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Uvod

Péce o nemocného cloveéka prosla béhem staleti a tisicileti vyznamnym vyvojem. Jesté
pred érou Florence Nightingalové se o lidi, ktefi to potfebovali, staraly osoby nevalné povésti,
vzhledu, nizkého socidlniho postaveni a hlavné bez vzdélani. Uplynulo mnoho Casu a stojime
na zacCatku 21. stoleti. Dne$ni doba je charakterizovana rychlosti, modernimi vymozZenostmi,
¢loveék dobyva vesmir, ale nemoc je nasim vérnym privodcem jiz od praddvna a spolu s ni
zUstava soucasti naSich Zivotl potieba 1€Cit se a oSetfovatelskad profese. Situace je jisté jin4,
neZ pied mnoha lety, vzdélavéni ve zdravotnictvi patii mezi jeho hlavni atributy.

Existuje spousta ¢lankd a knih o tom, jak se vyvijela vzdé€lanost zdravotnich sester
po strdnce kvantity i kvality. Jaké jsou ale rozdily podle geografické polohy, chcete—li, podle
statu a jeho vzdélavaciho systému?

V uplynulych letech jsem méla moZnost dvakrit navitivit Svycarsko, kanton Aargau,
prohlédnout si n€kolik zdravotnickych zatfizeni a zdravotnickych Skol, hovofit se studenty a
jejich uciteli. Na oplatku také oni navstivili nasi vlast a méli moZnost porovnat systém
vzdélavani. Opakovany kontakt se zahrani¢nimi kolegy mi pomohl zvolit si téma pro svou

bakaléiskou praci.



1.Cil prace

Vzdélavani zdravotnich sester je otdzkou v posledni dobé velmi diskutovanou, a to nejen
na tzemi Ceské republiky. Cilem teoretické &asti této prace je shrnout zékladni informace
o vzdéldvani zdravotnich sester v Ceské republice a také ve Svycarsku. Chtéla bych se
zameéfit na kvalifikacni, specializacni i kontinudlni vzdelavani v obou zemich a zminit také
nékolik pozndmek z historie. Myslim si, Ze ddle uvedené informace budou jisté¢ zajimavé,
protoZe nejen u nés, ale také ve Svycarsku prochdzi v sou¢asné dobé zdravotnické $kolstvi
pomérné zdsadni reformou. Piinos teoretické Casti vidim v tom, Ze v jednom textu budou
vedle sebe postaveny dva vzdéldvaci systémy a také formy vzdjemného uzndvani kvalifikaci

ve zdravotnickych profesich.

Pro empirickou ¢ast prace jsem si stanovila nasledujici cile, jenZ se vztahuji k jednotlivym
otdzkdm dotazniku, ktery jsem si vytvofila.
P Jak4 je uroven kvalifikacniho vzdélani sester, jeho nedostatky a pfednosti.
P Jaka je uroven kontinudlniho vzdé€lavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani.
P Jaka je uroven znalosti cizich jazyki, frekvence jejich pouZziti.

P Jaka je informovanost sester o nutné profesni ptipravé a vzdélani pro praci v zahranici.

Za stéZejni cil empirické Casti povaZzuji srovnani a vyhodnoceni vysledkii dotaznikového

prizkumu mezi Ceskymi sestrami a studentkami a t€mi Svycarskymi.



2. Vzdélavani zdravotnich sester v Ceské republice

2.1 Z historie vzdélavani zdravotnich sester

2.1.1 Prvni kricky

Potfeba osetfovani nemocnych je stard jako lidstvo samo, jiz prvni kiestané se starali
o chudé a nemocné. Prvni pravidla pro opatrovnictvi byla vyddna Anezkou Pfemyslovnou jiz
v polovin¢ dvanictého stoleti. Ve stfedovéku byl zalozen tdd Augustidnskych sester —
osetfovatelek a také Pohostinn{ rytiii sv. Jana patfili mezi jeden z prvnich tadi, pro néz byla
péce o nemocné hlavnim zdmérem. AZ do poloviny devatendctého stoleti vSak zajiStovaly
osetfovatelskou péci Zeny bez vzdélani.

Zmeénu pfinesla az Krymska valka (1854-1856). V roce 1836 byl obnoven fad Diakonek a
pastor Theodor Fliedner oteviel v Kaiserswerthe v Némecku malou nemocnici a
oSetfovatelskou Skolu s praktickym vycvikem. Sestry Diakonky byly vzd€lavany mistnim
povéfenym lékafem jednu hodinu tydn€ teoreticky i prakticky. Kromé télesné péce
o nemocné, kterd byla v poptedi, mély pacientim také predcitat, povidat si snimi Ci je
motivovat k ruénim pracim a tim ovlivitiovat i duSevni Zivot klientl. Ve zdejsi Skole
absolvovala svou oSetfovatelskou praxi také Florence Nightingalova (1820-1910), vyznamna

osobnost historie svétového osetiovatelstvi. [9,10]

2.1.2 Dama s lampou

Florence Nightingalova se narodila 12.5.1820 ve Florencii, pochdzela z bohaté a vlivné
anglické rodiny. Piestoze byla Zena, dostalo se ji vynikajictho vzdé€lani. Studovala historii,
filozofii, klasickou literaturu, hudbu a uméni. Jeji rodina ocCekdvala, Ze se plvabnd a
inteligentni divka dobfe provdd a bude rodit a vychovavat déti, jak bylo v tehdejsi dobé
obvyklé. Ona se ale rozhodla, Ze ziistane svobodnd a bezdétnd a pljde za svym poslanim.
Zacala se zajimat o knihy a zprdvy o vefejném zdravotnictvi, na svych castych cestdch po
Evropé€ navstévovala nemocnice a socidlnf dstavy. Pofizovala si zépisky o vSem, co se tykalo
organizace a fizeni nemocnic, hygieny,.... KdyZ se vroce 1850 vracela z Evropy pies
Némecko, navstivila vySe zmiflovanou S$kolu Theodora Fliednera v Kaiserwerthe. O rok
pozdéji se sem vraci , aby prosla tfimési€nim oSetfovatelskym kursem. V roce 1853 vstupuji
Velka Britanie, Francie a Turecko na Krymu do vélky proti Rusku. V Britanii vypukl skandal,
kdyZ vyslo najevo, Ze o francouzské vojaky se staraji milosrdné sestry, zatimco ti z Britdnie

jsou odkazani na nekvalifikované sanitife a hromadné umiraji. Na zdkladé¢ domluvy



s tehdejSim ministrem véalky Sidney Herbertem shromazd’uje Nightingalova skupinu 38 sester
a vydava se pfimo na frontu, na cestu, kterd ji nejvice proslavila.

V zaostalém prostfedi turecké nemocnice ve Scutari se jako prvni porvala nejen s téméft
sttedov€kym systémem oSetfovéni, ale také s predsudky vefejnosti. Ze Spinavé nemocnice
prolezlé hlodavci, kde lezeli zranéni nazi na zemi a mnohdy nedostali najist, dokazala se
svymi pomocnicemi udélat béhem nékolika mésict 1idstéj$i a civilizovanéjsi misto, kde
mohly poskytovat vojakiim oSetfovatelskou péc¢i na urovni. I v noci chodila Nightingalovd na
kontroly mezi své pacienty a na cestu si svitila lampou. Pojmenovani ,,.Didma s lampou* je
v souvislosti s jeji osobou pouZiviano dodnes. V roce 1859 vydala v Londyné ,,Notes on
nursing: What it is and what it is not* ( Pozndmky o oSetfovatelstvi: Co to je a co to neni).
Tato publikace byla urCena vSem Zenam, nejen tém, které absolvovaly oSetfovatelsky kurs, a
byla dlouhd 1éta povaZzovana za stézejni dilo v oSetfovatelské literatuie. Nightingalova se
zaslouzila o zaloZeni prvni Skoly oSetfovatelek pfi St. Thomas’s Hospital v Londyné v roce
1860. Na zfizeni Skoly vyuzila vyté€zek vefejné sbirky, kterd byla zaloZena v dobé¢ jeji velké
slavy po ndvratu z Krymu. Studium na této Skole trvalo jeden rok. Mimo jiné vytvofila
podrobny systém hodnoceni studentek a také studentky mohly hodnotit a kritizovat své ulitele
a tim pfispivat ke zvySeni kvality vyuky.

Nightingalova za svij zivot napsala ptes 200 knih, zprav a ¢lankd. V roce 1907 dostala

jako prvni Zena v historii Vyznamendni za zasluhy. Zemfela 13.8. 1910. [31]

2.1.3 Zacatky v ceskych zemich

V roce 1348 byla zaloZena Karlova univerzita. Probihaly zde také kurzy pro ranhojice a
porodni baby.

Osetrovatelska Skola v Praze byla zaloZena v roce 1874 jako prvni svého druhu v tehdej$im
Rakousku-Uhersku. Skola vznikla vlivem silného emancipaéniho a ndrodnostniho hnuti.
Zeny-studentky pochazely pievdzné z mé§tanské vrstvy a studium uvitaly mimo jiné jako
moznost projevit emancipaci. Historie ceského oSetfovatelského Skolstvi je spjata se jmény
Karolina Svétla, Eliska Krasnohorskd, Bronislava Herbenova a se jmény dalSich ceskych Zen
a lékart. Odbornd vyuka probihala formou kratkodobych kurzii, praktické vyuCovani se
konalo v méstském chorobinci v Praze na Karlov€. Zdarma zde pfednéseli 1€kafi i univerzitni
profesofi. Studentky se vzdelavaly v fad€ oblasti, mezi vyucované predmeéty pattily télovéda,

zdravovéda, teorie oSetfovdni, obvazovani chirurgické, prvni pomoc pifi ndhlych



onemocnénich a drazech, osSetfovani ditek, piislusna obsluha lazenska a dalsi. Tato Skola brzy

zanikla, pravdépodobné z finan¢nich a narodnostnich divodu. [24]

Prdvné podlozend reforma osetiovatelstvi zacind tésné pred prvni svetovou vdlkou.
Zdravotni odbor rakousko-uherského ministerstva vnitra vydal v roce 1914 vynos, podle néjz
bylo skoleni stanoveno na dva roky a to nejen pro ustavni péci oSetrovatelskou, ale i pro
preventivni péci zdravotne-socidlni, zejména péci o deti a ndvsteévni sluzbu obecni a okresni.

[29]

V roce 1916 byla v Praze na Karlové namésti zaloZena statni dvouletd oSetfovatelska skola.
Tato Skola mé¢la velmi dobrou troven, vyucovali zde univerzitni profesofi a vybrany pocet
zakyn, pouhych 15, zajiStoval individudlni pfistup. Po roce 1920 stoupl zdjem o Skolu
z vyssich mist diky dr.Alici Masarykové. Skola byla na 10 let svéfena do spravy CSCK.
Vedenim $koly byly povéfeny 3 americké sestry, M.G. Parsonsovd, A.M. Lentellovd a sestra
Kacena, pochazejici z Ceské emigrace. Zajistily zacvik sester ucitelek a byly autorkami
koncepce teoretické i praktické vyuky. Skola a jeji vyvoj v daliich letech je spojen se jmény
Sylva Macharovd a Ruth E. Toboldfovd. Tato Skola nezistala v ¢eskych zemich dlouho
osamocena, brzo vznikd némeckd Skola fddu svatého Kiize v Chomutové ¢i Cesko-némeckd
Skola svatého FrantiSka z Assisi v Opavé. UZ v tehdejsi dobé byl kladen daraz nejen na
teoretickou vyuku, ale také na prakticky nacvik. Statni dvouletd oSetfovatelska Skola zistala
v &innosti i po skonéeni vilky v nové vzniklém Ceskoslovensku a stala se vzorem pro dalsf
Ceské civilni i fadové oSetfovatelské Skoly, které se postupné zacaly na tzemi mladé
republiky otvirat. [ 24]

Absolventky stitni oSetfovatelské Skoly zaklddaji vroce 1921 Spolek absolventek
osetfovatelské Skoly, pozdé€ji pfejmenovany na Spolek diplomovanych sester. Jeho hlavn{
ndplni bylo potfadani pfednasek a kurzi, vznikaly nové oSetfovatelské Skoly a diky Cinnosti
spolku se zacaly lepsit i socidlni podminky sester. V roce 1933 byl Spolek diplomovanych

sester CSR piijat do Mezinarodni rady sester. [47]

2.1.4 Cesta k soucasnosti...

Béhem 2. svétové vélky a po jejim skonceni byl v nemocnicich nedostatek kvalifikovaného
persondlu. V povélecné dobé vznikd mnoho novych stitnich oSetfovatelskych Skol, v roce

1947 jich bylo jiz 26, pracovaly vsak na jinych ideologickych zdkladech neZz Skoly
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prvorepublikové. Vroce 1946 byla zaloZzena VysSs$i oSetfovatelskd Skola v Praze se
specializaci pedagogickou a fidici. Po unoru 1948 oSetiovatelské Skoly zanikaji, jsou
nahrazovany vznikajicimi zdravotnickymi Skolami a vzdé&ldvaji se zde i dal$i kategorie
zdravotnickych pracovniki. V témze roce se zdravotnické Skoly zafazuji do soustavy
sttednich skol, studium je zakon¢ovano maturitni zkouskou. [24]

Vroce 1973 vznikla Ceskoslovenskd spolenost sester. Byla orientovana vyhradné
odborné. Organizovala odborné konference, sympdzia, v roce 1982 byla pfijata do ICN.
Ceskoslovenské sestry mély také svij vlastni Gasopis ,,Zdravotnickd pracovnice. Vznikl
v roce 1951, po roce 1989 zacal vychazet Casopis ,,Sestra®. [47]

V roce 1960 byl zaloZen Ustav pro dalii vzd&lavéni stfednich zdravotnickych pracovnikd,
dnesni Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych oborit v Brné€. V témze
roce je v Praze na Filozofické fakult¢ Univerzity Karlovy otevieno pétileté dvouoborové
studium oSetfovatelstvi pro sestry ucitelky, zdjemkynim byla umozZnéna kombinace
s psychologii, pozdé&ji s pedagogikou. Nejprve je moznd pouze dilkova forma studia, od roku
1980 také studium prezencni. V letech 1987-1994 probéhlo na FF UK v Praze jednooborové
studium ,,péc¢e o nemocné‘‘ ur¢ené zejména hlavnim a vrchnim sestram.

Vv,

Studium na Vys§ich zdravotnickych $koldch je moZné od roku 1996. Vysokoskolsky zdkon
¢. 172/1990 Sb. umoznil niZs§i stupent vysokoSkolského studia, bakaldtské studium sester.
Podle vysokoskolského zdkona €. 111/1998 Sb. jsou otevieny magisterské studijni programy
oSetfovatelstvi na lékatskych fakultich a je umoZnén vznik soukromych vysokych Skol a

neuniverzitnich vysokych skol. [47,24]

2.2 Kvalifika¢ni vzdélavani sester

2.2.1 Legislativa kvalifika¢niho vzdélavani vSeobecnych sester
Kvalifikaéni vzdélavani sester je v soutasné dobé ovlivnéno neddvnym vstupem Ceské
republiky do Evropské unie a také zakony a vyhldskami, platnymi v Ceské republice. Kromé
vSude uvaddéného a interpretovaného zdkona €. 96/2004 Sb. o nelékatskych zdravotnickych
povolénich jsou to:
» Vyhliska MZ CR 423/2004 Sb. o kreditnim systému (osvédéeni k vykonu
zdravotnického povolani)
» Vyhliska MZ CR 424/2004 Sb. o &innosti zdravotnickych pracovnikii a jinych

odbornych pracovniki
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» Vyhlaska 39/2005 Sb., kterd stanovuje minimdalni pozadavky na studijni programy
k ziskani odborné zpusobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych povolani

( pocet hodin teorie a praxe, vycet povinnych predméti aj. ...)
Vyznamnym dokumentem nejen z hlediska vzdélavani je také Koncepce oSetfovatelstvi, kterd

vysla ve Véstniku MZ CR 6/1998 jako metodicky pokyn. [26,39]

2.2.2 Zahranié¢ni vyhlasky a doporuceni

Kvalifikaéni vzdélavani sester neni ovlivnéno pouze naSimi zdkony, pfedpisy a
vyhlaskami, vyznam pro formovani struktury vzdélavani ma i déni v Evropé a nadnarodni
dohody a doporuceni.

Vroce 1971 byl zaloZzen Stily vybor sester EU, ktery je Radou Evropy poklididn za
oficidlniho zastupce sester v tomto orgdnu. Vybor zastupuje vice nez 1 milion evropskych
sester. Cleny jsou narodnf asociace sester, které jsou v Mezindrodni radé sester ( ICN). Vybor
vydava dtlezitd doporuceni pro oSetfovatelstvi véetné pozadavkl na kvalifikacni vzdélavani
sester v ¢lenskych zemich. Cilem je dosaZeni vysoké a vzdjemné srovnatelné drovné jejich
vzdélani, kterd umozni volny pohyb pracovnich sil. [30]

Mezindrodni rada sester (ICN) byla zaloZena v roce 1899 v Londyné. Sidlem ustfednich
orginti je Zeneva. Svycarsko podporuje prici ICN podobné jako dalfich mezindrodnich
organizaci.

Ve Strasburku byla jiz v roce 1972 vyhlaSena Evropskd dohoda v vzdélavani sester &islo
59. Tento oficidlni dokument Rady Evropy je platny dodnes. Postupné se k nému hlasi nejen
vSechny clenské staty EU, ale i vSechny vyznamné mezindrodni organizace, napi. Svétova
zdravotnicka organizace ¢i Mezindrodni rada sester. Tento dokument dopliuje od roku 1995
dalsi dokument Rady Evropy Role a vzdélavani sester. Mimo jiné je zde v souladu s navrhy
ICN a WHO doporucovano zahdjeni studia po dosaZeni 18 let véku a po ukonceni stfedniho
vSeobecného vzdélani, tifletd odbornd piiprava na vySSich odbornych Skolach nebo
univerzitich, obsahovd ndpln studia ¢i podil praktické a teoretické vyuky. Rada Evropy
vydala i mnohd dal$i mezinidrodni kritéria pro kvalifikacni pfipravu vSeobecnych sester.
Ptiprava by méla byt vyhradné odbornd, praktickd vyuka zahrnuje minimdln€¢ 50 % vyuky.
Tato forma studia pfipravuje univerzdlni vSeobecnou sestru, kterd se specializuje aZ po
skoné¢eném kvalifika¢nim vzdélani.[1,30]

V cervnu 2000 probéhla v Mnichové 2. konference ministrii zdravotnictvi o oSetfovatelstvi

a porodni asistenci v Evropé, potfddand Svétovou zdravotnickou organizaci. Z tohoto setkdni
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vzesly zavéry a doporuceni pro Evropsky region, tykajici se mimo jiné vstupniho a
kontinudlntho vzdélavani a snahy o zlepSeni piistupu k vysokoskolskému vzdélani
v oSetfovatelstvi a porodni asistenci. 17.6. zde byla podepsdna Mnichovskd deklarace

Vseobecné sestry a porodni asistentky pro zdravi. [46]

2.2.3 Zakon ¢. 96/2004

Dne 1.4. 2004 vstoupil v platnost zdkon ¢. 96/2004 Sb. o podminkach ziskavani a uznavani
zpusobilosti  k vykonu nelékafskych zdravotnickych povoldni a k vykonu cinnosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péfe a o zmeéné nékterych souvisejicich zdkoni
(zékon o nelékatskych zdravotnickych povoléanich).

Tento zdkon je stéZejni pro celou oSetfovatelskou praxi, nejen pro oblast vzdelavani.
Hlavni zmény, vztahujici se na oSetfovatelské vzdélavani, se tykaji stanoveni oborQ
specializa¢niho vzdéldvani, doslo k dpravé zdravotnickych povoldni vSeobecné sestry a
porodni asistentky v souvislosti s regulacemi EU. Podle tohoto zdkona doslo také ke zméndm
v akreditaci studijnich programt pro vzdélavani vSeobecnych sester a porodnich asistentek.

v, vz

Vysokd skola predlozi Zadost o akreditaci bakaldiskych a magisterskych studijnich programu.
Posouzeni a akreditacni fizeni prob&hne ve spoluprdci dvou ministerstev, a sice Ministerstva
Skolstvi, mlddeZe a t€lovychovy a Ministerstva zdravotnictvi. TatdZ spoluprdce se vztahuje i
na uéebni plany pro SZS a VZS. [7,39]

Na zdkladé tohoto zikona také dochdzi v Ceské republice k podstatnym zménam, které se
tykaji pregradudlniho i1 postgradudlniho vzd€lavani sester tak, aby bylo v souladu
s doporu¢enimi EU.

Zakon o nelékatskych zdravotnickych povolanich také stanovuje odbornou zputsobilost
k vykonu povoldni vSeobecné sestry. Odbornd zpusobilost k vykonu této profese se ziska
absolvovanim nejméné tiiletého akreditovaného zdravotnického bakalafského studijniho
programu pro piipravu vSeobecnych sester, nejméné tifletého studia v oboru diplomovana
vSeobecnd sestra na vyS$Sich zdravotnickych Skoldch, vysokoskolského studia ve studijnich
programech a studijnich oborech uvedenych v zdkonu 96/2004 Sb. Odborna zptsobilost
k vykonu povoldni je podle vySe uvedeného zdkona pfizndna také absolventim dalSich
studijnich oborti na stfednich nebo vysSich zdravotnickych Skoldch, podminkou ovSem je
zahdjeni studia nejpozdéji v ur¢itém Skolnim roce, tato hranice je specifickd pro jednotlivé

obory. [39]
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2.2.4 Zdravotnicky asistent

Diive byly zdravotni sestry pfipravovany na své budouci povolani kvalifikaénim studiem
na stiedni zdravotnické kole. Ctyilety studijni obor ,,vieobecnd sestra“ probihd formou
denniho studia a je zakonfen maturitni zkouSkou. Pfipravuje studenty pro uplatnéni
v oSetfovatelské péci v oblasti prevence, sekundarni a tercidlni péce u déti a dospélych.
Absolventi jsou pfipraveni pro prici sestry ve stitnich i nestatnich zdravotnickych zatizenich,
na lizkovych oddélenich i v ambulantnim sektoru. Mozna by se vice hodilo psit o vyse
uvedeném oboru v minulém case, protoZe tento byl naposled otevien ve Skolnim roce
2003/2004. Vstupem CR do EU se obor ,,v§eobecna sestra stal programem vysokych $kol,
sttedoSkolsky vzdé€lany persondl, zastupovany dfive vSeobecnou sestrou, je nyni nahrazen
oborem ,,zdravotnicky asistent”. V soucasné dob¢ tedy pouze dokoncuji sva studia Zaci, kteii
zacali studovat nejpozdé€ji ve Skolnim roce 2003/2004, posledni absolventi tohoto oboru
budou sklddat maturitni zkousku v ¢ervnu 2007.

Ve Skolnim roce 2004/2005 byl otevien novy studijni program ,,zdravotnicky asistent‘.
Toto studium je Ctyfleté, zakonCené maturitni zkouskou. Vzdélavaci program pfipravuje
studenty pro prici stfedniho zdravotnického pracovnika. Studium se zamétuje na zvladnuti
oSetfovatelskych vykonl a postupll. Soucasti odborného vzdélavani je praktickd vyuka ve
zdravotnickych a dalSich zafizenich. Absolventi budou zvladat urcité klicové kompetence,
jako napt. zdkladni péce o nemocné, asistence lékafi pii pfevazu, aplikace injekci, piiprava
infuzi a transfuzi, obsluha jednoduchych 1ékatskych piistroji, rehabilitacni péce a dalsi. Obor
je postaven tak, aby vedle odborného vzdélavani poskytl také SirSi vSeobecné vzdé€lani.
Vseobecné predméty a odborné predméty jsou ve vyvdzeném pomeéru a absolventi budou
dobfe pfipraveni nejen na prici ve zdravotnickém zafizeni, ale také na studium na vSech
vy§sich odbornych $koldch a na vysokych $kolach. Sir§i vieobecnd vzd&lavaci ziklad se
projevuje v roz§ifené vyuce ceského jazyka, obCanské nauky, informatiky, ekonomiky,
v uc¢ebnim planu miize byt zahrnut dalsi cizi jazyk.[11]

Ziskané znalosti a dovednosti umozni absolventiim pruzn¢ reagovat na vyvoj ve zvoleném
oboru a na trhu price. Zdravotnicky asistent najde uplatnéni ve zdravotnickych zafizenich
lazkového i ambulantniho typu, v nemocnicich, poliklinikach, v ordinacich praktickych
1€katti, v domaci oSetfovatelské péci nebo napt. jako zdravotnicky pracovnik v zafizenich

socidlni péce a sluzeb. [42,43] Podle nové koncepce bude zdravotnicky asistent, jako Clen
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oSetfovatelského tymu, provadét zakladni oSetfovatelskou péci pod odbornym dohledem
vSeobecné sestry.
2.2.5 Vyssi zdravotnické Skoly

Vys§i zdravotnické $koly funguji v Ceské republice od roku 1996. Vzdé&lavaci program
,Diplomovand vSeobecna sestra® pfipravuje absolventky pro profesi vSeobecné sestry, ktera je
zpusobild poskytovat zdravotni péci bez piimého vedeni, bez odborného dohledu podle
zakona €. 96/2004. Tento vzdelavaci program byl schvdlen Ministerstvem Skolstvi, mladeze a
télovychovy ve spolupréci s Ministerstvem zdravotnictvi 30.4. 2004 s platnosti od 1.9. 2004
zahdjenim prvniho ro€niku. Dosazené vzdélani je vy$§i odborné, studium je zakonceno
absolutoriem a obhajobou zdvére¢né prace. Délka studia je 3,5 roku. Podminkou pro pfijeti je
kromé usp&Sného zvlddnuti ptijimaci zkouSky uplné stfedni vzdéldni, ukoncené maturitni
zkouskou a odpovidajici zdravotni zplsobilost.

Program je sestavovan tak, aby spliioval podminky MZ CR a umoznil uplatnéni absolventii
vramci EU. Studium je koncipovdno modulové a samozifejmé zahrnuje kromé vyuky
teoretické také predepsany pocet hodin praxe. Zikladni déleni moduld je na povinné a
volitelné. Mezi moduly, které musi absolvovat kaZzdy student, patii napt. cizi jazyk,
psychologie, komunikace v oSetfovatelstvi, anatomie a fyziologie, zdravotnické a socidlni
pravo, oSetfovatelstvi v klinickych oborech, management a fizeni kvality a dalsi. Mezi
volitelné moduly se tadi rehabilitace, komunitni péce, edukace klienta, ekonomika ve

zdravotnictvi nebo zdravotnicka statistika a administrativa. [12,15]

2.2.6 Vysokoskolské studium sester

Pod pojem vysokoskolské vzdelani sester miizeme v souCasné dob¢ zahrnout bakalarské
studium k ziskani zptisobilosti, bakalarské rozsitujici studium pro jiZ kvalifikované sestry a
navazujici studium magisterské a doktorandské. Vysokoskolského vzdélani mohou zdjemci

dosdhnou na 1ékatskych fakultach a na fakultach zdravotné socidlnich.

2.2.6.1 Bakalarské studium oSetrovatelstvi

Néplni studijntho programu je vzdé€lani pro vykon zdravotnického povoldni vSeobecnd
sestra podle norem EU. Absolventi mohou pracovat ve zdravotnickych a zdravotné socidlnich
zafizenich zem{ unie. Studium je realizovano podle pravnich norem platnych pro CR. Kromé
oboru vSeobecnd sestra se uchazecim nabizi také dal§i mozZnosti. Mohou napf. ziskat

vysokoskolské vzdélani v oboru porodni asistence ¢i fyzioterapie.
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V souladu se smérnicemi a direktivami EU a s legislativou platnou v Ceské republice jsou
stanoveny nékteré podminky, které musi tento stupent vzdélavani spliiovat. Délka studia je 3
roky, studium je zcela odborné, zdjemce ma mit ukoncené vSeobecné vzdélani a spliovat
vékovou hranici 18ti let. Pro ziskdni praktické jistoty a utvrzeni teoretického zédkladu je nutny
dostate¢ny pocet hodin praxe.

Absolvent bakaldiského studijniho oboru vS§eobecnd sestra dosdhne Siroké odborné erudice,
kterd umoziiuje vykondvat zdravotnické povoldni ve stitnich i nestdtnich zdravotnickych a
socidlnich zafizenich, domdci i komunitni péci, v oblasti zdravotni vychovy na trovni
primarni, sekundarni a tercidlni prevence, v poradenské ¢innosti a v edukaci klientt, skupin a
¢leni jejich rodin. Absolvent je oprdvnén pracovat samostatné a jako Clen
multidisciplinarniho tymu. Samostatné poskytuje aktivni, individualizovanou a komplexni
péci v oblasti prevence, u zdravého i nemocného cloveka, v termindlnim stadiu Zivota
klientim, jejich rodindm a spolecenstvim, ve kterych Ziji.

Absolvent této drovné studia bude pfipraven kompetentné rozhodovat, fidit a nést
zodpovédnost za realizaci vSech fazi oSetfovatelského procesu. Dovede posoudit bio psycho
socidlni a spiritudlni potieby ¢lovéka v riznych Zivotnich obdobich a situacich a je schopen
zajistit vSestrannou péci o tyto potieby. Na zdklad¢ svych védomosti, dovednosti a socidlni
zralosti je absolvent schopen pfispivat k profesionalizaci oSetfovatelstvi a zvySovani
spolecenské role sestry. Dokédze svou praci obhdjit a nese za ni plnou odpovédnost.

Tento studijni obor je koncipovdn tak, Ze vytvaii ptedpoklady pro adaptabilitu na
pozadavky v Siroké ptisobnosti soucasné vSeobecné sestry. Po ziskdni praktickych zkuSenosti
se absolvent uplatni v oblasti vedeni oSetfovatelského tymu na trovni sménové, stani¢ni
sestry nebo sestry odpovédné za kvalitu poskytované osetfovatelské péce. Ma také vSechny
predpoklady spolupracovat na feseni aktudlnich problémi v oblasti oSetfovatelstvi a podilet se
na védeckych a vyzkumnych tkolech. [1,14]

Nabidka studijnich programi a oborll je pomérné¢ bohatd. Podle informaci ziskanych
z internetovych stranek jednotlivych vysokych Skol a fakult maji zdjemci moZnost studovat
napt. na Vysoké Skole zdravotnické o.p.s. v Praze bakaléfsky studijni obor vSeobecnd sestra a
porodni asistentka. Vysokd Skola v Plzni o.p.s. umoziuje studium tfiletého bakalaiského
oboru oSetfovatelstvi — vSeobecna sestra nebo porodni asistentka ve formé prezencni,
vSeobecnd sestra i ve form¢ kombinované. Ve studijnim programu specializace ve
zdravotnictvi mohou uchazeci studovat ergoterapii, fyzioterapii ¢i obor radiologicky asistent.
Jednotlivé 1ékaiské fakulty Univerzity Karlovy nabizi bakaldiské studijni programy

oSetfovatelstvi, specializace ve zdravotnictvi, obory jsou ruzné podle fakult. Bakaldiské i
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magisterské studijni programy nabizi také Ustav zdravotnickych studii Univerzity Pardubice.
Studovat lze také na Univerzité Palackého v Olomouci, Masarykové univerzité v Brné ¢i na
zdravotné socidlni fakultdé Ostravské univerzity nebo Jihoteské univerzité v Ceskych

Budé&jovicich.

