni rozdéleni 4 4 8
kompetenci

nedostatek personalu 6 26 32
finan¢ni limity 13 31 44
konflikty mezi personalem 4 9 13
technické problémy 8 21 29
mzdové ohodnoceni 8 19 27
spoluprace s 1ékafi 5 11 16

lékafi 16

konflikty 13

kompetence 8

Nejcastéjsi problémy

Graf 18a — Nejcastéjsi problémy na pracovisti

-90 -




NejcastéjsSi problémy - v.s.
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Graf 18b — Nejcastéjsi problémy na pracovisti — z pohledu vrchnich sester
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Graf 18c — Nejcastéjsi problémy na pracovisti — z pohledu stani¢nich sester
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19. Mate pocit, Ze VaSe prace negativné zasahuje do Vaseho osobniho

Zivota?

Tabulka 19 — Prace negativné zasahuje do osobniho zivota

Zasahuje Pocet v.s. Pocet st.s. | Celkovy pocet | Celkovy pocet
negativné prace y
do osobniho vV % z poctu
Fivota dotazovanych
rozhodné ano 1 2 3 6%
spiSe ano 2 7 9 15%
spiSe ne 6 18 24 41%
rozhodné ne 3 12 15 26%
nehodnotim 1 6 7 12%
Prace negativné zasahuje do
osobniho Zivota
nehodnotim rozhodné

ano 3

=

spise ne
24

7 spiée ano

9

rozhodné ne
15

Graf 19a - Prace negativné zasahuje do osobniho zivota — celkovy pocet

Prace negativné zasahuje do
osobniho zivota

60%
40% ‘ - -

20% ”
0% < -
o o @ @ .

L 2 et 2% é"§
(A 2 5 o N
¥ o> R o P
° e i N
‘\01’ 4 <

Graf 19b - Prace negativné zasahuje do osobniho Zivota — vyjadieno v %
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20. Napadlo Vas vyplnit si dotaznik moZného syndromu vyhoteni?

Tabulka 20 — Vyplnény dotaznik syndromu vyhoteni

Dotaznik Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy pocet | Celkovy pocet
syndrom
vyhoteni Vv % z poctu
dotazovanych
ano 5 7 12 21%
ne 8 38 46 79%

Dotaznik syndromu vyhoreni

Graf 20a — Vyplnény dotaznik syndromu vyhoteni — celkovy pocet
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Graf 20b — Vyplnény dotaznik syndromu vyhoteni — vyjadieno v %
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21. Co Vas nejvice motivuje na Vasi praci?
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Graf 21 - Nejéast¢jsi motivacni faktory
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22. Uved’te, zda se liSi VaSe idealy pred nastupem do funkce
se skute¢nou realitou?

Tabulka 22 — Rozdily mezi idealy pfed nastupem do funkce a realitou

Idealy/realita Pocet v.s. Pocet st.s. Celkovy Celkovy pocet
pocet
vV % z poctu

dotazovanych
urcité ano 2 8 10 17%
spiSe ano 2 10 12 21%
spise ne 7 22 29 50%
urcité ne 2 5 7 12%

Idealy/realita
urcité ne 7

urcité ano 10

Graf 22a — Rozdily mezi idealy pted nastupem do funkce a realitou — celkovy pocet

Pokud ano, v které oblasti vidite nejvétsi rozdil.
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Graf 22b — Rozdily, ve kterych se lisi realita od ideala
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10.1 Interpretace vysledku

Pii provadéni prazkumu jsem pouzila empirick¢é dotaznikové
metody, nebot’ umoznuji ziskani velkého poctu dat béhem kratkého
casového obdobi. Dotaznik obsahoval 22 otevienych i uzavienych otazek,

na které respondenti odpovidali.

Souboru respondentti pracujicich ve FN Na Bulovce v oblasti
nizsiho, nebo stfedniho managementu bylo rozdano 70 dotaznikd, ktery byl
anonymni. Z rozdanych dotaznikli se vratilo celkem 62. Z divodu

neuplného vyplnéni bylo mozZné zpracovat pouze 58 dotaznikd.

10.2 Interpretace otazek

Otazka cCislo 1: Povazujete VaSe povolani za psychicky naroc¢nou praci?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit podle nazort jednotlivych
respondentli, jak hodnoti psychickou naro¢nost svého povolani. Jako
moznost bylo dano pét typi odpovédi - rozhodné ano, spiSe ano, spiSe ne,
rozhodné ne, nehodnotim. Z moznych odpovédi byly vyuzity pouze dvé
kladné.

Z celkového poctu 58 dotazovanych zvolilo rozhodné ano 47, coz je

81%. Odpoved’ spiSe ano zvolilo 11, coz je 19% respondenttl.

Odpovédi spiSe ne, rozhodné¢ ne, nehodnotim, nevolil Zzadny

Z respondent.
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Otézka ¢islo 2: Je podle Vaseho nazoru Vase prace fyzicky naro¢na?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit podle ndzord jednotlivych
respondenttl, jak hodnoti fyzickou naro¢nost svého povolani. Jako moznost
bylo dano pét typt odpovédi — rozhodné ano, spiSe ano, spise ne, rozhodné

ne, nehodnotim.

Z celkoveého poctu 58 dotazovanych zvolilo rozhodné ano 27, coz je
47% a odpoveéd spise ano 20, coz je 34% respondentti. Odpoveéd spiSe ne
oznacilo 6 respondenti (10%) a rozhodné ne 3 respondenti, coz je 5%
zZ celkového poctu dotazovanych. Odpovéd’ nehodnotim, byla zvolena pouze

dvéma respondenty a z celkového poctu jsou to 3%.

Otazka cislo 3: NapiSte celkovy pocet Vasich podrizenych.

Otazkou, ktera zjisStuje pocet podiizenych, jsem rozdélila na dvé
casti. Zvlast’ jsem pocitala pocet podiizenych u respondentt z fad stani¢nich

sester a do druhé skupiny jsem zatadila respondenty z fad vrchnich sester.

V prvni skupiné (stani¢ni sestry) uvedlo pocet do 10 podtizenych
27 respondenttl, coz je 60%. Do 15 podfizenych 10 respondentti (22%)
ado 20 podfizenych 6 dotazovanych (13%). Nejméné byla zastoupena
skupina s 20a vice podtizenymi — 2 respondenti (4%). Celkem respondenti
uvedli 489 podtfizenych. Primér je tedy 11 podiizenych. Nejpocetnéjsi

skupina méla 22 podiizenych a nejmensi skupina 5 podtizenych.

Ve druhé skupiné (vrchni sestry) uvedlo pocet 20-40 podiizenych
6 respondentli (46%). 41-60 podtizenych vedou 3 respondenti (23%). 61-80
podiizenych udal 1 z dotazovanych (8%). 81 a vice podfizenych uvedli
celkem 3 respondenti (23%). Celkem respondenti druhé skupiny uvedli
692 podiizenych. Primér je tedy 53 podiizenych. Nejpocetnéjsi skupina je

135 podtizenych a nejmensi skupinu tvoii 20 podfizenych.
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Otézka Cislo 4: Jak se citite v sou¢asném pracovnim kolektivu?

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, jaka je Uroven spokojenosti
a celkovy pocit respondenti z pracovniho kolektivu. Moznosti odpovédi
jsem rozdélila do ¢tyi kategorii. Velmi spokojen/a, spokojen/a, spiSe
nespokojen/a a velmi nespokojen/a.

Z celkového poctu 58 respondenti je velice spokojeno v pracovnim
kolektivu 7 (12%) respondenti. Spokojenost vyjadiilo 48 (83%)
respondentt. Odpoveéd spise nespokojeno zvolilo pouze 2 (3%) respondentti

a odpoveéd’ velmi nespokojen zvolil pouze 1 respondent, coz jsou 2%.

Celkové dominantné pievazovaly odpovédi s kladnym charakterem

95%. Zaporné typy odpovedi byly zastoupeny pouze 5%.

Otazka cislo 5: Myslite si, Ze Va§ zpisob komunikace s podiizenymi,

ovlivituje jejich chovani k pacientiim?

Touto otdzkou jsem zjistovala, na kolik jsou si sestry ve vedouci
funkci védomy, ze jejich komunikace s podfizenymi ovliviiuje chovani
téchto sester k pacientim. MozZnosti odpovédi jsem rozdélila do Ctyr

kategorii. UrCité ano, spiSe ano, spiSe ne, a urcité ne.

Z celkového poctu 58 dotazovanych je nejvétsi pocet 34 (59%),
ktery zvolil kladnou odpovéd’ ur¢ité ano. Odpovéd’ spise ano, volilo celkem
12 dotazovanych, coz je 21% z celkového poctu. Zaporné odpovédelo spise
ne 8 dotazovanych, coz je 14% celkového poctu respondentli. Odpoved

urcité ne zvolili 4, coZ je 7% z celkového poctu dotazovanych.
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Otazka cislo 6: DosazZené vzdélani v oblasti managementu.

Timto dotazem jsem chtéla zjistit nejvyS$i dosazené vzdélani
v oblasti managementu u respondentut, které jsem rozd¢lila do ¢tyf kategorii
dle nejvyssiho dosazeného vzdélani — vysokoskolské vzdélani, pomaturitni

specializaéni vzdélani, kurz a kategorie bez uvedeni vzdélani.

Z celkového poctu 58 dotazovanych je nejvice respondentt 43 (73%)
v kategorii pomaturitniho specializa¢niho vzdélani. Respondentil
s vysokoskolskym vzdélanim v oblasti managementu je 5 (8%), pocet téch,
kteti absolvovali kurz 4 (7%). Posledni kategorie 7 (12%) z celkového poctu

respondentu, byli ti, ktefi neuvedli vzdélani v oblasti managementu.

Otazka cislo 7: Je VaSe kvalifikace ucelné vyuzita?

V této otdzce jsem chtéla zjistit, co si respondenti mysli o vyuZiti
jejich kvalifikace. Zvolila jsem pét moznych odpovédi. Rozhodné ano, spise

ano, spise ne, rozhodné¢ ne a nehodnotim.

Rozhodné& ano volilo 20 respondentt, coZ je 34% z celkového poctu.
SpiSe ano uvedlo ve svych odpovédich nejvice — 27 (46%) dotazovanych.
Negativni odpovéd’ rozhodné ne odpovédeli 4 (7%), spiSe ne 3 (6%)
respondenti. Nehodnotilo 5 dotazovanych, coz je 8% z celkového poctu

respondentt.

Otazka cislo 8: Jaké je VaSe nejvyssi dosaZené vzdélani?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit nejvySsi dosazené vzdélani
u respondentti. Respondenty jsem rozdélila do tii kategorii dle dosazeného
vzdélani — uplné stfedosSkolské vzdélani, vys$Si odborné vzdélani

a vysokoskolské vzdélani.
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Z celkového poctu 58 respondentd jich bylo nejvice 46 (79%)
v kategorii uplného stfedoskolského vzdélani. Vyssi odborné vzdélani
uvedlo 7 respondentt, 12%. Dale nasledovala kategorie 5 respondentl

s vysokoskolskym vzdélanim, coz je 9%.

Udaji jsem zjistila nutnost daliiho vzdélavani sester pracujicich

V riznych stupnich managementu.

Otazka cislo 9: Pohlavi respondentii.

Na otazky v dotazniku odpovédélo 57 zen (12 vrchnich sester a 44
stani¢nich sester). Jeden muz, ktery dotaznik vyplnil, patii do kategorie stfedniho

managementu, vrchni laborant.

Otazka ¢islo 10a: Pracovni zarazeni.

Touto otazkou jsem zjist'ovala, jaké je sloZzeni respondentti vzhledem
K pracovnimu zatazeni. Z celkového poctu 58 respondentti jich 45 (77%)
oznacilo odpovéd’ stani¢ni sestra a 13 (23%) oznacilo odpovéd’ vrchni

sestra.

Otazka ¢islo 10b: Pocet let ve funkci.

Otazkou, kterd se tykala poctu let ve funkci, jsem chtéla zjistit, jak
dlouho jiz respondenti pracuji v niz§im, nebo stfednim managementu.
Pomoci uvedeného poctu let jsem vypocitala, Zze 25 respondentl vykonava
funkci v dobé kratsi, nez 5 let. Do 10 let patii 10 respondentti a do 15 let
4 respondenti. 13 dotazovanych uvedlo dobu do 20 let a do 25 let pracuji ve
funkeci 3 respondenti. Do 30 let dle dotaznikového Setieni pracuje ve funkei
pouze 1 respondent, ale nad 30 let zastavaji funkci 3 z celkového poctu

respondentd.

- 100 -



Z uvedenych dat lze i spocitat, ze primérna doba stani¢nich sester ve
funkci je 10 let a vrchnich sester 14 let. Celkovy primér u vSech
58 respondentt je 11 let ve funkci.

Nejdéle ve funkci je vrchni sestra s délkou praxe v nemocnici 50 let,
kdy doba jejiho funkéniho zatazeni je 40 let.

Otézka ¢islo 11: Délka praxe v nemocnici (pocet roki).

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, jak dlouho pracuji respondenti
V nemocnici. Zajimalo m¢, jak dlouha je jejich praxe v oblasti, kde plisobi

V niz§im, nebo stfednim managementu.

Z dotaznikového Setfeni jsem zjistila, Ze primér délky praxe u
stani¢nich sester je 25 let a u vrchnich sester je primérna délka praxe
31,5 roku. Celkovy pramér vSech respondenti je 26,5 roku praxe

V nemocnici.

Nejvice respondentt uvedlo, Ze délka jejich praxe je do 30 let (22),
nasledovala skupina do 40 let (18). Do 20 let pracuje v nemocnici
15 respondentii. Nejmensi zastoupeni méla skupina do 50 let — 3

respondenti.

Otazka cislo 12: Je VaS§ nadrizeny ochoten naslouchat VaSim

mimopracovnim problémim?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, s jakou ochotou se dotazovani
setkavaji pfi feSeni svych mimopracovnich problémt s pfimym nadiizenym.
Respondenti si mohli vybrat z péti moznych odpovédi — rozhodné ano, spise

ano, spise ne, rozhodné€ ne a nehodnotim.
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Celkovy pocet respondentil uvadi, Ze mimopracovnim problémiim je
rozhodné ochotno naslouchat 24 jejich nadtizenych, coz je 41%. Spise

ochotno je naslouchat 25 nadtizenych, coz je 43%.

Negativni odpovédi uvadi spiSe ne 1 respondent, coz je 2%
z celkového poctu. Nadfizeny rozhodné neni ochoten naslouchat
u 4 respondentti, coz je 7% z celkového poctu. Negativni odpoveédi uvadi
pouze vrchni sestry. Stani¢ni sestry odpoveéd’ spiSe ne a rozhodné ne viibec

neuvadéji. Odpoveéd nehodnotim, zvolili 4 respondenti (7%).

Z tabulky tedy vyplyva, Ze mimopracovnim problémim je vice

ochoten naslouchat nadfizeny stani¢nich sester — vrchni sestra.

Otéazka ¢islo 13: Podékoval Vam Vas nadrizeny za VaSe dil¢i pracovni

uspéchy v poslednich 3 mésicich?

Touto otazkou jsem zjiStovala, kolik respondentii bylo pochvaleno
od nadfizeného za posledni 3 mésice. Moznosti odpovédi jsem rozdélila

do tfi skupin - ano, ne, nevim.

Z celkového poctu 58 dotazovanych 39 (67%) volilo odpovéd’ ano
a 12 (21%) respondentii odpovéd’ ne. Odpovéd’ nevim volilo 7 z celkového

poctu dotazovanych, coz je 12%.

Z dotaznikového Setteni vyplyva, ze vétSina — 67% respondentl byla

za posledni ti1 mésice pochvalena od svého nadfizeného.

Otéazka Cislo 14: Podékoval Vam Vas podrizeny za VaSe diléi pracovni

uspéchy v poslednich 3 mésicich?

Touto otazkou jsem zjistovala, Kolik respondentti bylo pochvaleno
od podiizeného za posledni 3 mésice. Moznosti odpovédi jsem rozdélila

do tii skupin. Respondenti si mohli zvolit odpovéd’ ano, ne, nevim.
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Z celkového poctu 58 dotazovanych 31 volilo odpovéd ano - 53%
a 16 respondentti odpovéd’ ne — 28%. Odpovéd’ nevim volilo 11 z celkového

poctu dotazovanych, coz je 19%.

Z dotaznikového Setteni vyplyva, ze vétSina — 53% respondentli byla

za posledni tii mésice pochvalena od svého podiizeného.

Otazka ¢islo 15: ReSite problémy svych pod¥izenych i v dobé pracovniho

volna?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, kolik respondenti feSi v dobé
svého pracovniho volna problémy svych podfizenych. Odpovédi jsem

rozdé¢lila do tii kategorii. Ano Casto, obCas a ne.

Zjistila jsem, Ze celkem 90% respondenttu feSi tyto problémy
podiizenych a to jak uvadéli v 28% casto - uvedlo 16 dotazovanych a v 62%
obCas — uvedlo 36 dotazovanych. Vibec nefeSi problémy podiizenych
vV dobé¢ svého pracovniho volna 6 respondentd, coz je 10% vSech

dotazanych.

Otazka cislo 16a: Davate svym spolupracovnikiim moZnost zpétné

vazby?

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, kolik respondent si mysli, ze dava
svym podfizenym mozZnost zpétné vazby, ktera je velice dilezitd. Odpovédi

jsem rozdélila do ctyt kategorii ano vzdy, ano Casto, obc¢as a ne.

Udaji vyplyvajicimi z této otazky jsem zjistila, Ze z celkového podtu
58 respondentl jich svym spolupracovnikim dava vzdy moZnost zpé&tné
vazby 27, coz je 56%, Casto moZnost zpétné vazby dava 13 respondentd
(27%). Obcas uvedlo 6 dotazovanych (13%). Odpovéd ne volili
2 respondenti (7%).
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Z udaji v tabulce vyplyva, ze vSechny vrchni sestry ze vzorku
respondentll dévaji moznost zpétné vazby vzdy, nebo casto. Zaporna

odpovéd’ byla uvedena pouze ve vzorku stani¢nich sester.

Otazka cislo 16b: Pokud ano, je adekvatni Vasemu pracovnimu usili?
Uved’te v procentech (100% je maximum)

Udaj uvedlo pouze 46 respondentd. Celkovy pramér byl 68%
pracovniho Usili k poméru zpétné vazby. Nejcastéji byl uvadén udaj 80%

a to u 15 respondentii. 50% uvedlo 7 respondenti.

Nizsi procento zpétné vazby vzhledem k vynaloZenému pracovnimu

usili bylo uvedeno u vrchnich sester.

Otazka cCislo 17: Jsou VaSe kompetence primérené Vasi funkci?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, zda dle ndzoru jednotlivych
respondentl jsou kompetence, které maji, pfiméfené jejich funkci. Jako

moznosti byly nabidnuty odpovédi ano, ne nebo nevim.

Z celkového poctu 58 respondenti kladnou odpovéd oznacilo
28(48%) respondentti a zapornou odpoveéd 7 (2%) respondentl. Posledni
moznou odpovéd’ nevim oznacilo 23 respondenti, coz je 40% z celkového

poctu dotazovanych.

Otazka ¢islo 18: Nejcastéjsi problém, se kterym se setkavate, je:

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, s jakymi problémy se respondenti
nejvice potykaji, kazdy si mohl zvolit odpovéd z n¢kolika uvedenych

moznosti.