2.2.6.2 Mentor oSetiovatelské praxe

V souvislosti s bakaldiskym studiem je nutné zminit také funkci mentorii. Ukolem mentori
je zajisténi a vedeni odbornych oSetiovatelskych praxi studentl bakalarskych studijnich obort
vSeobecnd sestra a porodni asistentka. Mentor oSetfovatelské praxe je externi spolupracovnik
z konkrétniho zdravotnického nebo nezdravotnického zafizeni, specialista, ktery ma velké
zkuSenosti a znalosti ve svém oboru. Spoluprace $koly s mentory je piesné definovana. Jsou
stanovena jasnd pravidla mentorovani:

P organizace a systém vedeni vyuky

cile vychovné vzdélavaciho procesu
vstupni a vystupni kritéria vyuky
klicové kompetence
kritéria hodnoceni studenti

zpiisob komunikace

vvyvyvVvyyy

zpétnd vazba, sebehodnoceni a sebereflexe [14]

2.2.6.3 Magisterské a doktorandské studium sester

Jednotlivé formy vysokoskolského vzdélani jsou odlisné, co se tyCe vychovnych cili,
uéebnich plant a metod vyuky. Existuje rozdil v poméru obecnosti a specializace. Cim vy$si
Magisterské studium sester se jiz orientuje na specializovanou oblast c¢innosti, fizeni,
ucitelstvi, gerontologii, komunitni péci atd.

Doktorandské studium je chdpano jako piiprava k védecké Cinnosti sester, tato forma
studia zatim v Ceské republice neprobih4.

Soucasnd nabidka magisterskych studijnich programti zahrnuje navazujici studium
oSetfovatelstvi ¢i uditelstvi zdravotnickych predmétd pro SS. Magistersky navazujici program
specializace ve zdravotnictvi nabizi obory zdravotnickd technika a informatika a intenzivni

péce.
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2.3 Kontinualni vzdélavani sester

2.3.1 Moznosti kontinualniho vzdélavani a zpiisob jeho kontroly

Profese zdravotni sestry je, jako regulované povoldni, podfizena urcitym zdvaznym
kritériim, kterd jsou ddna v zdkonnych a podzdkonnych norméch. Pozadavky, jeZ je nutno
splnit, aby mohl ¢lovék vykondvat svou profesi, se tykaji mimo jiné opravnéni k vykonu
povolani a celoZivotniho vzdé€lavani. Jak md byt ¢lovék pro svou profesi vzdélan, urcuje
zakon. UdrZovani odbornosti prostfednictvim celozivotniho vzdélavani je u pracovnikd
v regulovanych profesich sledovdno a kontrolovano systémem centralni registrace.

Kontrola celozivotniho vzdélavani zdravotnikii nelékaii je v soucCasnosti oSetfena
zakonem €. 96/2004 Sb. o nelékatskych zdravotnickych povoldnich a provadéci vyhlaskou ¢.
423/2004 Sb. o kreditnim systému. Podle § 54 odst. 4 zdkona ¢. 96/2004 Sb. se celoZivotni
vzdélavani povazuje dle zdkoniku price za prohlubovani kvalifikace. [2] CeloZivotni
vzdélavani je pro nelékatské zdravotnické profese povinné.

Kontinudlni, celoZivotni vzdélavani sester je moZno definovat jako specializacni
vzdélavani navazujici na ziskanou odbornou zptsobilost k vykonu zdravotnického povolani.
MozZnosti kontinudlniho celoZivotniho vzdélavani sester je celd fada:

» studium navazujicich vysokoskolskych studijnich programti bakaldiskych nebo

magisterskych

» specializa¢ni studium, zaméfené na specifiku oSetfovatelské péce v jednotlivych
oborech
certifikované kurzy
inovacni kurzy

odborné staze v akreditovanych zatizenich

vvyyvyy

ucast na Skolicich akcich, seminafich, odbornych konferencich, kongresech nebo

sympéziich

v

publika¢ni a védecko-vyzkumna ¢innost

v

samostatné studium odborné literatury

» pedagogicka cinnost [14]

2.3.2 Centralni registrace
Registrace nelékatskych zdravotnickych pracovnikii vyplyva ze zdkona ¢. 96/2004 Sb.
o nelékaiskych zdravotnickych povolanich. Ud¢leni registrace je podminéno vydanim

Osvédceni k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Po vydéani tohoto
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osvédceni je zdravotnicky pracovnik zapsan do Registru zdravotnickych pracovnikl
zpusobilych k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Registr je vetejné
piistupny a je soucdsti Ndrodniho zdravotnického informac¢niho systému. S jeho pomoci je
mozné ziskat informace o poc¢tu zdravotnickych pracovniki a jejich odborném zaméteni.
Kromé vSeobecné sestry mohou vykondvat své povolani bez odborného dohledu po splnéni
zdkonem danych podminek také dal$i zdravotni¢ti pracovnici, napf. porodni asistentka,
ergoterapeut, fyzioterapeut atd. Existuje také skupina zdravotnickych profesi, na néz se
registrace nevztahuje, podle zdkona 96/2004 Sb. patii mezi zdravotnické pracovniky
zpusobilé k vykonu zdravotnického povolani pod odbornym dohledem nebo pifmym
vedenim. Tato skupina zahrnuje napi. zdravotnické asistenty, oSetfovatele, laboratorni

asistenty, nutri¢ni asistenty, zubni instrumentaiky, sanitafe a dalsi. [21,23]

2.3.3 Osvédceni k vykonu povolani bez odborného dohledu

Soucasné se zafazenim do Registru ziskava tedy Zadatel Osvédceni k vykonu povolani bez
odborného dohledu. Toto ho opraviiuje dle § 66 zdkona ¢. 96/2004 Sb. k vykonu povolédni bez
odborného dohledu, k vedeni praktického vyucovani ve studijnich oborech, akreditovanych
kvalifikac¢nich kurzech, specializa¢nim vzdé€lavani a certifikovanych kurzech a také k vykonu
vedouci funkce pii vedeni nelékatskych zdravotnickych povolini ve zdravotnickych

zafizenich.

2.3.4 Podminky k ziskani Osvédceni

Registr zdravotnickych pracovniki zptsobilych k vykonu zdravotnického povolani bez
odborného dohledu vznikl rozhodnutim MZ CR 1.5.2004 v NCONZO. Zdravotnicky
pracovnik zatfazeny v registru smi pouzivat ke svému oznaCeni odbornosti oznaceni
Lregistrovany®. O vydani osvédceni a zafazeni do registru musi kazdy zdjemce pisemné
pozadat. Kromé¢ vlastni Zadosti o vydani osvédceni je nutné dolozit zdravotni zpiisobilost,
bezihonnost a ptedlozit doklady o ziskané zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani.
Pokud Zadatel po 1.dubnu 2006 neodesle Zadost do 18 mésicti po ziskdni zpusobilosti, je
nutné dolozit, mimo vyse uvedeného, ziskani 40 kreditdi z celoZivotniho vzd€lavani a urcitou,
zakonem danou, nutnou dobu praxe v uplynulém ptedregistracnim obdobi. Pokud nejsou tyto
podminky splnény, musi zdravotnicky pracovnik pfedlozit doklad o uspé$ném sloZeni

zkousky, kterd ovéiuje zpusobilost k vykonu povoldni bez odborného dohledu. Osvédcéeni se
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vydavda na dobu 6 let. Po uplynuti registracniho obdobi miiZe byt platnost osvédceni
prodlouZena na dalsi Sestileté obdobi nebo je prodlouzeni zamitnuto, podle splnéni c¢i
nesplnéni danych podminek.

Do dvou let ode dne nabyti tinnosti zdkona, tj. do 31.3.2006 probihd tzv. pfechodné
obdobi. Pro tuto dobu je charakteristicky pfechodny, mirngj$i reZim pro posuzovéni a
vydavani osvédceni. Osvédceni je vyddvano na zdkladé prokdzani urcité doby praxe. Kredity
neni nutné dokazovat. Na zdklad¢ potvrzené délky praxe je Zadateli udéleno osvédceni na
dobu 4 — 6 let. Od 1.4. 2006 se vydavani osvédceni plné fidi § 67 zdkona 96/2004. [23]

Jednou z podminek pro ziskdni osvédCeni pro vykon zdravotnického povoldni bez
odborného dohledu je ziskdni minimédlné 40 kreditnich bodli v ramci celoZivotniho
vzdélavani. Podle zdkona 96/2004 Sb. a wvyhlasky 423/2004 jsou jednotlivé formy
celozivotniho vzdélavani ohodnoceny urcitym poctem krediti. Napiiklad dicast na inovacnim
kurzu nebo Skolici akci je hodnocena 1 kreditem za kazdy den, za kazdy ukonceny semestr
studia nebo za kazdych 6 mésict studia v ptipad¢, Ze se studium nedéli na semestry, obdrzi
studujici 25 kreditnich bodi, ptfedneseni pfedndsky na odborné konferenci je hodnoceno 15
kredity, autorstvi odborného ¢lanku taktéz 15 kreditnimi body atd.

Hlavnim cilem registrace je zvySeni kvality poskytované péce prostiednictvim
celozivotniho vzd€lavani, pribéZznym dopliiovanim, obnovovinim a prohlubovdanim
dovednosti, védomosti a zpisobilosti v daném oboru v souladu srozvojem oboru a

nejnovejsimi poznatky, ochrana klientii v celém spektru péce. [6,20]

2.3.5 Narodni centrum oSetiovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych

obort

V minulosti bylo postgradudlni dalkové studium organizovdno v Institutu dalsiho
vzdélavani zdravotnickych pracovnikii v Brn€. Podminkou pro zahdjeni studia bylo 5 let
praxe. Studujici ziskala kvalifikaci pro vykon sestry specialistky v daném oboru.

V roce 2003 doslo k transformaci Institutu dal§tho vzdélavani zdravotnickych pracovnika
na Nérodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych obort.

V sou€asné dobé md NCONZO nezastupitelnou roli v oSetfovatelském vzdélavani. Toto
vzdélavaci centrum poskytuje sluzby pedagogické, pedagogicko-metodické, knihovnické,
informacni, stravovaci a ubytovaci. Zabyva se také vyzkumem. Centrum uzce spolupracuje

s Odborem o3etfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych povoldni MZ CR. [17]
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2.3.6 Legislativa specializa¢niho a celoZivotniho vzdélavani

Na zdklad¢ zdkona 96/2004 byl vytvoifen novy systém kvalifikacniho a celoZivotniho
vzdélavani. Kromé tohoto zdkona vychdzi nova koncepce také z vyhlasky 423/2004
o kreditnim systému, vyhlasky 394/2004, kterou se upravuji podrobnosti atesta¢nich zkousek,
vyhlasky 424, kterou se stanovi Cinnosti zdravotnickych pracovnikli a jinych odbornych
pracovnikd, z nafizeni vlady 463, které stanovuje obory specializacniho vzdélavani a oznaceni
odbornosti zdravotnickych pracovnikll se specializovanou zptsobilosti a v neposledni fadé ze

smérnic EU pro vzdélavani. [18]

2.3.7 Struktura specializa¢niho vzdélavani

Specializac¢ni studium bude nyni podle zdkona probihat modulové. Existuji tii drovné
modulii, zakladni, odborné a specidlni, jsou ohodnoceny kredity. Zdkladni moduly jsou
shodné pro vSeobecné sestry vSech specializacnich studii, patii sem vSeobecné znalosti,
psychologie, management, sociologie, pedagogika a dalsi. Odborné moduly jsou riizné podle
zaméteni specializace. Specidlni moduly se vénuji dzce specifické problematice, zélezi
na potfebach studujictho. Kazdy si zvoli tfi specializa¢ni moduly z aktudlni nabidky
akreditovanych programt, které budou probihat na pracovistich vcelé republice.
Specializatni modul miZe byt nahrazen certifikovanym kurzem. V ramci jedné specializace
bude mit student moZnost vybrat si odborné a specidlni moduly tak, aby pfiprava maximalné
odpovidala pozadavkim jeho praxe. MoZnost volby se vztahuje také na vybér akreditovaného
pracovisté, kde studujici konkrétni moduly absolvuje. Tento systém je otevieny a umoziuje
podle poptavky vypracovani dalsich specidlnich moduld. Po ziskani potfebného poctu kreditl
a absolvovani vSech potiebnych modull se student ptihlasi ke specializac¢ni zkousSce. Narodn{
centrum v této oblasti m4 kromé funkce vzdéelavaci také koordinacni vyznam. [7,18]

Pro lepsi orientaci ve specializacnim vzdélavani je nutné uvést, Ze podle vysSe uvedenych
predpisii ma piimou ndvaznost studium v oboru anesteziologie, resuscitace a intenzivni péce,
na management ve zdravotnictvi navazuje organizace a fizeni zdravotnictvi, na
instrumentovani na opera¢nim ale navazuje studium v oboru perioperac¢ni péCe. Zména vsak
nastdvd u vSeobecnych sester, které se aZ dosud orientovaly spiSe podle charakteru pracovisté
oddéleni. Nyni si budou volit specializacni vzdélavani v oSetfovatelské péci ve vybranych
klinickych oborech se zamétfenim na specifickou skupinu pacientil, napt. s diabetem mellitem

nebo s kardiovaskuldarnim onemocnénim. [19]
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Také v oblasti specializacniho vzdélavani se promitl zakon 96/2004 Sb. Do 2 let od nabyti

v

ucinnosti tohoto zdkona vSak probihd urcité pfechodné obdobi a specializacni studium je

vvvvvv

specializa¢ni vzdélani a specidlni praprava.

2.3.8 Specializovana zpusobilost

Specializovanou zpiasobilost maji také absolventi studia na stfednich a vysSich
zdravotnickych Skoldch. Jednd se o obory diplomovana détskd sestra, diplomovand sestra pro
intenzivni péc¢i, diplomovand sestra pro psychiatrii, sestra pro psychiatrii a sestra pro
intenzivni péci, pokud bylo studium zahdjeno nejpozdé&ji ve Skolnim roce 2003/2004. Tyto
obory se od Skolnitho roku 2004/2005 na vysSich zdravotnickych Skol4dch neotviraji. Je mozno
studovat intenzivni péci Ci oSetfovatelstvi v pediatrii nebo psychiatrii v rdmci ziskavani
specializované zpusobilosti. [7,19]

Vzdélavaci zatfizeni, kterd zajiStuji pomaturitni specializacni studium nebo specidlni
pripravu podle dosavadnich predpist, se povazuji za akreditovana podle zakona 96/2004 Sb.,
nejdéle vSak opét dva roky od nabyti i¢innosti tohoto zdkona. Nejpozdé&ji po uplynuti tohoto

obdobi musi{ o akreditaci znovu pozadat. [6]

2.4 Vzajemné uznavani kvalifikaci

V soudasné dobé neni vyjimkou, Ze zdjem o prici ve zdravotnictvi v Ceské republice na
postu vSeobecné sestry projevi osoba, kterd neziskala své kvalifikacni vzd€lani studiem
v Ceské republice, nebo naopak, eskd zdravotni sestra odchdzi z nejriizn&jich diivodi za
praci do zahrani¢i. Také tyto situace jsou u nds oSetieny v souvislosti s legislativnimi
zménami zdravotnického vzdélavani. Jesté pied vstupem Ceské republiky do Evropské unie
neexistovala Zddna moznost srovnani a troven vzdélavani se lisila nékdy celkem zasadn¢ i na
uzemi Evropy. V soucasnosti plati smérnice a direktivy EU, zdjmem je sjednoceni

zdravotnického vzdélavéani s cilem umozZnit volny pohyb osob na pracovnim trhu a také

dosazeni ur¢ité minimalni drovné vzdélavani v ramci celé unie.

2.4.1 Ceska sestra v zahranici
Ceska vseobecnd sestra, kterd projevi zdjem o praci v zahraniéi, si nevystaéi s Osvédéenim
k vykonu zdravotnického povoldni bez odborného dohledu. Pii odchodu do zahrani¢i vsak

predpokladd, Ze ma urcité vzdelani a tomu by meélo odpovidat i jeji pracovni zafazeni.
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Novému zaméstnavateli, respektive Ministerstvu zdravotnictvi daného statu, se musi prokazat
uréitymi pozadovanymi dokumenty a osvéd¢enimi. PoZadavky jsou rozdilné, zaleZi na zemi,
do které dand osoba odchdzi pracovat.

Pro prici v cClenskych zemich Evropské unie je rozhodujici datum zahdjeni studia.
Kvalifikace je uzndna v plném rozsahu, pokud bylo studium zapocato po 1. 5. 2004. Jestlize
bylo studium zahdjeno dfive, je nutné doloZit, Ze vzdélani odpovidd smérnicim EU.
Neodpovidéd-li vzdélani zahijené pred 1. 5. 2004 smérnicim EU, pokud je doplnéné alespon
ttemi lety vykonu povoldni v obdobi poslednich 5 let (princip tzv. ,nabytych prav”), je
kvalifikace uzndna. Ob¢ané, kteti ziskali vzdélani, neodpovidajici smérnicim EU a nespliiuji
pozadavek vykonu povolani, nemaji ndrok na automatické uznani. Clenské zemé maji viak i
v tomto ptipad¢€ povinnost jejich vzdélani a ptipadné praxi prozkoumat a srovnat s poZadavky
vlastni narodni legislativy. Uznani pak muze byt podminéné napiiklad absolvovanim
doplitujictho vzdélani a piipravy. Clenské zemé mohou dile vyzadovat doklady
o bezuhonnosti nebo zdravotni zptisobilosti, pokud tyto doklady vyzaduji i po vlastnich
obcanech. [38]

Potvrzeni pro Ceské sestry vyddva Ministerstvo zdravotnictvi. Je mozné ziskat :

» potvrzeni osvédcujici odbornou zpisobilost
» potvrzeni osvédcujici specializovanou zpusobilost
» potvrzeni osvédéujici vykon zdravotnického povolani na tizemi CR

» potvrzeni osvédcujici zdravotni zptisobilost a beziihonnost

Podle statistickych tdaji odchazi ceské sestry nejcastéji za praci do Némecka, Rakouska,

Saudské Arabie a Velké Britanie. [20]

2.4.2 Sestra ze zahrani¢i v Ceské republice

Pro zdjemce o praci vieobecné sestry v Ceské republice také plati uréité podminky. Tyto
podminky jsou odlisné podle toho, ve které zemi ziskal konkrétni zadatel kvalifikacni
vzdélani. Jednu skupinu Zadateld tvoii obcané ¢lenskych stati Evropské unie a z Evropského

regionu, jinou kategorii jsou obcané z tzv. tietich zemi.
2.4.2.1 Evropska unie a Evropsky region

Jednodussi situace v této otdzce nastdvd pro statni piisluSniky clenskych stati Evropské

unie, Evropského hospoddiského prostoru (Island, Lichtenstejnsko a Norsko) a Svycarska,
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kteii v nékteré z vyse uvedenych zemi také ziskali svou kvalifikaci. Svycarsko je do tohoto
vyctu zahrnuto od cervna 2002. Uzndvdni odbornych kvalifikaci za ucelem vykonu
regulovaného povoldni je upraveno zdkonem €. 18/2004 Sb. o uzndvani odborné kvalifikace a
jiné zpusobilosti statnich piislusnikii ¢lenskych statt Evropské unie a o zméné nékterych
zakonll ( zdkon o uznavani odborné kvalifikace). Problematika uznani odborné kvalifikace je
dédle oSetfena smérnicemi Evropské unie, v pfipad¢ vSeobecné sestry se jednd o sektorové
smérnice 77/452/EHS a 77/453/EHS.

Zadatel z Glenské zemé EU ¢&i Evropského regionu musi byt pro uzndni zpasobilosti
k vykonu zdravotnického povolani dle zdkona 96/2004 Sb. zpisobily zdravotné, odborné a
bezihonny. Pro uznani odborné zpusobilosti je dostacujici tzv. formalni kvalifikace. Znamena
to, Ze uchazeC se prokdze diplomy, osvédCenimi a jinymi doklady, které ziskal v ramci
pripravy na piislusné povolani. Na zdkladé téchto dokumentd je statni piislusnik clenského
statu povazovan za odborné zpusobilého a tyto jsou povazovany za rovnocenné dokladiim
o formalni kvalifikaci vydanymi v CR. Uchaze¢ ¢&lenské zem& EU md priavo vykondvat
prislusné povolani v ¢lenském staté na zaklad¢ formalni kvalifikace.

Povoleni k vykonu zdravotnického povoldni na tzemi Ceské republiky cizim stitnim
piislusnikim a ceskym obcCantim, ktefi ziskali vzdélani v ciziné, vyddvd Ministerstvo
zdravotnictvi. Zadatelé o toto povoleni musi splnit nékolik podminek. Zadost musi podat
uchaze¢ osobné, bez povéfeného zdstupce. DalS$i podminkou je nostrifikace diplomu c¢i
vysvédcéeni, kterou provadi podle mista bydlist¢ ptislusny krajsky turad nebo Magistrat
hlavniho mésta Prahy. Uchaze¢ musi mit trvaly pobyt v Ceské republice nebo povoleni
k pobytu formou dlouhodobého viza nad 90 dni. V ramci pfezkouSeni zdjemce prokazuje

komunikativni dovednosti v ¢eském jazyce, v CeStin¢ probihaji také veskera jednani. [38,39]

2.4.2.2 ,, Tireti zemé*

Priznavani kvalifikace zdjemcim mimo Evropskou unii a Evropsky region reguluje
smérnice 2001/19/ES. Tato smérnice uklada ¢lenskym statim povinnost piezkoumat vzdélani
imigranta a odbornou praxi resp. praktickou pfipravu absolvovanou i v jiném ¢lenském stétu, i
kdyZ pocatecni vzdélani bylo ziskdno mimo EU a vydat do tff mésict od piedloZeni zZadosti
odivodnéné rozhodnuti. V souladu s ptedpisy je nutné piihlédnout ke vSem diplomim,
osvédcenim a jinym dokladim o formdlnim vzdé€lani a piislusné praxi dotycnych osob a
porovnat odborné znalosti a dovednosti, které tyto diplomy a praxe dosvédcuji, se znalostmi a

kvalifikacemi poZadovanymi podle vnitrostatnich piedpist.
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Uchazeci ze zemi mino Clenské staty Evropské unie a mimo Evropsky region dosdhnou
uznédni zahrani¢niho vzdéldni sloZenim aprobacni zkousky, je nutné prokézat bezihonnost,
zdravotni zptisobilost a hlavné schopnost odborné komunikovat v &eském jazyce. Zadatel opét
pfedkladd nostrifikaci vysvédCeni. Pokud wuchaze¢i odbornou nebo specializovanou
zpusobilost uznala kterdkoli Clenskd zem¢ Evropské unie, nemusi vykondvat aprobacni
zkousku. Tato zkouska zpisobilosti nahradi eventudlni zjiSténé zdvazné rozdily v obsahu
absolvovaného a poZadovaného vzdélani a vycviku. Témata ovéfovana touto zkouSkou maji
byt stanovovdna individualné vzhledem ke konkrétnim rozdilim z pfedem uvetejnéného

seznamu teoretickych a praktickych predmét, miize mit i charakter praktické zkousky. [16]
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3. Vzdélavani zdravotnich sester ve Svycarsku
3.1 Svycarsko — geografické informace

Oficidlni nadzev Svycarska zni Svycarskd konfederace, je to vnitrozemsky  stat
v jihozdpadni casti stiedni Evropy. Jeho sousedy jsou Némecko, Francie, Itilie,
Lichtenstejnsko a Rakousko. Hlavnim méstem je Bern. Tento stit zaujima plochu 41290 km?
a zije zde 7, 4 milionu obyvatel, z toho 1/5 jsou cizinci. Svycarsko je ¢lenem Rady Evropy a
OSN. Zakladni princip Svycarské zahranicni politiky je neutralita. Vzdjemnd rostouci
zavislost stath a pribyvajici vyznam mezindrodni spoluprice ve vSech oblastech pfinasi
velkou angaZovanost zem& pro ochranu a podporu miru, lidskych prav a solidaritu
hospodaiskou spolupréci vytvafi Evropskd unie. Svycarsko se ale z divodu své neutrality
ziikd moznych zdvazku a vstupu do tohoto svazku, stejné jako do NATO.

Svycarsko je federativni republikou tvofenou 26 spolkovymi staty, 20 z nich jsou kantony,
6 jsou polokantony. ).Mezi nejzndméj§i kantony patii Aargau, Fribourg, Jura, Zeneva, St.
Gallen, Curych, Bern, Schwyz nebo Schaffhausen. Postaveni kantonli a polokantond co se
tyCe miry autonomie se nijak nelisi. Kazdy z téchto 26 statii m4, podobné jako spolkové zemée
v Némecku nebo spolkové staty USA, vlastni parlament, zdkony, vlddu, rozpocet i dstavu.
Organizace Svycarského skolstvi spadd pod pravomoc jednotlivych kantont. Tato poznamka
je velmi dulezitd i ve vztahu ke vzdélavani zdravotnich sester, protoZe v jednotlivych
kantonech jsou i v této oblasti vice ¢i mén¢ markantni rozdily, v propagacnich materidlech
k jednotlivym oborim je podstatnd informace, a sice zda je uvedend kvalifikace uzndvand
v celém Svycarsku nebo pouze v piislusném kantonu. Reforma zdravotnického vzd&lavani
samoziejme preferuje sjednoceni téchto obort a kvalifikaci.

Ménou je zde §vycarsky frank, 1 SWF — 100 centimtl. Utednimi jazyky jsou francouzstina,
némcina a italStina. Jedno procento obyvatel hovoii rétoromansky. Mezi nejrozsitenc;jsi
primyslova odvétvi patii priimysl strojnicky, chemicky, textilni, farmaceuticky, potravinarsky
prumysl a vyroba hodinek. Co se tyCe zemédé€lstvi, nejrozsitenéjsi je péstovani obilovin,
cukrovky, brambor, ovoce a zeleniny a chov prasat, ovci, skotu a driibeze. Mezi znamé
Svycarské speciality patii vedle vyroby hodinek také vyhldSend cokoldda a vynikajici
Svycarsky syr. Tato oblast nabizi na malém prostoru kaleidoskop krajinné, klimatické a
kulturni rozmanitosti. Od stfedozemniho podnebi s palmami v niZindch aZ po v&ny snih a

ledovce v alpské oblasti se zde vyskytuji tésné vedle sebe prudké kontrasty. Dokonce i zna¢né

rozdily vjazyce a zpasobu Zivota Svycard vedly vjejich sedmisetletych d&jinach
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k obdivuhodné rozmanitosti. Malé vnitrozemské Svycarsko patii k nejbohatiim zemim
v Evropé. Podle fady ukazatell patii dokonce k nejbohat$im zemim svéta. Strategickd poloha
spolu s politickou stabilitou a tradi¢ni davéryhodnosti ucinily ze zemé svétové financni
sttedisko. Zna€né piijmy plynou stitu z obchodni ¢innosti a finan¢nich sluZeb, sidli zde fada
mezindrodnich bank. Zanedbatelny neni ani pfijem z cestovniho ruchu.

Vysoky zZivotni standard zajistuje dobry zdravotni a socidlni systém, na ktery se vydava asi

tretina statniho rozpoctu. [5,8]
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3.2 Z historie vzdélavani zdravotnich sester
3.2.1 Uplny zadatek

Stejné jako jinde v Evropé patii prvopocatky poskytovéani oSetfovatelské sluzby do obdobi
pocatkt kiestanstvi. Bylo povinnosti kazdého kiest'ana pomoci nemocnému, v tomto obdobi
se lidé kromé své rodiny starali také o nemocné poutniky. Rozvoj oSetfovatelstvi a zakladani
mnoha nemocnic je spjato s epidemiemi lepry a moru ve 14. stoleti. V chorobincich ptisobily
na postech oSetfovatelek Zeny zchudinskych Cctvrti, s podivnou minulosti a Zadnym
vzdélanim. Paralelné s témito ,,sestrami® se vSak na péci o nemocné zacinaji podilet
milosrdné sestry. Také ony ale provozovaly tuto ¢innost aZ do poloviny 19. stoleti bez
vzdélani.

Jiz v casném stredoveéku se péce o nemocné, pomoc starym lidem a détem stava

Mev 2

vyznamnou soucdsti klaSterni prace benediktinskych jeptiSek. V dobé kiizackych vyprav
vznikaji prvni fady, které se vyhradné vénuji péci o nemocné. Jsou to napi. Johanité, kteii
vyznamn¢ ovlivnili evropské déjiny v medicin€é a socidlni oblasti. Dilezity byl i fad
Vincentinek, ¢inny v 17. stoleti. Tyto milosrdné sestry kladly diraz na vzdélani jednak
v oblasti péce o nemocné, sestry musely ale také umét c&ist, psdt a pocitat. Osobnost
evangelického fardfe Theodora Fliednera je vyznamnd i pro vyvoj oSetfovatelského
vzd&lavani ve Svycarsku. Nedostatek oSetfovatelského persondlu vyfesil v roce 1836
zaloZenim evangelického spolku pro pé€i o nemocné v oblasti Ryna a Westfalen a nemocnice
v Kaiserswerthe. [ 31]

Od 2. poloviny 19. stoleti se, stejné¢ jako u nas, péi o nemocné zacinaji vénovat
evangelické Diakonky. Ve formé vzdélavani sester Diakonek vznikl vzor pro moderni
osetfovatelské Skoly. Prostfednictvim tohoto fadu se zakladni principy oSetfovani nemocnych
pomérné rychle rozsitily do celého svéta.

Pocatky systematického vzdélavani v osetiovatelstvi jsou v celé Evropé spojeny se
jménem anglické oSetfovatelky a zakladatelky prvni oSetfovatelské Skoly Florence
Nightingalové. Vyznamnou osobnosti svétové historie je také Svycarsky obchodnik Henri

Dunant, zakladatel mezinarodni organizace Cerveného kiize a Cerveného ptilmésice.

3.2.2 Pocatky osetiovatelského vzdélavani
Prvni kroky k profesionalizaci Svycarského oSetfovatelstvi pochazeji z konce 19. stoleti.
Objevovaly se prvni spolky a sdruzeni, kterd bojovala za rovnost prdv muZi a Zen a

prosazovala vzdélavani mezi Zenami obecné.
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Prvni oSetfovatelskd §kola na tizemi dne$niho Svycarska vznikla vroce 1901 v Zenské
nemocnici v Curychu. Studentky ziskaly odborné, kulturni a vSeobecné vzdélani. Toto
vzdélavaci zafizeni chtélo Zeny systematicky pfipravovat k viZzenému povoldni. Jednalo se
o aktivitu Zen samotnych, Zeny chtély byt prosp&né Zenam. Skola je spjata se jmény Marie
Heim-V&gtlin, Anna Heer a Ida Schneider. Cilem bylo mimo jiné pozvednuti tohoto Zenského

povolani.