Nejcastéji uvedeny problém se tykal finan¢énich limiti. V dotazniku

jej uvedlo 44 respondentli, z toho 31 stani¢nich sester a vSechny vrchni
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sestry. Druhy nejcastéjsi problém byl uvadén nedostatek persondlu, ktery

oznacilo celkem 32 respondenttl, z toho 26 stani¢nich a 6 vrchnich sester.

Technické problémy uvadeélo 29 respondentti a v kategorii problému
tykajicich se mzdového ohodnoceni oznacilo odpovéd’ 27 respondentt.
Nejméné byl udavany problém tykajici se neadekvatniho rozdé€leni

kompetenci. Uvedlo celkem pouze 8 respondentt.

Z porovnani grafii 18b a 18c¢ je zfeymé odlisné potadi problémil jak

je vnimano skupinou stani¢nich sester oproti skupin€ vrchnich sester.

Otazka cCislo 19: Mate pocit, Ze Vase prace negativné zasahuje do Vaseho

osobniho Zivota?

Dotazem jsem chtéla zjistit, zda respondenti maji pocit, ze jim jejich
prace negativné zasahuje do osobniho zivota. Na vybér méli pét moznosti.
Rozhodné ano, spiSe ano, spiSe ne, rozhodné ne. Byla také dana moznost,

nehodnotim.

Odpoveéd’ rozhodné ano uvedli 3 respondenti (6%). SpiSe ano
oznaéilo celkem 9 (15 %). Negativni odpovéd’ spiSe ne jsem dostala od
24 (41%) a rozhodné ne od 15 respondentd, coz je 24% z celkového poctu
dotazovanych. Tuto otazku nehodnotilo celkem 7 dotazovanych, coz je 12%

Z celkového poctu dotazovanych.

Otazka cislo 20: Napadlo Vas vyplnit si dotaznik moZného syndromu

vyhoreni?

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, zda respondenty napadlo vyplnit si

dotaznik syndromu vyhoteni a pokud ano, jaky byl jejich vysledek.
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Vyhodnocenim jsem zjistila, ze zadny z 12 respondentt, kteti si
dotaznik syndromu vyhoteni vyplnili, neuvedl, ze by vysledek potvrdil

mozny syndrom vyhoteni.

Otézka ¢islo 21: Co Vas nejvice motivuje na Vasi praci?

Na tuto otevienou otazku mohli respondenti odpovédét, co je pro né
nejvice motivujici v jejich praci. Nejcastéji v dotazniku respondenti uvadéli
- spokojeny pacient 14 dotazovanych. Druhou, velice ¢astou odpovédi byli
spokojeni podfizeni a personal 10 respondentt. Mezi dal§imi byla i prace
s lidmi (6), pomoc pii uzdraveni (5), vyuziti vzdélani (4) a kvalita kolektivu

(4). Dulezita jsou i vdeék a uznani (3).
Dalsi nazory respondentll na toto téma:

Také se v dotazniku objevily odpovédi zahrnujici rtznorodost,
¢inorodost, organizace, spoluprace, komunikace s lidmi, znalost v oboru,
ale i finan¢ni potieba. Dale pak respondenti uvad¢li jako hlavni motivator

pocit napInéni, pocit potiebnosti, touhu pomahat.

Negativni reakce, zddny vdék, zadné uznani se objevila jen jednou.

Otazka cislo 22a: Uved’te, zda se lisSi VaSe idealy pred nastupem do

funkce se skuteénou realitou?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit, jestli se 1i$i pfedstavy respondentti
pted nastupem do funkce o praci v této funkci, ve srovnani s realitou. Kazdy
st mohl zvolit odpovéd’ ze ¢tyf uvedenych moZnosti. Ur€ité ano, spiSe ano,

spiSe ne, a urcité ne.

Urcité ano odpovédélo 10 respondentli, coz je 17%. SpiSe ano
uvedlo do odpovédi 12 (21%) dotazovanych. Nejvice odpovédi bylo spiSe

ne 29 (50%) respondentl, a urcité ne uvedlo 7, coz je 12% z celkového
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poctu dotazovanych. Celkem 36 respondentti (62%) odpovédélo, ze se jejich
idealy spise, nebo urcité¢ nelisi od skutecné reality, se kterou vstupovali
do funkce.

Otazka cislo 22b: Pokud ano, v které oblasti vidite nejvétsi rozdil.

Touto otevienou otazkou jsem chtéla zjistit rozdily tykajici se ideala

pfed nastupem do funkce a kazdodenni realitou.

Nejcastéji respondenti uvadeli rozdily tykajici se celkového nartistu
administrativy. Uvedlo 10 respondentd. Dalsi zdvazny problém, ktery byl
oznacen, se tyka oblasti Spatné komunikace mezi personalem, nemozZnost se
domluvit, najit spole¢né feseni (8). Nedocenéni respondentti bylo ozna¢eno
v 8 dotaznicich. Dal§i rozdil vidi respondenti v nizkém finanénim

ohodnoceni jejich prace, coz uvedlo 7 dotazovanych.

Dodrzovani limiti vramci hospodafeni uvadi 6 respondentl
v souvislosti s jejich touhou pomahat jako eticka dilemata, ktera jsou pro né
jednim ze zdroji stresovych situaci. Interpersondlni problematika,
nedocenéni prace sester spolu s financnim ohodnocenim jejich prace a také i
celkové postaveni ve spolecnosti je vnimano respondenty jako casto

diskutované negativni faktory.
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11 DISKUZE

Hypotéza ¢. 1

H1 - Piredpokladam, Ze prace sester ve vedouci funkci je vice psychicky,

nez fyzicky naro¢na.

Hodnovérnost hypotézy bylo mozné potvrdit rozborem odpoveédi

respondenti z otazek €. 1,2.

Otazka cCislo 1: Povazujete VaSe povolani za psychicky naro¢nou praci?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit podle néazorti jednotlivych
respondentli, jak hodnoti psychickou naro¢nost svého povolani. Jako
moznost bylo ddno pét typt odpovédi - rozhodné ano, spiSe ano, spiSe ne,
rozhodné ne, nehodnotim. Z moznych odpovédi byly vyuzity pouze dvé
kladné. Z celkového poctu 58 dotazovanych zvolilo rozhodné ano 47, coz je
81%. Odpoveéd spiSe ano zvolilo 11, coZ je 19% respondenti. Odpovéedi

spiSe ne, rozhodné ne, nehodnotim, nevolil Zadny z respondentt.
Hypotéza byla potvrzena
Otazka cCislo 2: Je podle Vaseho nazoru Vase prace fyzicky naro¢na?

Timto dotazem jsem chtéla zjistit, jak respondenti hodnoti fyzickou
naro¢nost svého povolani. Jako mozZnost bylo ddno pét typl odpovédi —
rozhodné ano, spiSe ano, spiSe ne, rozhodné¢ ne, nehodnotim. Z celkového
poctu 58 dotazovanych zvolilo rozhodné ano 27, coz je 47% a odpovéd
spiSe ano 20, coz je 34% respondentd. Odpovéd spiSe ne oznacilo 6
respondentl (10%) a rozhodné ne 3 respondenti, coz je 5% z celkového
poctu dotazovanych. Odpovéd’ nehodnotim, byla zvolena pouze dvéma

respondenty a z celkového poctu jsou to 3%.

Hypotéza byla potvrzena.
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Hodnovérnost hypotézy ¢. 1 byla potvrzena.

Hypotéza ¢. 2

H2 - Prace sester ve funkci zasahuje v 60% negativné do jejich

osobnich Zivotu.

Hodnovérnost hypotézy bylo mozné potvrdit rozborem odpovedi

respondentl z otazek ¢. 15,19.

Otazka ¢islo 15: ReSite problémy svych pod¥izenych i v dobé pracovniho

volna?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, kolik respondentti feSi v dobé
svého pracovniho volna problémy svych podiizenych. Zjistila jsem, Ze
celkem 90% respondentl fesi tyto problémy podiizenych a to jak uvadéli
v 28% casto - uvedlo 16 dotazovanych a v 62% obcas — uvedlo 36
dotazovanych. Vibec nefesi problémy podiizenych v dobé svého

pracovniho volna 6 respondentt, coZ je 10% vSech dotdzanych.
Hypotéza byla potvrzena

Otazka cCislo 19: Mate pocit, Ze Vase prace negativné zasahuje do Vaseho

osobniho Zivota?

Dotazem jsem chtéla zjistit, zda respondenti maji pocit, Ze jim jejich
prace negativné zasahuje do soukromého Zivota. Odpovéd’ rozhodné ano
uvedli 3 respondenti (6%). SpiSe ano oznacilo celkem 9 (15 %). Negativni
odpovéd spiSe ne jsem dostala od 24 (41%) a rozhodné ne od
15 respondenttl, coz je 24% z celkového poctu dotazovanych, coz je celkem
39 (65%) zcelkového poctu. Tuto otazku nehodnotilo celkem

7 dotazovanych, coZ je 12% z celkového poctu.
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Je mozné, Ze feSeni pracovnich problémi v mimopracovni dob¢ neni
vniméano u vétSiny respondentll negativné. Mozna by bylo vhodné zjistit
ptin€kterém z dalSich Setfeni, jak vnimaji feSeni téchto problémi rodinni

prislusnici, a ti, se kterymi respondenti travi sviij volny Cas.
Hypotéza nebyla potvrzena

Hodnovérnost hypotézy ¢. 2 byla potvrzena ¢astecné.

Hypotéza ¢. 3

H3 - Sestry ve vedoucich funkcich jsou spokojeny Vv kolektivu, kde je
jejich kvalifikace ucelné vyuzita a kompetence, které maji, jsou

primérené jejich funkci.

Hodnovérnost hypotézy bylo mozné potvrdit rozborem odpovédi

respondent z otazek ¢. 4,7,17.

Otazka cislo 4: Jak se citite v sou¢asném pracovnim kolektivu?

Touto otazkou jsem chtéla zjistit jaka je uroven spokojenosti
a celkovy pocit respondentti z pracovniho kolektivu. Z celkového poctu 58
respondentli je velice spokojeno v pracovnim kolektivu 7 (12%)
respondentll. Spokojenost vyjadtilo 48 (83%) respondent. Odpovéd’ spise
nespokojeno si zvolilo pouze 2 (3%) respondenti a odpovéd velmi

nespokojen zvolil pouze 1 respondent, coz jsou 2%.

Celkové prevazovaly odpovédi s kladnym charakterem 95%. Zaporné typy
odpovédi byly zastoupeny pouze 5%.

Hypotéza byla potvrzena
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Otazka cislo 7: Je Vase kvalifikace uéelné vyuzita?

V této otazce jsem chtéla zjistit, co si respondenti mysli o vyuziti
jejich kvalifikace. Rozhodné ano volilo 20 respondentd, coz je 34%
z celkového poctu. SpiSe ano uvedlo ve svych odpovédich nejvice — 27
(46%) dotazovanych. Kladn¢ odpovédélo celkem 47 (80%) respondentd.
Negativni odpovéd’ rozhodné ne odpovédéli 4 (7%), spise ne 3 (6%)
respondenti. Nehodnotilo 5 dotazovanych, coz je 8% z celkového poctu

respondenttl.
Hypotéza byla potvrzena.
Otazka Cislo 17: Jsou Vase kompetence priméiené Vasi funkci?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, zda dle nazoru jednotlivych
respondentll  jsou kompetence, které maji, piimétené jejich funkei.
Pfiméfenost kompetenci ohodnotilo kladné z celkového poctu 28 (48%)

respondentl a zapornou odpoveéd’ 7 (2%) respondentd.

ProtoZe odpovéd nevim oznaCilo 23 respondentl, coz je 40%
z celkového poctu dotazovanych, domnivam se, ze zavér nelze vyvodit.
Bylo by vhodné zjistit diivody téchto castych odpovédi, které mohou byt
zapii¢inény nedostateénymi védomostmi o svych kompetencich, nebo jejich
védomém nedodrzovani, které vychazi z neadekvatnich nastaveni hranic a

zvyklosti jednotlivych odd€leni.
Hypotéza byla potvrzena castecné

Hodnovérnost hypotézy ¢. 3 byla potvrzena ¢astecné.

-111 -



Hypotéza ¢. 4

H4 - Sestry pracujici ve funkci védi, Ze jejich zpusob jednani ovliviiuje
podrizené, davaji jim moZnost zpétné vazby a také se témto sestram

dostava v 50 % pozitivniho hodnoceni.

Hodnovérnost hypotézy bylo mozné potvrdit rozborem odpovédi

respondentl z otazek €. 5,13,14,16a,16b.

Otazka cislo 5: Myslite si, Ze Va$ zpiisob komunikace s podfizenymi,

ovliviiuje jejich chovani k pacientiim?

Touto otazkou jsem zjiStovala, na kolik jsou si sestry ve vedouci
funkci v€domy, Ze jejich komunikace s podfizenymi ovliviluje chovani
téchto sester k pacientiim. Z celkového poctu 58 dotazovanych byl nejvétsi
pocet 34 (59%), ktery zvolil kladnou odpovéd’ urcité ano. Odpovéd’ spise
ano volilo celkem 12 dotazovanych, coZ je 21% z celkového poctu. Celkem
kladné odpovédélo 46 (80%) respondentli. Zaporné odpoveédélo spiSe ne
8 dotazovanych, coz je 14% celkového poctu respondentii. Odpoveéd’ urcité

ne zvolili 4, coz je 7% z celkového poctu dotazovanych.

Hypotéza byla potvrzena

Otézka cislo 16a: Davate svym spolupracovnikiim moZnost zpétné

vazby?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, kolik respondentt si mysli, Ze dava
svym podiizenym moznost zp&tné vazby, ktera je velice dilezitd. Udaji
vyplyvajicimi z této otazky jsem zjistila, Ze zcelkového poctu
58 respondentii jich svym spolupracovnikim dava vzdy moznost zpé&tné

vazby 27, coz je 56%, Casto moznost zpétné vazby dava 13 respondentl
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(27%). Vylozené¢ kladnou odpovéd oznailo celkem 40 (83%)
dotazovanych. Obcas uvedlo 6 dotazovanych (13%). Odpoveéd ne volili
2 respondenti (7%).

Z udaji v tabulce vyplyva, ze vSechny vrchni sestry ze vzorku
respondentli dévaji moznost zpétné vazby vzdy, nebo casto. Zaporna

odpovéd’ byla uvedena pouze ve vzorku stani¢nich sester.
Otazka cislo 16b: Pokud ano, je adekvatni Vasemu pracovnimu usili?
Uved’te v procentech (100% je maximum)

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, nakolik se vraci sestrdm ve

vedouci funkci pomoci zpétné vazby jejich pracovni usili.

Udaj uvedlo pouze 46 respondentd. Celkovy pramér byl 68%
pracovniho tUsili k poméru zpétné vazby. Nejcastéji byl uvadén tdaj 80%
ato u l5respondentii. 50% uvedlo 7 respondentl. NiZ§i procento zpétné
vazby vzhledem Kk vynalozenému pracovnimu usili bylo uvedeno u vrchnich

sester.

Hypotéza byla potvrzena.

Otazka cislo 13: Podékoval Vam Vas nadrizeny za Vase dil¢i pracovni

uspéchy v poslednich 3 mésicich?

Touto otazkou jsem zjiStovala, kolik respondentl bylo pochvaleno
od nadtizeného za posledni 3 mésice. Z celkového poctu 58 dotazovanych
39 (67%) volilo odpovéd’ ano a 12 (21%) respondentii odpovéd ne.

Odpoveéd nevim volilo 7 z celkového poctu dotazovanych, coz je 12%.

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze vétSina — 67% respondentil byla

za posledni tfi mésice pochvalena od svého nadfizeného.

Hypotéza byla potvrzena
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Otazka cislo 14: Podékoval Vam Vas podrizeny za VaSe dil¢i pracovni

uspéchy v poslednich 3 mésicich?

Touto otazkou jsem zjistovala, kolik respondentii bylo pochvaleno
od podtizeného za posledni 3 mésice. Moznosti odpovédi jsem rozdélila
do tii skupin. Z celkového poctu 58 dotazovanych 31 volilo odpovéd’ ano -
53% a 16 respondentit odpovéd ne — 28%. Odpovéd nevim volilo 11

zZ celkového poctu dotazovanych, coz je 19%.

Z dotaznikového Setteni vyplyva, ze vétSina — 53% respondenti byla

za posledni tf1 mésice pochvalena od svého podiizeného.

Ve srovnani s otdzkou ¢. 13 vyplyva, Ze respondenty za posledni tfi
mésice vice pochvalil jejich nadfizeny (67%), nez podiizeny (53%), coz
muze byt ovlivnéno také subjektivnim vnimanim a disledkem jistého stupné

ocekavani pochvaly spiSe od nadiizeného.
Hypotéza byla potvrzena

Hodnovérnost hypotézy ¢. 4 byla potvrzena.

Cile prace byly splnény.
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12 ZAVER

Ve své teoretické Casti jsem si vytkla za cil specifikovat a najit
V dostupné odborné literatuie dilezité faktory, které se vztahuji k praci
sester ve vedoucich funkcich. Vychazela jsem nejen z literarnich prament
tykajicich se managementu, oSetfovatelstvi, psychologie, ale i1 z vlastnich

zkuSenosti.

rowr

Cilem v mé empirické ¢asti zavéreCné prace bylo na zakladé Setfeni
zjistit, jak vnimaji sestry pracujici v niZz§im a stfednim managementu
naro¢nost své prace. Snahou bylo nejen zmapovat situaci ve FN Na
Bulovce, kde byl prizkum provadén, ale zjistit i nazory a postoje u téchto

pracovnikil k dané problematice. Cile, které jsem si stanovila, byly splnény.

Pomoci anonymnich dotazniki jsem ziskala ftadu zajimavych
a prekvapivych poznatka, které jsou zpracovany v empirické ¢asti. Nektera
zjisténi jsem predpokladala, na zakladé vlastnich zkuSenosti, ale nékteré
vysledky mé¢ donutily k zamysleni nad timto tématem.

Jiz pifi rozdavani dotaznikii jsem si povSimla zajmu o jejich
vyplnéni, zvlasté od vrchnich sester. Velice je také zajimalo vyhodnoceni
a interpretace vysledkd Setfeni. Po zpracovani vysledki jsem dosla
Kk nazoru, ze jejich aktivitu umocnila pozitivni reakce z divodu, Ze se nékdo
zajima o jejich problémy. Z dotaznikového Setieni pii srovndni vysledki
stani¢nich sester a vrchnich sester u otazky ¢. 12 (Je Va$ nadfizeny ochoten
naslouchat Vasim mimopracovnim problémiim?), uvedly negativni odpoved’
pouze vrchni sestry. U stani¢nich sester byly oznafeny pouze pozitivni
odpovédi, coz znamend, ze vrchni sestry vZdy vyslechnou své podfizené, ale
samy vyslechnuty svym nadfizenym nejsou, coz miZe byt negativné

vnimano jako nezajem o jejich osobu.
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Neméné zajimava byla i oblast feSeni pracovnich problémi v dobé
osobniho volna. Vétsina sester zde uvadi, Ze pracovni problémy fesi i doma
(90%), ale neuvadi, ze by jim prace negativné¢ zasahovala do osobniho
zivota (67%). Zde se nabizi moznost, ze tyto sestry berou svou profesi, jako
soucast osobniho Zivota a pak je jen otdzkou, jak vnimaji tuto skute¢nost

rodinni pfislusnici a ti, se kterymi sestry travi sviij volny ¢as.