3.2.3 Svycarsky &erveny kiiz

Osetiovatelské $koly viak staly ve stinu Svycarského erveného kiize. Cerveny kiiZ velmi
uzce spolupracoval sarméddou. Cilem této spoluprdce byla pifiprava a vzdélavani
osetfovatelského persondlu pro armadni sanity a pro mirové tcely Cerveného kiize. Toto
vzdélavani bylo celé hrazeno zarmadnich zdrojii, vyuka probihala pod hlavickou CK.
Podminkou bylo, Ze vzdélani probéhne podle urcitych pravidel a v piipadé vilky bude mozné
minimélné 2/3 takto vychovaného persondlu pouZit pro vojenské sanitni vozy. Zdravotni
sestra Rosa Leuppi sepsala své zazitky v knize ,,Kdva s matefskym mlékem*. Distojnici
chtéli mit i z vaZzenych sester tvrdé vojaky, ucili je vojenské pozdravy, byla vyzadovand i
urcitd fyzickd zdatnost. Hodiny trdvily nacvikem vojenské discipliny, vpravo v bok, vlevo
v bok, ¢i spravné provedené srazeni podpatkil vojenskych bot bylo nezbytnou soucésti vyuky.
Dle autorky musel byt pohled na sestry v zavojich provadéjici tyto aktivity velmi podivny.

[32]

3.2.4 Vale¢na a povale¢na léta

Od roku 1937 byl aktudlni velky nedostatek persondlu, zptsobeny mimo jiné
predvédlecnymi okolnostmi. Tato situace se feSila zaméstnanim velkého mnoZstvi pomocného
persondlu, ktery mél pracovné ulevit kvalifikovanym oSetfovatelkdm. Pomocné pracovnice se
uvézaly zdravotnickému zatizeni na dobu minimélné dvou let, dostdvaly za to odménu a navic
mély jistou Sanci, Ze prednostné budou moci nékdy v budoucnu absolvovat kvalifikacni

vzdélani a samy se stit oSetfovatelkami.

Rozvoj vzdélavani sester po skonceni druhé svétové valky byl velmi svizelny. Studentky
byly drZeny jako jeptisky. Cerné puncochy byly povinné, stithani vlasii nepfipadalo v dvahu a
znamost s muzem nebyla trpéna vitbec. Ne kazdy lékar tenkrit akceptoval vzdé€lané sestry,
systematické medicinsko-technické vzdélavani oSetfovatelského persondlu povazovali nekteif

za ohroZeni svého 1écebného monopolu. Vyucovani probihalo béhem poledni pfestavky, na
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uceni studentkdm moc Casu nezbyvalo vzhledem k velkému pracovnimu vytiZeni. Kromée
péce o nemocné musely zastat také vSechny domdci price, po odchodu ndvstév napiiklad
lestily parkety.

Role zdravotni sestry se dlouho neménila. OSetiovatelské Skoly a Svycarsky spolek
oSetfovatelek propagovaly obraz profese, vjejimz centru stil idedl ,,nesobeckého
sebeobétovani v Zenské, ldskyplné sluzb&*. VétSina oSetfovatelského persondlu vnitiné ptijala
tuto ideologii a vydala se napospas vSednim dniim, bez odporu, k extrémnimu vykofistovani
vlastnich sil. Odpor vici témto vykotistovatelskym vztahtim platil jako neZensky a jako zrada
Zenského, nanejvys napliiujiciho posldni. V civilnim Zivoté byla Zena sestra ve své uniformé
velmi uzndvana a respektovand. [25]

Ve Svycarsku existovaly v roce 1948 dokonce 2 oietfovatelské $koly, které vychovavaly
vyhradné muZe oSetfovatele, bylo to v Lucernu a Winterthuru. V roce 1951 vznikla v Curychu
prvni $kola pro dalsi, vyssi vzdélavani, studium bylo ur¢eno vrchnim a stani¢nim sestram.

V prubéhu sedmdesatych let se za¢ind ménit obraz milosrdné sestry v sebevédomou Zenu.
Na konci Sedesatych let mizi z nemocnic posledni fadové sestry. V prubehu historie se ménila
nejen prestiz oSetfovatelské profese, ndpln prace sestry a obsah a zpisob jejitho vzdélavani. Ve
Svycarsku se postupné vyvijelo a neustile ménilo ndzvoslovi jednotlivych studijnich obori a
vlastni oznaceni ,,na8i* vSeobecné sestry. Volné pieloZeno pfes oSetfovatelku nemocnych a
diplomovanou sestru se dostaneme a7z knyni aktudlni diplomované oSetfovatelce.

V osmdesatych a devadesatych letech se zlepSuji mozZnosti dalstho vzdélavani

v oSetfovatelstvi.

3.3 Kvalifikaéni vzdélavani sester

3.3.1 Novinky ve vzdélavani ve zdravotnictvi

Ceska republika nenf jedinou zemi, kde se v posledni dobé& udaly radikalni zmény v oblasti
vzd&lavani zdravotnickych pracovnikii. Ve Svycarsku jsou novinky spojeny s platnosti
nového vzdélavaciho zdkona. Tento ,,Berufsbildungsgesetz* byl schvalen 13.12. 2002 a plati
od 1.1.2004. Vzd¢lavani ve zdravotnickych profesich je fizeno centrdlné, byl ztizen Spolkovy
titad pro vzd&lavani a technologie. Skoly orientujici se na vzd&lavani ve zdravotnictvi patii
od této doby nové do odboru vzdélavani, kultury a sportu, diive spadaly do odboru
zdravotnictvi piisluSného kantonu. Byla vytvofena nova sekce odborného vzdélavani v oblasti

socidlni a ve zdravotnictvi. Dfive leZela hlavni zodpovédnost za vzdélavani v oblasti teorie i
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praxe pouze na Skole. Hlavné¢ diky novému oboru asistent zdravi jsou za vzdélavani
odpovédnad také zdravotnickd zafizeni.

V souladu s novym zdkonem vznikly pro Svycarsky ¢erveny ki pro rok 2006 nové tkoly.
Podle tohoto zdkona je nutné zajistit periodickou kontrolu jiz existujicich obort s cilem
zachovani urcité urovné jejich kvality. Dal$im opatfenim, které vyplyva z nové legislativy, je
postupné sjednoceni nazvoslovi absolventti vSech oborti v jednotlivych kantonech a vytvoreni
systému uzndvani kvalifikaci pro cizince. Dal§im dil¢im cilem je také vytvofeni statistiky
zdravotnickych profesi. Je zajimavé, Ze snaha o centralizaci se tykd pfevazné vysSich
odbornych $kol a nékterych nizsich stupnt, vysokoskolskd studia ve zdravotnictvi zlstavaji
nadéle v kompetencich jednotlivych kantont.

PoZzadavek pfibliZeni a porovnatelnosti mezi vzdélavacimi oSetfovatelskymi programy neni

nové. Umozni studentim v&tsi mobilitu. Je to ale poprvé v historii oSetfovatelského

vzdélavani, kdy je stejné vzdélavani ve vice kantonech.

3.3.2 Zakladni typy studia

Pro zdjemce o zdravotnické povoldni existuje ve Svycarsku nabidka vice neZ 30 profesi.
Podminkou pro zahdjeni jakéhokoliv vzdélavani ve zdravotnictvi je ukonceni povinné
devitileté Skolni dochazky. Dal$im stupném vzdélavani je studium na gymnaziu,
,Berufslehre”, ,Fachmittelschule”, ,Berufsmaturititsschule“ nebo ,berufspraktische
Ausbildung - Attest. Tato droven vzdélani umoziuje bud’ kvalifika¢ni piipravu pro dile
uvedené profese nebo funguje jako dalsi faze Skolntho vzdélavani. Spektrum moZnosti je
pomérné Siroké. Ziajemci mohou studovat napf. obory asistent zdravi, dentdlni asistent,
drogista, farmaceuticky asistent, pecovatel nebo obor podologie.

Primérnd doba studia je 3-4 roky. Jednotlivych kvalifikaci 1ze dosdhnout absolvovanim
konkrétniho typu Skoly se specifickym zplisobem zakonceni. Vedle b&ézné maturity na
gymnaziu je mozné sloZit tzv. ,Berufsmatura®, ,Fachmatura®“ nebo ,,Berufsattest”. Velmi
zjednodusené lze fici, Ze tyto formy studia a k tomu patiici zpisob zakonceni se odliSuji
vzajemnym poméerem v objemu vSeobecné vzdélavaci a odborné slozky.

Pro vzdélavani na vysSich Skoldch je dlouhodobé typickd dal$i zajimavost. Neexistuje
striktné dany zacatek Skolnitho roku v zaii ¢i fijnu, ale kazdy kalendaini rok se obvykle

zahajuji dva kurzy, jarni v dubnu a podzimni v fijnu podle konkrétni Skoly.
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3.3.3 ,,Schnupperwoche*

Pro nés je to velkd novinka a kuriozita, pro Svycary samoziejmost. Ve Svycarsku je mo7né
absolvovat urCity zkuSebni tyden ve zdravotnickém zafizeni. V némciné¢ se tato aktivita
nazyva ,,Schnupperwoche®, sloveso schnuppern v prekladu zni ¢enichat, cmuchat nebo vétfit.
Piipadny zdjemce o zdravotnické povolani nemusi tedy pouze Cist letdky, internet a ptat se
svych zndmych a kamarddi nebo absolvovat strohou, i kdyZ jist¢ piinosnou konzultaci
ve Skole. Podle internetové nabidky volnych mist a po konzultaci s pfisluSnym odborem si
uchaze¢ muze vybrat oddé€leni podle jeho predstav, vétSinou jich vSak stihne vystiidat vice a
sezndmit se i se studijnimi obory a formou vyuky v konkrétni $kole. Po celou dobu doprovazi
zdjemce zkuSend sestra nebo oSetfovatel a vysvétluje vSe potfebné, odpovidd na dotazy.
Za tuto aktivitu se neplati, ,,sestra na necisto* si zapijci zdarma také potifebné pracovni
pomtcky. Na konci tydne probéhne jesté zaveéreCny rozhovor, zicastnit se mohou i rodice
potencidlniho studenta. Béhem rozhovoru si G¢astnik zkuSebniho tydne urovnd v hlavé dojmy
a zazitky a ziskd jeSté dalSi potfebné informace a odpovédi na otdzky, nyni uz konkrétni a

ovlivnéné zkuSenosti.

3.3.4 Diplomované vzdélani, aroven I a I1

Srovnatelng se situaci v Ceské republice se v soucasnosti také ve Svycarsku miizeme setkat
s rizn¢ vzdélanymi zdravotnimi sestrami, které zatim pfechodné maji shodné kompetence, ale
jejich vzdElavani je ovlivnéno vyvojem oSetfovatelského vzdé€lavani a ménici se koncepci.
Jesté neddvno, pied schvilenim nového zdkona, vypadalo vzdélavani odlisné. Uplné na okraji
stoji jednolety studijni obor oSetfovatelské asistentky, obdoba naseho niz§tho a pomocného
zdravotnického persondlu.

Vzdélavani zdravotnich sester jako takovych probihalo na dvou diplomovych trovnich.
Studium pro ziskani diplomu prvni drovné trvalo tfi roky, k ziskani druhé drovné bylo nutné
studium ctyfleté. Podminkou pro piijeti bylo opét dosazeni urcité drovné vSeobecného
vzdélani a absolvovani nizs§tho stupné zdravotnického vzdélani na niZ§im typu Skoly, napf.
ptipravny kurz pro profese ve zdravotnictvi. Minimdlni v€k pro zahdjeni studia byl 18 let,
horni hranice 48 let. Mezi dal$i podminky patii zvladnuti pfijimacich zkousek, psychické a
fyzické zdravi. Jist€¢ velmi zajimavé je i to, Ze na rozdil od naSich zvyklosti a zkuSenosti
dostavaji Svycarsti studenti praxi zaplacenou a jsou béhem blokové praktické vyuky vyuZiti
jako plnohodnotna placend sila a jako takovi dostdvaji i ptiplatky za sluzby. Dostdvaji 13

plati béhem kalendainiho roku, podle ro¢niku studia se pohybuje mezi 1025 a 1540 SFR
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hrubého. Za studium se neplati, pouze musi studujici pocitat s ndklady na ucebnice atp.
Na tomto misté se jisté nabizi otdzka, jaky je rozdil mezi diplomovou trovni I a II. Absolvent,
ktery ziskal vzdélani odpovidajici drovni I, se v praxi potom stard o pacienty vSech vékovych
kategorii, tito pracovnici jsou vyuZiti na oddélenich s ptedpoklddanym vyvojem a kontinudlni
péci, jako je napi. geriatrie nebo interni odd&leni. Urovenr II umoZiuje zdravotni sestie
uchdzet se o priaci vprovozech s vyS$§im stupfiem ndro¢nosti a nepravidelnosti
s nepfedvidatelnymi udélostmi. Jednd se o chirurgickd oddéleni, gynekologicko porodnicka
pracovisté, jednotky intenzivni péce a anesteziologicko resuscitacni oddéleni vcetné

operacnich sdlii. Naposledy bylo mozné zacit tento obor studovat v roce 2005.

3.3.5 Fachangestellte Gesundheit — Asistent zdravi

Tento ucebni obor nema piili§ dlouhou historii, je moZné ho studovat teprve od roku 2002.
Doslovny pteklad do ceského jazyka zni ,,odborny zaméstnanec zdravi. Tento ndzev mi pro
pouziti v Cestiné ptipada velice krkolomny, bohuZel se mi nepodafilo najit jiny, jiZ existujici a
pouzivany pieklad. Stejny problém se vyskytl prakticky u vétSiny Svycarskych studijnich
oborti soucasnych i minulych, byla jsem proto nucena vytvofit pro potfeby této prace vlastni
prekladové varianty. Pro pojmenovani tohoto oboru by se mozna nabizelo pouZiti ceského jiz
zavedeného a existujictho zdravotnického asistenta. Tento termin jsem vSak zdmérné
nezvolila, jednak kvili riziku zdmény a nepiehlednosti v orientaci ve studijnich oborech
v obou zemich, jednak pro pomérné zasadni odliSnost v naplni téchto oborii. Nejvhodné&jsi a

Studium tohoto ucebniho oboru je mozné zahdjit ihned po skonceni povinné Skolni
dochazky, tj. asi v 16 letech. Studium je tak mnohostranné jako zdravotnictvi samo. Zajemce
muze studia absolvovat v riznych zdravotnickych zafizenich, v nemocnicich akutni péce,
psychiatrickych klinikdch, pecovatelskych domech, agenturdch doméci péce, domovech
dichodct, ustavech pro postizené ¢i v rehabilitaénich klinikdch. Studium mutze byt
absolvovano podle kantonu castené¢ ve Skole a dilem ve zdravotnickém zafizeni
s uc¢novskymi misty.

Pokud ma né¢které zdravotnické zatizeni zdjem podilet se na vyuce studentil, vyplni zadost
a odesle ji na piisluSny odbor, obdrZi potfebné informace a podklady o koncepci vzdélavani.
Nez instituce uzavie se studujicimi u¢novské smlouvy, musi mit vzdélavaci pravo. Seznam

ucnovskych mist je volné pfistupny na internetu, organizace vypiSe na urcity Skolni rok
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odpovidajici pocet uctovskych mist. Je povinnosti zafizeni, hlasit uzZ obsazend mista, kazdé
zafizeni md také prdvo, zadat ur€ité poZadavky na uchazece. Zdravotnickd zafizeni, kterd se
podileji na vyuce studenti nebo ji jinak podporuji, jsou sdruzena v kazdém kantonu
ve spolku, ten md své vedeni, organizaci Cinnosti a administrativni zdleZitosti, zabyva se
vyhradné¢ problematikou vzdélavani.

Zijemce o studium tohoto oboru si tedy nevoli jen obor jako takovy, ale vybird si i
zafizeni, kde chce studia absolvovat. Je velmi ¢asté, Ze po ukonceni studii zlstava absolvent
pracovat v zafizeni, kde ziskal své vzdélani a zdravotnicka instituce dd samoziejmé prednost
zaméstnanci, kterého si sama ,,vychovala®. Po ukonceni potfebné doby studia se studujici
sami po dohod¢ s pracovistém hlasi k k maturité ¢i zavérecné zkousce, piihlaSku musi

podepsat zastupce pracoviste.

Vzdélani se tyka 4 oblasti, v nichZ lze ziskat zdkladni kompetence. Jednd se o péci a
oSetfovani, administrativu a logistiku, medicinskou techniku a Zivotni prostfedi, ndpli
vsedniho dne, kulturu prostiedi.

Béhem studia ziskaji studenti pfehled o ¢innostech oSetfovatelskych, organiza¢nich nebo

spravnich. Népln jednotlivych kompetencnich oblasti je velmi pestra.

Péce a oSeti'ovani — plnéni tkolu delegovanych od diplomované oSetiovatelky, péce o klienty

podle osetfovatelského planu, podpora sebepéce, mobilizace, péce o télo, polohovani,...

Administrativa a logistika — prace v oblasti administrativy, organizace a planovani, sprava
materidlu, c¢iSténi, udrZzba a obsluha pfistrojii, mobilidfe, pridélovani lazek, evidence
vykonnosti, objednavky, tydenni inventaf, prace na piijmu, price s PC, telefonni sluZba,

doprovod pacient,...

Medicinska technika — samostatné provadéni jednoduchych diagnostickych a terapeutickych
vykonli v rozsahu svych kompetenci, tyto cinnosti pldnuji, rozdé€luji a kontroluji vyssi
kategorie zdravotnickych pracovnikil. Patfi sem meéteni TK, tepu, TT, prevazy, vymeéna
bandazi, podavani 1ék1, injekce, odbéry krve, infize, sledovani a oSetfovani chronickych ran,

kontrola glykémie, sledovani hmotnosti pacientd,...

Zivotni prostiedi, naplii vSedniho dne, kultura prostiedi - zahrnuje ¢innosti v riznych

kulturdch bydleni, v soukromych domaécnostech klientii, pfipravu jidel, péci o oblékani,
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komunikaci s klienty, podporu sebepéce, zaméstndvdni, motivaci klientli, udrZovani
domdcnosti ve spolupréci s klientem, pfipravu a realizaci rodinnych oslav klienta, cilem je

udrZeni nebo zlepSeni kvality Zivota,...

Délka studia je tfi roky. Vyuka probihd blokové, bloky teoretického vyu€ovéni se stiidaji
s praxi ve zdravotnickém zafizeni. Prvni rok studia jsou béhem tydne 4 dny teorie a pouze
jeden den praktické vyuky, pomér se postupné méni a ve tfetim roCniku se obraci, tzn. Ze
Skolni vyuku absolvuji studenti pouze jednou tydné, zbytek Casu travi na pracovisti. Celkova
doba studia zahrnuje teoretickou vyuku odbornych a vSeobecn¢ vzdélavacich predméti asi
z jedné tietiny, zbyvajici dvé tfetiny pfipadaji na praxi ve zdravotnickém zafizeni. Kromé
prace na oddéleni, se kterym ma studujici uzavienou uctovskou smlouvu, je praktickd vyuka
doplnéna o stidZe na jinych pracovistich. Kazdy student se zicastni nékolika kurzl s riznym
zamétenim, vztahuji se na vySe uvedené kompetencni oblasti. Celkem stravi studujici

na kurzech 9 tydnt z celkové doby studia.

Tento studijni obor si neklade za cil se srovnévat s profesi zdravotni sestry, ani ji nechce
nahrazovat. Absolventi, asistenti zdravi ziskaji $irSi okruh znalosti, pé€e a oSetfovini je pouze
jednou ze ¢ty kompetencnich oblasti.

Absolventi mohou po ukonceni studia pracovat v n€které ze Ctyt kompetencnich oblasti
nebo vyuzit moznosti dalStho studia. Kromé oboru diplomovand oSetfovatelka je jim
pristupnd celd fada dalSich obort, biomedicincky analytik, zdravotni laborant, zdchranaf,
porodni asistentka, radiologicky asistent. V souCasné dobé vSak neni velky tlak k tomuto
vy$§imu vzdélavani u asistentd zdravi ze strany zdravotnickych zafizeni, ani velky zdjem
u absolventli samotnych, o tuto profesi je na trhu prace totiz velky zdjem.

Po ukonceni studia a uspéSném zvladnuti zavérecnych zkouSek ziskaji absolventi
vysvédéeni o zpasobilosti k praci. Toto vysvédéeni je uznivano na tizemi celého Svycarska.
Podle svych schopnosti maji moznost slozit také maturitni zkouSku zdravotnického a
socidlntho sméru a to bud’ jesté¢ v pribéhu studia nebo po jeho ukonceni pti zaméstnani,
nejpozddji viak do 1 roku. Uspdiné slozend maturitni zkouka opraviiuje k prestupu

na odbornou vyssi skolu bez pfijimacich zkousek. [37,41]
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3.3.6 Vyssi odborné skoly

Studium na vyssi odborné Skole se fadi do kvalifikacni piipravy zdravotnickych
pracovnikd na budouci povoldni. Studium na tomto typu $kol je mozné zahdjit po UspéSném
sloZzeni pfijimacich zkousek a dosaZeni urcité drovné predchoziho vzdélani. Je nutné
absolvovat pfedchozi Skolni pfipravu napf. v podobé maturity na gymnaziu nebo odborné
maturity na odborné Skole nebo byt vyucen napf. v oboru asistent zdravi. Délka studia a
specifické podminky pfijeti jsou rizné podle konkrétniho oboru. Studium je ukonceno
zavérecnou zkouskou a obhajobou absolventské prace, absolvent ziskd diplom. Mezi studijn{
obory, znichZz mohou uchaze¢i vybirat, patii obor diplomovand oSetfovatelka, porodni
asistentka, biomedicincky analytik, zachranaf, instrumentitka, ergoterapeut, o¢ni optik,
poradce pro vyZivu, radiologicky laborant, dentdlni hygienik, technicky laborant pro operacni
saly a dalsi.

Studium oboru fyzioterapie probihd v souCasné dob¢ také na vySsich odbornych skolach,
od Skolniho roku 2006/2007 bude vzdélavani vtomto oboru organizovdno formou

vysokoskolskych studii.

3.3.7 Diplomovana oSeti‘ovatelka

Tento studijni obor je ve Svycarsku pomé&mé novy, prvni roénik byl poprvé otevien
v nékterych kantonech na podzim 2004, jesté tedy nemd Zadné absolventy. Nahrazuje diive
pouzivané diplomové vzdélani I a II drovné. Titul ,,diplomovand oSetfovatelka™ je pouzivan
v jistém smyslu zlomovy. AZ do tohoto roku leZely hlavni kompetence za diplomové vzdélani
na kazdém konkrétnim kantonu. V leto$nim roce ptebira odpovédnost Spolkovy tdiad pro
kvalifikacni vzdélavani a technologie, z ¢ehoZ vyplyva jistota, Ze tato kvalifikace bude uznana
na tizemf celé Svycarské konfederace.

Studium tohoto oboru trvéd 3 roky. Prvni 2 tydny na zacéatku prvniho ro¢niku stravi studenti
sezndmenim se s prubéhem vzdélavani, formami vyuky, s obrazem a ndplni profese. Béhem
Skolniho roku jsou studenti jeden semestr ve Skole a jeden na klinickém pracovisti, celkové
tvoii 50% vyuky teorie a 50% praktické vyucovani. Skolni rok trva 52 tydnd. Skola probiha
v péti obdobich po ctyfech tydnech, 22 tydnti je vénovano praxi a 3 tydny jsou vyhrazeny jako
uvodni, zavadéci, projektové nebo zaverecné. Zbytek casu vyplni prazdniny, svatky a studijni

volno.
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Népln vzdélavani je rozdélena na moduly, moduly maji rzné funkce. Hlavni dé€leni je
na Skolni vyuku a na praxi, kazda tato oblast pfedstavuje 40% doby studia, zbyvajicich 20% je
vénovano tzv. tréninku neboli transferu, 10% je pfifazeno Skole a 10% praktické oblasti.
Trénink spojuje riizné zkuSenosti do nezbytnych kompetenci, tyto okruhy na sebe navazuji a
dzce spolu souvisi.

Skolni studijni plan je postaven na tématické souhfe jednotlivych moduli. Moduly
probihaji vétSinou paralelné a jsou ukonceny béhem jednoho Skolniho cyklu. Danému tématu
se napiiklad dva dny v tydnu studenti vénuji v rdmci zdkladnich modult, 1 den v tydnu je
transfer k upevnéni nau€enych dovednosti a dal$i dny probihaji ostatni moduly zamétené
na pouZiti ziskanych zakladnich znalosti ve specializovanych oblastech.

Piiklady jsou uvadény jako redlné situace v ménicim se kontextu a rizné fazi Zivota.
V modulech osetiovatelstvi se v ptikladech piihlizi na kontext a Zivotni etapu. Oblasti
oSetfovatelstvi se vénuji té€ vékové kategorii klienttl, se kterymi se studenti v tom daném roce
setkdvaji béhem praxe. Obsahy jsou srovnatelné, jsou ale rozdiln¢ interpretoviany podle
orientace oboru osetfovatelstvi, kterému se studenti praveé vénuji.

Na konci kazdého skolniho roku musi byt dosazeno odpovidajicich vzdélavacich cild,
studujicimu jsou pfizndny urcité kompetence. Pro vyvdZeni témat a kompetenci jsou
jednotlivym letim studia dany nésledujicf tituly:

» 1. rocnik — 1écebnd a oSetfovatelska péce

» 2. rocnik — spoluprice a organizace

» 3. rocnik — profesionalizace a profesionalita

Upeviiujici moduly podporuji a upevnuji obsahy pfedchozich. Podle pritbézného vzdélani
a schopnosti navstévuje kazdy student jiné upeviiujici moduly. Urcity pocet je kazdy rok
povinny pro ziskani stanoveného poctu kreditnich bodl. Rozsifujici moduly mohou studujici
navstévovat od 2. ro¢niku pro ziskani urcité dodatkové kvalifikace, zahajuji se podle zdjmu
studentll. Kazdy modul je asi za 4 tydny ukoncen a student prokazuje ziskané znalosti. BEéhem
praktické vyuky si studenti vyzkouSi nov€ nabyté kompetence a znalosti u konkrétnich
klientd. V popiedi praktického vyucovani stoji také socializace na pracovisti. Behem studia se
budouci osetfovatelky setkavaji také s tzv. projektovymi tydny. Skupina studentli se vénuje
ur¢itému tématu, délkou trvani muze presahovat semestry, cilem je prohloubeni znalosti

v aktudlni problematice.
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Vzdélavani, respektive tematické plany, se mohou mezi jednotlivymi Skolami lehce lisit.
Rozdily jsou dany tematickym téZistém konkrétniho vzdélavaciho zafizeni, Skola se muze
vice orientovat na psychiatrickou péci, doméci péci, geriatrii, akutni péci a dalsi. Drobné
specifické odliSnosti mezi $kolami urcuji i zdravotnickd zafizeni, kde pak probihd vétsi ¢ast
praktické vyuky. Zédklad je samoziejmé na vSech Skoldch stejny, dosaZené vzdélani je
chapano jako vSeobecné.

Diplomovand oSetfovatelka je zodpovédna za oSetfovatelsky proces a za oSetfovatelskou
péci poskytovanou klientim. Pfispiva v rozsahu daném zdkony k udrZeni a podpote zdravi
obyvatel, diky svym znalostem muZze odhadnout potfeby klientd. Pii delegovani
oSetfovatelské péce zajistuji diplomované oSetfovatelky dohled nad nizZ$imi kategoriemi
zdravotnickych pracovnikii a jsou zodpovédné za jejich jednadni a rozhodovani. Béhem studia

se budouci oSetfovatelky uci poskytovat klientim péci s ohledem na jejich vék, pohlavi,

kulturu a Zivotnf styl. [3]

Misto vykonu praxe podle nové systematiky je urceno fizemi kontinuity péce a fazemi
Zivota zahrnuje nésledujici oblasti:
» udrZzeni a podpora zdravi, prevence
» akutni poruchy zdravi
P rehabilitace
» chronicka dlouhodoba péce
P paliativni péce, doprovod pii umirdni

P péce ve vsech téchto oblastech probiha u déti, dospélych a starych lidi

V souvislosti s novym systémem vzdélavani zdravotnickych pracovnikii se zménilo i
pojmenovani nékterych profesi ¢i studijnich oborti. Uznani pracovniho oznaceni
diplomovand oSetfovatelka“ bylo schvileno Svycarskym &ervenym kifzem v roce 2004.
V ramci kontinudlniho vzdélavéni je moZzné se piihldsit na tzv. ,,pfeklenovaci kurz®. Po jeho
absolvovani a zvladdnuti zdvéreéné zkouSky mda pridvo pouZivat oznaeni diplomovand
osetfovatelka také sestra vzdéldvand podle diivéjsiho vzdélavaciho systému. Opravnéni
k pouzivani tohoto titulu ziskad bez vykondni zkousky diplomovand sestra, kterd absolvovala
diplomové vzdélani drovné II a kterda ma piinejmensim 1 rok praxe pii minimaln¢ 80%

pracovniho uvazku. [34,35]
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3.3.8 Vysokoskolské studium sester

Je nutné konstatovat, 7e vyvoj vysokoskolského vzdélavani sester je v Ceské republice
o nékolik kra¢kt dal, neZ ve Svycarsku. Vétsina studijnich obort je ve stadiu piiprav a prvni
studenti zah4aji sva studia pravdépodobné v akademickém roce 2006/2007. Pouze nékteré
vysoké Skoly a univerzity nabizi studijni obory s oSetfovatelskym zaméfenim jiZ nyni.
Vysokoskolské studium je plné v kompetencich jednotlivych kantont, bakalafsky titul, ktery
absolvent ziskd, ma jako nedilnou soucdst specifickou zkratku, podle které se poznd, na které
Skole doty¢ny ziskal akademické vzdélani.

Ptipadni zdjemci budou moci studovat rizné obory z oblasti zdravotnictvi a socidlni péce.
Studium je mozné zah4jit po maturit¢ na odborné $kole nebo gymnaziu, je vhodné mit také
ke studiu se vztahujici odborné praktické zkuSenosti. Doporucovana je odbornd maturita se
zaméfenim na socidlni oblast a zdravotnictvi. UchazeCim je opét nabizena Siroka Skéla
studijnich obord a programu, vedle fyzioterapie, ergoterapie a oSetfovatelstvi bude od roku
2006/2007 mozné ziskat vysokoSkolské vzdé€ldni v oborech porodni asistence a nutri¢ni
stupenl vzdélani lze absolvovat napt. na vysoké Skole pro techniku, hospodéistvi a socidlni

praci nebo na zdravotnické vysoké Skole. [35,36]

Absolventi bakalaiského vysokoskolského studia oSetfovatelstvi splnuji pozadavky
pro pozice vedoucich pracovnikii. Jsou schopni reagovat z vlastni iniciativy v péci
o jednotlivce nebo skupinu na komplexni problémové situace. Prebiraji tikoly v oblasti péce a
managementu. Doba studia je tii roky. Dvé tfetiny vyuky probihaji na pad¢ vysoké skoly,
pouze 1/3 tvofi praxe. Studium je hodnoceno formou kreditt, které jsou udélovany za praxi,
za bakalaiskou praci a dalsi. Studium si ¢dstecné¢ hradi sami studujici. Kromé poplatku
za ptijimaci zkouSku se plati poplatek za kazdy semestr, za nékteré kurzy, za prezkouSeni a
konecn€ za zdvéreCné statni zkouSky. Tento typ studia je mozné absolvovat také pfi

zameéstnani, v tomto piipadé je doba studia 4 roky.