DalSim zajimavym zji§ténim byla oblast vzdélavani. Zjistila jsem, ze
Vv nemocnici, kde probihalo Setfeni je velice nizké procento vysokoskolsky
vzdélanych sester ve vedoucich funkcich 1 v oblasti managementu. Myslim,
7ze vdneSni dobé, kdy jsou kladeny vysoké pozadavky na kvalitu
oSetfovatelské péce spolu se stalym snizovanim nakladi vynaloZenych do
zdravotnictvi, je vzdélavani nelékaiskych obort velice dilezitym faktorem.
Domnivam se tedy, Ze i sestry ve vedoucich funkcich by mély mit adekvatni
vzdélani hlavné v oblasti managementu, alesponn formou certifikovanych

kurzu.

K zamysleni mé ptivedlo 1 vyhodnoceni otazky ¢. 17 (Jsou Vase
kompetence piiméfené Vasi funkci?). Vysoky pocet respondentit 23 (40%)
odpovéd€lo na otazku nevim. Toto zjisténi miize byt predmétem dalsSiho
zkoumani, nebot’ zde neni ziejmé, zda respondenti neodpovédéli z davodu,
ze nemaji piesné urCeny své kompetence, €i nechtéli uvést, ze kompetence
nejsou rozdéleny dle patfiéného vzdélani a funkéniho zafazeni jednotlivych

sester.

Jiz pfi zpracovavani dotaznikli jsem konzultovala své vysledky
s asistentkou naméstka oSetfovatelské péce ve FN Na Bulovce, kde byl
prizkum provadén a informovala jsem ji o predbéznych vysledcich svého

Setreni.
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PRILOHY

Priloha ¢. 1:

Mezinarodni kodex pro zdravotni sestry
(2003) *
Eticka pravidla zdravotni péce

Sestra je povinna pievzit profesionalni odpovédnost za péci o zdravi,
prevenci nemoci a za zlepSovani zdravotniho stavu nemocnych pravé tak,
jako za tiseni bolesti.

Potteba zdravotni péCe je vSeobecnd. Se zdravotni a oSetfovatelskou péci
jsou nerozlu¢né spjaty:

e respekt k lidskému zivotu
e distojnost
e lidska prava

Zdravotni péci je tieba poskytovat bez ohledu na narodnost, rasu, viru,
barvu kuze, vék pohlavi, politické ptesvédCeni a socialni postaveni.

Zdravotni sestra poskytuje péci jednotlivei, rodin€ a spoleCnosti
a spolupracuje pii tom s reprezentanty jinych obori.

Zdravotni sestra a spoluobcan

Zdravotni sestra ma v prvni fad¢ zodpovédnost za obcany, ktefi potiebu;ji
zdravotni péc¢i. Pfiposkytovani péce respektuje zdravotni sestra viru
jednotlivee, jeho zivotni hodnoty a obyceje a snazi se vytvofit podminky
respektujici individualitu.

'V roce 1899 byla zaloZena spole¢nost ICN (International Council

of Nurces), jejimz sidlem pro Evropu je nyni Zeneva (Svycarsko).
Mezinarodni eticky kodex pro sestry byl poprvé pfijat Mezinarodni radou
sester (ICN) v roce 1953. Od té doby byl n¢kolikrat revidovan a znovu
schvalovan. Vyznamna revize byla uskute¢néna v roce 1973 (International
Council of Nurces: ICN Code for Nurces: Ethical Concepts Applied to
Nursing. Geneva, Imprimeries Populaires 1973) a zatim posledni byla
provedena v roce 2000.
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Zdravotni sestra chrani informace o osobnich pomérech pacienta, povazuje
je za diveérné a svédomité hodnosti, v jakém rozsahu a komu mize tyto
divérné informace predat.

Zdravotni sestra a péce v praxi

Zdravotni sestra je osobné zodpovédna za kvalitu poskytované péce
a za obnovovani svych odbornych znalosti cestou neustalého vzdélavani.

Zdravotni sestra se snazi udrzovat pecovatelsky standard na cO nejvyssi
urovni a to v kazdé situaci.

Zdravotni sestra hodnoti jak svou kvalifikaci, tak i kvalifikaci jinych osob,
kdyz ptejima zodpovédnost za jisty tkol a kdyz jej predava jinym osobam.
Zdravotni sestra ve funkci jedna tak, aby jeji chovéani ptispélo k dobré
povésti povolani.

Zdravotni sestra a spolecnost

Zdravotni sestra, podobn¢ jako ostatni obCané, podporuje pozadavky
obyvatelstva na zdravotni a socialni zabezpeceni a je v této véci iniciativni.

Zdravotni sestra a spoluzaméstnanci

Zdravotni sestra je zodpovédnd =za realizaci spoluprace s ostatnimi
zdravotniky vSech profesnich kategorii.

Zdravotni sestra podle nutnosti zasahuje tak, aby chranila jednotlivce,
jestlize péce o n¢j je ohroZzena nevhodnym chovanim jiného zdravotnika ¢i
obcana.

Zdravotni sestra a povolani

Zdravotni sestra je odpovédna za realizaci vysokého standardu zdravotni
a oSetrovatelské péce a za své odborné vzdelavani.

Zdravotni sestra soustavné pracuje na definovani a kultivaci vnitfniho
obsahu zdravotni a oSetfovatelské péce.

Zdravotni sestra se zasazuje Vramci odborové organizace o stanoveni
pfiméfené¢ho platu ajeho vyplaceni. Dba také o vytvareni dastojnych
pracovnich podminek umozZujicich realizaci zdravotni a oSetfovatelské
péce.
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Priloha ¢. 2:

Kodex sester predlozeny Ceskou asociaci
sester

(1991) >

Sestra a pacient

Sestra ma zakladni povinnost poskytnout pomoc cloveéku, ktery
potiebuje jeji péci.

Sestra pti poskytovani péce jedna s maximalni ictou k lidské dlistojnosti
a plné respektuje pacientovo pravo na sebeurceni.

Sestra neni v oSetfovatelské praxi negativné ovlivnéna vékem, pohlavim
a osobnosti pacienta a stale sizachovava uctu K jeho individualnimu
hodnotovému systému a zivotnimu stylu.

Sestra jednd tak, aby chrénila pacienta a vefejnost v ptipadech, ze
zdravotni péCe a bezpeci jsou naruSeny neopravnénymi, neetickymi
nebo protipravnimi zakroky jakékoliv osoby.

Sestra hdji pacientovo pravo na soukromi tim, zZe moudie a uvazlive
chrani veskeré informace divérné povahy.

Sestra a praxe

Sestra piijima osobni odpovédnost za svad rozhodnuti pifi oSetfovani
a za nasledné chovani.

Sestra uplatiiuje ziskané znalosti a fidi se individudlni zpusobilosti
a schopnosti pfi vyhleddvani konzultace, pfi pfijimadni a pfeddvani

sesterské ¢innosti jinym.

2 Kodex zdravotnich sester nebyl zatim oficialng pfijat tak jako kodex CLK. CAS nebyla
dosud ustanovena zakonem jako CLK.

V roce 1991 vznikly v ¢eskych zemich dva navrhy narodni verze etického kodexu
zdravotnich sester. Jeden pochézi z pera iniciativni skupiny Ceské asociace sester a je
signovan Riizenou Wagnerovou a spolupracovnicemi. Druhy navrh byl zpracovan
ucastnicemi vzorového kurzu k problematice vzdélavani a oSetiovatelstvi, ktery se konal
pod patronaci organizace Hope v Modré u Bratislavy. Cesky asopis Sestra zveiejnil tuto
navrhovanou normu. Oba navrhy respektuji pozadavky ICN, jakoz i nase soucasné
podminky.
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Sestra usiluje o nejvyssi mozny standard oSetfovatelské péce v mezich
moznosti dané situace.

Sestra a spolupracovnici

Sestra spolupracuje a kooperuje s jinymi profesionaly zdravotni péce,
uznava a respektuje jejich ptfinos a vyviji usili o patfiCnou uroven
moralnich vztaht zdravotnického tymu.

Sestra provadi zodpovédné indikovanou odbornou péci, ale odepie ucast
na jednani, které odporuje etice ¢i jejimu svédomi.

Sestra a profese

Sestra na sebe klade pti vykonu povolani vZdy nejvyssi poZadavky.

Sestra ma pro vykon profese moralni pfedpoklady a ptfislusSné odborné
znalosti a vyuziva kazdé vhodné prilezitosti k udrzeni a ke zvySeni
profesionalnich znalosti zpasobilosti.

Sestra svym piikladnym chovanim hraje velkou roli pfi zavadéni
zadoucich mravnich zasad a kritérii do oSetfovatelské praxe.

Sestra se podili prostfednictvim profesni organizace na vytvofeni,
uskutecnovani a zlepSovani vhodnych socidlnich, ekonomickych
a pracovnich podminek v oSetfovatelstvi.

Sestra se aktivné podili na Usili zdravotnictvi chranit a uskuteciiovat
vysokou kvalitu sesterské péce.

Sestra a spole¢nost

Sestra se spoluobCany a ostatnimi zdravotniky zodpovédné podili na
iniciativnim uspokojovani bio-psycho-socialné ekologickych potieb
vetejnosti.

Sestra se podili na objektivni informovanosti vetejnosti v oblasti zdravi
a vSech aspekti, které mohou zdravi ovlivnit.

Sestra svym zZivotnim stylem ovliviiuje tradice a zvyky spolec¢nosti, v niz
Zije a pracuje, a nejedna proti nim.
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Priloha ¢. 3:

Kodex profesionalniho chovani zdravotnickych
pracovnikt registrovanych v CAS
(2002) *

Kazdy zdravotnicky pracovnik registrovany v Ceské asociaci sester vzdy
jedna tak, aby:

e hjjil a podporoval zajmy jednotlivych pacientt a klientt
¢ jeho chovani vzbuzovalo divéru verejnosti

e prezentoval a dale zlepsoval postaveni a dobrou povést své profese

Jako registrovany pracovnik jste osobné odpovédny za svou praci a v duchu
své profesni odpoveédnosti musite:

1 Jednat vzdy takovym zplisobem, abyste podporoval a hajil zdjmy
pacientl a klientti a uspokojoval jejich potieby.

2 Dbat na to, aby vase jednani nebo opomenuti ve sféfe vasi odpoveédnosti
neposkodilo zajmy pacienti a klientl, nezhorSilo jejich stav nebo
neohrozilo jejich bezpec¢nost.