3.4 Kontinualni vzdélavani sester

Stejné jako v Ceské republice piikladaji také Svycafi velky vyznam celoZivotnimu
vzdélavani ve zdravotnickych profesich. Zdravotni¢ti pracovnici mohou vybirat z mnoha
specializacnich obort ¢i doplnkovych kurzl, v souc¢asné dobé transformace zdravotnického

vzdélavani je mezi celoZivotni, kvalifikaci zvySujici a rozSifujici vzdélani zahrnuto také
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vysokoskolské studium. A v jakych oblastech obecné se mohou zijemci vzdélavat? Existuje
moznost studovat pedagogiku pro vedouci Skolni praxe, management ¢i ziskat dodatecné

vyssi odborné vzdélani. V nabidce je samoziejme také fada semindit a kurzi.

3.4.1 Organizace kontinualniho vzdélavani

Dali vzdélavani je ve Svycarsku organizovano opét modulové. V sou¢asné dobé je velmi
aktudlni jiz vySe zminovany kurz nebo navazujici vzdélavani pro pfiznani titulu ,,diplomovana
oSetfovatelka®. V nabidce je 6 modulid razné délky a obsahu, je mozZné navstévovat vybéroveé
jen nékteré. Pro pfiznani nového titulu je vSak nutné absolvovat vS§echny moduly, podminkou
jsou 2 roky praxe s minimdlné¢ 80% tuvazkem. S uzavienim vSech modulii a po splnéni
pozadované praxe muze uchaze¢ podat Zadost a vykonat rozdilovou zkousku pred srovnavaci
komisi. Srovnavaci komise Svycarského erveného kiiZe stanovila 8 profesnich kompetenci,
tykaji se oSetfovatelské praxe, podpory zdravi, zvladidni necekanych situaci, etiky, vedeni
tymu, vyzkumu a zajisténi kvality. Podminkou pro piijeti do vySe zminéného kurzu je jako
pfedchozi kvalifikace nutné minimalné diplomové vzdéelani 1. drovné.

Jednotlivé moduly lze tedy navs§tévovat i izolovang a v libovolném potadi. Kazdy modul je
specificky ukoncen a pfiznavd razné kompetence. Tuto formu vzdélavani si zdjemci sami
hradi, cena jednoho modulu je 600 — 1200 Svycarskych frankt, celkovd cena se pohybuje
kolem 5400 SFR. Moduly umoznuji cilené studium dle potiteby, je vyzadovadno také

samostudium. [34,35]

3.4.2 Kontrola kontinualniho vzdélavani

Systém kontroly kontinudlniho vzdélavani je ve Svycarsku ve srovnani s Ceskou
republikou velmi odligny. Svycarsko spolu s ostatnimi némecky mluvicimi zemémi nema
zatim zaveden systém centrdlni registrace. Kontrola prubézného vzdélavani nelékaiskych
zdravotnickych profesi neni provddéna centrdlné a je v kompetencich jednotlivych
zdravotnickych zafizeni. Podle informaci z internetovych strdnek jednotlivych nemocnic
v kantonu Aargau vysild oddé€leni kazdého pracovnika minimdlné na 4 kurzy ¢i seminafe
béhem jednoho kalenddiniho roku, tcast na nich je povinnd, Skoleni nad rdmec této
povinnosti je jiz véci kazdého jednotlivce. Kontrolu vzdélavani obecné provadi vedeni
ptislusného oddéleni. Dokladem o absolvovani akce je prezencni listina s vlastnoru¢nimi

podpisy a nékde dostdvaji dcastnici potvrzeni do pritkazu, ktery je obdobou naseho Indexu
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odbornosti. O absolvovani jednotlivych modulli v rdmci specializaci dostdvaji zdravotnicti

pracovnici samostatné potvrzeni.

3.4.3 Odborné kurzy a seminare

Pestrd nabidka odbornych kurzi vychdzi z odbornych $kol a odborovych svazu, dalsi
vzdélavani je organizovano také ze strany zaméstnavatele. Existuji také tzv. ,,dopliujici
kurzy* pro pracovniky, ktefi se vraci do oboru po del§i odmlce, napf. ndstup po matefské
dovolené.

Kazdé vétsi zdravotnické zatizeni porddad pro své zaméstnance i dal$i zdjemce pravidelné
Skoleni a seminafe. Nabidka je pomérn¢ bohatd, témata se mohou tykat managementu,
prevence stresu a syndromu vyhoteni u zdravotniki, pée o pacienty s urCitymi
onemocnénimi ¢i novych diagnostickych a 1é€ebnych metod.

Nabidka kurzii, které poradaji rizné vzdé€lavaci instituce v kantonu Aargau je rozmanita,
co se témat i doby studia ty¢e. Kromé jiz uvddéného preklenovaciho studia pro ptfiznéni titulu
diplomovana oSetfovatelka v délce trvani 1 rok, je moZné absolvovat kurz intravendzni
aplikace 1éku pro ziskdni kompetence, kurz pro stani¢ni sestry, kurz transkulturni péce, kurz
péce o rany. Délka kurzil je riznd, rozmanitd je také vySe poplatku, ktery je nutné uhradit.

Ze zajimavé nabidky kratkodobych kurzl v trvani n€kolika hodin az dnt stoji za zminku
téma péce o dekubity, péce o dementni pacienty, zdklady z farmakologie, inkontinence,
deprese, manudlni lymfodrendZ, hospicova péce, etika oSetfovatelstvi, nejriznéjsi kurzy prvni

pomoci a dalsi. [33]

3.4.4 Specializa¢ni vzdélavani sester

Svycarskd zdravotni sestra md samoziejmé také moZnost specializovat se v oboru své
pusobnosti. Vybér specializacnich oborti je pomérné Siroky. Specializacni studium by mél
absolvovat zdjemce o vedouci funkci na oddéleni v oSetfovatelské sféte. D4 se fici, Ze témet
pro kazdy obor v nemocnici existuje moZnost specializace ve vzdé€lavini sester. Mezi
nejroz§itenéjsi patii specializace pro obory onkologie, porodnictvi, chirurgie, 1é¢ba bolesti,
anestézie, intenzivni péCe a psychiatrie.

A jak vypada specializa¢ni studium napf. v oboru psychiatrie v praxi? Zijemce o tuto
specializaci musi mit samoziejmé ukoncené kvalifikacni vzd€lani a minimalné dva roky praxe

v psychiatrickém zafizeni. Vlastni specializa¢ni studium probihd pti zamé&stnani a trvd dva
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roky. Studujici musi béhem této doby projit v rdmci oboru psychiatrie ¢tyfmi zafizenimi, kterd
jsou pro vedeni specializaci akreditovand. MuZe to byt napf. pii{jmovd ambulance, denni
staciondf, uUstavni ambulance, gerontopsychiatrie a dal$i. Pro kazdy tdsek obdrzi studujici
urcity dkol, ktery pisemné zpracuje. Zavére¢nd zkouSka probihd formou ustni, pisemnou a
soucdsti je také praktickd zkouSka. Absolvent specializacniho studia smi pouZivat titul,
v tomto piipad€ diplomovand sestra pro psychiatrii.

Kromé specializaci, které se vztahuji na konkrétni obory, je jeSté celd tada dalSich
mozZnosti, napf. studium managementu.

Mezi moznosti dals$i specializace patfi také akademicka studia oSetfovatelstvi,
osetfovatelské pedagogiky pro vedouci Skolni praxe ¢i oSetfovatelského managementu pro

vedouci pracovniky. [25,45]

3.5 Vzajemné uznavani kvalifikaci

Povolani zdravotni sestry patii také ve Svycarsku mezi regulované profese. Pro vykon
regulovaného povoldni jsou pravnimi ptedpisy kazdého statu predepsiny urcité podminky,
bez jejichZ splnéni nemiZe osoba toto povolani nebo ¢innost v dané zemi vykondvat.
Stanoveni podminek je pln¢ v kompetenci kazdého statu. Dusledkem tohoto je, Ze v kazdé
zemi je jind situace v regulaci pfistupu k témto povoldnim. Postupné byly proto pfijimany
tzv. sektorové smérnice a smérnice obecného systému vzdjemného uznavani odborné
kvalifikace.

Pokud m4 zdjem o prici ve §vycarském zdravotnictvi zdravotni sestra z Ceské republiky
nebo zjiného clenského stitu EU nebo Evropského hospodiiského prostoru, méla by se
prostiednictvim ndrodniho koordinatora obratit na piisluiny uznavaci organ ve Svycarsku. Je
nutné projedndvat uznani kvalifikace v tom kantonu, kde hodla Zadatel pracovat.

Uzndvéanim kvalifikaci se na centralni trovni zabyva Svycarsky erveny kifz Aby mohla
byt kazda konkrétni Zddost zhodnocena a posouzeno, zda kvalifikace uchazece bude uznéna ¢i
nikoliv, je nutné poskytnout pro tento proces odpovidajici podklady. Mezi poZadované
dokumenty patii kopie diplomu o ziskdni kvalifikace v ptivodnim jazyce a pokud tento neni
némcina, francouzstina, italStina nebo anglictina, je nutny spolu s kopii origindlu pteklad
do nekterého z uvedenych jazykt. Dalsim dokladem je potvrzeni o registraci, pokud v zemi
uchazece je registrace zavedena. Podle zemé¢, ve které probéhla kvalifikacni piiprava, je
pozadovan jesté prehled ucebnich osnov spolu s hodinovou dotaci, informace o absolvované

praxi, vcetn¢ vyctu oddéleni a stru¢ny profesni Zivotopis. Vyznamny podil na uzndvani
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kvalifikaci maji také piislusné tdrady jednotlivych kantonl, které konkrétné posuzuji
zahrani¢ni zkousky ve sféfe praktického oSetfovatelstvi. [4,44]
Pokud chce naopak nékdo ze Svycarska vykondvat ofetfovatelskou praxi v zahranidi,

podminky plati podobné jako v situaci, kdy chce do zahrani¢i za praci odejit ¢esky obcan.
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4. Empiricka cast

Empirickd c¢ast bakalatské prace si klade za cil zmapovat ndzory odborné vefejnosti
na vzdélavéani zdravotnich sester v Ceské republice a ve Svycarsku. Pro ziskdni potfebnych
informaci byla pouZzita metoda pfimého dotazovani respondentti prostfednictvim dotazniku.
Otazky, na které méla dotaznikova metoda odpovédét, 1ze rozdélit podle ¢ty zdkladnich cilt.
Cile dotazniku jsou nésledujici:
P Jak4 je uroven kvalifikacniho vzdélani sester, jeho nedostatky a pfednosti.
P Jaka je uroven kontinudlniho vzdé€lavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani.
P Jaka je uroven znalosti cizich jazykt, frekvence jejich pouZiti.

P Jaka je informovanost sester o nutné profesni ptiprave a vzdélani pro praci v zahranici.

4.1 Dotaznik

Pro potfebu bakaldiské price jsem vytvofila dotaznik zabyvajici se problematikou
vzdélavani zdravotnich sester. Pfi sestavovani dotazniku jsem kladla diraz na zachovani
ur¢itého stupné obecnosti, aby byly otdzky srozumitelné pro Ceské i Svycarské dotazované.
Byla vytvofena pouze jedna verze dotazniku, varianta pro Svycarské respondenty je
samoziejm¢ v némeckém jazyce. Ob¢ verze dotazniku jsou jako ptilohy soucdsti této praice.
(viz ptiloha C,D)

Dotaznik tvofi celkem 18 otdzek. Snazila jsem se, aby bylo zpracovani dotazniku pro
respondenty ¢asové nendrocné a zpusob vyplilovani pochopitelny pro vSechny zicastnéné,
bylo nutné ptihlédnout k trochu odlisné mentalité¢ a zvyklostem Svycarskych dotazovanych.
Zvolila jsem proto jednoduchy systém oznacovani vybrané varianty odpovédi, u nékterych
otdzek je moZznost vlastniho vyjadfeni, neni to vSak podminka. Tato snaha o maximdln{
jednoduchost plyne také ztoho, Ze jsem mohla byt béhem provadéni prizkumu osobné
v kontaktu pouze s eskymi sestrami a studentkami, kontakt se Svycarskem byl pouze
prostfednictvim telefonu a Internetu a tato situace by spolu s komplikovanym a obsahlym
dotaznikem mohla podle mého nidzoru mnoho tucastnikl odradit. Pfed zahdjenim vlastniho
dotaznikového Setfeni byla pracovni verze dotazniku pfedloZena k vyplnéni n€kolika mym
kolegynim, definitivni podoba dotazniku vznikla s pfihlédnutim k jejich ndzorim a
pfipominkdm.

Dotaznik je koncipovan tak, aby efektivné sméfoval k objasnéni vySe uvedenych cili a

tomu odpovida i skladba otdzek. Odpovédi na prvni Ctyfi otazky slouzi ke zjisténi skladby
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vzorku respondentl (vék, praxe v oboru,...). Vztah dalSich otdzek ke stanovenym ciliim je

znazornén v tabulce C. 1.

Jaka je uroven kvalifika¢niho vzdélani sester, jeho nedostatky a prednosti.

5. Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né pfipravovany na své budouci povolani?

6.  Myslite, Ze se zdravotni sestry o n€kterych tématech uci zbytecné, v praxi je nevyuZziji?

Existuje néco, co podle Vis v osnovach vzdéldvani zdravotnich sester chybi nebo by Slo

zlepsit?

8. Co se naopak v ptiprave sester na budouci povoléni zlepsilo nebo co hodnotite pozitivne?

Jaka je droven kontinudlniho vzdélavani sester, nejCastéjsi formy vzdélavani.

9.  Mate dostatek piilezitosti ke kontinudlnimu vzdélavani?

10.  Jaké formy kontinudlniho vzd€lavani vyuZivéte nejcastéji?

11.  Je kontinudlni vzdélavani sester né¢jakym zpisobem kontrolovano?

12.  Jaky je V&S vztah k pribéznému vzdélavani?

13.  Ma podle Vaseho ndzoru v dnes$ni dobé vyznam specializacni studium?

Jaka je droven znalosti cizich jazyku, frekvence jejich pouZiti.

14.  Je pro profesi zdravotnich sester dllezitd znalost cizich jazyka?

15. Ovladate né&jaky cizi jazyk?

16. Dostala jste se nékdy beéhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouZit cizi jazyk?

Jaka je informovanost sester o nutné profesni pripravé a vzdélani pro praci

v zahranici.

Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavand v zahranici, pokud chce
17. y
vykondvat svou profesi v Ceské republice?

8 Vite jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi zdravotni sestry
" v zahranici?

Tab.1: Rozdéleni otazek podle stanovenych cili

4.2 Metodika vlastniho Seti‘eni

Ziskavani informaci pro empirickou ¢ést této prace bylo provddéno prostfednictvim vyse
zminéného dotazniku. Po sestaveni definitivni Ceské verze a jejim pteloZeni do némeckého
jazyka mohlo zacit vlastni Setfeni. Diky maximadlni ochoté a vstiicnosti Svycarskych kolegt,
se kterymi jsem komunikovala hlavné prostfednictvim internetu, jsem zaslala do kantonu
Aargau jeden exemplaf dotazniku s Zadosti o eventudlni pfipominkovani. (viz pfiloha A,B —

mapa Svycarska). Zdej§i kolegové zajistili jiz sami vyti§téni, distribuci dotaznikii mezi
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respondenty a jejich op€tovny sbér. Sami informovali zdravotni sestry a studentky o smyslu
mého Setfeni. Po celou dobu jsem s nimi samoziejmé byla ve spojeni a konzultovali jsme
piipadné dotazy, i co se teoretické Casti ty¢e. Vyplnéné dotazniky mi byly zasldny poStou zpét
do Ceské republiky. Doslo zde viak kjistému omezeni, tato limitace se tykala skladby
respondentii. Jak je uvedeno i v teoretické &asti, $kola je ve Svycarsku zodpovédna pouze
za teoretickou vyuku, odpovédnost za praktické vyucovdni nese zdravotnické zafizeni.
Kantofi ze Skoly se proto do nemocnice prakticky nedostanou. Mi kolegové ptisobi hlavn¢ ve
sféfe teorie, bylo pro né proto nejjednodussi, rozdat dotazniky studentim. Po mych
opakovanych prosbach a Zadostech zajistili jejich distribuci i mezi zdravotni sestry z praxe.
Nakonec mi k vyhodnoceni a kone¢nému zpracovani bylo zaslano 56 vyplnénych dotaznikt
od studenti a studentek, ktefi studuji ,,Hohere Fachschule Gesunhheit und Sociales* v Aarau
a 67 kompletné vyplnénych dotaznikii od zdravotnich sester znemocnice v Aarau a
z regiondlnitho oSetfovatelského centra v Badenu (Regionales Pflegezentrum Baden).
Distribuce a sbér dotaznikti byl organizacné kompletn¢ zajistén ze strany Svycarskych kolegu,
nemohu proto objektivné fici, jakd byla procentudlni navratnost rozdanych dotaznikt. Podle
informaci, které mam k dispozici, odhaduji, Ze ndvratnost je asi 85%.

Samoziejmé si uvédomuji, Ze hodnoceni kvality profesni pfipravy sester a otdzky tykajici
se kontinudlniho vzdélavani jsou ureny hlavné pro sestry z praxe a takovy byl i pavodni
zamér. Vzhledem k velkému poctu vyplnénych dotaznikti od Svycarskych studentti jsem kvili
zachovani moZnosti srovnani rozdala dotazniky také ceskym studentkdm. Z tohoto drobného
nedostatku se vSak postupné vyvinula spiSe vyhoda, bylo mi umoZnéno porovnat nizory
sester a studentek v kazdé zemi, které nejsou nezajimavé.

Ceskou verzi dotazniku jsem rozdala mezi zdravotni sestry pracujici v Krajské nemocnici
v Pardubicich. Snazila jsem se zachytit ndzory sester pracujicich na rdznych postech,
fadovych sester, stani¢nich a vrchnich sester. Dotaznik vypliiovaly sestry pracujici
na kardiologickém oddéleni na standardni ldZkové casti, sestry z korondrni jednotky a
z arytmologické jednotky intenzivni péce. Ddle se prizkumu zicastnily sestry ze standardnich
Iuzkovych stanic z oddéleni kozniho a ortopedického a v neposledni fad¢ sestry z oddéleni
détského a chirurgického, pracujici na jednotkach intenzivni pécCe i na standardnich stanicich.
Celkem bylo mezi sestry rozddno 80 dotaznikd, vyplnénych dotaznikii se mi vratilo 79,
navratnost je tedy 98, 75%. VSechny vracené dotazniky byly kompletn€ a spravné vyplnéné a
proto pouZitelné ke zpracovani vysledk.

Dotaznik vypliovaly také studentky 3. rocniku bakaldiského studia oSetfovatelstvi, oboru

vSeobecnd sestra z Univerzity Pardubice a studentky 4. rocniku bakaldiského studia
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oSetfovatelstvi, oboru oSetiovatelstvi z 1ékatské fakulty Univerzity Karlovy v Hradci Kralové.
Studentkdm z pardubické Univerzity bylo rozdano celkem 20 dotaznikt, spravné a kompletné
vyplnénych jsem jich ziskala zpét 19, ndvratnost tedy je 95%.

Své spoluzacky z lékatské fakulty Univerzity Karlovy v Hradci Kralové jsem oslovila
prosttednictvim elektronické poSty. Bohuzel vétSina z nich nedokdzala dotaznik
v elektronické podobé, zaslany v ptiloze e-mailu, vyplnit a zaslat zpét. Nékteré spoluzacky
nezareagovaly vubec, n€které zaslaly zpét ptivodni dotaznik beze zmén. Pravdépodobné
dotaznik otevfely (ptiloha e-mailu se oteviela jako docasny soubor), vyplnily, ale kvili
nedostateCnym zkuSenostem s vypocetni technikou nedokédzaly vyplnény dotaznik ulozit a
jako pfilohu nového e-mailu mi poslat zpét a misto toho mi zaslaly zpét piivodni ptilohu.

Jisté by bylo velmi zajimavé zjistit, jak by si s vyplnénim dotazniku v elektronické podobé
poradily sestry a dal$i pracovnici ve zdravotnictvi, ale zjiSténi drovné€ znalosti informacnich
konstatovat, Ze z 30 oslovenych jsem ziskala jen 6 pouZitelnych odpovédi, ndvratnost u této
skupiny byla pouze 20%. Schopnosti mych spoluzacek jsem asi piecenila a vice vysledki
bych ziskala, kdybych je oslovila tradi¢nim dotaznikem v tiSténé formé, tak jako zbytek
respondentu.

Volba studentli poslednich roc¢nikd bakaldfskych studijnich programti do tohoto
praktickou zkuSenost a také zkusSenost se vzdélavanim ve zdravotnictvi.

Mym zdmérem také bylo, oslovit studentky 4. ro¢niku ze stfednich zdravotnickych Skol,
které studuji obor vSeobecnad sestra. Vzhledem k jejich nizkému véku a nemoZnosti odpoveédét
objektivné na nékteré otdzky jsem od tohoto ustoupila. Dotazniky vypliovaly tedy odborné
ucitelky pusobici na Stfedni zdravotnické Skole v Pardubicich, které zajistuji praktickou
vyuku studentek Stfedni zdravotnické Skoly, oboru vSeobecnd sestra a nove také zdravotnicky
asistent. Bylo rozddno celkem 16 dotaznikli. VSech 16 dotaznikd se vritilo vyplnénych,
navratnost je tedy u této skupiny dotazovanych 100%. Po vyhodnoceni téchto dotaznikl jsem
se rozhodla je zpracovat samostatné. Jsem si védoma toho, Ze vzorek respondentil je maly, ale
jedna se o specifickou skupinu dotazovanych, kterd vnima celou problematiku z jiného dhlu
pohledu a pfi zatazeni jejich odpovédi k nazoriim sester nebo studentek by doslo ke zkresleni

vysledného srovnani mezi Ceskou republikou a Svycarskem.
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4.3 Vyhodnoceni vysledki

Vyhodnoceni vysledkt dotaznikového Setieni je zpracovano v n€kolika fazich. Jak jiz bylo
uvedeno, samostatné jsou zpracovany odpovédi odbornych ucitelek. Zahrnuti tohoto souboru
do celkového vyhodnoceni by mélo za nasledek jednak zkresleni celkového vysledku a také
jistou neptehlednost grafického zpracovani.

Samostatné jsou také uvedeny nejprve vysledky Setient, které prob&hlo v Ceské republice.
Jsou srovndvany nazory studentek s odpovéd’'mi zdravotnich sester. Stejnym zpiisobem jsou
vyhodnoceny také vysledky ze Svycarska, tzn. porovnani ndzori a odpovédi studentd
s ndzory zdravotnich sester, které jiz pracuji ve zdravotnickych zafizenich. Zpracovani téchto
dvou velkych skupin dotazovanych potom umoZiuje zavérecné srovnani ndzort Ceskych a
Svycarskych respondentt, k cemuz sméfuje celd prace.

Vysledky dotaznikového Setieni byly graficky zpracovany pomoci grafii a tabulek. Prvni 4
otdzky se nevztahuji k Zddnému vyzkumnému cili, jejich ucelem je zjistit strukturu
dotazovaného vzorku. Proto bylo nejvhodné&j$i ke grafickému zndzornéni pouZit jiny typ grafu
neZ pro zpracovani dalSich otdzek, které se tykaji vlastniho vyzkumu. Pro zpracovani otdzek,
které se tykaji rozloZzeni vékové struktury, vzd€lani, atd. je nejvhodnéjsi a standardni pouZiti

tzv. koldCového grafu, vysledky ziskané zpracovianim dalSich otdzek a jejich srovnani

.....
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5. Vyhodnoceni odpovédi odbornych ucitelek

Mezi odborné ucitelky, které piisobi na Stfedni zdravotnické Skole v Pardubicich, bylo
rozdano celkem 16 dotaznikti. VSechny dotazniky mi byly vraceny kompletné vyplnéné, tudiz

pouzitelné pro vyhodnoceni vysledkt. Navratnost u této skupiny respondentt je 100%.

Otézka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Do 18 let 0 0%
19-25 let 1 6,25 %
26-35 let 6 37,5 %
36-50 let 5 31,25 %
nad 50 let 4 25 %

Tab.2: Vékova struktura ucastnikl Setieni — odborné ucitelky

do18let 1925 et
0% 6%

nad 50 let
25%

26-35 let
38%

36-50 let
31%

Graf 1: Vékova struktura tcastniki Setfeni — odborné ucitelky

Komentat: V této skupin¢ respondentti uvedla pouze jedna dotdzana (6,25%) vékové rozmezi
19 — 25 let. Nejvétsi zastoupeni ma vE€kova kategorie 26 — 35 let, a sice 6ti odbornymi

ucitelkami (37,5%). Pét ucitelek (31,25%) uvedlo, Ze jejich vek je v rozmezi 36 — 50 let. Stafi

nad 50 let oznacily 4 dotazané (25%).
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Otézka ¢. 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Studuji 0 0%
Do 1 roku 0 0%
1-5 let 3 18,75 %
6-10 let 3 18,75 %
nad 10 let 10 62,5 %

Tab.3: Délka praxe — odborné ucitelky

studuji
do 1 roku 0%
0%

6-10 let
19%

nad 10 let
62%

Graf 2: Délka praxe — odborné ucitelky

Komentat: Nejvétsi pocet respondentii (10 odpovedi — 62,5%) uvedl, Ze délka jejich praxe ve
zdravotnictvi je del$i nez 10 let. Tti dotdzani (18,75%) pracuji ve zdravotnictvi dobu dlouhou
6 — 10 let, stejny pocet respondentti (3 odpovédi — 18,75%) uvadi praxi ve zdravotnictvi
vdélce 1 — 5 let. Délku praxe do jednoho roku a moZznost ,,studuji‘ neoznacil nikdo ze

zucastnénych.
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Otazka ¢. 3: Jaké je VasSe kvalifika¢ni vzdélani?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
stfedni s maturitou 0 0 %
Vy33i odborné — Dis. 3 18,75 %
Vysokoskolské — Bc. 9 56,25 %
Vysokos$kolské — Mgr. 4 25 %
Dosud studuiji 4 25 %

Tab.4: Kvalifikacni vzdélani — odborné ucitelky

stfedni s maturitou
0%

56%

Graf 3: Kvalifika¢ni vzdélani — odborné ucitelky

Komentat: Jako svou kvalifikaci neuvedl stfedoSkolské vzdélani s maturitou Zadny
z dotdzanych. Tti ucitelky (18,75%) maji vyssi odborné vzdélani, 9 dotdzanych (56,25%)
absolvovalo bakalédfské studijni programy na vysokych Skoldch a vysokosSkolské vzdélani
magisterského stupné uvedli 4 respondenti (25%).

U této otazky oznacilo vSech 16 respondentd své dosazené kvalifikacni vzdélani. Kromé
toho 4 dotdzani (25%) odpovédeli, Ze dosud studuji. Kazdy z téchto 4 dotazovanych se
vzdélava v jiné oblasti:

» Bakaldfské studium osetfovatelstvi
» Magisterské studium — pedagogika, socidlni prace
» Magisterské studium — uéitelstvi socidlnich a zdravotnickych predmétd pro SOS

» Magisterské studium — bliZe nespecifikovano
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Otdzka ¢. 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Ano 6 37,5 %
Ne 10 62,5 %

Tab.5: Specializa¢ni studium — odborné ucitelky

Graf 4: Specializa¢ni studium — odborné ucitelky
Komentat: Z celého souboru odbornych ucitelek odpovédélo 6 respondentt (37,5%), ze

absolvovali pomaturitni specializacni studium. Deset dotazovanych (62,5%) tuto specializaci

nema.
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Otézka ¢. 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né piripravovany na své budouci

povolani?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ano 13 81,25 %
Ne 2 12,5 %
Nevim 1 6,25 %

Tab.6: Profesni ptipravenost sester — odborné ucitelky

Nevim

Graf 5: Profesni pfipravenost sester — odborné ucitelky

Komentat: Tato otdzka umoziovala dotazovanym vyjadfit sviij nazor podrobnéji, pokud
oznacili variantu odpovédi ,,ne*. Této moznosti vyuZili dva respondenti (12,5%), ktefi uvedli,
Ze nedostatek vychdzi zteoretické vyuky. Jeden dotazovany jest€¢ tuto uvahu rozvedl,
teoretickd vyuka je podle néj odtrZzend od praxe. Kvalifika¢ni ptfipravu sester hodnoti
pozitivné a odpovéd’ ,,ano“ oznalilo 13 respondentd, coz Cini 81,25%. Na tuto otazku

nedovedl odpoveédét a variantu ,,nevim* uvedl jeden dotazovany (6,25%).
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Otézka ¢. 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uc¢i zbyte¢né, v praxi je

nevyuziji?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ne 13 81,25 %
Nevim 2 12,5 %
Ano 1 6,25 %

Tab.7: Zbytec¢né okruhy vyuky — odborné ucitelky

Ano

Graf 6: Zbyte¢né okruhy vyuky — odborné ucitelky

Komentat: Na tuto otdzku odpovédélo celkem 13 respondentd, tedy 81,25%, Ze s tvrzenim
nesouhlasi, tedy Ze v osnovdch vyuky nejsou nadbyte¢nd témata,, kterd nemaji piinos pro
praxi. Jeden dotazovany (6,25%) uvedl, Ze n&které tematické okruhy zbyte¢né jsou. Pfi
oznaceni varianty odpovédi ,,ano* mél respondent opét moZnost, vyjadfit se konkrétnéji.
Souhlasnd odpovéd’ na tuto otdzku byla vysvétlena odiivodnénim, Ze ve vyuce je zbytecné

moc odbornych predmétii. Dva dotazovani (12,5%) uvedli odpovéd’ ,,nevim®.
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Otézka ¢. 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi

nebo by Slo zlepsit?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ne 2 12,5 %
Nevim 3 18,75 %
Ano 11 68,75 %

Tab.8: Nedostatky osnov vzdélavani — odborné ucitelky

Nevim
19%

Graf 7: Nedostatky osnov vzdélavani — odborné ucitelky

Komentéft: Také tato otdzka umoZznila dotazovanym vyjadfit se konkrétnéji, pokud oznacili

(3

variantu odpovédi ,ano“. Ktéto moZnosti se pfiklonilo 11 zcelkového poctu 16ti
respondentl, coz Cini 68,75%. Moznost sdélit vlastni ndzor byla vyuzita 9 odbornymi
ucitelkami. Tfikrat se opakoval ndzor, Ze v osnovich je mdlo praktické vyuky, dvéma
dotazovanym chybi ve vyuce multikulturni oSetfovatelstvi. Dals$i ndzory a pfipominky se
objevovaly uZ pouze jedenkrat, neopakovaly se. Patii mezi né€ tyto postfehy: VEtsi pozornost
by se mé¢la vénovat zdkladim v jednotlivych oborech, bylo by dobré zafadit metody bazalni
stimulace do osnov vzdélavani. Vétsi diraz by mél byt podle dalsi odpovédi kladen na
komunikaci s pacienty, ale také s persondlem na pracovistich. Zlepsit by se dala obecn¢ také

vyuka oSetfovatelstvi v jednotlivych klinickych oborech. Odpovéd ,nevim* u této otazky

oznacili 3 dotazovani (18,75%), variantu ,,ne* uvedli 2 respondenti (12,5%).
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Otézka ¢. 8: Co se naopak v piipravé sester na budouci povolani zlepsSilo nebo co

hodnotite pozitivné?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
vyuka teorie 3 18,75 %
prakticka vyuka 0 0 %