3 Chovat se Kk pacientim, klientim a jejich rodindm oteviené a
spolupracovat s nimi, podporovat jejich autonomii a respektovat jejich
zapojeni do planovani a poskytovani péce.

4 Respektovat jedinecnost a distojnost kazdého pacienta a klienta, povahu
jeho zdravotnich problémui a reagovat na jeho potfeby péce bez ohledu
na jeho etnicky plivod, ndbozenské presvédceni, osobni vlastnosti nebo
dalsi podobny faktor.

3 Ceska asociace sester (CAS) je odbornou profesni organizaci, ktera
vyzaduje od registrovanych ¢lent i ne¢lentl, aby pracovali a chovali se
podle norem uvedenych v tomto kodexu. Kodex profesiondlniho chovani
vydany CAS je zavazny pro Viechny zdravotnické pracovniky ¢leny

i ne¢leny CAS registrované touto organizaci. Kodex byl projednan a pfijat
prezidiem a piedsedy jednotlivych sekci a regiontt CAS dne 11.10.2002 a je
platny od 1.11.2002.
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10

11

12

13

14

Spolupracovat se zdravotnickymi pracovniky i ostatnimi osobami, kteti
se podileji na poskytovani péce a respektovat jejich konkrétni ptinos
V tymové praci.

Umét rozpoznat hranice svych znalosti a kompetenci a odmitnout
vSechny ukoly, které nejste schopni vykonavat bezpecné
a kvalifikovang.

Udrzovat a zvySovat své odborné znalosti a kompetence.

Odpovédné osobé nebo ptislusnému ufadu neprodlené oznamit veskeré
problémy tykajici se vaseho svédomi, které by mohly ovliviiovat vykon
vasi profese.

Vyhnout se zneuzivani vaSeho vysadniho postaveni ve vztahu
k pacientiim a klientiim, k jejich majetku, bydlisti nebo pracovisti.

Chranit vSechny duvérné informace tykajici se pacientii a klientti, které
ziskate v pribéhu vykonu svého povolani a sdélovat je pouze:

na zaklad¢ souhlasu pacienta/klienta

na zéklad¢ zproSténi milCenlivosti nadiizenym organem v tzv. dulezitém
statnim zajmu

oznamovaci povinnost ukladd povinnost zdravotnika oznamit trestny
¢in, tyrani svéfené osoby nebo vrazdu.

Oznamit odpovédné osobé nebo piislusnému uiadu veskeré okolnosti
vyplyvajici z fyzického, psychického a socidlniho prostfedi, které by
mohly ohrozit Giroven péce o pacienty a klienty.

Oznamit odpovédné osob¢ nebo piislusnému uradu veskeré okolnosti, za
nichz neni mozno poskytnout pacientim a klientim bezpecnou a
odpovidajici péci.

V ramci vlastnich znalosti, zkuSenosti a povinnosti pomahat kolegiim
v profesi  pfirozvoji  jejich odbornych kompetenci a dalSim
spolupracovnikiim z tymu poskytujiciho péc¢i 1 dobrovolnikim umoznit
pracovat bezpeéné tak, aby jejich ¢innost byla v souladu s jejich roli.

V ramci vlastnich znalosti, zkuSenosti a povinnosti pomahat kolegiim
v profesi pfirozvoji jejich odbornych kompetenci a dalSim
spolupracovniklim z tymu poskytujiciho péc¢i 1 dobrovolnikim umoznit
pracovat bezpe¢né tak, aby jejich ¢innost byla v souladu s jejich roli.
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15 Odmitat veSkeré dary, privilegia a pohostinnost ze strany pacientl a
klientdi, o néz v soucasné dob¢ pecujete, které je mozno povazovat za
pokus ovlivnit vés a ziskat vasi pfednostni pozornost.
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Priloha ¢. 4

Etické normy v oSetfovatelském povolani *

Norma 1

Sestra si vazi jednotlivce jako jedine¢né lidské bytosti s jeho hodnotou
a dustojnosti

bez ohledu na pohlavi, etnickou skupinu, rasu, kulturu, naboZenstvi nebo
ekonomické postaveni.

1 Zabezpecuje soukromi pro klienta pfi vySetieni, léCeni, oSetfovani a
zaznamenavani osobnich udajt.

2 Pouziva specifickou metodu identifikace jménem a ptislusnymi tdaji o
osobé klienta, lizkach a seznamu osob na oSetfovaci jednotce.

3 Pouziva spolehlivé metody pii volani pomoci v ptipadé potieby.

4 Vytvaii prostor pro pacientovu schopnost vyjadiit vlastni mySlenky
a pocity tykajici se diivejsiho a soucasného zdravi.

5 Akceptuje klienta v jeho souéasné situaci bez hodnoceni.

6 Podporuje sebeuctu klienta tim, Ze mu umoziuje podilet se na planovani
péce, ktera je mu poskytovana.

Norma 2

Sestra pomaha jednotlivcim, rodindam 1 jinym skupinam a také

spolecenstvim dosahovat a udrzovat optimalni zdravi.

1

Pouzivd poznatky ptirodnich, fyzikdlnich a behaviordlnich véd
k interakci s klientem (jedincem, skupinou, vefejnosti) jako jedine¢nou
lidskou bytosti (jedine¢nymi lidskymi bytostmi) s jeho osobni hodnotou
a distojnosti.

Zjistuje oSetiovatelskou anamnézu a déla ptislusnd fyzikalni vysetieni
za pouZiti ptislusnych vhodnych néstroji, skrininku a hodnoceni.

Pofizuje zdznam, ktery obsahuje vSechny pfislusné tidaje o klientovi.
Tento zaznam musi byt pribézny a pouzitelny i do budoucna.

*Sestra 1992, 2 (3), 17-18
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4 Zjistuje okamzité, docasné i dlouhodobé zdravotni potieby klientt.

5 Zjistuje reakce a odpovédi klienta na soucasné i potencidlni zdravotni
problémy.

6 Zjistuje jeho kulturni orientaci z piesvédceni, které ovliviiuji zdravi a
zdravotni praktiky.

7 Formuluje oSetfovatelskou diagndézu a stanovi plan oSetfovani po
konzultaci s klientem a podle potieby také konzultaci s ostatnimi
odborniky.

Norma 3

Sestra podporuje prostitedi bez nebezpeci, aby bylo mozné dosdhnout
vysoké trovné celkové spokojenosti, zdravi, resp. uzdraveni z nemoci.

1 Sbird a vyuziva jiz ziskané daje o nebezpecich hrozicich ze strany
zivotniho prostiedi v nemocnicich, domacnostech 1 obcich.

2 Zjistuje aktualni a potencialni nebezpeci ohrozujici udrzeni zdravi.
3 Monitoruje rizikové zivotni prostiedi.

4 Uc¢i persondl praktiky, které minimalizuji nebo vylucuji rizika ze strany
zivotniho prosttedi, ohrozujiciho zdravi.

5 Zasahuje, aby minimalizovala nebo vyloucila rizika pro Kklienta ze strany
zivotniho prosttedi.

6 Poucuje klienty o zménach zpiisobu zivota, které minimalizuji nebo
vylucuji rizika ze strany Zivotniho prostiedi.

Norma 4

Sestra vyuzivda védecké poznatky jako =zéklad pro rozhodovani
Vv osetiovatelské praxi.

1 Kriticky zkouma a zpochybtiuje akceptované modely praxe.

2 Aplikuje nové poznatky tak, aby modifikovala a zlepsila akceptované
zpusoby praxe.

3 Systematicky sbira udaje, které se tykaji problémi oSetfovatelstvi.

4 Zjistuje problémy klinického oSetfovatelstvi a vyuzivd vyzkumny
proces, aby je pomdhala fesit.
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5 Pouziva a pfistupuje k vyzkumu tak, aby mohla piispivat k tvorbé
novych poznatkl v oSetfovatelské praxi.

Norma 5

Sestra vykondva vhodné zakroky a léCebné tkony, aby ulehcila pteziti
obdobi nemoci, zotaveni zonemocnéni, nebo pfispéla k distojnému
umirani.

1 Vyuziva ziskané tdaje o fyziologickych a psychologickych reakcich
klienti na onemocnéni k rozhodovani pti osetfovani.

2 Formuluje plan ftizeni oSetfovatelské cinnosti, ktery podporuje
terapeuticky rezim a pfedchazi komplikacim.

3 Vykonava terapeutické zakroky, aby ulehéila preziti a zotaveni
z choroby.

4 Iniciuje neodkladné zakroky, aby uleh¢ila pieziti a zotaveni z choroby.

5 Uspokojuje vSechny biopsychosocialni potteby klienta, jak to vyzaduje
jeho zdravotni stav.

6 Vytvari fyzikalni a psychologické prostiedi, které ptispiva uzdraveni,
ziskani zdravi nebo distojnému umirani.

7 Opakované hodnoti a stanovuje priority, vraci se ke stanoveni novych
cilu a reviduje plan oSetiovatelské péce.

Norma 6

Sestra hodnoti ucinnost poskytované péce na zéklad¢ subjektivniho
a objektivniho stavu pacienta a vysledkl oSetiovatelského procesu.

1 Vyuziva neuspokojené potieby klienta k tomu, aby vytycila cile
oSetfovatelské péce a planovala oSetifovatelsky proces.

2 Piedvida vysledky oSetfovani na zaklad¢ reakci klienta.

3 Zaznamenava oSetfovatelské zakroky a reakce Klienta systematickym
a vyhodnotitelnym zpisobem.

4 Stanovuje, zda existuji méfitelné dikazy pro pokrok smérem k dosazeni
cile.

5 Reviduje a modifikuje plan oSetfovatelského procesu podle diskrepance
mezi predpovédi a vysledkem.
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Norma 7

Sestra pomaha klientim dosahovat a udrzovat si rovnovahu mezi potiebami
osobniho ristu a optimalnimi funkcemi.