Oboji 7 43,75 %
Nic 1 6,25 %
Nevim 1 6,25 %
Jina odpovéd 3 18,75 %

Tab.9: Pozitiva vzdéldvani — odborné ucitelky

jin& odpovéd vyuka teorie
20% 20%

prakticka vyuka
0%

oboji
46%

Graf 8: Pozitiva vzdélavani — odborné ucitelky

Komentat: ZlepSeni vyuky v oblasti teorie i praxe hodnoti pozitivn¢ 7 respondentt, tedy
43,75%. Vyuku teorie povazuje za lepsi 18,75% dotazovanych, coZ jsou 3 odpovédi. Nézor,
7e by se zlepsila pouze praktickd vyuka, nesdili nikdo z tdzanych. MozZnosti volné odpovédi
zde vyuzili 3 ucastnici dotaznikového Setfeni. Pozitivné hodnoti mozZnosti samostudia a
sebevzdélavani, zlepsSily se metodické pomiicky a jeden respondent si nevybral Zadnou
nabizenou variantu a uvedl, Ze hodné zélezi také na osob¢ vyucujiciho. Variantu ,,nevim‘ si
vybral jeden dotdzany (6,25%) a k moZnosti, Ze ve vyuce sester se nezlepsilo nic, se priklani

také jeden respondent (6,25%).
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Otézka ¢. 9: Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? (seminaie, staze,

odborna literatura)

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ano 15 93,75 %
Caste¢né 1 6,25 %
Ne 0 0 %

Tab.10: PrileZitosti ke kontinudlnimu vzdélavani — odborné ucitelky

Castecne  Ne
6% 0%

Ano
94%

Graf 9: Pfilezitosti ke kontinudlnimu vzdéldvani — odborné ucitelky

Komentat: Dostatek pfilezitosti ke kontinudlnimu vzdélavani méd 15 respondentil, coZ je

93,75%. Jedna odpovéd’ (6,25%) znéla ,,Castecné®, Gplny nesouhlas nevyjadtil nikdo.
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Otdzka ¢. 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzZivate nejcastéji?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Odborné ¢asopisy, literatura 14 87,5 %
Odborné porady v TV 3 18,75 %
Prednasky, seminare 10 62,5 %
Tématické Skoleni 3 18,75 %
Staze 0 0 %
Specializa¢ni studium v oboru 0 0 %
Konzultace s lékafi 2 12,5 %
Jina odpovéd 0 0%

Tab.11: Formy kontinudlniho vzdélavani — odborné ucitelky

14
14
12
10
10
8
6
4
3 3
2
2
° ° . °
0

Odborné Odborné pofady Prednasky, Tématicka Staze Specializacni Konzultace s Jina odpovéd
Casopisy, vTV seminafe Skoleni studium v oboru lékari
literatura

Graf 10: Formy kontinudlniho vzdélavani — odborné ucitelky

Komentat: Kazdy zrespondenti mél moZnost oznacit dvé varianty forem kontinudlniho
vzdélavani, ¢ehoz bylo vyuzito ve 100%. Nejcastéji vyuZivané zplisoby kontinudlniho
vzdélavani mezi odbornymi ucitelkami jsou cetba odborné literatury, uvedend u 14
respondentll (87,5%) a ucast na prednaskdch a seminafich, oznacend 10 dotazovanymi
(62,5%). Nikym neoznaceny ziistaly stdze a specializa¢ni studium v oboru, Zadny respondent
nem¢l potiebu vlastni varianty odpovédi. Odborné potady v televizi vyuZivaji ke svému
vzdélavani 3 dotazovani (18,75%). Tematicka Skoleni si zvolili taktéz 3 dotazani (18,75%) a
moznost konzultace slékafi a uvnitf pracovniho kolektivu oslovila a byla oznacena

dvéma respondenty (12,5%).
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Otézka ¢. 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Ano 10 62,5 %
Ne 1 6,25 %
Nevim 5 31,25 %

Tab.12: Kontrola kontinudlniho vzdélavani — odborné ucitelky

Graf 11: Kontrola kontinudlniho vzdélavani — odborné ucitelky

Komentat: U této otdzky oznacilo variantu ,,ano* 10 dotdzanych, coZ je 62,5%. Tato volba
odpovédi téméf vyZadovala, aby spolu s volbou této varianty byl respondentem uveden i
zpusob kontroly kontinudlniho vzdélavani. Z 10 dotazovanych, ktefi si vybrali tuto verzi
odpovédi, jich 7 uvedlo, Ze kontinudlni vzdélavdni je kontrolovdno systémem centrdln{
registrace, kreditnimi body. U dvou odpovédi ,,ano* chybélo blizsi vysvétleni, jedna odpoved’
uvadeéla, ze vzdélavani je kontrolovano vedoucim pracovnikem oddéleni. Odpovéd ,,nevim

oznacilo 5 respondentt (31,25%) a variantu ,,ne zvolil pouze jeden respondent ( 6,25%).
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Otazka ¢. 12: Jaky je Vas vztah k prubéznému vzdélavani?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Chci se dozvédét novinky z oboru 14 87,5 %
CthVI’SI udrzet svou pracovni pozici, mit 1 6.25 %
vysSi plat
Vzdélavadm se kvdli pracovnimu postupu 1 6,25 %
Vzdélavam se, protoZze musim 0 0 %
Nevzdéldvam se 0 0%

z

Tab.13: Vztah k prubéznému vzdélavani — odborné ucitelky

Vzdélavam se kvili pracovnimu Vzdéiavam SEO,QE)TOTOZE musim
postupu °

6%

Nevzdélavam se

o
Chci si udrZet svou pracovni 0%

pozici, mit vy$si plat
6%

Chci se dozvédét novinky z
oboru
88%

Graf 12: Vztah k prubéznému vzdélavani — odborné ucitelky

Komentaft: Z péti nabizenych variant odpovédi byly u respondentl vyuZity pouze tii. Novinky
z oboru se chce dozvédét 14 dotazovanych (87,5%). Kvili pracovnimu postupu se vzdélava
jeden dotdzany (6,25%). Varianta ,,vzdélavdm se, abych si udrZela svou pracovni pozici,
meéla vyssi plat®, byla oznacena také pouze jednou (6,25%). Nikdo neoznacil verzi

,»hevzdéladvam se“ a ani variantu ,,vzdélavam se, protoZe musim®.
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Otézka ¢. 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Ano 13 81,25 %
Ne 1 6,25 %
Nevim 0 0%
ZaleZi na oboru 2 12,5 %

Tab.14: Vyznam specializaci — odborné ucitelky

Zalezi na oboru
13%

Graf 13: Vyznam specializaci — odborné ucitelky

Komentat: Ttindct dotazovanych je presvédceno, Ze v soucCasnosti mad svlj vyznam také
specializacni studium, tento pocet odpovidd 81,25% z celkového souboru. Dva respondenti
vidi nutnou souvislost s oborem piisobnosti (12,5%) a jedna odpovéd (6,25%) vyznam

specializaci popird. Odpoved’ ,,nevim‘ neoznacil nikdo z dotazovanych.

60



Otézka ¢. 14: Je pro profesi zdravotnich sester dulezita znalost cizich jazyka?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ne 0 0 %
Nedokazu posoudit 0 0 %
Ano 12 75 %
Je to vyhoda, ale existuji dalezit&jSi véci 4 25%

Tab.15: DuleZitost jazykovych znalosti — odborné ucitelky

Ne
0%

Nedokazu posoudit
0%
Je to vyhoda, ale existuji

dalezitéjsi véci
25%

Graf 14: Dulezitost jazykovych znalosti — odborné ucitelky

Komentai: Znalost cizich jazykii povazuje za dilezitou 12 dotdzanych, tj. 75%. Ctyfi

vvvvvv

Verze odpovédi ,,ne a ,,nedokazu posoudit* nezvolil nikdo z tdzanych.
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Otdzka ¢. 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ne 0 0%
Pouze pasivné 10 62,5 %
Ano 6 37,5 %

Tab.16: Znalost cizich jazykli — odborné ucitelky

Ne

Pouze pasivné
62%

Graf 15: Znalost cizich jazykt — odborné ucitelky

Komentaft: Vsichni tcéastnici dotaznikového Setfeni ovladaji néjaky cizi jazyk, odpovéd ,ne*
neoznacil Zadny z respondentt. Pasivni znalost ciziho jazyka uvadi 10 dotdzanych (62,5%).
Aktivni znalost ciziho jazyka oznacilo 6 respondenti (37,5%). Pokud si dotazovany vybral
odpovéd’ ,,ano“, byl soucasné¢ pozidan, aby konkrétn¢ uvedl, o jaky cizi jazyk se jedna.
Z vyse zminénych 6 odbornych ucitelek ovladaji 3 aktivné anglicky jazyk, jedna dotazovana
ovlada jazyk rusky. Dalsi dva respondenti uvedli aktivni znalost dvou cizich jazykl, jsou to

kombinace anglicky a rusky jazyk a anglicky a némecky jazyk.
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Otdzka ¢. 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit

cizi jazyk?

Pocet odpovédi Procentudlni podil
Ano 12 75 %
Ne 4 25 %

Tab.17: Cizi jazyky v praxi — odborné ucitelky

Graf 16: Cizi jazyky v praxi — odborné ucitelky

Komentéi: Dvanact dotazovanych (75%) se béhem své praxe dostalo do situace, kdy bylo

nutné pouZit cizi jazyk, 4 respondenti (25%) tuto zkuSenost nemaji.
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Otézka ¢. 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana

v zahrani¢i, pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Ano, pro v§echny plati stejné podminky 1 6,25 %
Ano, zéleZi na zemi, kde studovala 6 37,5 %
Jen orientaéné 5 31,25 %
V problematice se neorientuiji 4 25 %

Tab. 18: Podminky pro prici v CR — odborné u¢itelky

Ano, pro v8echny plati stejné
podminky
6%

V problematice se neorientuii
25%

Ano, zalezi na zemi, kde
studovala
38%

Jen orientagné
31%

Graf 17: Podminky pro préci v CR — odborné ugitelky

Komentéi: Pomér volby odpovédi na tuto otdzku je pomérn€ vyrovnany, pouze varianta ,,ano,
pro viechny plati stejné podminky* byla oznagena pouze jednou (6,25%). Sest dotazovanych
(37,5%) sdili nazor, Ze zédlezi na zemi, kde probchla kvalifikatni piiprava. V dané
problematice se neorientuje 25% respondenti, Ciselné vyjadieno jde o 4 takové odpovédi.

Orientacni piehled uvadi 5 tazanych (31,25%) z celého souboru 16 tcastnika prizkumu.
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Otazka ¢. 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi

zdravotni sestry v zahranici?

Pocet odpoveédi Procentudlni podil
Ano, nejsou zadné zvlastni pozadavky, o
o - 0 0%
staci znalost jazyka
Ano, zélezi na zemi 9 56,25 %
Céstecné 6 37,5 %
Ne 1 6,25 %

Tab.19: Podminky pro préaci v zahranic¢i — odborné ucitelky

Ano, nejsou Zadné zvlastni
pozadavky, staci znalost jazyka

Ne 0%

6%

Céstedns
38%
Ano, zalezi na zemi
56%

Graf 18: Podminky pro praci v zahrani¢i — odborné uditelky

Komentat: Devét respondentl (56,25%) je presvédceno, Ze pro uznani odborné kvalifikace je
dalezité, o kterou zemi se jedna. Jeden dotdzany (6,25% ) uvadi, Ze nevi, jaké podminky je
nutno splnit, 6 respondentl (37,5%) je informovano Ccastecné. Nikdo z dotazovanych

neoznacil variantu odpovédi ,,nejsou Zadné zvlastni podminky, staci znalost jazyka®.
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5.1 Diskuse
Otézka ¢ 1: Kolik je Vam let?

Cilem této otdzky je, spolu s nasledujicimi tfemi, vytvofit si zdkladni charakteristiku
souboru respondentl. Jak z tabulek a graf vyplyva, nejvice je zastoupena veékova skupina 26
— 50 let, celkem se v tomto rozmezi pohybuje 11 respondentil, coz piedstavuje témet 70%
z celého souboru. VEk do 25 reprezentuje pouze 1 zdstupce a hranici 50 let jiz prekrocili 4
dotazovani. Myslim si, Ze vckova skladba tohoto souboru neni nijak prekvapujici.
Prezentované vysledky piedstavuji vzorek ndzorti hlavné té nejvic zastoupené vékové

skupiny, kterd obecné ve zdravotnickém Skolstvi nejspiSe pfevazuje.

Otazka ¢ 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Délka praxe u 10 (62,5%) z celkového poctu 16 respondentil pfesahuje hranici 10 let.
Ostatni dotazovani pracuji ve zdravotnictvi v rozmezi 1 — 5 let (18,75%) nebo 6 — 10 let
(18,75%). Ani tento vysledek mé nijak nepiekvapil. Vyplyvalo to diive z obecného trendu, Ze
mladé zdravotni sestra nastoupila do praxe, ziskala zkuSenosti, doplnila si vzdélani a mohla
zacit predavat své zkuSenosti mladsim. V soucasné dobé zmén ve zdravotnickém vzdelavani
se situace méni, mladi lidé studuji, vénuji se vyzkumu a hned se vénuji také pedagogické
¢innosti. Potkdvaji se pak ve S§koldch s tou stars$i generact, kterd se vzdelavala a pro ucitelskou
praxi piipravovala postupné. Tento vzorek respondentii ma diky své dlouholeté praxi jisté

zkuSenosti, coZ je vyhoda pro zodpovézeni otazek v dotazniku.

Otézka ¢ 3: Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani?

Nejcastéjsim stupném kvalifikacniho vzdélani u ucastnikl tohoto dotaznikového Setfeni je
vysokoskolské vzdélani, a sice bakalarské studium oSetfovatelstvi. Tuto kvalifikaci jiZ ma 9
respondentl (56,25%), jeden toto pravé studuje. Jeste vyssi stupen kvalifikace, magisterské
vzdélani, oznacili 4 dotazovani, 3 dosud studuji. Mezi zi€astnénymi jsou také 3 respondenti,
kteti uvedli jako svou kvalifikaci vzdélani vyS$i odborné. V dnesni dob¢ je vzdélani velmi
dilezité, ve zdravotnictvi zvlast. VySe uvedené odborné ucitelky budou v budoucnu, pokud
nezméni zaméstnani, vzdelavat jiZ pouze zdravotnické asistenty, jejich kvalifikace je podle
mého dostacujici, je v pofddku, Ze si vzdélani stdle zvySuji. Od doby mych vlastnich studii
na Stfedni zdravotnické skole ( maturitni zkouska v roce 1999) vyrazné pribylo ucitelek, které

maji vysokoskolské vzdélani.
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Otézka ¢ 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Specializa¢ni studium absolvovalo 6 z celkového souboru 16 odbornych ucitelek. Podle
mého ndzoru je pocet ucitelek specialistek naprosto v pofddku. Pomaturitni specializacni
studium pii byvalé i souasné nabidce oborti a modulii nijak dramaticky neovlivni piipravu
pro pedagogickou cinnost, zamé&feni a smysl specializaci je jiny. Je jisté pro vyucujici
vyhodou, pokud se ve vyuce zabyvd problematikou své specializace, kdyz diky svému
vzdélani muze studenty o daném tématu informovat erudovangji, kvalifikacni piiprava at’ jiz

koncici vSeobecné sestry na SZS ¢i zdravotnického asistenta je ale vSeobecna.

Cil 1: Jaka je uroven kvalifika¢niho vzdélani sester, jeho nedostatky a pirednosti.

Otézka ¢. 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né piipravovany na své budouci
povolani?

Z celého souboru 16ti respondentt si 81,25% (13 odpovédi) mysli, Ze kvalifikacni pfiprava
zdravotnich sester je dobrd. Povazuji okruh otdzek tykajici se kvalifikacni ptfipravy vzhledem
k pracovnimu zafazeni respondenti za velmi citlivy. Domnivim se, Ze odpovédi
dotazovanych jsou pecliv€é uvdzené, protoZze odborné ucitelky samy se osobn¢ na profesni
piipravé sester podili a eventudlni kritika drovn€ vzdé€lani by mohla byt vniména subjektivné.
Nikdo také nebude ptfehnané kritizovat svou prici, moznd také proto povazuji ptipravu
za nedostate¢nou pouze 2 dotazovani. Tito uvedli, Ze problémem je odtrzeni teorie od praxe,
obecnéji, Ze nedostatecnd je teoretickd pifiprava. Tento témét jednoznaény vysledek prameni
také z toho, Ze dotazovani se pohybuji ve zdravotnickém zafizeni pouze se studentkami
béhem praxe nebo uéi ve 3kole. Uroven kvalifikaéni piipravy miZe dle mého minéni
objektivnéji posoudit spiSe ,,obyCejna‘ sestra v praxi. Ta teprve pozna, co ji skola dala ¢i méla

dat a co ji v profesni piipraveé nejvice chybi.

Otézka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uéi zbyteéné, v praxi je
nevyuziji?

Respondenti nemaji pocit, Ze by ve vyuce figurovala zbytecna témata, ¢imz nepfimo opét
pozitivné hodnoti celkovou troven vzdélavani. Tento ndzor sdili stejny procentudlni podil
dotazovanych, tedy 81,25%. Dva dotazovani odpovéd¢li ,,nevim* a pouze jeden respondent je
presvédcen o tom, Ze nckterd témata jsou zbytecnd. Konkrétné uvedl, Ze studentky se uci
zbyte¢né moc odbornych predmétll. Vyrazna prevaha nazoru, Ze v tematickych pldnech nejsou

zbyte¢né kapitoly, vychdzi opét podle mého nédzoru ze specifiky této skupiny. Stejné jako
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u predchozi otdzky maji respondenti na danou véc odlisny thel pohledu. Neni jim umoZnéno

vzhledem k jejich pracovnimu zatazeni posoudit vyuZitelnost témat v b&Zné praxi.

Otazka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester
chybi nebo by Slo zlepSit?

Ackoli neni respondenty vnimdn pocit nadbyte¢nosti nékterych tematickych okruhii a
celkovd droven vzdélani je obecné hodnocena jako dobrd, celych 68,75% (11 odpovédi)
souhlasi s tim, Ze ve vyuce jsou prostory ke zlepSovani a mezery, které je nutno vyplnit.
Zv1ast citlivé je obecné vniman nedostatek praktické vyuky, ostatni ndzory dle mého prameni
spiSe z aktudlni kratkodobé zkuSenosti a tykaji se specifickych témat. Navrhy zatadit
do vyuky napf. multikulturni oSetfovatelstvi nebo bazilni stimulaci jsou zajimavé. Jejich
absence v osnovach souvisi pravdépodobné s tim, Ze uvedend problematika se zavadi do
praxe teprve v posledni dob¢ a osnovy na to nestihly zareagovat. Je ale jisté v moZnostech
kazdého vyucujictho alesponl se o dané problematice stru¢né zminit a poskytnout studentkdm

zakladni informace.

Otazka ¢ 8: Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepSilo nebo co
hodnotite pozitivné?

V dlouhodobgjsim ¢asovém horizontu udava zlepSeni na poli praxe i teorie 7 respondentt,
tj. 43,75%. Pozitivni zménu pouze na poli teoretické vyuky hodnoti tfi respondenti. MozZnost,
Ze je lepsi jenom praktickd piiprava, nepfipousti nikdo z dotazovanych. Jeden respondent se
domniva, Ze se nezlepSilo nic a dal$i 3 vyuZili moZnosti vyjadfit vlastni néazor. Pii
zpracovavani téchto otdzek je ziejmé, Ze respondenti tvoii specifickou skupinu s odlisSnym
ndzorem, stoji, obrazné feceno, na opacném konci barikady, neZ ti ostatni. Specifi¢nost je
vidét zejména ve volnych odpovédich, postieh, Ze jsou lepsi metodické pomicky, je podle
mého typicky praveé pro vyucujici, ktefi s nimi aktivné pracuji. Velmi zajimavé a pravdivé je
také tvrzeni, Ze dulezitd je vlastni osobnost vyucujiciho, na ném pak zileZzi, jak pojme

konkrétni téma a pfedd své védomosti a zkuSenosti studentkam.

68



wev s

Cil 2: Jaka je troven kontinualniho vzdélavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani.

Otazka ¢ 9: Mate dostatek piilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? (seminaie, staze,
odborna literatura)

Vsichni respondenti uvedli, Ze maji dostatek piilezitosti ke kontinudlnimu vzdélavani, at
jiz znéla jejich odpovéd ,,ano* nebo ,,Castecne*, nikdo se nevyjadiil zaporné. Tento vysledek
muZe byt ovlivnén tim, Ze vSichni dotazovani pracuji ve sféfe vzdélavani a tudiz maji logicky
lepsi piileZitost se sami také pribézn¢ vzdélavat, pravidelné vzdélavani je také nutné

v souladu s jejich pracovni néplni.

Otazka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzivate nejcastéji?

Nejcastéji je souborem odbornych ucitelek vyuzivana dcast na prednaskich a semindfich
(62,5%) a cetba odborné literatury a Casopist (87,5%). Tento vysledek prameni mimo jiné
z toho, Ze tyto formy vzdé&ldvani jsou vSeobecné nejrozSitenéjSi a nejpiistupnéjsi, Cetba
odborné literatury navic neni nijak ¢asoveé limitovand a omezujici, Cloveék se této aktivité
vénuje libovoln¢ dlouhou dobu, vybér témat je ovlivnén zdjmy Ctendfe. O pozndni mensi
pocet zucastnénych vyuzivd ke vzdeélavani odborné potady v televizi, konzultace s Iékati a
tematicka $koleni, kaZdou variantu si zvolili 2 — 3 dotazovani. Cetba odborné literatury je pro
ucitelky navic pfinosnd v tom smyslu, Ze pro pedagogické pracovniky ve zdravotnictvi neni

asi prili§ bohatd nabidka semindii a dalSich vzdé€lavacich aktivit, kde by se pfednasela

pedagogickd problematika a tento deficit nahrazuje literatura.

Otézka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Otazka kontroly kontinudlniho vzdé€lani je velmi zajimava. Odpovédi respondentii mé
prinejmensim piekvapily. Z celkového poctu 16 respondentt totiz 5 dotdzanych nevédélo, zda
se vzdelavani sester viibec kontroluje, jedna odpovéd’ znéla ,,ne” a z 10 kladnych odpovédi
pouze 7 ucitelek uvedlo, Ze kontrola vzdélavani je nyni nové organizovdna systémem
centralni registrace a sbirdnim kreditnich bodii. Uspokojivou odpovéd’ tedy uvedla méné nez
polovina respondentll. Pfipadd mi zarazejici, Ze pravé ty, které by mély studentky motivovat
k celozivotnimu vzdélavani a vysvétlovat jeho vyznam, samy nevi, jakym zplsobem se nyni

kontroluje a tudiZ nemohou studenty o tomto informovat.
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Otézka ¢ 12: Jaky je Vas vztah k prubéznému vzdélavani?
Vsichni respondenti uvedli, Ze se vzdélavaji, a sice aktivné z vlastni vile. Hlavni motivaci
je pro né pfevazné potfeba dozvédét se novinky z oboru. Jiny vysledek snad u vyuc€ujicich ani

ocekavat nelze.

Otazka ¢ 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

K vyznamu specializa¢niho studia v dneSni dob€ se pozitivn€ vyjaddfila opct vétSina
respondentll, nékdo uvedl, Ze specializace jsou piinosné s prihlédnutim k oboru ptisobnosti
(15 odpoveédi — 93,75%). Pouze jedna dotazovand si mysli, Ze specializacni studium

v soucasnosti je zbytecné.

Cil 3: Jaka je uroven znalosti cizich jazyki, frekvence jejich pouZziti.

Otédzka ¢ 14: Je pro profesi zdravotnich sester diilezita znalost cizich jazyki?
Vsichni respondenti se shoduji na tom, Ze znalost cizich jazykQ je potfebna i
u oSetfovatelské profese. Dvandct ucitelek (75%) uvadi bezvyhradny souhlas, zbyvajici 4

vvvvvv

se k dané otdzce nevyjadfil zdporné. U této otdzky jsem jiny vysledek ani neoCekdvala.

Otdzka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Vsichni dotazovani ovladaji néjaky cizi jazyk, 10 respondentti (62,5%) ptizndva pouze
pasivni znalost ciziho jazyka, u 6 zbyvajicich (37,5%) byla uvedena i konkrétni fec¢, kterou
dotazovany ovlada aktivné kromé své matefStiny. Mezi uvedenymi cizimi jazyky naprosto
prevlada znalost anglického jazyka, coZ je obecny trend soucasnosti bez ohledu na obor lidské
¢innosti. Uvedené jazykové znalosti mohou souviset také s potfebou vzdélavat se Cetbou

zahranicni literatury ¢i ti€asti na kongresech s mezinarodni ticasti.

Otédzka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouZzit cizi
jazyk?

Do situace, kdy bylo nutno v oSetfovatelské praxi pouzit jiny jazyk neZ CeStinu, se dostalo
75% dotazovanych, tedy % tucastniki dotaznikového Setfeni. Tento vysledek mé piekvapil,
ocekdvala jsem kladnou odpovéd maximidlné u poloviny respondentii. Vim z vlastn{

zkuSenosti, Ze komunikace se zahrani¢nim pacientem je obcas velmi svizelnd, od zajisténi
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béznych potieb az po tfeseni zdravotniho pojisténi. Takovato zkuSenost je pro kazdého jiste

velmi piinosnd, i kdyZ ne vzdy piijemna.

Cil 4: Jaka je informovanost sester o nutné profesni piipravé a vzdélani pro praci

v zahrani¢i.

Otazka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,
pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Problematika uzndvani odbornych kvalifikaci cizich statnich piisluinikii v Ceské republice
je tématem pro dotazované spiSe nezndmym, vice neZ polovina respondentii se v této oblasti
neorientuje viibec nebo piiznava jen CasteCnou informovanost. Tento pocCet neuspokojivych
reakci navySuje dalsi odpoveéd,, kterd uvadi, Ze pro vSechny uchazece plati stejné podminky.
Pouhych 6 respondentli se domnivd, Ze zdleZi na zemi, odkud zdjemce pochdzi. Tento stav je
samoziejmé pochopitelny, pokud se nikdo z dcastnikil Setfeni osobné nesetkal se zdravotni
sestrou se zahrani¢nim vzdélanim, nema Zadnou motivaci zajimat se o tuto problematiku, nen{

to pro n¢j osobné zvlast piinosné.

Otazka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi
zdravotni sestry v zahranici?

Lepsi informovanost je mezi dotazovanymi o situaci opacné, to znamend o znalosti
podminek, které plati, pokud chce Ceskd zdravotni sestra pracovat v zahrani¢i a mit uznanou
svou kvalifikaci. Pouze jedna odpovéd byla zdpornd, ostatni dotazovani se vice ¢i méné
v dané problematice dle svého sdé€leni orientuji. Tento rozpor je pochopitelny, pro ¢eskou
sestru je zajimavéjsi informace, kterd je pro ni piinosnd a muze se ji tykat osobné. Kdyz se
néco o této problematice dozvi a muze ziskané informace vyuzit, déle si je také pamatuje.

Mnoho ceskych zdravotnich sester navic za praci do zahranici z riznych divodi odchazi.
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6. Vyhodnoceni odpovédi ¢eskych studentek a sester

Dotaznikového Setieni se zucastnilo 25 studentl bakalafského studia oSetfovatelstvi, ktefi
navstévuji bud’ 3. rocnik u prezencni formy studia nebo 4. roc¢nik u formy kombinované.
U studentek z pardubické Univerzity byla navratnost 95%, z 20 rozdanych dotaznikd mi bylo
19 vraceno kompletné¢ vyplnénych. Studentky ze 4. ro¢niku kombinované formy studia
z Univerzity Karlovy v Hradci Krialové vyplihovaly dotaznik elektronicky. Z 30 rozeslanych
dotaznikli se mi vratilo pouze 6 pouZitelnych exemplait, ndvratnost u této skupiny je 20%
(viz 4.2).

Mezi zdravotni sestry bylo celkem rozdiano 80 dotaznikii, vyplnénych se vratilo 79,

navratnost ¢ini 98,75%.

Otazka ¢. 1: Kolik je Vam let?

Studentky Sestry

Pocet Procentualni Pocet Procentudlni

odpoveédi podil odpoveédi podil
Do 18 let 0 0 % 0 0,00 %
19-25 let 17 68 % 33 41,77 %
26-35 let 6 24 % 28 35,44 %
36-50 let 2 8 % 15 18,99 %
Nad 50 let 0 0 % 3 3,80 %

Tab.20: VEékova struktura ucastnikii Setfeni — sestry a studentky CR

nad 50 let

0% do 18 let
nad 50 let 0%

4%

36-50 let

do 18 let
0%

36-50 let
19%

26-35 let

24% 19-25 let

2%

19-25 let
68%

26-35 let
35%

Graf 19 (vlevo) : V&kova struktura téastniki Setfenf — studentky CR

Graf 20 (vpravo) : Vékova struktura téastniki Setfenf — sestry CR
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Komentéai: Mezi studenty je nejvice zastoupena vékova skupina 19 — 25 let, celkem 17
respondenty, tj. 68% z této skupiny. Druhou Castéji oznacovanou vékovou kategorif je vékové
rozmezi 26 — 35 let, udané 6ti dotazovanymi (24%). Ve skupiné studentd nejsou zastupci
veékovych skupin do 18 let a nad 50 let, rozmezi 36 — 50 let oznacili 2 dotazovani (8%).

Skupinu zdravotnich sester nejvice zastupuji také respondenti stejnych v€kovych skupin
jako mezi studujicimi, ve véku mezi 19 — 25 lety je 33 dotazovanych (41,77%) a staii 26 — 35
let oznacilo 28 respondentt (35,44%). Veék do 18ti let opét neoznacil nikdo, skupinu 36 — 50
let zastupuje 15 sester (18,99%) a kategorii nad 50 let reprezentuji 3 zastupci (3,8%).

Otazka ¢. 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovedi podil odpovedi podil
Studuji 17 68 % 0 0,00 %
Do 1 roku 0 0 % 9 11,39 %
1-5let 0 0 % 24 30,38 %
6-10 let 6 24 % 16 20,25 %
nad 10 let 2 8 % 30 37,97 %

Tab.21: Délka praxe — sestry a studentky CR

nad 10 let
8%

6-10 let

24% nad 10 let

39%

1-5 let
30%

1-5 let
0%

Lstuduﬁ

do 1 roku 66%

0%

6-10 let
20%

Graf 21 (vlevo) : Délka praxe - studentky CR
Graf 22 (vpravo) : Délka praxe — sestry CR

Komentat: Mezi studenty uvedlo délku praxe pouze 8 respondentl (32%), doba praxe u nich
presahuje 6 let. Praxi v délce 6 — 10 let uvedlo 6 dotazovanych (24%), 2 studujici (8%)

dokonce oznacili dobu praxe del$i nez 10 let. Ostatni uvedli, Ze dosud studuji (68%).
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Mezi sestrami je délka praxe rozloZzena piibliZn€¢ rovnomérné, nejméné je zastoupeno
obdobi praxe do 1 roku, a sice 9ti respondenty (11,39%). Nejvétsi skupina dotazovanych
sester (30 odpovédi — 37,97%) uvedla délku praxe nad 10 let. Praxi 1 — 5 let ma 24
dotazovanych (30,38%), 6 — 10 let praxe ve zdravotnictvi ma podle odpovédi v dotaznicich 16
respondentl (20,25%).

Otazka ¢. 3: Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani?

Studentky Sestry

Pocet Procentualni Pocet Procentudlni

odpoveédi podil odpoveédi podil
stfedni s maturitou 22 88 % 68 86,08 %
Dis. 3 12 % 6 7,59 %
Bc. 0 0% 4 5,06 %
Mgr. 0 0% 1 1,27 %
Dosud studuiji 25 100 % 12 15,19 %

Tab.22: Kvalifikacni vzdélani — sestry a studentky CR

Be. Mgr.
5%

1%

stfedni s maturitou
88% 86%

stfedni s maturitou

Graf 23 (vlevo): Kvalifikaéni vzdélani — studentky CR
Graf 24 (vpravo): Kvalifikacni vzdélani — sestry CR

Komentat: Na otazku tykajici se kvalifikacniho vzdélani odpovédéli samoziejmé vsichni
studenti, Ze dosud studuji.VSichni tcastnici dotaznikového Setfeni z této skupiny respondentil
studuji bakalaiské studijni programy. Mimo to uvedli svou jiZ dosazenou kvalifikaci, u 22
respondentll (88%) je to stiedoSkolské vzdélani s maturitou, 3 dotazovani (12%) uvedli, Ze
maji vyS$i odborné vzdélani a titul Dis.

Mezi sestrami prevazuje stfedni odborné vzdélani, tuto variantu oznacilo 68 dotazovanych

(86,08%). Sest respondent (7,59) uvedlo jako svou kvalifikaci vyssi odborné vzdélani,
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5 sester ma vzdélani vysokoskolské, ztoho 4 dotazovani (5,06%) absolvovali bakalatské
studium, jeden respondent (1,27%) uziva magistersky titul.

V souboru sester uvedli opét vSichni zicastnéni své kvalifika¢ni vzdélani, 12 dotazovanych
(15,19%) soucasné oznacilo moznost, Ze dosud studuji. Ve vétSin¢ piipadd se jedna
o specializacni studia, jednou bylo uvedeno, Ze doty¢ny navStévuje mentorsky kurs a 3
respondenti si zvySuji kvalifikaci studiem na vysoké Skole v bakaldfskych a magisterskych

studijnich programech.

Otdzka ¢. 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Studentky Sestry
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ano 4 16 % 23 29,11%
Ne 21 84 % 56 70,89 %

Tab.23: Specializaéni studium — sestry a studentky CR

Ano
16%

Graf 25 (vlevo) : Specializa¢ni studium —studentk}i CR
Graf 26 (vpravo) : Specializa¢ni studium — sestry CR
Komentdi: Ctyfi studentky (16%) uvedly, Ze jiz absolvovaly specializaéni studium, ostatni
studujici oznacili odpoveéd’ ,,ne (21 odpovedi — 84%).
Mezi sestrami 56 respondentl (70,89%) uvedlo, Ze nemaji specializacni vzdélani, zbytek

dotazovanych, 23 sester (29,11%), specializacni studium v oboru absolvoval.
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Otazka ¢. 5 : Jsou podle VasSich zkuSenosti sestry dostate¢né piipravovany na své
budouci povolani?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ano 10 40 % 29 36,71 %
Ne 11 44 % 41 51,90 %
Nevim 4 16 % 9 11,39 %

Tab.24: Profesni pfipravenost sester — sestry a studentky CR
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Graf 27: Profesni pipravenost sester — sestry a studentky CR

Komentéi: Také u této otazky je pomér souhlasné a nesouhlasné odpovédi u studentek
pomérné vyrovnany, 10 respondentl (40%) si mysli, Ze profesni pfiprava sester je dostatecna,
11 dotazovanych (44%) je piesvédCena o opaku. K variant€¢ ,,nevim* se pftiklonili 4
respondenti (16%).

Mezi sestrami zastdva dokonce 41 respondentti (51,90%) néazor, Ze sestry nejsou na svou
profesi dostate¢né¢ pfipraveny. Spokojenost s kvalifika¢ni pfipravou vyjadfilo 29
dotazovanych (36,71 %), 9 sester (11,39%) se nedokéazalo rozhodnout.

Pokud dotazovany projevil nespokojenost s piipravou na budouci povolani, mél moZnost
se vyjadfit konkrétnéji o tom, kde jsou nedostatky.

Nejzajimavéjsi a nejcastéjsi ndzory studentek jsou tyto:
» Praktické vyuky je mélo
P> Vice se pisi kasuistiky a mélo se pracuje s pacienty
» Nepom¢r teorie a praxe

» Nepomér hloubky uciva v jednotlivych oborech
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» Vyucuji se 1ékaiské postupy, ne sesterské
» Komunikace
» Nedostatky v teoretické vyuce

» Nedostatecnd vyuka resuscitace

Posttehy sester:
» Nedostatky v praxi — uvedeno 26krat
Mnoho zikyn v poméru k vyucujicim
Nedostatek motivace pro studentky
Zastaralé osnovy
Rozpor mezi teorif a praxi
Teoreticka vyuka — ve smyslu nedostatku i nadbytku
Nedostate¢na vyuka cizich jazyki

,»Studentky maji mélo odbornych znalosti, umi jen stlat postele*

vVvyvyvvyyvYyyy

Studentky by mély projit béhem praxe vice oddélenimi, vice poznat také

specializovand pracovisté

v

Studentky nejsou pfipraveny na redlnou praxi, na nékteré odborné ¢innosti
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Otézka ¢. 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uci zbyte¢né, v praxi je

nevyuziji?
Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ne 9 36 % 38 48,10 %
Nevim 3 12 % 25 31,65 %
Ano 13 52 % 16 20,25 %

Tab.25: Zbyteéné okruhy vyuky — sestry a studentky CR

60
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50 48,16

40

31,65
O Studentky
30
@ Sestry

20,25
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Ne Nevim Ano

Graf 28: Zbyte&né okruhy vyuky — sestry a studentky CR

Komentat: Na tuto otdzku odpovédélo 13 studujicich (52%) kladné. Zbyte¢na témata ve
vyuce nevnimd 9 dotdzanych (36%) a 3 respondenti (12%) zvolili odpovéd’ ,,nevim*.

Sestry odpovédély kladné v 16ti ptipadech (20,25%), 38 dotazovanych (48,10%)
nepovazuje nic v osnovach vzdélavani za zbytecné. Na tuto otdzku nedokdzalo odpovédét 25
dotdzanych (31,65%) ze skupiny sester.

Pokud respondenti odpovedéli kladn€, méli opét moZznost vyjadrit konkrétni ndzor, ¢ehoz

bylo bohat€ vyuzito.

Zbytec¢né tematické okruhy podle nazort studentu:
» Zbyte¢né se pisi kasuistiky, v praxi jsou na nic
» Fyzika, chemie, d&jepis

» Management, pravo
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Biochemie

Pedagogika

Sociologie, filozofie

Ziklady vetejného zdravotnictvi

Podrobné opera¢ni techniky

vvyyvyvVvyywyypy

Obecné jsou n€které informace urceny spisSe pro lékare

Zbytec¢né tematické okruhy podle postiehll zdravotnich sester:

v

Fyzika, chemie

Obcanska nauka

Nékteré kapitoly oSetfovatelstvi
Gramaze 1€k

Psychologie — v praxi na to neni ¢as

vvyyvyyvyy

Velké odborné znalosti jsou sice nutné, ale 1ékafi si do své prdace stejné¢ nenechaji

mluvit a neberou sestry jako své kolegyné

v

Ogettovatelské modely
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Otézka ¢. 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi

nebo by Slo zlepsit?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ne 1 4 % 10 12,66 %
Nevim 11 44 % 44 55,70 %
Ano 13 52 % 25 31,65 %

Tab.26: Nedostatky osnov vzd&lavani — sestry a studentky CR
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55,70
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@ Sestry
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Graf 29: Nedostatky osnov vzdélavani — sestry a studentky CR

Komentéi: Pouze jeden respondent (4%) ze souboru studentek ma pocit, Ze v osnoviach
vzdélavani sester nic nechybi a neni co zlepSovat. Jedenact dotazovanych (44%) nedokazalo
otazku zodpovédét a 13 respondentid (52%) vidi prostor ke zlepSovani a uzndvd absenci
nékterych témat ¢i dovednosti.

Mezi sestrami byla nejpocetnéjsi skupina respondentil, kterd nedokdzala na toto odpovedet,
variantu odpoveédi ,,nevim* oznacilo 44 dotazovanych (55,70%). Deset sester (12,66%) nema
pocit, Ze na vzdélavani 1ze nebo je nutné néco zlepsovat, absenci urcitych tematickych okruhti
a mozZnost vylepseni ptipousti 25 respondenti (31,65%).

Pokud dotazovany vybral odpovéd ,,ano®, mél opét pfileZitost odiivodnit své rozhodnuti

uvedenim konkrétniho piikladu.
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Nézory studentek na nedostatky v osnovach, navrhy zlepSeni:

v

Lepsi vyuka v oblasti zdravotnické dokumentace, nemocni¢nich informac¢nich systémi
Vyuka znakové feci

Bazélni stimulace

Reforma zdravotnického Skolstvi s preferovanim vysokoskolského studia je nesmyslna
Lepsi by byla vyuka sestrami, ne 1ékati

Vic praxe

Vice vyuky ciziho jazyka

Podpora samostatnosti

Vyuka psychoterapie, komunikace

Péce o rany, moderni obvazové materialy

vV vVvyVvyVvVYVYyVVYYVYYVYY

Duikladnéjsi vyuka resuscitace

Névrhy sester na chybéjici témata a tipy k vylepSent:
» latrogenni postiZeni pacienta
Vic praxe — uvedeno 12krat
Vic psychologie
Lepsi teoretické znalosti obecné, napf. vic anatomie

Lepsi odborné znalosti

vvyyvyyvyy

Praktické vyuziti vySetfovacich metod — poslech, pohmat, pohled, poklep na vyssich
drovnich vzdélani

Administrativa, etika

Vseobecny prehled

Ekonomie, management

vvyyvyy

Podpora profesni prestize

81



Otézka ¢. 8: Co se naopak v piipravé sester na budouci povolani zlepsSilo nebo co

hodnotite pozitivné?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovedi podil odpovedi podil
vyuka teorie 5 20 % 14 17,72 %
Prakticka vyuka 4 16 % 12 15,19 %
Oboji 8 32 % 14 17,72 %
Nic 3 12 % 9 11,39 %
Nevim 5 20 % 28 35,44 %
Jind odpovéd 0 0% 2 2,53 %

Tab.27: Pozitiva vzdélavani — sestry a studentky CR
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vyuka teorie prakticka vyuka oboji nic nevim jina odpovéd

Graf 30: Pozitiva vzdélavani — sestry a studentky CR

Komentat: Mezi studenty je pozitivné hodnoceno zlepSeni v oblasti teorie i praxe. Tento
ndzor vyjadiilo 8 dotazovanych (32%). ZlepSeni pouze teoretické vyuky preferuje 5
respondentll (20%), Ze je lepSi pouze vyuka praktickd se domnivaji 4 studentky (16%). Na
tuto otdzku nebylo schopno odpovédét 5 respondentit (20%), 3 dotazovani (12%) jsou
presvédceni, Ze se nezlepsilo nic. MozZnosti jiné odpovédi nikdo nevyuzil.

Sestry jsou v této otdzce vahavéjsi, 28 respondentl (35,44%) si zvolilo odpovéd’ ,,nevim*®.
Zlepseni na poli teorie a praxe uvadi 14 dotazovanych (17,72%), lepsi praktickou vyuku
preferuje stejny pocet sester. Dvandct respondentt (15,19%) se domniva, Ze doslo ke zlepSeni
v oblasti praxe, 9 dotazovanych (11,39%) ma pocit, Ze se nezlepSilo nic. Ve skupiné sester
vyuzili 2 respondenti (2,53%) moZnosti jiné, volné odpovédi. Podle jednoho nédzoru se
zlepsila podpora samostatnosti studentek a druhy ndzor udava, Ze na tuto otdzku se neda takto

obecné¢ odpovedet, protoZze hodné zdlezi na konkrétni Skole.
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Otdzka ¢. 9: Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? (seminare, staze,

odborna literatura)

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ano 10 40 % 53 67,09 %
Caste¢né 13 52 % 25 31,65 %
Ne 2 8 % 1 1,27 %

Tab.28: PileZitosti ke kontinualnimu vzdé&lavani — sestry a studentky CR

80

70 67,09

0 Studentky
@ Sestry

Céstecng Ne

Graf 31: PiileZitosti ke kontinudlnimu vzdélavani — sestry a studentky CR

Komentat: Kontinudlni vzdélavani hodnoti 10 studentek (40%) jako dostupné, 13 dotdzanych
(52%) je presvédceno, Ze prilezitosti ke vzdélavani ma ,,Castecné*. Nedostatek piileZitosti ke
kontinudlnimu vzdélavani maji podle svého ndzoru 2 studentky (8%).

Naproti tomu mezi sestrami ma pocit nedostatku piileZitosti ke vzdélavani pouze jedna
dotazovand (1,27%). Spokojenost s moznostmi vzdélavani vyjadiilo odpovédi ,,ano* 53

respondentl (67,09%) a castecn¢ ma dostatek piileZitosti se vzdélavat 25 sester (31,65%).
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Otdzka ¢. 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzZivate nejcastéji?

Studentky Sestry

Pocet Procentualni Pocet Procentudlni

odpoveédi podil odpoveédi podil
Odborné ¢asopisy, literatura 22 88 % 38 48,10 %
Odborné porady v TV 7 28 % 17 21,52 %
Prednasky, seminare 16 64 % 64 81,01 %
Tématické Skoleni 0 0% 13 16,46 %
Staze 1 4 % 0 0,00 %
Specializa¢ni studium v oboru 2 8 % 4 5,06 %
Konzultace s Iékafi 2 8 % 20 25,32 %
Jind odpovéd 0 0 % 2 2,53 %

Tab.29: Formy kontinudlniho vzdéldvani — sestry a studentky CR
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Graf 32: Formy kontinudlniho vzdélavani — sestry a studentky CR

Komentat: Tato otazka umoznovala respondentlim vybrat z nabizenych variant maximaln¢ 2
odpovédi a eventueln¢ dopsat i vlastni ndzor. Volba 2 odpovédi byla vyuzita ve 100%.

Mezi studentkami jsou nejCastéji vyuZzivany ke kontinudlnimu vzdélavani predndsky a
seminaie (16 odpovédi — 64%) a odborné Casopisy a literatura (22 odpoveédi — 88%). Odborné

porady v televizi vyuzivad ke svému vzdélavani 7 respondentli (28%). Tematicka Skoleni
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zlstala neoznacena, moznost konzultace s 1ékafi a specializace v oboru byla oznacena kazda
dvakrat (8%), vzdélavani prostfednictvim stdZe bylo oznaceno jednou (4%).

Sestry vyuZzivaji podle vysledkll nejvice uicast na prednaskach a seminaiich (64 odpovédi —
81,01%). Dalsi rozsitené formy kontinudlniho vzdélavani jsou Cetba odborné literatury (38
odpovédi — 48,01%), konzultace s 1€kati (20 odpoveédi — 25,32%) a odborné potady v televizi
(17 odpovédi - 21,52%). V mensi mife jsou vyuzivdna také tematickd Skoleni a specializa¢ni
studium. Tematickd Skoleni uvedlo 13 dotazovanych (16,46%) a specializani studium
vyuzivaji ke kontinudlnimu vzdélavani v souCasné dob¢ 4 sestry (5,06%). Dva respondenti
(2,53%) zvolili jinou odpovéd, a sice v soucasné dobé je pro n¢ formou kontinudlniho

vzdélavani studium na vysoké skole.
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Otézka ¢. 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentualni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ano 16 64 % 37 46,84 %
Ne 2 8 % 19 24,05 %
Nevim 7 28 % 23 29,11 %

Tab.30: Kontrola kontinualniho vzdé&lavani — sestry a studentky CR
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Graf 33: Kontrola kontinudlniho vzdélavani — sestry a studentky CR

Komentat: Podle 2 studentek (8%) se kontinudlni vzdélavani sester nijak nekontroluje, 7
respondentll (28%) oznacilo odpoveéd ,nevim*. Zbylych 16 odpovédi (64%) znélo ,,ano*.
KdyZ dotazany vyjadril souhlasnou odpovéd na danou otdzku, bylo pozadovano, aby také
uvedl, jakym zplsobem domnéld kontrola probihd. Ze 16ti souhlasnych odpovédi se 14
studentek vyjadfilo, Ze kontrola vzdélavdni je organizovdna prostfednictvim centrdlni
registrace ¢i sbirdnim kreditnich bodl. Zbyvajici 2 odpovédi uvadély, ze vzdélavani
kontroluje vedeni odd€leni, napt. vrchni sestra.

Ve skupiné sester jich 19 (24,05%) je ptesvédceno, Ze kontinudlni vzdélavani se
nekontroluje. Celych 23 sester (29,11%) oznacilo odpovéd’ ,,nevim*. Kontrola kontinudlniho
vzdélavani probihd podle 37 dotdzanych (46,84%), kteti oznacili odpovéd’ ,,ano“. Také tato
skupina respondentli méla spolu s oznacenim odpovédi eventudlné uvést zptisob kontroly
vzdélavani. Z 37 souhlasnych odpovédi 33 dotazovanych uvedlo, ze vzdélavani je
kontrolovdano pomoci krediti a registrace, podle dvou tvrzeni vzdélavani kontroluje vrchni
sestra, jeden respondent se pfikldni k indexu odbornosti a jeden uvedl domnénku, zZe

,»vzdelavani sester kontroluje akreditace*.
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Otézka ¢. 12: Jaky je Vas vztah k prubéznému vzdélavani?

Studentky Sestry

Pocet Procentualni Pocet Procentudlni

odpoveédi podil odpoveédi podil
Chci se dozvédét novinky z oboru 19 76 % 48 60,76 %
Chci si udrzet svou pracovni pozici, mit o o
vy$$i plat 4 16 % 16 20,25 %
Vzdélavam se kvdli pracovnimu o o
postupu 2 8 % 4 5,06 %
Vzdélavam se, protoZze musim 0 0 % 6 7,59 %
Nevzdélavam se 0 0 % 5 6,33 %

Tab.31:Vztah k pribéZnému vzdélavani — sestry a studentky CR

80

70 +-

60 | -

50 | -

O Studentky
B Sestry

40 | -

30 f -

20 | -

10 1 -

Chci se dozvédét Chci si udrzet svou Vzdélavam se kvali  Vzdélavam se, Nevzdélavam se
novinky z oboru  pracovni pozici, mit pracovnimu protoze musim
vy$§i plat postupu

Graf 34: Vztah k prib&Znému vzdélavani — sestry a studentky CR

v/ vz

Komentéai: Ve skupiné studujicich se nejvétsi ¢ast dotazovanych chce dozveédét novinky
z oboru. Tuto odpovéd oznalilo 19 respondentti (76%). Ctyfi dotazovani (16%) si chtgji
udrZet pracovni pozici a mit vyssi plat, 2 studentky (8%) se vzdélavaji kvuli pracovnimu
postupu.

U sester je nejvetSi motivace pro vzdélavani stejnd, 48 znich (60,76%) se vzdélava,
protoZe se chtéji néco dozvédét. Kvuli udrzeni pracovni pozice a financnimu ohodnoceni si

dopliiuje vzdélani 16 sester (20,25%), pracovni postup si chtéji zajistit 4 dotazovani (5,06%).
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Nepiili§ pozitivni vztah ke vzdélavani ma 11 sester. Sest dotazovanych (7,59%) se vzdélava,

protoZe musi a 5 respondentti (6,33%) se vibec nevzdélava.

Otazka ¢. 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

Studentky Sestry
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ano 19 76 % 47 59,49 %
Ne 0 0 % 3 3,80 %
Nevim 0 0% 5 6,33 %
Zalezi na oboru 6 24 % 24 30,38 %

Tab.32:Vyznam specializaci — sestry a studentky CR
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Graf 35: Vyznam specializaci — sestry a studentky CR

Komentat: Vyznam specializa¢nimu studiu v soucasnosti priklada 19 studentek (76%), 6
zbyvajicich (24%) se domnivd, Ze je nutné pfihlédnout ke kazdému konkrétnimu oboru.
Nikdo nezastidva ndzor, Ze specializacni studium nemd smysl a Zz4ddnd z dotazovanych
studentek neoznacila ani odpovéd’ ,,nevim*®.

Specializace povaZuje za piinosné také 47 sester (59,49%). Podle 24 dotazovanych
(30,38%) zalezi na oboru Cinnosti, 5 respondentii (6,33%) oznacilo moZnost ,,nevim* a 3

sestry (3,80%) uvedly, Ze specializa¢ni studium neni v dnesni dob¢ piinosné.
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Otézka ¢. 14: Je pro profesi zdravotnich sester dulezita znalost cizich jazyka?

Studentky Sestry
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ne 0 0 % 1 1,27 %
Nedokazu posoudit 0 0 % 3 3,80 %
Ano 15 60 % 21 26,58 %
32(;0 vyhoda, ale existuji dulezit&jsi 10 40 % 54 68.35 %

Tab.33: DuleZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky CR
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Graf 36: DuleZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky CR

Komentaft: VSichni respondenti ze souboru studentek si mysli, Ze znalost jazyk je pro profesi

zdravotni sestry dileZitd. Bezvyhradné ,,ano“ oznacilo 15 dotazovanych (60%), Ze je to

Ktéto odpovédi se ptikldni 54 sester (68,35%). Bezvyhradny souhlas oznacilo 21
dotazovanych (26,58%), 3 respondenti (3,80%) nedokazali odpovédét a jedna sestra (1,27%)

ve

v s

si mysli, Ze znalost jazyka dulezitd neni.
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Otdzka ¢. 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentualni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ne 1 4% 15 18,99 %
Pouze pasivné 12 48 % 45 56,96 %
Ano 12 48 % 19 24,05 %

Tab.34: Znalost cizich jazykii — sestry a studentky CR
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Graf 37: Znalost cizich jazyki — sestry a studentky CR

Komentéai: Aktivni znalost ciziho jazyka uvedlo 12 studentek (48%). Stejny pocet
respondenttl udavé, Ze ovlidd né&jaky cizi jazyk alespon pasivné. Zadnym cizim jazykem
nemluvi jedna studujici (4%).

Mezi sestrami nehovoii Zddnou cizi fe¢i 15 dotdzanych (18,99%). Pasivni znalost jazyka
uvadi 45 respondentii (56,96). Aktivni znalost ciziho jazyka oznacilo 19 sester (24,05%).
Pokud u této otdzky bylo uvedeno, Ze doty¢ny respondent hovoii aktivné né€jakym cizim
jazykem, bylo opét ponechdno misto pro to, aby mohl dotazovany napsat, o jaky jeden nebo
vice jazyku se jedna.

Mezi studentkami uvedly dotazované tyto odpovédi:

» Anglicky jazyk (3x)
Anglicky a némecky jazyk (3x)
Némecky jazyk (4x)

Némecky jazyk a feCtina (1x)

vvyyy

Anglicky + némecky + rusky jazyk (1x)
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Jazykové znalosti sester jsou ndsledujici:

>

>
>
>

Anglicky jazyk (11x)

Némecky jazyk (5x)

Anglicky a némecky jazyk (2x)
Némecky a francouzsky jazyk (1x)
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Otdzka ¢. 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit

cizi jazyk?
Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ano 18 72 57 72,15
Ne 7 28 22 27,85

Tab.35: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky CR
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Graf 38: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky CR
Komentat: ZkusSenost s nutnosti komunikace v cizim jazyce béhem vykonu praxe ma 18
studentek (72%), zbylych 7 respondentt (28%) tuto zkuSenost nema.

Béhem vykonu své profese se do stejné situace dostalo 57 sester (72,15%), znalost ciziho

jazyka nikdy nepotiebovalo pfi svém povolani 22 sester (27,85%).
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Otézka ¢. 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana

v zahrani¢i, pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovedi podil odpovedi podil
Ano, pro vSechny plati stejné 0 0% 7 8.86 %
podminky
Ano, zélezi na zemi, kde studovala 1 4 % 11 13,92 %
Jen orientaéné 10 40 % 25 31,65 %
V problematice se neorientuiji 14 56 % 36 45,57 %

Tab.36: Podminky pro praci v CR — sestry a studentky CR
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Graf 39: Podminky pro prici v CR — sestry a studentky CR

Komentdi: Vice neZ polovina studentek se v problematice uzndvani kvalifikaci v CR
neorientuje, tuto variantu odpovédi zvolilo 14 dotdzanych (56%). Deset respondentt (40%)
uvadi, Ze maji pouze orientacni prehled. Podle jedné studentky (4%) zalezi na zemi, kde

uchaze¢ o praci v CR studoval. Eventualitu stejnych podminek pro viechny uchazede si

nevybral Zadny respondent.

Mezi sestrami prevlddala také nejvice odpovéd, Ze se v dané problematice neorientuji.
K této varianté se priklonilo 36 sester (45,57%). Zakladni informace ma 25 dotdzanych
(31,65%). Jedenact sester (13,92%) si mysli, Ze zaleZi na zemi, kde zdjemce studoval a 7

respondentll (8,86%) je presvédceno, Ze pro vSechny plati stejné podminky.
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Otdzka ¢. 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi

zdravotni sestry v zahranici?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovedi podil odpovedi podil
Ancz,, nejsou ;adne zvlastni pozadavky, 0 0% 1 127 %
staCi znalost jazyka
Ano, zélezi na zemi 11 44 % 24 30,38 %
Castecné 10 40 % 27 34,18 %
Ne 4 16 % 27 34,18 %

Tab.37: Podminky pro praci v zahrani¢i — sestry a studentky CR
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Graf 40: Podminky pro prici v zahraniéi — sestry a studentky CR

Komentat: Podle vysledkli dotaznikového Setfeni ma vétSina studentek alespon povédomi o
tom, jaké podminky je nutné splnit pfi zdjmu o praci v zahrani¢i. Castenou informovanost
uvadi 10 dotazanych (40%), Ze zéalezi hlavné na zemi, kde chci pracovat, se domnivd 11
respondentll (44%). Nikdo nezvolil variantu, Ze nejsou zadné zvlastni podminky a staci
znalost jazyka, 4 studentky (16%) zvolily alternativu ,,ne*.

Mezi sestrami se 27 dotdzanych (34,18%) vyjadfilo, Ze jsou CasteCné sezndmeny s touto
problematikou, stejny pocet respondentli (27 odpovédi — 34,18%) zvolil odpoveéd’ ,,ne”, v této
problematice se neorientuji. Ndzor, Ze jsou podminky v kazdé zemi jiné, sdili 24 sester

(30,38%). Jedna dotazana (1,27%) uvedla, Ze nejsou zadné pozadavky, staci znalost jazyka.
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6.1 Diskuse
Otézka ¢ 1: Kolik je Vam let?

Vékové slozeni ucastnikd dotaznikového Setfeni splnilo mé oc¢ekavani. U studentek je 68%
a u sester 41,77% ve vékovém rozmezi 19 — 25 let. O trochu star$i vékovou kategorii, mezi
26 — 35 lety uvedlo 24% studentii a 35,44% sester. Ostatni varianty nebyly respondenty
oznacovany jiz tak Casto. VétSina respondentl je tedy na kraji dospé€losti a v dospélém veku.
Vékové slozeni dotdzanych sester odpovida pfiblizné vékové skladbé sester, které pracuji

v nemocnicich.

Otazka ¢ 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

V souboru studentek mé 8 zucastnénych jiz praktické zkuSenosti, tyto dotazované studuji
kombinovanou formu bakalafského studijntho programu, 2 respondenti nezahdjili studium
na vysoké Skole bezprostiedné po ukonceni stfedni $koly, ale ur¢itou dobu nejprve pracovali.
Tato zkuSenost je jist¢ piinosnd pro potieby tohoto pruzkumu. Sestry, které vyplnily dotaznik,
pracuji ve zdravotnictvi rizné dlouhou dobu, rozloZeni respondentl stran praktické zkuSenosti
je relativné vyvazené. Piekvapil m¢é pomérné vysoky pocet sester s delSi nez 10letou praxi,
které dotaznik vyplnily. Tato skupina tvofi témeét 38% dotazanych. Uvadi se, Ze s piibyvajici
délkou praxe hrozi sestie sklon k rutiné a syndromu vyhoteni. Jsem rada, Ze i takto zkusené

sestry maji opravnény pocit, Ze se mohou k problematice vzdélavani hodnotné¢ vyjadfit.

Otézka ¢ 3: Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani?

Otazka kvalifika¢niho vzdé€lani je specificka pro ob€ srovndvané skupiny. Studentky uZz
jistou kvalifikaci sice maji, podminkou pro pfijeti k bakaldfskému studiu vSak neni
zdravotnické vzdélani a ne vSechny proto nutné navstévovaly stiedni zdravotnickou Skolu.
V soucasné dobé€ svou kvalifikaci teprve ziskdvaji. Mezi zdravotnimi sestrami ptevldda v 86%
stiedni odborné vzdélani, minimum respondentti uvedlo vzdélani vyssi odborné a ani pocet
vysokoSkolsky vzd&lanych sester neni nijak vysoky. V souvislosti se zménami
ve zdravotnickém vzdé€lavani neni na oddélenich zatim mnoho sester - bakalaiek. Je pozitivni,
7Ze pres 15% zacastnénych sester se stale systematicky vzdélava, at' jiz navstévuji
specializacni studium nebo studuji vysokou Skolu. Zajimavé by bylo jeSté zjistit, jestli se

sestry aktivné vzdé€lavaji z vlastniho rozhodnuti nebo jim bylo studium nafizeno.
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Otézka ¢ 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Odpovédi na tuto otdzku opét odpovidaji mé predstavé a jsou lehce odiivodnitelné.
Studentky se mohou zacit specializovat aZ po ziskdni obecného kvalifika¢niho vzdélani. Ty,
které uvedly, Ze jiZ specializacni studium absolvovaly, zahdjily studium na vysoké Skole
s jistym odstupem po ukonceni stfedni Skoly. Mezi sestrami je skoro 30% specialistek, tento
pocet souvisi s pracovisti, kde byly dotazniky rozdany. Specializaci v oboru mé vétSina sester,
které pracuji na jednotkdch intenzivni péfe. Je podminkou, aby ¢dst persondlu na JIP
specializaci m¢la, sestry na standardnim oddé€leni nemaji takovou nutnost specializace a ani
takovou potiebu, vzhledem k charakteru price na daném oddéleni. ProtoZe na standardnich

odd¢lenich pracuje vic sester, vyplnily také vice dotaznikl a to ma vliv na vysledné vystupy.

Cil 1: Jaka je uroven kvalifika¢niho vzdélani sester, jeho nedostatky a prednosti

Otazka ¢ 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né pripravovany na své budouci
povolani?

JiZ v otdzce kvality profesni pfipravy sester je vidét rozdil v ndzorech zdravotnich sester,
které maji jiz urCitou praxi, a studentek. Ze skupiny zdravotnich sester je 51,9%
(41 dotdzanych) pfesvédceno, Ze profesni piiprava je nedostatend, stejny ndzor zastavd 44%
studentek (11 dotdzanych). Podle mého ndzoru je to nédsledek toho, Ze sestry se béhem své
prace setkdvaji jednak se studentkami na praxi a také s novymi absolventkami a vidi, co se
ve Skole uci a co si prindsi do své prace, co vSe se musi naucit a kde vSude jsou nedostatky.
Skupina studentek, zastavajici stejny nazor, také neni zanedbatelnd. V soucasné dobé reformy
zdravotnického vzdélavani vétSina téchto dotazovanych pred zahdjenim bakalaiského studia
osetfovatelstvi absolvovala sttedni zdravotnickou Skolu a urcitou dobu se jiZ pohybuji ve sféte
zdravotnického vzdélavani. Mohou tedy také srovnavat.