1 Hodnoti ptipravenost klienta naucit se zrucnosti v sebeobsluze.

2 Uci klienta zakladni zru¢nosti potiebnou pro to, aby se mohl sam o sebe
postarat.

3 Uci klienta odhalovat zmény ve zdravotnim stavu.

4 Pfedem usmérnuje klienta v otazkdch zmény zdravotniho stavu.

Norma 8

Sestra odhaluje zmény zdravotniho stavu a odchylky od optimalniho vyvoje.

1 Sbiréd zékladni udaje o zdravotnim stavu a vyvoji.

2 Zjistuje jemné a vyznamné télesné i psychické reakce na zmény
zdravotniho stavu.

3 Meéni podle potieby plan péfe o klienta ve spolupraci s klientem a
ostatnimi zdravotnickymi odborniky.

4 Zasahuje za ucelem lécby télesnych a psychickych reakci do zmén
zdravotniho stavu.

5 Monitoruje zdravotni stav po zménach.

6 Koordinuje poskytovani osSetfovatelské péce v piipad€é, ze se na ni
podileji 1 jini zdravotni¢ti odbornici.

Norma 9

Sestra je povinna soustavné se vzd¢lavat, zvySovat svoji profesionalni
uroven a prispivat k profesiondlnimu rtstu jinych.

1

Rozsituje si svllj osobni vSestranny rozhled tim, Ze vyhleddva poznatky
a kontakty s jinymi profesionalnimi a kulturnimi skupinami.

ZvySuje svij profesiondlni rozvoj vyuzivanim vSech moZnosti
kontinudIniho vzdélavani

Zucgastnuje se akce své profesionalni organizace.

Vsechny nové poznatky aplikuje a vyuziva ve své oSetfovatelské praxi.
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Priloha ¢. 5:

Eticky kodex Lékaiské komory Ceské republiky
(1996)°

I. Obecné zasady

§1

Stavovskou povinnosti I¢kate je péfe o zdravi kazdého Cloveka bez
rozdilu, v souladu se zasadami lidskosti, v duchu ucty ke kazdému
lidskému zivotu se v§emi ohledy na distojnost lidského jedince.

Ukolem lékate je chranit zdravi a Zivot, mirnit utrpeni a to bez ohledu
na narodnost, rasu, barvu pleti, nabozenské vyznéani, politickou
prislusnost, socidlni postaveni, sexudlni orientaci, veék, rozumovou
uroven a povest pacienta ¢i osobni pocity 1ékare.

Lékat ma znat zékony a zavazné piedpisy platné pro vykon povolani
a tyto dodrzovat. S védomim osobniho rizika se nemusi citit byt jimi
vazan, pokud svym obsahem nebo ve svych dusledcich naruSuji
I€katskou etiku, ohrozuji zékladni lidské prava.

Lékat je povinen byt za vSech okolnosti ve svych profesionalnich
rozhodnutich nezavisly a odpovédny.

Lékat uznava pravo kazdého ¢loveék na svobodnou volbu 1ékare.

. Lékar a vykon povolani

§2

Iékat v ramci své odborné zpiisobilosti a kompetence svobodné voli
a provadi ty preventivni, diagnostické a lécebné ukony, které odpovidaji
souCasnému stavu lékarské veédy a jsou prakticky dostupné, a které
povazuje pro nemocného zanejvyhodnéjsi. Pfitom je povinen
respektovat v co nejvétsi mozné mife vili nemocného nebo jeho
zakonného zéstupce.

5V roce 1991 byl ptijat zakon ¢.220/1991 Sb. o Ceské lékai'ské komote a
dalsich (Ceské stomatologické komote, Ceské lékarnické komoie), které
prijaly své profesni kodexy. Eticky kodex CLK byl schvalen na 5.sjezdu
CLK dne 10.12.1995 a nabyl u¢innosti dne 1.1.1996.
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10.

11.

12.

13.

14.

Kazdy lékat je povinen v piipadech ohroZeni zivota a bezprostfedniho
vazného ohrozeni zdravi neodkladné poskytnout I€katskou pomoc.

Lékat musi plnit své povinnosti v situacich vefejného ohrozeni a pfi
katastrofach ptirodni nebo jiné povahy.

Lékai ma pravo odmitnout pé¢i o nemocného z odbornych divodii nebo
je-li pracovné pietizen, nebo je-li pfesvédcen, ze se nevytvoril potfebny
vztah diveéry mezi nim a pacientem. Je povinen doporucit, v piipadé
souhlasu nemocného zajistit, vhodny postup v pokracovani l€cby.

Lékat nemize byt donucen k takovému Iékatskému vykonu nebo
spolutiCasti na ném, ktery odporuje jeho svédomi.

Lékat nesmi predepisovat léky, na néz vznikd zavislost, nebo které
vykazuji u€¢inky dopingového typu k jinym nez lé¢ebnym ucelim.

Lékat u nevylécitelné nemocnych a umirajicich u¢inné tisi bolest, Setii
lidskou diistojnost a mirni utrpeni. VU¢i neodvratitelné a bezprostredné
ocekavané smrti vS§ak nema byt cilem lékatova jednani prodluzovat Zivot
za kazdou cenu. Eutanazie a asistované suicidium nejsou piipustné.

24

U transplantaci se 1ékar fidi prislusnymi predpisy. Odbéru tkani a organii
nesmi byt zneuzito ke komerénim ucelim.

Lékat je vzdjmu pacienta povinen dusledné¢ zachovavat Iékaiské
tajemstvi s vyjimkou ptipadii, kdy je této povinnosti souhlasem pacienta
zbaven nebo kdyz je to stanoveno zdkonem.

Lékat, ktery vykonava své povolani, je povinen odborné se vzdélavat.

Lékat je povinen piivykonu povoldni vést auchovavat tadnou
dokumentaci pisemnou nebo jinou formou. Ve vSech ptipadech je nutna
piiméfend ochrana znemozinujici zménu, zniceni nebo zneuziti.

Lékat nesmi své povolani vykonavat formou potulné praxe.

Lékat nesmi sdm nebo po dohod¢ sjinymi ordinovat netcelné
diagnostické, lécebné a jiné ukony ze ziStnych motivi. V rdmci své
pravomoci nesmi poskytovat odborné neodpovidajici vyjadieni, z nichz
by plynuly ob¢aniim neopravnéné vyhody.

Pokud I€kat doporucuje ve své lécebné praxi léky, lécebné prostiedky a
zdravotni pomucky, nesmi se fidit komer¢nimi hledisky, ale vyhradné
svym svédomim a prosp&chem pacienta.
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15. Lékat se podle svého wuvazeni WucCastni na prezentaci a diskuzi
medicinskych témat na vefejnosti, v tisku, televizi, rozhlasu, musi se
vsak vzdat individudlné cilenych lékatskych rad a doporuceni pro sviij
soukromy prospéch.

16. Lékar se musi zdrzet vSech nedistojnych aktivit, které pfimo nebo
nepiimo znamenaji propagaci nebo reklamu jeho osoby a I¢kafské praxe
a ve svych disledcich jsou agitaéni ¢innosti cilenou na rozsifeni
klientely. Nesmi rovnéz tyto aktivity iniciovat prostiednictvim druhych
osob.

17. Novy zpisob léceni je mozné pouZzit u nemocného aZ po dostatecnych
biologickych zkouSkéach, za podminek dodrzeni Helsinské konvence
a Norimberského kodexu pod piisnym dohledem a pouze tehdy, pokud
pacienta nepoSkozuje.

18. Lékat si ma byt védom své obcanské ulohy i vlivu na okoli.

I11. Lékar a nemocny

§3

1. Lékar plni vi¢i nemocnému odpovédné a svédomité své profesionalni
povinnosti. Vzdy vc€as a dusledné zajisti ndlezita 1éCebna opatieni, ktera
zdravotni stav nemocného vyzaduje.

2. Lékat se k nemocnému chova korektné, s pochopenim trpélivosti a
nesnizi se k hrubému nebo nemravnému jednani. Bere ohled na prava
nemocného.

3. Lékat se ma vyvarovat paternalistickych pozic V postojich vici
nemocnému a respektovat ho jako rovnocenného partnera se vSemi
obCanskymi pravy i povinnostmi vcetné zodpoveédnosti za vlastni zdravi.

4. Lékaf je povinen pro nemocného srozumitelnym zptisobem, odpovédné
informovat jeho nebo zdkonného zastupce o charakteru onemocnéni,
zamySlenych diagnostickych a lécebnych postupech vcetné rizik, o
uvazované prognoze a o dalSich dulezitych okolnostech, které béhem
lé¢eni mohou nastat.

5. Zadrzeni informaci o neptiznivé diagnéze nebo progndze je mozZné
individudln€ v zdjmu nemocného dle Givahy a svédomi lékate. V téchto
ptipadech by mél lékatf, pokud nemocny neur¢i jinak, informovat
rodinné prislusniky pacienta, nebo osoby jemu blizké.
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6. Lékaf nesmi zneuzivat ve vztahu k nemocnému jeho ditvéru a zavislost
jakymkoliv zptisobem.

IV. Vztahy mezi lékafi
§ 4

1. Zakladem vztahii mezi 1ékafi je vzajemné Cestné, slusné a spoleCensky
korektni chovani spolu s kritickou narocnosti, respektovanim
kompetence, pfizndnim prava na odliSny nazor.

2. Lékaf v zajmu své stavovské cti i s ohledem na povést Iékaiské profese
nesmi podcefiovat a znevazovat profesionalni dovednosti, znalosti
a poskytované sluzby jinych 1ékafi, natoz pouzivat ponizujicich vyrazi
0 jejich osobach, komentovat nevhodnym zplisobem c¢innost ostatnich
I€kaiti v pritomnosti nemocnych a nelékait.