Zanedbatelné nejsou ale ani skupiny dotazovanych v obou souborech, podle nichz je
profesni priprava dostatecnd, u studentek je to 40% (10 odpovédi), mezi sestrami 36,71%
(29 odpovédi).

Nedostatky v profesni piipravé mohli respondenti vyjadiit také konkrétné. Da se fici, Ze
uobou soubori dotazovanych se nazory pomérné Casto opakovaly. Nejvétsi nedostatky
pocituji obé skupiny tdzanych v oblasti praktické vyuky, at’ jiz maji vyhrady k nizkému poctu
hodin praxe, vybéru oddéleni, kde se studentky vzdélavaji ¢i je pro n€ podstatny rozpor mezi
teorii a praktickym vyu€ovdnim. Objevily se vSak i pfipominky, tykajici se teoretické vyuky

ve Skole. Podle nékterych jsou zastaralé osnovy, vyskytly se i ndzory, které povazuji pocet
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hodin teorie za nizky a naopak, jini dotazovani maji pocit, Ze teorie je az pfili§. Ve skupiné
sester siln€¢ prevlddal ndzor, Ze nedostatek je hlavné v oblasti praktické vyuky. To vychdzi
z toho, Ze sestry maji zkuSenosti s praxi a pfi pozorovéni studentek mohou vidét ptipadné
nedostatky. Je dulezité také uvést, Ze na vétSinu oddéleni, kam byly rozdany dotazniky chodi
studentky stfedni zdravotnické Skoly na praxi a praktickou vyuku zde absolvuji také studentky

bakalarského studia.

Otéazka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech u¢i zbyteéné, v praxi
je nevyuziji?

Ke zjisténi drovné kvalifikacniho vzdélani slouzi také otdzka tykajici se nadbytecnosti
nékterych tematickych okruhti. Pfesvédceni o tom, Ze Zadné téma v osnovach neni zbytecné,
vyjadtilo 9 studentek (36%) a 38 sester (48,1%). Rozhodnout se nedokédzalo 25 sester
(31,65%) a 3 studujici (12%). Naopak pocit, Ze ve vyukovych osnovich jsou urcitd témata
zbyte¢nd a v praxi nevyuZitelnd, ma 13 studentek (52%) a 16 sester (20,25%). Dotazovani
méli opét prilezitost konkrétné sdélit, o jaka témata Ci tematické okruhy se jednd. Nékteré
postiehy se opct opakovaly. Podle dotdzanych je zbytecné ucit se fyziku, chemii, déjepis,
zdklady vefejného zdravotnictvi a management. Respondenti také uvedli, Ze neni nutné ucit se
oSetfovatelské modely, nékteré kapitoly z oSetfovatelstvi a gramaze 1€ki. Toto bohuZel nebylo
podrobnéji rozvedeno. Nepodstatnd je podle nékterych ndzort také pedagogika, filozofie a
psychologie, protoZe ,,na to stejné¢ v praxi neni ¢as“. Velmi m¢ zaujalo, Ze u sester je vyssi
podil odpovédi ,,nevim“, 31% proti 12% u studentek. Sestry neznaji osnovy vyuky
samoziejm¢e tak dobfe jako studentky a z toho plyne i uvedeny vysledek. U studentek naopak
vyrazn¢ prevladd souhlasnd odpoveéd’, zbyteCna témata vidi 52% studujicich a pouze 20%
sester. Je Casté, Ze studenti hodnoti vyuku z hlediska zajimavosti tématu, nemohou prozatim
zcela objektivné zhodnotit, zda pro né¢ dané téma bude ¢i nebude v praxi piinosné. Kazdy asi
nékdy slySel poznamky studentl typu ,,to by mé zajimalo, pro¢ se to ucime, k ¢emu ndm to

bude*. Timto si také vysvétluji vysledek u daného tématu.

Otéazka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi
nebo by Slo zlepsit?

Pocit, Ze v osnovich vzdéldvani sester néco chybi nebo by Slo zlepSit, ma 13 studentek
(52%) a 25 sester (31,65%). Spokojenost s osnovami vyjadrilo 10 sester (12,6%) a jedna
studentka (4%). Pomérné Casto se u otazky, tykajici se navrhti zlepSeni ucebnich osnov nebo

zjisténi chybé&jicich komponent, objevovala odpoveéd’ ,,nevim*. U sester to bylo 44 takovychto
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odpovedi (55,7%), mezi studentkami 11 odpovédi (44%). Myslim si, Ze u sester tato
nerozhodnost prameni z toho, Ze uZ jsou urCitou dobu ze skoly, osnovy se méni a ony si
netroufaji je hodnotit, kdyZ nemaji nyn&j$i osobni zkuSenost, pouze zprosttedkované
povédomi kontaktem se studentkami a jejich ulitelkami. Studentky zase nemaji velkou
praktickou zkuSenost a tak nemohou v plné mite posoudit, zda néco v osnoviach vzdélavani
chybi ¢i je prostor k zlepSovani ve vztahu k pouZitelnosti v pozdéj$im profesnim Zivoté.
Vyjadrtit svlij ndzor konkrétnéji mély opét oba soubory dotazovanych, pokud zvolily
variantu odpovédi ,,ano®, tzn. Ze podle nich maji osnovy vyuky nedostatky. Nékolikrat se zase
opakovala myslenka, Ze zlepSeni je nutné na poli praxe, at’ jiz se to tykd poc¢tu hodin praxe
nebo organizace praktické vyuky. Podle nékterych navrhl je tfeba podporovat samostatnost
studenttl, zlepsit vyuku v oblasti zdravotnické dokumentace, administrativy a managementu.
Objevily se také podnéty k zatazeni aktudlni problematiky do praktické i teoretické vyuky, at’
jiz se jednd o bazdlni stimulaci, moderni obvazové materidly a 1écbu ran nebo vyuku
resuscitace. Zlepsit by se méla také vyuka psychologie a komunikace a za zamysSlenf jisté stoji
také dalsi postfehy, vyuku by meély zajistovat hlavné sestry a ne I€kafi, zajimavou
problematikou je iatrogenni postiZeni pacienta, vyuka znakové fe¢i a podpora profesni
prestize jiz ve fazi vzdelavani. Objevil se také ndzor, Ze by bylo dobré, aby mély sestry lepsi
vSeobecny piehled. Je nutné si ale uvédomit, ze kvalifikani piiprava md sestry pfipravit
profesné pro jejich povoldni, podle novych doporuceni je vyhradné¢ odbornéd a zacind az po
dosazeni stiedniho vzdélani. Na problematiku vSeobecného piehledu a vyuku jazykid neni
misto, to je uz véci kazdé sestry, jak si bude sama dopliiovat vieobecny prfehled a zajimat se

o déni kolem sebe.

Otdzka ¢ 8: Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepSilo nebo co
hodnotite pozitivné?

Aby nebyla vyuka hodnocena pouze formou kritiky, je posledni otdzka smétujici
k ozfejméni ndzorG na kvalifikacni vzdé€lani koncipovdna spiSe pozitivné, a sice co se
ve vyuce zlepSilo a co dotazovani hodnoti pozitivn€. Sestry nejcastéji oznacily odpoved
Lhevim® a to 28krat (35,44%). Vychazi to opét ztoho, Ze nemaji nynéjSi zkuSenost a
nemohou danou otdzku objektivné posoudit. Nazor, Ze se zlepSila vyuka pouze teorie, pouze
praxe nebo obojiho, zastdval mezi sestrami vZdy pfibliZn€ stejny pocet dotazovanych, mezi 12
— 14 odpovédmi u kazdé znabizenych variant. Devét sester (11,39%) se pesimisticky
domnivd, Ze se bohuzel nezlepsilo nic. Z ndzort studentek vyplyva, Ze nejveétsi soubor z této

skupiny (8 odpovédi — 32%) pocit'uje zlepseni na poli teorie i praxe. Ostatni nabizené varianty
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byly oznaceny opét vzdy pfiblizné stejnym poctem dotazovanych, mezi 3 — 5 respondenty
v procentudlnim rozmezi 12 — 20%. Pocit zlepSeni vychdzi asi z toho, Ze absolventky stfedni
zdravotnické Skoly zaZily praktickou vyuku organizovanou pro tuto formu studia, tj. jedna
ucitelka pro skupinu Zdkyn, nepiili§ bohatd nabidka odd¢leni. Nyni prochdzi praktickym
vyucovanim pfi studiu oSetfovatelstvi, to je jinak organizovdno vzhledem k véku studentek a

ndplni studia a podle vyhodnocenych vysledkt je vnimano pozitivnéji.

Cil 2: Jaka je uroven kontinualniho vzdélavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani.

Otdzka ¢ 9: Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? (seminaie, staze,
odborna literatura)

PrileZitosti ke kontinudlnimu vzdélavani jsou vesmés hodnoceny jako dostatecné. Pouze
jedna sestra ma pocit, Ze piileZitosti vzdé€lavat se je malo. Samoziejm¢ mlze mit takovy
nazor, je sice jedind, kdo si toto mysli, ale jeji odpoveéd miize byt ovlivnéna jeji osobni situaci
a dalSimi faktory, které v ramci tohoto vyzkumu nebylo moZzné podchytit. Velmi m¢ ale
piekvapilo, Ze pocit, Ze maji malo pfilezitosti ke kontinudlnimu vzdélavéni, uvedly také 2
studentky. Nejvic respondentti ze skupiny sester se domniva, Ze piilezitosti se vzdélavat maji

2V 0

dostatek bez dalSich komentdii. Naopak opét mezi studenty si nejvétsi podil mysli, Ze
dostatek pfileZitosti maji pouze ,,Cdstecn&”. Tento vysledek ptisuzuji jednak vetsi kritiCnosti
studentek ke vzdélavani a také tomu, Ze jejich vzdelavani v soucasné dobé je kvalifikacni a

aktivit, kterych se ziacastni, a které se daji oznacit za celoZivotni vzdélavani, je mélo.

Otézka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzivate nejcastéji?

Mezi sestrami i studentkami je nejvice ke vzdélavani vyuZzivana ticast na prednaskach a
semindfich. S pfevahou tohoto zplsobu vzdélavani jsem pocitala, v posledni dobé se
v souvislosti s registraci a sbiranim kreditnich bodt doslova ,.roztrhl pytel” s t¢mito akcemi.
Casto je respondenty obou soubort uvadéna také ¢etba odbornych knih a Easopisii. Také tento
zpusob rozSitovani si znalosti je velmi oblibeny pro svou relativné snadnou dostupnost
casovou i financni. Rozpor mezi sestrami a studentkami je vidét pouze ve vyuZivani
konzultaci s 1ékafi a dal$simi €leny zdravotnického tymu. Sestry travi na pracovi§ti mnohem
vic ¢asu nez studentky a také zde maji jinou pozici, tento zpusob ziskdvani informaci je jimi
také pomérn¢ Casto vyuzivan. Nekteii respondenti se piiklonili také k varianté, Ze sleduji

odborné potady v televizi. Myslim si, Ze asi maji na mysli vyukové materidly, televizni
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vysilani jako takové obcas ptinasi sice populdrn€ naucné potady, ty ale slouzi spiSe k zdkladni

osvéte laické verfejnosti.

Otazka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Otazka tykajici se kontroly kontinudlniho vzdé€ldvani sester mé piekvapila asi nejvice.
Studentky dopadly relativné dobte, vice nez polovina uvedla, Ze vzdélani kontrolovéno je a
uvedly také spravné, Ze je vyuzivano registrace. Dvé studentky, které si mysli, Ze vzdélani se
kontroluje, sice napsaly, Ze kontrolu provadi vedeni oddéleni, to ale neni samoziejme
odpoveéd’ nespravna.

Mezi sestrami se tésnd nadpolovi¢ni vétSina vyjadfila, Zze vzdélavani kontrolovano neni
nebo Ze na danou otdzku nedokézi odpovédét. Tento vysledek mé uvedl v rozpaky. VSechny
sestry se hromadné registruji, chodi na seminéte, ,hlavné aby byl za body*, sbirani kreditnich
bodu je pro nékteré snad nové sportovni odvétvi, k smichu nebo spiS k placi je zjisténi, Ze
sestry nevi, k ¢emu je registrace a pro¢ vlastné ty kredity?!! Z téméf poloviny respondentd,
ktera vi, Ze vzde€lavani se nyni kontroluje, jen necelych 90% uvedlo registraci. Polehcujici
okolnosti je snad jen skutecnost, Ze je to véc novd a teprve Casem se dostane spravné

do povédomi vsech, kterych se tyka.

Otédzka ¢ 12: Jaky je Vas vztah k pribéznému vzdélavani?

Otazky, tykajici se vztahu k pribéznému vzdélavani byly u obou skupin respondentil
zodpovézeny spiSe pozitivné. Podle odpovédi z dotazniki je vétSina respondentli motivovana
tim, Ze se cht¢ji néco nového dozvédét, v nckolika piipadech je hnaci silou financni
ohodnoceni nebo pracovni pozice. Mezi sestrami je vSak témét 14% takovych, které uvedly,
7e se vzdelavaji, protoze musi, nebo Ze se nevzdélavaji viibec. Nevim, co k takovému postoji
dodat, jednd se vétSinou o mladé sestry, snad casem zjisti, Ze bez vzdélavani to
ve zdravotnickych profesich jednoduse nejde. V kazdém piipad¢ bych si neprila, aby takova

sestra pecovala o mé nebo o mé blizké.

Otézka ¢ 13: Ma podle Vas v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

Prevazna vétSina respondentl soudi, Ze specializa¢ni studium je pfinosné i v dnesni dobé.
Ne&ktefi pfipousti, Ze je nutné pfihlédnout k oboru, kterého se ma dand specializace tykat.
Odpovédi ,,ne” vyuzily pouze tii sestry, 5 dalSich nedokazalo odpoveédét. Zalezi zase jisté
na oboru, v kterém dand sestra pracuje. Z vlastni zkuSenosti vim, Ze nékdy je sestie nabidnuta

moznost specializacniho studia a ona toto odmitne s odivodnénim, Ze to nezvladne nebo
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z vlastni pohodlnosti. Takova kolegyné bude potom spiSe z divodu vlastniho ospravedlnén{

vyznam specializaci sniZovat.

Cil 3: Jaka je droven znalosti cizich jazyki, frekvence jejich pouZziti.

Otédzka ¢ 14: Je pro profesi zdravotnich sester diilezita znalost cizich jazyki?

V této otdzce maji jasno studenti. Shodli se na tom, Ze znalost jazykil je nutnd, podle
sestrami vice dotdzanych pfipousti, Ze je to vyhoda, ale jsou potfebnéjsi védomosti. Tento
vysledek je pravdépodobné opét ovlivnén jejich delsi praktickou zkuSenosti. Jedna sestra si
mysli, Ze znalost jazykil dileZitd neni. Jen tak pro zajimavost tatdZ respondentka uvedla, Ze
sama neovlada zadnou cizi fe¢. Souhlasim s ndzorem vétSiny, Ze pro osetfovatelskou praxi

jsou nutné jiné, zdasadné&jSi znalosti a dovednosti. V dnesni dobé vSak patii podle mého

alespoil pasivni znalost jednoho svétového jazyka ke vSeobecnému vzdélani.

Otazka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Pouze jedna studentka uvedla, Ze nehovoii Zaddnym cizim jazykem, ostatni dotdzani
z tohoto souboru uvedli z jedné poloviny aktivni a druhd ptlka pasivni znalost jazyka, coz je
podle mého nédzoru dobry vysledek. Sestry nemaji Zadné jazykové znalosti ve skoro 19%,
aktivni znalost uvedlo 24% dotazanych, ostatni oznacily znalost pasivni. Mezi konkrétnimi
jazyky, které respondenti uvadéli, prevladal podle ocekdvani anglicky a na druhém misté
némecky jazyk, v nékolika ptipadech v kombinaci s dalsi cizi feci. Tento vysledek vypada
relativné pozitivné. Nechci byt prehnané kritickd, ale myslim si, Ze mezi dotazovanymi
sestrami muZe byt silné zkreslend domnénka, zda jejich znalost jazyka je aktivni ¢i pouze
pasivni. Také nazor na to, co je vilbec pasivni znalost jazyka je velmi odlisny. Netyka se jen
sester, ale i Siroké vetejnosti. Nékdo zna 20 slov v n¢jakém cizim jazyce a hned uvadi jeho
pasivni znalost do vSech formulait atd. Obecné si myslim, Ze jazykové znalosti Ceskych sester
jsou slusné. Smeénova sestra si nemize dovolit zaplatit si celoro¢ni jazykovy kurz, respektive
zaplatit si ho mize, ale diky sluZbdm ma redlnou Sanci, Ze bude pfitomna maximaln¢ na 75%

hodin.
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Otézka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi
jazyk?

U této otdzky dosSlo k zajimavé shodé. Priblizné 3 sester i studentek maji zkuSenost
s pacientem, ktery nehovoii cesky a musely pouZit cizi jazyk, asi % tuto zkuSenost nemad.
Ne&kteti dotazovani uvedli, Ze neovlddaji Zadny cizi jazyk a soucasné€ v dal$i otdzce oznacili
variantu, Ze se dostali do situace, kdy by byly jazykové znalosti vhodné. Zajimalo by mé, jak
tyto sestry s pacientem komunikovaly a zda takovito zkuSenost nevedla nékoho tfeba az

ke studiu zédkladi ciziho jazyka.

Cil 4: Jaka je informovanost sester o nutné profesni pripravé a vzdélani pro praci

v zahraniéi.

Otézka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,
pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Velka cast dotazovanych uvedla, Ze se v dané problematice viibec neorientuji nebo Ze maji
pouze zdkladni orientacni ptehled. Tyto poznatky ma nebo spiSe nema 96% studentd a témét
78% sester. Ostatni respondenti uvedli, Ze zdleZi na zemi, kde doty¢ny ziskal vzdé&lani, nasli
se 1 taci, podle nichZ jsou podminky pro vSechny stejné. Tuto nevédomost a nedostatek
informaci v této problematice jsem ocekdvala. Tyto informace jsou podstatné spiSe pro
zahrani¢ni uchazeCe. Ja sama jsem téZ neveédéla témeéf nic o uzndvani kvalifikaci. Potieba

dozvédét se néco o této problematice vznikla aZ pfi psani této prace a musim pfiznat, Ze bylo

pomeérné obtiZné, ziskat uceleny zdkladni ptehled.

Otdzka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi
zdravotni sestry v zahranici?

U této otazky jiz byla informovanost sester a studentek lepsi. Vyplyva to z toho, Ze kazda
sestra m4 moznost odejit za praci do zahranici, pokud ma odpovidajici jazykové znalosti.
Sezndmeni se s touto problematikou je proto pro respondenty lukrativnéjsi, neZ zajimat se
o to, co musi udélat napt. norskéd zdravotni sestra, aby u nas mohla pracovat. Zadné informace
nema pouze 16% studentek a 34,18% sester. Nazor jedné dotazované, Ze staci pouze znalost
jazyka mi s prominutim pfipadd lehce naivni. Je jist€ nesmysl, aby v dobé& velkého rozkvétu
zdravotnického vzdélavani nechtéla kazda konkrétni zemé védét, jakou kvalifikaci jim muze

uchaze¢ o zaméstndni nabidnout a zda to vyhovuje jejich podminkdm.
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7. Vyhodnoceni odpovédi svycarskych
studentek a sester

V této skupiné bylo vyhodnocovano 56 odpovédi z dotaznikli od Svycarskych studentl a

67 vyplnénych dotaznikii od Svycarskych zdravotnich sester.

Otazka ¢ 1: Kolik je Vam let?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpoved{ podil odpoved{ podil
Do 18 let 1 1,79 % 0 0,00 %
19-25 let 53 94,64 % 29 43,28 %
26-35 let 2 3,57 % 28 41,79 %
36-50 let 0 0,00 % 8 11,94 %
Nad 50 let 0 0,00 % 2 2,99 %

Tab.38: Veékova struktura ucastnikii Setfeni — sestry a studentky Svycarsko

36-50 let nad 50 let
0% 0%

do 18 let
nad 50 let 0%
3%

do 18 let
2%

19-25 let
43%

19-25 let
94%

Graf 41 (napravo) : V&kov4 struktura tcastnikd Setfeni — studentky Svycarsko

Graf 42 (nalevo) : V&kovd struktura Gdastniki Setfeni — sestry Svycarsko
Komentaf: V souboru studentil je nejvice zastoupena v€kova skupina 19 — 25 let, a sice 53
respondenty (94,64%), ve véku 26 — 35 let jsou 2 studentky (3,57%) a kategorii do 18ti let

oznacila jedna dotazovand (1,79%). Mezi studenty neni Zaddny zastupce star$i 35ti let.
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Soubor sester je nejpocetnéji zastoupen dvéma veékovymi kategoriemi podle mozZnosti
v dotazniku. Veékovou kategorii 19 — 25 let zastupuje 29 dotdzanych (43,28%) a kategorii
26-35 let 28 dotazovanych (41,79%). Vék do 18 let neoznacila zadna sestra, zastupcii skupiny
36 — 50 let je 8 (11,94%), veék nad 50 let uvedli 2 respondenti (2,99%).

Otazka ¢ 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentualni

odpoved{ podil odpoved{ podil
Studuji 56 100,00 % 0 0,00 %
do 1 roku 0 0,00 % 0 0,00 %
1-5 let 0 0,00 % 28 41,79 %
6-10 let 0 0,00 % 21 31,34 %
Nad 10 let 0 0,00 % 18 26,87 %

Tab.39: Délka praxe — sestry a studentky Svycarsko

studuji do 1 roku
o 0%

0%

nad 10 let
27%

1-5let
42%

6-10 let
31%

Graf 43: Délka praxe — sestry Svycarsko

Komentat: Vzhledem k tomu, Ze 100% studentdi uvedlo nulovou délku praxe, vSech 100%
dosud studuje, nebylo vhodné a ani pfinosné tuto odpoveéd’ graficky zpracovavat.

Délka praxe piedstavuje u 28 sester (41,79%) dobu 1 - 5 let, u 21 dotdzanych (31,34%) je
to 6 — 10 let a 18 respondentti (26,87%) uvedlo délku praxe ve zdravotnictvi delsi nez 10 let.
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Otazka ¢ 3: Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpoveédi podil odpovédi podil
Studuji 56 100,00 % 0 0,00 %
Asistent zdravi 0 0,00 % 2 2,99 %
Diplomovana oSetfovatelka 0 0,00 % 4 5,97 %
Diplomovana sestra 0 0,00 % 45 67,16 %
Asistentka 0S. péce 0 0,00 % 2 2,99 %
Jind odpovéd 0 0,00 % 14 20,90 %

Tab.40: Kvalifikacni vzdélani — sestry a studentky Svycarsko

Asistent zdravi
Studuji 3%
0%

Jina odpovéd
21%

Asistentka 08. péce
3%

Diplomovana sestra
67%

Diplomovana osetiovatelka

6%

Komentat: Vzhledem k tomu, Ze vSichni zdcastnéni studenti dosud studuji, nebyla tato

Graf 44: Kvalifikaéni vzdélani — sestry Svycarsko

informace graficky zpracovana, graf by nemél Zadnou vypovédni hodnotu.

Kvalifikacni vzdélani u 45 sester (67,16%) bylo ziskdno absolvovanim oboru diplomovana
sestra, 4 dotazovani (5,97%) maji kvalifikaci diplomovany oSetfovatel ¢i diplomovana
oSetfovatelka. Dalsi 2 respondenti (2,99%) jsou profesné asistent Ci asistentka oSetfovatelské
péCe a 2 dotazovani (2,99%) jsou asistenty zdravi. Moznosti jiné odpovédi vyuzilo 14

respondentt (20,19%). P&t z nich ma titul diplomovana détska sestra, 8 ziskalo diplomované

vzdélani II. drovné, a jeden dotazovany diplomované vzdélani 1. drovné.
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Mezi studenty se z celkového souboru 56 dotazovanych 45 respondentti vzdélava v oboru
diplomovand oSetfovatelka/oSetfovatel, 10 dotazovanych studuje obor diplomovand sestra a

jeden respondent je budouci asistent zdravi.

Otazka ¢ 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Studentky Sestry
Podet Procentualni Podet Procentualni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ano 1 1,79 % 6 8,96 %
Ne 55 98,21 % 61 91,04 %

Tab.41: Specializaéni studium — sestry a studentky Svycarsko

Ano

Ano

Ne
98%

Ne

9N%

Graf 45 (vlevo) : Specializacni studium — studentky Svycarsko
Graf 46 (vpravo) : Specializa¢ni studium — sestry Svycarsko

Komentét: Z celkového souboru 56 studentek pouze jedna dotazovand (1,79%) uvedla, Ze

absolvovala specializani studium. Mezi sestrami ma specializa¢ni vzdélani 6 respondentl

(8,96%), 61 tazanych (91,04%) uvedlo, Ze specializacni studium neabsolvovalo.

106



Otézka ¢ 5 : Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né piripravovany na své budouci

povolani?
Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ano 38 67,86 % 40 59,70 %
Ne 6 10,71 % 18 26,87 %
Nevim 12 21,43 % 9 13,43 %

Tab.42: Profesni pfipravenost sester — sestry a studentky Svycarsko

80,00

70,00 - - — — — — 8786 _

60,00 1

50,00 1 — — —

O Studentky

40,00 - — — — 1
M Sestry

30,00 1

20,00 4 - — — -

10,00 +- — — — 1

0,00

Graf 47: Profesni piipravenost sester — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Na tuto otdzku nedokdzalo odpovédét 12 studentd (21,43%), odpovéd ,,nevim*
zvolilo také 9 sester (13,34%). V souboru studentt si 38 dotazanych (67,86%) mysli, Ze
profesni piiprava sester je dobrd. Naopak 6 respondentl (10,71%) je pfesvédceno o tom, Ze
sestry nejsou dostate¢né pfipravovany na své povolani.

Mezi sestrami se 40 dotdzanych (59,70%) pfiklani k ndzoru, Ze piiprava sester je
dostatecnd, 18 respondentil (26,87%) se domnivd, Ze piiprava budoucich sester dostatecna
neni.

Pokud dotazovani u této otdzky oznacili variantu odpovédi ,,ne“, tedy Ze podle jejich
zkuSenosti je profesni piiprava sester nedostate¢nd, méli prostor k vyjadfeni konkrétnich

nazoru, ¢ehoz Casto vyuzili.

Ptipominky sester jsou nasledujici:

» Mailo praxe
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Nedostate¢na vyuka patologie, anatomie, patofyziologie, fyziologie
Nedostatek teorie, podle jiného ndzoru nadbytek

Zkresleni reality praxe béhem studia, Spatné zprostfedkovani reality
Spatné propojeni teorie a praxe

Absolventky maji pfili§ vysoké sebevédomi

vvyyvyvVvyywyypy

Absolventky mélo pfemysli, maji milo kompetenci, celkové $patny systém organizace

vyuky

v

Studenti jsou pfili§ mladi

v

Spatny je obraz profese obecn&

Postiehy studentd:

» Mailo odbornych znalosti, pro praxi to nestaci
» Nedostatek fyziologie, patofyziologie

» Malo praxe

» Obecné nedostatky v teoretické vyuce
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Otézka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uéi zbyteéné, v praxi je

nevyuziji?
Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ne 19 33,93 % 29 43,28 %
Nevim 19 33,93 % 19 28,36 %
Ano 18 32,14 % 19 28,36 %

Tab.43: Zbyteéné okruhy vyuky — sestry a studentky Svycarsko

50,00

45,00

40,00

35,00

30,00

O Studentky

25,00
B Sestry

20,00

15,00

10,00

5,00

0,00

Ne Nevim Ano

Graf 48: Zbyte&né okruhy vyuky — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Pocit, Ze ve vyuce jsou zbytecna témata, ma 18 studentd (32,14%), 19 dotazanych
(33,93%) se naopak domnivd, Ze v osnovdch neni nic navic. Zbylych 19 respondenti
(33,93%) nedokazalo na danou otdzku odpovédet, stejné jako 19 sester (28,36%).

Ve skuping sester se 29 dotdzanych (43,28%) domniv4a, Ze vSechna témata jsou pro praxi
pottebna. Zbylych 19 sester (28,36%) vidi nadbyte¢nd témata ve vyuce budoucich sester.

Pokud respondenti zvolili odpovéd’ ,,ano*, méli prostor opéet sdélit konkrétnéjsi myslenky.

Zbytec¢na témata podle nazoru sester:
» Teorie casto neni v praxi pouzitelnd
» Vyzkum ve zdravotnictvi

P Detailni hygienickd opatteni, kterd nemohou byt v praxi pouZita
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Osetrovatelské modely — uvedeno 3x, je jim ptikladana piiliSna vaZznost
Zbyte¢né moc komunikace

Moc psychologie, neni ¢as na jiné véci

Casté opakovéni témat jako strach, kvalita péée, zbytek jde stranou

OgSettovatelska diagnostika

vvyyvyvVvyywyy

Praxe v agenturdch domdci péce

Nadbytecna témata podle ndzort studentt:
» Psychologie, feSeni konflikti
» Osetfovatelské modely — uvedeno 7x, 1x s dodatkem: zv1ast, kdyZ uZ béhem uceni
¢lovek vi, Ze jsou nepouZzitelné v praxi
Piili§ komunikace
Moc podrobnosti obecné

Zbyte¢né opakovani témat

vvyyy

Toto lze hodnotit az s odstupem, zdleZi na budoucim pracovisti
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Otézka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi

nebo by Slo zlepsit?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovédi podil odpovédi podil
Ne 9 16,07 % 12 17,91 %
Nevim 19 33,93 % 14 20,90 %
Ano 30 53,57 % 41 61,19 %
Tab.44: Nedostatky osnov vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko

70,00
61,19
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Graf 49: Nedostatky osnov vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko

Komentéai: Ze souboru studentek si 30 dotazovanych (53,57%) mysli, zZe v osnovich
vzdélavani néco chybi nebo je prostor ke zlepSeni. Na tuto otdzku nedokdzalo odpovédét 19
respondentll (33,93%) a 9 studentd (16,07%) s danym tvrzenim nesouhlasi, podle nich
v osnovach nic nechybi a neni co zlepSovat.

Ze skupiny sester se 41 dotazovanych (61,19%) domniva, Ze jsou prostory k ndprave, 14
respondentil (20,90%) se nedokdzalo rozhodnout a zvolilo variantu ,,nevim®. Zbylych 12
dotdzanych (17,91%) si mysli, Ze v osnovdch nechybi nic.