3. Lékar kolegialné spolupracuje stémi I€kaii, ktefi soucasné nebo
nasledné vysSetiuji ¢ilé¢i stejného pacienta. Predava-li z davodnych
pfi¢in nemocného jinému lékafi, musi mu odevzdat zjiSténé nalezy

a informovat ho 0 dosavadnim prabéhu 1é¢by.

4. Lg€kat je povinen pozadat dalSiho nebo dalSiho I€kafe o konzilium vzdy,
kdyz sito vyzadaji okolnosti a nemocny souhlasi. Je pravem I¢kate
navrhnout osobu konzultanta. Zavéry konzilidarniho vySetfeni maji byt
dokumentovany zasadné¢ pisemnou formou a je povinnosti o nich
informovat nemocného se zvlaStnim dirazem tehdy, pokud se ndzory
I€kari lisi, a je pravem lékate vzdat se dalSiho 1éceni, pokud se nemocny
piikloni k jinému nazoru konzultanta.

5. Lékat musi svou praxi vykonavat zasadné osobné. Zastupovan mize byt
docCasn¢, ato Iékafem vedenym v seznamu Lékaiské komory
a splnujicim potiebné odborné predpoklady.

V. Lékar a nelékar
§5

1. Lékat spolupracuje se zdravotnickymi pracovniky vySkolenymi
vV ruznych specializovanych ¢innostech. Povéfi-li je diagnostickymi
nebo lécebnymi tkoly a dal§imi procedurami, musi se presveédcCit, zda
jsou odborné, zkuSenostmi a zodpovédnosti zpiisobili tyto ukony
vykonavat.

2. Lékafi neni dovoleno vySetfovat nebo é€it s osobou, ktera neni 1ékafem
a nepatii k zdravotnimu personalu. Tyto osoby nesméji byt pfitomny ani
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jako divéci pfti lékaiskych vykonech. Vyjimkou z uvedenych zasad jsou
osoby, které¢ se u lékate vzdelavaji, nebo pracuji v I€katskych oborech a

dalsi osoby, s jejichz ptitomnosti pacient souhlasi, pokud neni 1ékarsky
zdivodnéna.
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Priloha ¢. 6:

Slib oSetrovatelek Florence Nightingalové

,Slibuji  slavnostné Bohu nasvou cest za pritomnosti celého tohoto
shromézdéni, ze povedu mravny zivot a ze vérné budu vykonavat své
povolani. Zdrzim se vSeho zhoubného a Spatného a nikdy védomé nepodam
Skodlivy 1¢ék. Prfi¢inim se, se¢ moje sily sta¢i, povznést uroven svého
povolani a zachovam tajemstvi o vS§em, co mi davérné bude svéfeno
0 osobnich a rodinnych zaleZitostech nemocnych, o nichz se dozvim pti své
¢innosti. Vynasnazim se podle svych sil podporovat loajaln¢ Iékate
pii jejich praci a obétavé pecovat o blaho téch, kdoz budou svéfeni do moji
péc“:e.“6

Plevova, Slowik, 2008, s.56

- 139 -



Priloha €. 7:

Pyramida potieb a stimult

Maslowova pyramida lidskych potieb patii nepochybné k
nejcitovangj$im pojmim z oblasti motivace. Mnozi autofi na tento pojem
navazuji a rozvijeji ho. Jifi Plaminek ve své knize ,Synergicky

management* (Argo 2000) uvadi dvoji provedeni této pyramidy.

Tabulka pyramidy potieb a pyramidy stimuld.

napliiovini
potieby uzitetna
osobniho price
10zvoje

naplftovini potfeby umani kladné hodnoceni
a spoleenského postaveni a respekt tymy

naplfiovini potfeby pristuinost dobry tym s kvalitnimi vziahy

naplfiovini materidlni (financni) odméfovani
potfeby bezpeti a pracovni jistota

naplitovani fyzologickych potieb fyAcke pracovni podminky

Pomoci vhodnych stimulii se uspokojuji potfeby ve stejném patie
pyramidy. Jifi Plaminek k tomu dodava: ,.Clovék miize byt efektivné
motivovan k chovani, souvisejicimu s vy$$im patrem pyramidy, jediné

tehdy, kdyZz jsou wuspokojeny jeho potieby v patrech nizSich.*
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ZkuSenosti z praxe napovidaji, Ze kdo chce odhadnout, jaké potieby
jsou utoho které¢ho Clovéka aktualni a na jaké stimuly ten ¢lovék bude
kladné reagovat, musi s nim komunikovat s ur¢itou empatii, v§imat si jeho
chovani a tim zjistit, v kterém patte pyramidy potieb je ten Clovek. Pak
teprve mize nabizet urcité stimuly a ocekavat kladnou odezvu. Citujme
jesté — s ohledem na moznost pouziti pyramidy stimult - Jiftho Plaminka:
,»Je mozné si povSimnout, ze silné stimuly se nalézaji v ruznych patrech
pyramidy. Neni tedy pravda, Ze penize jsou jedinym funkénim pracovnim
stimulem. SpiSe zistavaji stimulem nejjednoduseji pouzitelnym. Motivace
zaCina u Uvahy, na které patro Maslowovy pyramidy je tfeba v konkrétnim
piipad€¢ konkrétniho clov€éka zaméfit pozornost. Nemd smysl se pfilis

orientovat na vysoka patra, pokud v jejich podloZi existuji trhliny.*

[Online]. [cit. 2010-04-16]. Dostupné z < http:// bosston.cz/clanek/motivace>
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Priloha ¢. 8:

Dotaznik

ViazZena pani / VaZeny pane,

Dovoluji si obratit se na Vas s prosbou o vyplnéni nasledujiciho
dotazniku, ktery je soucasti mé bakalaiské prace v oboru
oSetfovatelstvi.

Dotaznik je anonymni a slouZi pro zjisténi spokojenosti zaméstnancu
stfedniho managementu ve Vasi nemocnici.

Pokud souhlasite s vyplnénim dotazniku, dopiste spravné odpovédi a
¢tverecek oznacte krizkem.

1. Povazujete VaSe povolani za psychicky naro¢nou praci?
0 rozhodn€ ano O spiSe ano O spiSe ne O rozhodné ne o nehodnotim

2. Je podle Vaseho nazoru Vase prace fyzicky naro¢na?
0 rozhodn€ ano O spiSe ano O spiSe ne O rozhodné ne o nehodnotim

3. Napiste celkovy pocet Vasich podrizenych...........

4, Jak se citite v souc¢asném pracovnim kolektivu?
o velmi spokojen/a ospokojen/a ospiSe nespokojen/a ovelmi nespokojen/a

5. Myslite si, Ze Vas$ zpasob komunikace s podfizenymi ovliviiuje
jejich chovani k pacientim?
O ur¢it¢ ano 0O spiSe ano 0O spiSe ne 0O urCité ne

6. Jaké je Vase vzdélani v oblasti managementu?
o VS o PSS o kurz
Pokud ano, vypisSte jaké........cccoieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiin,

7. Je VasSe kvalifikace tcelné vyuzita
O rozhodn€ ano 0O spiSe ano O spiSe ne O rozhodné ne 0O nehodnotim

8. Jaké je VaSe nejvysSi dosazené vzdélani?
o stfedoskolské s maturitou © vy$$iodborné o vysokoskolské

9. Pohlavi
O Zena O muZzZ
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10. Pracovni zarazeni.....................a poet roki ve funkei .......
11. Délka praxe v nemocnici (pocet rokii)..........cceeuuees

12. Je Vas nadfizeny ochoten naslouchat Vasim mimopracovnim
problémim?
0 rozhodné ano 0O spiSe ano 0O spiSe ne 0O rozhodné ne 0O nehodnotim

13. Podékoval Vam Vas nadrizeny za Vase dil¢i pracovni aspéchy v
poslednich 3 mésicich?
0O ano O ne O nevim

14. Podékoval Vam Vas podriizeny za Vase diléi pracovni aspéchy v
poslednich 3 mésicich?
O ano O ne O nevim

15. Resite problémy svych podrizenych i v dobé pracovniho volna?
O ano, ¢asto O obfas O ne

16. Davate svym spolupracovnikiim mozZnost zpétné vazby?
O ano, vzdy O ano, Casto O obfas O ne

Pokud ano, je adekvatni VaSemu pracovnimu usili? ...............%
Uved’te v procentech (100% je maximum)

17. Jsou VaSe kompetence primérené Vasi funkci?
0O ano O ne O nehodnotim

Pokud ne, uved’te priklad neadekvatnich ukoli, s kterymi se
setkavate, a nespadaji do Vasi kompetence

18. Nejcastéjsi problém, se kterym se setkavate je:
neadekvatni rozdéleni kompetenci

nedostatek personalu

finan¢ni limity

konflikty mezi persondlem

technické problémy na pracovisti

mzdové ohodnoceni

spoluprace s 1ékafti

a jiné, uved’te

E.
g‘DDDDDDDD

19. Mate pocit, Ze VaSe prace negativné zasahuje do VaSeho osobniho
Zivota?
O rozhodné ano O spiSe ano 0O spiSe ne O rozhodné ne o nehodnotim
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20. Napadlo Vas vyplnit si dotaznik moZného syndromu vyhoreni?
Pt. (http://www.syndrom-vyhoreni.psychoweb.cz/test2/vys2)
O ano O ne

Pokud ano, jaky byl Vas vysledeKk?.......ccccceverecvrennces

21. Co Vas nejvice motivuje na Vasi praci?

22. Uved’te, zda se lisi VasSe idealy pred nastupem do funkce
se skute¢nou realitou?

o urit¢ ano O spiSe ano O spiSe ne O urCité ne
Pokud ano, v které oblasti vidite nejveétsi rozdil............c...........

Dékuji Vam za vyplnéni dotazniku a za ¢as, ktery jste mu vénoval/a.
Pfeji Vam hodné uspéchi v praci.

Ivana BaliSova
LF Hradec Kralové
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