Pokud respondenti zvolili variantu odpovédi ,,ano*, méli prostor pro své postiehy.
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Navrhy sester na zlepSeni ucebnich osnov, chyb¢jici témata:
» Anatomie, patofyziologie (11x)
Zlepsit obraz profese, kompetence

vvvvvv

Podrobna resuscitace, algoritmy u akutnich stavt

vvyywyy

Prohloubit vyuku jednéni s psychicky nemocnymi a chovéni v krizovych situacich,
feseni konflikta

Jazyky

Vseobecné vzdélani, administrativa, pojiSténi
Socidlni kompetence

Vic praxe

Zdravotni politika

Komunikace s ptibuznymi

Lepsi propojeni teorie a praxe

Télesnd vychova

Vice odbornych témat

Kontakt s psychiatrickymi nemocnymi mimo psychiatrické oddélen{

vVVyVvyVvVyVyYVYyYVYVYYVYYVY

Chybi mnohostrannost v praxi

Nazory studentd:
» Vice zakladi piirodnich véd
Vice anatomie, fyziologie a patofyziologie (11x)
Zatadit povinny télocvik
Neopakovat témata
Vic ¢asu k nacviku praktickych dovednosti
Vseobecné vzdeélani, cizi jazyky (5x)
Praxe na specializovanych oddélenich — JIP, operacni saly, ...
Vic praxe

Lepsi rozvrZzeni Casu obecné

vVvyvyvVvvVyVvyYVYyYYVYYy

Nedostatky souvisi s novym systémem vzdélavani, ktery se stile vyviji
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Otazka ¢ 8: Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepsilo nebo co
hodnotite pozitivné?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpovédi podil odpovédi podil
Vyuka teorie 2 3,57 % 4 5,97 %
Prakticka vyuka 17 30,36 % 22 32,84 %
Oboji 22 39,29 % 20 29,85 %
Nevim 13 23,21 % 17 25,37 %
Jin4 odpovéd 2 3,57 % 4 5,97 %
Nic 0 0,00% 0 0,00%

Tab.45: Pozitiva vzdé€lavani — sestry a studentky Svycarsko

45,00
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Komentaf: Podle 22 studentli (39,29%) se zlepSila vyuka teorie i praxe, 17 respondentl
(30,36%) se domniva, zZe doSlo pouze ke zlepSeni praktické vyuky.U této otdzky se
nedokézalo rozhodnout a odpovéd’ ,,nevim* oznacilo 13 dotazovanych (23,21%), 2 studenti
(3,57%) povazuji za lepsi vyuku teorie a taktéz 2 dotazovani (3,57%) zvolili jinou odpovéd.
Jeden studujici uvedl, Ze doslo ke zlepSeni ve spojeni teorie a praxe, dalsi se domniv4, Ze je

vSechno velmi dobré a neni co zlepSovat. Nézor, Ze se nezlepSilo nic a neni co pozitivné

30,36

vyuka teorie

prakticka vyuka

oboji

nevim

jina odpovéd

Graf 50: Pozitiva vzd&ldvani — sestry a studentky Svycarsko

hodnotit, nesdili Zddny student ani Zadna sestra.

Mezi sestrami se 22 dotazovanych (32,84%) domniva, Ze se zlepSila praktickd vyuka.

Dalsich 20 respondentii (29,85%) je presvédceno, Ze je lepsi oboji, tzn. teoretické i praktické
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vyucovani. Vyuku teorie hodnoti pozitivn¢ 4 dotazovani (5,97%), 17 sester (25,37%) zvolilo
odpovéd’ ,,nevim®. Jinou variantu odpovédi uvedly 4 sestry (5,97%). Objevil se nazor, Ze lepsi
je podpora studentl pfi praxi, 1épe je také teorie s praxi propojena. Jedna odpovéd’ znéla, Ze se
zlepsil cely systém vzdélavani, dalsi sestra si mysli, Ze je celkové vice propracovand péce o

nemocné.

Otézka ¢ 9: Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? ( seminaie, staze,

odborna literatura)

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoveédi podil odpoveédi podil
Ano 37 66,07 % 53 79,10 %
Caste¢né 19 33,93 % 14 20,90 %
Ne 0 0,00 % 0 0,00 %

Tab.46: PiileZitosti ke kontinualnimu vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 51: Piilezitosti ke kontinudlnimu vzd&lavani — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Mezi studenty se 37 dotazanych (66,07%) domnivd, Ze maji dostatek piileZitosti
ke kontinudlnimu vzdélavani, 19 respondentti (33,93%) je piesvédCeno, Ze dostatek
prileZitosti kontinudlné se vzdélavat maji ,,Castecné”. Nikdo ze studentl ani ze sester se
nepftiklonil k ndzoru, Ze dostatek ptileZitosti ke kontinudlnimu vzdélavani nemaji.

V souboru sester se 53 respondentti (79,10%) domniva, Ze maji dost mozZnosti se
kontinudlné vzdélavat. Casteénou piileZitost ke kontinudlnimu vzd&lavani piizndva 14

dotazovanych (20,90%).
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Otézka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzivate nejcastéji?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil

Odborné ¢asopisy, literatura 41 73,21 % 27 40,30 %
QOdborné porady v TV 17 30,36 % 18 26,87 %
Prednasky, seminare 14 25,00 % 26 38,81 %
Tématicka skoleni 11 19,64 % 29 43,28 %
Staze 9 16,07 % 1 1,49 %
Specializa¢ni studium v oboru 1 1,79 % 7 10,45 %
Konzultace s Iékafi 8 14,29 % 14 20,90 %
Jin odpovéd 0 0,00 % 2 2,99 %

Tab.47: Formy kontinudlniho vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 52: Formy kontinudlniho vzdé&lavani — sestry a studentky Svycarsko

Komentét: U této otdzky méli zicastnéni mozZnost vybrat a oznalit 2 z nabizenych variant,

této moznosti bylo vyuZzito ve 100%.

Ve skupiné studentl patii mezi nejcastéji vyuzivané formy kontinudlniho vzdélavani cetba
odbornych Casopist a literatury (41 odpovédi — 73,21%) a odborné potady v televizi (17
odpovédi — 30,36%). Pouze 1x (1,79%) byla zvolena mozZnost ,specializaéni studium

v oboru®, 8 dotazovanych (14,29%) vyuziva konzultace s lékafi, 9 studentd (16,07%) se
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vzdélava prostiednictvim stdzi. Prednasky a seminéfe navstévuje casto 14 respondentt (25%),
tematickych Skoleni vyuziva ke svému vzdélavani 11 dotazovanych (19,64%).

Mezi sestrami byly pfiblizné stejné Casto oznaCoviany 3 mozZnosti z celkového vybéru.
Cetbu odborné literatury vyuzivd 27 dotazovanych (40,30%), piednidiky a semindfe
navstévuje 26 respondenti (38,81%) a tematickd Skoleni vyuzivd ke svému pribéZnému
vzdélavani 29 sester (43,28%). Odborné potady v televizi sleduje 18 respondentt (26,87%),
pouze jedna sestra (1,49%) uvedla, Ze ke vzd€lavani vyuZiva stdZe. Specializacni studium
v oboru oznaCilo 7 dotiazanych (10,45%), 14 sester (20,90%) konzultuje odbornou
problematiku s 1ékafi a 2 dotazovani (2,99%) vyuzili moZnosti jiné odpovedi, a sice uvedli, Ze

ke svému priibézZnému vzdélani vyuZzivaji Internet.
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Otézka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ano 20 35,71 % 43 64,18 %
Ne 11 19,64 % 12 17,91 %
Nevim 25 44.64 % 12 17,91 %

Tab.48: Kontrola kontinudlniho vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 53: Kontrola kontinulniho vzd&lavani — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Ve skupiné studenti se 20 dotdzanych (35,71%) domniva, Ze kontinudln{
vzdélavani sester podléha urcité kontrole. Na tuto otazku nedokdzalo odpovédét 25 studentt
(44,64%). Variantu odpovédi ,,ne* a tedy nazor, ze vzdélavani kontrolovdno neni, sdili 11
dotazovanych (19,64%).

Mezi sestrami nejvice prevladala varianta odpovédi ,,ano®, kterd potvrzuje, Ze kontinudlni
vzdélavani sester n€¢jakym zplisobem kontrolovéno je. K tomuto ndzoru se priklonilo 43 sester
(64,18%). Odpoved’ ,,nevim* si vybralo 12 dotazovanych (17,91%), 12 respondentt (17,91%)
si mysli, Ze kontinudln{ vzdélavani sester se nekontroluje.

Pokud dotazovani uvedli, Ze vzdélavani sester podléhd kontrole, bylo poZadovéano, aby
uvedli, jakou formou tato kontrola probiha. Mezi studenty svou odpovéd’ bliZe specifikovali
pouze 4 respondenti. Jejich odpovédi znély ndsledovne: Dokladem o vzdé€lani je vysvédcent,
2 dotazani uvedli, Ze dokladem je potvrzeni o Uspé€Sném zakonceni modulll dalsiho vzdélavani
a podle dalsi odpovédi obdoba Indexu odbornosti. Mezi sestrami pfevazovaly ndzory, Ze
vzdélavani kontroluje vedeni oddéleni a Ze dostavaji potvrzeni o ucasti na kurzech a

Skolenich. Podrobnéji je tato otdzka rozvedena v diskusi.
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Otézka ¢ 12: Jaky je Vas vztah priubéznému vzdélavani?

Studentky Sestry

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpoved{ podil odpoved{ podil
Chci se dozvédét novinky z oboru 49 87,50 % 53 79,10 %
Chvcvl,3| udrzet svou pracovni pozici, mit 5 8.93 % 12 17.91 %
vysSi plat
Vzdélavam se kvdli pracovnimu 0 0,00 % > 2.99 %
postupu
Vzdélavadm se, protoZe musim 1 1,79 % 0 0,00 %
Nevzdéldvam se 1 1,79 % 0 0,00 %

Tab.49: Vztah k pribéZznému vzdelavani — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 54: Vztah k prib&Znému vzd&lavani — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Na tuto otizku odpovédélo 49 studentt (87,50%), Ze se vzdelavaji, protoze se
chtéji dozveédét novinky z oboru. Pét dotazovanych (8,93%) si doplituje vzdélani, protoze si
chtéji udrzet pracovni pozici a mit vySsi plat. MoZnost vzdélani kvuli pracovnimu postupu si
nevybral nikdo ze studentli. Nevzdélavd se jeden student (1,79%) a jeden respondent (1,79%)
si vybral odpovéd ,,vzdélavam se, protoZe musim®.

Mezi sestrami se 53 dotdzanych (79,10%) vzdélava opét kvuli novinkam v oboru, 12
respondentl (17,91%) si chce udrzet pracovni pozici, mit vyssi plat a 2 sestry (2,99%) se
vzdélavaji kvili pracovnimu postupu. MozZnosti ,, vzd€ldvdm se, protoze musim* a

,hevzdélavam se* si nevybrala Zadna dotazovana sestra.

118



Otézka ¢ 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil

Ano 40 71,43 % 41 61,19 %
Ne 4 7,14 % 2 2,99 %
Nevim 8 14,29 % 8 11,94 %
ZaleZi na oboru 4 7,14 % 16 23,88 %
Tab.50: Vyznam specializaci — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 55: Vyznam specializaci — sestry a studentky Svycarsko

Komentaft: Podle nazoru 40 studujicich (71,43%) je specializacni studium piinosné a ma sviij
vyznam. Ze toto zdleZ{ na oboru, ve kterém je mozno se specializovat, si mysli 4 dotazovani
(7,14%), 8 respondentti (14,29%) se priklani k odpovédi ,,nevim* a 4 studenti (7,14%) se
domnivaji, Ze specializace v soucasnosti vyznam nema.

Mezi sestrami se 41 dotazovanych (61,19%) pfiklani k ndzoru, Ze je dobré absolvovat
specializa¢ni studium, 16 respondentti (23,88%) si mysli, Ze zéleZi na konkrétnim oboru. Dvé
sestry (2,99%) jsou piesvédCeny, Ze specializani studium v soucasnosti neni piinosné,

8 dotdazanych (11,94%) si zvolilo odpovéd’ ,,nevim®.
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Otézka ¢ 14: Je pro profesi zdravotnich sester dulezita znalost cizich jazyka?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ne 0 0,00 % 0 0,00 %
Nedokazu posoudit 0 0,00 % 0 0,00 %
Ano 19 33,93 % 30 44,78 %
32(;0 vyhoda, ale existuji dilezit&jsi 37 66.07 % 37 55.22 %

Tab.51: DuleZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 56: DileZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: VSichni studenti a vSechny sestry se domnivaji, Ze znalost cizich jazykl je pro

studentl (66,07%) a 37 sester (55,22%), ostatni oznacili odpovéd’ ,,ano®, tj. Ze znalost cizich

jazykul je podle nich duilezitd bez vedlejSich komentafd (19 studentti — 33,93% a 30 sester —

v

wev s

44,78%). MoZnosti ,,ne“ a ,,nedokazu posoudit neoznacil nikdo z respondentt.
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Otdzka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ne 7 12,50 % 7 10,45 %
Pouze pasivné 17 30,36 % 10 14,93 %
Ano 32 57,14 % 50 74,63 %

Tab.52: Znalost cizich jazykl — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 57: Znalost cizich jazykt — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Ve skupin¢ studentti 32 dotazovanych (57,14%) uvedlo, Ze ovladaji néjaky cizi
jazyk, 17 respondentl (30,36%) piiznava pasivni znalost ciziho jazyka. Zbylych 7 studentl
(12,50%) nehovotii podle jejich sdéleni Zadnou cizi feci.

Mezi sestrami je 50 dotdzanych (74,63%), kteti hovoii aktivné cizim jazykem, 10
respondentl (14,93%) ma pouze pasivni znalosti cizi feci. Celkem 7 sester (10,45%) uvedlo,
7e neovladaji zadny cizi jazyk.

Pokud respondenti oznacili odpoveéd’ ,,ano®, byli opét pozadani, aby napsali také, o jaky

konkrétni cizi jazyk se jedna.
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Jazykové znalosti sester:

» Anglicky + francouzsky jazyk — 11x
Anglicky + francouzsky + italsky jazyk — 8x
Francouzsky jazyk- 6x
Anglicky jazyk — 11x
Italsky jazyk — 3x

vVvyyvyyvyy

Anglicky + italsky jazyk — 3x

Jazykové kombinace, které se objevovaly pouze jedenkrat:
» Spanélsky + anglicky + francouzsky jazyk + srbstina

Spanélitina + angliétina + francouzstina

ItalStina + Span¢lstina + francouzstina

Francouzstina + italStina + rétoromdnStina

Francouzstina + albansky jazyk + anglictina

Rusky + anglicky jazyk

Francouzstina + italStina + turecky jazyk

vVvyvyvyvyyypy

Spanélsky + anglicky jazyk

Jazykové znalosti studentli:
» Francouzsky + anglicky jazyk — 13x
Anglicky + italsky jazyk — 2x
Anglicky jazyk — 3x
Francouzstina + anglictina + SpanélStina — 3x

Anglictina + francouzstina + italStina — 2x

vvyyvyyvyy

Francouzsky jazyk — 4x

Jazykové kombinace, které se objevovaly pouze jedenkrat:
P ItalStina + Spanélstina + francouzstina + angli¢tina
» Francouzstina + anglictina + norStina
» Angli¢tina + Spanélstina
» Anglictina + albdnStina

» Anglictina + norstina

122



Otézka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi

jazyk?
Studentky Sestry
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ano 48 85,71 % 63 94,03 %
Ne 8 14,29 % 4 5,97 %

Tab.53: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 58: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky Svycarsko

Komentaft: ZkuSenost s komunikaci v cizim jazyce béhem své praxe ma 48 studentti (85,71%)
a 63 sester (94,03%). Naopak 8 studenti (14,29%) a 4 sestry (5,97%) nemaji takovouto

zkuSenost.
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Otézka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,

pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Studentky Sestry
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ano, pro vSechny plati stejné podminky 2 3,57 % 3 4,48 %
Ano, zaleZi na zemi, kde studovala 5 8,93 % 23 34,33 %
Jen orientaéné 9 16,07 % 16 23,88 %
V problematice se neorientuiji 40 71,43 % 25 37,31 %
Tab.54: Podminky pro praci v CR — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 59: Podminky pro préci v CR — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: V této problematice se neorientuje 40 studentti (71,43%), 9 respondentt (16,07%)
uvadi pouze orientacni piehled. Podle 5ti studenttil (8,93%) zdleZzi na zemi, kde dotyCn4 sestra
studovala a 2 dotazovani (3,57%) se domnivaji, Ze pro vSechny plati stejné podminky.

Mezi sestrami se v problematice uzndvani kvalifikace neorientuje 25 dotazovanych
(37,31%), 16 respondentt (23,88%) uvadi pouze orienta¢ni znalost. Celkem 23 sester
(34,33%) je presvédceno, Ze zdlezi na zemi, kde probéhla kvalifika¢ni pfiprava a 3 dotdzani

(4,48%) si mysli, ze podminky jsou stejné pro vSechny uchazece.
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Otdzka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi

zdravotni sestry v zahranici?

Studentky Sestry

Pocet Procentualni Pocet Procentudlni

odpovedi podil odpovedi podil
An<3,, nejsou ;adne zvlastni pozadavky, 0 0,00 % 1 1,49 %
staCi znalost jazyka
Ano, zélezi na zemi 18 32,14 % 30 44,78 %
Castecné 10 17,86 % 18 26,87 %
Ne 28 50,00 % 18 26,87 %

Tab.55: Podminky pro praci v zahrani¢i — sestry a studentky Svycarsko
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Graf 60: Podminky pro prici v zahrani¢i — sestry a studentky Svycarsko

Komentat: Podminky pro uznani kvalifikace pro praci v zahrani¢i nezna 28 studentti (50%) a
18 sester (26,87%). Caste¢nou informovanost piiznava 10 studujicich (17,86%) a 18 sester
(26,87%).

-----

nazor sdili 30 sester (44,78%). Pouze jedna sestra (1,49%) si mysli, Ze Zadné zvIlaStni

s~z

podminky nejsou, sta¢i znalost jazyka. TotéZ si nemysli Zadny student.
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7.1 Diskuse

Otézka ¢ 1: Kolik je Vam let?

Vékové slozeni dcastnikii dotaznikového Setfeni je u obou souborti respondenti pomérné
vyvazené. Mezi studentkami podle oc¢ekavéni prevazuje v€k dotazovanych 19 — 25 let, a to
u 53 studujicich (94,64%). Ve skupiné sester se vétSina respondentli pohybuje ve vékové
skupin€ 19 — 35 let, dohromady je to 57 sester (85,07%). UZ8i rozmezi ve v€ku sester, nez
bych cekala, je dano asi nejenom veékovym spektrem sester, které jsou na pracovistich, ale
také ochotou dotaznik vyplnit. Sestra vyssitho véku miize mit pocit, Ze uz je stard na to, aby
vypliiovala dotaznik o vzdé€lavani, je dlouho po Skole a o problematice nema zZadny prehled.

O to vice toto plati, pokud je dotaznik ze zahranici.

Otézka ¢ 2: Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

VSichni dotazovani studenti uvedli, Ze dosud studuji a tudiZ nemaji Zddnou profesni praxi
ve zdravotnickém zafizeni. Ve skupin€ sester ma 28 respondentii (41,79%) praxi v rozmezi od
1 roku do 5ti let. DalSich 21 dotazovanych (31,34%) pracuje ve zdravotnictvi po dobu
dlouhou 6 — 10 let, del3i neZ desetiletou praxi uvedlo zbyvajicich 18 sester (26,87%). Délka
praxe je ve skupiné sester rozloZena pfiblizn€ rovnomérné, coZ jsem také oCekdvala. Nikdo
neuvedl praxi ve zdravotnickém zafizeni krat$i neZ 1 rok. DelS{ praktickd zkuSenost umoZzni

respondentim s vétsimi zkuSenostmi objektivnéji odpovédét na otdzky v dotazniku.

Otazka ¢ 3: Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani?

Odpovédi na otdzku tykajici se kvalifikaéniho vzdé€lani sester mohou na prvni pohled
vypadat zmatecn¢ a slozité. K objasnéni a pochopeni vysledku je nutné si uvédomit, Ze
zdravotnické Skolstvi prochdzi zménami. V poslednich asi 30ti letech se néckolikrat
ve Svycarsku zménilo ozna¢eni profese zdravotni sestry. Zjednodusené se da tedy fici, ze
diplomované vzdélani II. drovné, diplomovana sestra a diplomovand oSetfovatelka jsou
vlastné kvalifikace nas$i zdravotni sestry, existuji jen drobné zmény v osnovich a ndslednych
kompetencich, ty souvisi ale také s vyvojem oSetfovatelstvi a zdravotnictvi obecné. Jak je
uvedeno v teoretické ¢asti, fddné studium oboru ,,diplomovand oSetfovatelka® bylo teprve
zahdjeno a jest¢ nemd absolventy. Kazdého muze tedy napadnout, jak je mozné, Ze mezi

ucastniky dotaznikového Setfeni se zjevili dokonce 4 sestry, které uvadi tuto kvalifikaci.

Vysvétleni je prosté, doty¢ni splnili dané podminky a mohli zacit uzivat toto oznaeni bez

126



opakovani celé doby studia, bliz$i informace jsou uvedeny v teoretické casti té€to prace. (viz

3.3.7)

Otazka ¢ 4: Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium?

Ve skupiné studentek uvedla pouze jedna dotazovand (1,79%), Ze absolvovala
specializacni studium. Podle mého nédzoru se jednd o ¢asteCné nepochopeni otdzky, protoze
stejné jako u nés je také ve Svycarsku nejprve nutné ziskat kvalifikaéni vzdélani a teprve
nasledné je mozné se specializovat. Tato konkrétni studentka uvedla, Ze dosud studuje a
nulovou délku praxe, nejednd se tedy o situaci, kdy by si diive vystudovand zdravotni sestra
dopliiovala vzdélani podle nového systému a mezitim se stihla specializovat. Béhem studia
jsou jednotlivé Skoly zaméfeny rliznym smérem, napf. na psychiatrii, pediatrii ¢i geriatrii.
Ziskané vzdélani je ale hodnoceno v oblasti oSetfovatelstvi jako vSeobecné. Proto se

domnivam, Ze v tomto piipad¢ se jednd o ziménu s timto Skolnim systémem.

Cil 1: Jaka je uroven kvalifika¢niho vzdélani sester, jeho nedostatky a pirednosti.

Otazka ¢ 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né pripravovany na své budouci
povolani?

Jako dostate¢nou hodnoti profesni pfipravu 38 studentl (67,86%) a 40 sester (59,70%).
Naopak, nazor, Ze kvalifikacni piiprava je nedostatecna sdili 6 studentek (10,71%) a 18 sester
(26,87%). Pozitivni hodnoceni je u obou skupin pfiblizné stejné, coz m& piekvapilo. SpiSe
bych oCekavala, Ze mezi sestrami nebude tolik souhlasnych odpovédi. Toto ocekavani bych
vysvétlila domnénkou, Ze sestry jiz maji praktickou zkuSenost a mohou objektivnéji hodnotit,
navic vétSinou je Cerstvd absolventka obecné vnimana jako Spatné piipravena pro praxi, do
doby, neZ se zapracuje. Pocet sester, ktery povazuje profesni pfipravu za nedostacujici, je jiz
o néco veEtsi, neZ pocet studentl, kteti si mysli totéZ. Relativni nepomér, ktery zde vznika, je
kompenzovan odpovéd'mi ,,nevim*, které se objevuji u obou skupin také pomérn¢ Casto.

Dotazovani, ktefi povazuji profesni pfipravu za nedostate¢nou, mohli vyjadrit svlij nazor
konkrétnéji. Obecné maji sestry i studentky pocit, Ze je mdlo praktické vyuky, je Spatné
propojeni praxe a teorie, nedostatky jsou i v teoretickém vyucovani. Studujicim chybi vice
fyziologie, patologie nebo patofyziologie. Sestry maji vyhrady také k chovéni absolventek a
asi 1 studentek, na to vSak podle mého skola moc velky vliv nemd, zileZi na osobnosti

kazdého jednotlivce. Je vidét, Ze sestry maji vice zkuSenosti a mohou se k danému tématu
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vice vyjadfit, je to zfeteln¢ vidét v mnozstvi volnych odpovédi, kterych bylo u sester asi 5x

vice nez u studentli v poméru k poctu respondentd.

Otazka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uci zbyte¢né, v praxi je
nevyuziji?

Také u této otdzky je vidét, jak ovlivni ndzory clovéka osobni zkuSenost. Zatimco pocet
studenttl, kteti si mysli, Ze v osnovach nic neptebyva, je zhruba stejny, jako mnoZstvi téch,
kteti si mysli opak, u sester je situace jind. Ndzor, Ze v osnovach neni nic navic, sdili o jednu
tretinu sester vic, neZ kolik se domniv4, Ze n€kterd témata by se mohla zredukovat nebo tpln¢
zru$it. V nazorech sester i studentli se opakuje mySlenka, Ze v osnovach je zbytecné moc
komunikace a psychologie. J4 sama jsem méla moZnost zicastnit se nékolika prednasek a
musim pfiznat, Ze s uvedenym postfehem souhlasim. Povidiani o Parkinsonové chorob¢ se
neustale tocilo kolem psychologickych otdzek a mozna trochu unikala vlastni podstata nemoci
a jeji 1écba. S timto vysvétlenim souvisi také v dalSich odpovédich casto opakované nazory,
Ze ve vyuce je mélo anatomie, patofyziologie a patologie. Casto se objevila také piipominka,
Ze zbytecné podrobnd je vyuka oSetfovatelskych modelt. Tento ndzor vyrazné prevazoval

mezi sestrami, které maji zkuSenost, Ze tyto poznatky jsou pro n€ v praxi nepotiebné.

Otazka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi
nebo by Slo zlepsit?

Vice neZ polovina ze souboru sester a také nadpolovi¢ni vétSina ze skupiny studentek vid{
nedostatky ve vzd&lavani sester, co se tyce chybéjicich témat a moZnosti zlepSeni. Je ziejmé,
Ze respondenti se nad otizkami opravdu zamysleli, prekvapilo mé mnozstvi volnych
odpovédi. Mezi ndzory sester a studentli mé nejvic zaujala opakovana vyzva ke zlepSeni
vyuky fyziologie a patofyziologie. Casto se opakuje také ndvrh vyudovat cizi jazyky, tato
problematika bude feSena v dalSich otdzkach. Na volnych odpovédich je moZzné porovnat
rozdil mezi reakcemi sester a studentl. Odpovédi studentli jsou obecnéjsiho razu, kdezto

ndzory sester jsou ovlivnény zkusenosti a jsou zcela presn¢ formulovany a konkrétni.

Otazka ¢ 8: Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepsilo nebo co
hodnotite pozitivné?

Mezi respondenty pievlada nazor, Ze je lepsi bud’ praxe nebo praxe spolu s teorii, k ndzoru,
Ze je mozné pozitivn¢ hodnotit jen teoretické vyu€ovéni, se pfiklonilo pouze maélo

dotazovanych. Tato skutecnost vyplyva z toho, Ze studentky jisté vic bavi vyuka v nemocnici,
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je pro né atraktivnéjsi, neZ sezeni ve Skole. Sestry zase nemohou ze své pozice piili§ vnimat,
zda je teoretickd vyuka lepsi, ma vySsi droven. Prekvapivé neni piili§ velky rozdil v ndzorech
sester a studentek v celkovém procentudlnim srovnini. Necekala jsem ani, Ze se tolik
dotazovanych v obou skupindch pfikloni k odpovédi ,,nevim®, asi je pro kazdého clovcka

v,

jednodussi hledat ve vSem nedostatky a chyby, neZ se vyjadfovat pozitivné.

wevs

Cil 2: Jaka je droven kontinualniho vzdélavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani.

Otazka ¢ 9: Mate dostatek piilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? ( seminare, staze,
odborna literatura)

Podle ocekavani maji vSichni respondenti z obou souborti dostatek piileZitosti ke
kontinudlnimu vzdé€lavani, pouze nékteti uvedli, Ze maji pouze ¢astecné moznost, zvySovat si
své vzdélani. U studentl by bylo opacné zjisSténi zardZejici a mezi sestrami by opacny

vysledek také velmi prekvapil.

Otazka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzZivate nejéastéji?

Mezi sestrami jsou zpusoby kontinudlniho vzdélani rozloZeny celkem rovnomérné€, dost
respondentll nejen mezi sestrami, ale i mezi studenty se vzdélava sledovanim odbornych
poradu v televizi. Do této odpovédi se daji zcela jisté zahrnout vyukové videomateridly a také
potady vysilané v televizi, jejichZ ucelem je ale pravdépodobné pouze poskytnuti zdkladnich
informaci o sdélovaném tématu.

Mezi studenty ,,na plné cCare* zvitézila odbornd literatura, coz souvisi s jejich Skoln{
dochazkou. Musim uznat, Ze co se mnozstvi a udrovné odborné literatury v oblasti
oSetfovatelstvi a vzdélavani nelékarskych zdravotnickych pracovnikll tyce, miZzeme nasim
Svycarskym kolegiim tak trochu zavidét, i kdyZ i u nas je situace v poslednich letech
podstatné lepsi. Pomérné Casto také studenti uvedli, Ze se vzdé€lavaji prostfednictvim stazi.
Formou staZi, zjednodusené feceno, probiha obecné praktické vyu€ovani, proto asi konkrétné
u studentll neni oznaceni této varianty zaraditelné do vzdélavani kontinudlniho, ale spiSe jeste

kvalifikaéniho.

Otézka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?
Odpovédi na otdzku tykajici se kontroly kontinudlniho vzdéldvani pro mé byly velkym
piekvapenim. Teprve bcéhem psani této price jsem zjistila, jakd je situace v kontrole

vzdélavani u naSich zahrani¢nich kolegli. Vzhledem k tomu, Ze kontrola neni centralizovana,
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byl velky problém ziskat o této problematice né&jaké obecnéjsi zakladni informace.
V odpovédich v dotazniku uvéddély hlavné Svycarské sestry, Ze vzdé€lani je kontrolovino
prostfednictvim ,,Weiterbildungspass®, ,,.Bildungsbiicher” nebo ,,Weiterbildungsbiichlein*.
Diky dal$im informacim, které jsem ziskala, se domnivdm, Ze se jednd o obdobu nasSeho
Indexu odbornosti, jen mi neni jasné, pro¢ pro tento doklad pouZivaji sestry ze stejné
nemocnice riznd oznaceni. Mnoho vzdé¢ldvacich akci organizuje také samo oddéleni nebo
zdravotnické zafizeni, stejné¢ jako u nds. Ucast se doklada podpisy na prezenéni listing.
Myslim si, e ackoliv neni kontinudlni vzdé&lavani sester ve Svycarsku nijak centrdlng
kontrolovédno, je o né mezi zdravotniky velky zdjem, o ¢emz sv&d¢i také velmi bohatd

nabidka raznych vzdélavacich akcei. [viz 33]

Otézka ¢ 12: Jaky je Vas vztah priubéznému vzdélavani?

Také tato otizka splnila mé ocekavani. Ugastnici dotaznikového Setfeni maji vesmés
pozitivni vztah ke vzdélavani. Nemohu se ale nezamyslet nad odpovéd'mi 2 studentd, jejichz
vztah ke vzdélani je ponckud podivny. Je samoziejmé moZné, Ze dotazovani nevénovali
vypliovani dotazniku pfili§ velkou pozornost a oznacili odpovéd’, kterou ve skute¢nosti
vybrat nechtéli, i s touto moZnosti se musi pocitat. Pokud by uvedené varianty byly oznaceny
védome, nechapu potom, co dani studenti viibec délaji ve Skole, takze se spiSe priklonime
k verzi prvni. O néco pochopitelnéjsi by pro mé bylo, pokud by se vybér téchto variant objevil
mezi sestrami.

Prevaha moznosti, Ze si dotazovani dopliuji znalosti o novinky z oboru, vychdzi také
z toho, Ze sestry jiZ védi a studenti postupné ptichdzeji na to, Ze bez adekvatniho vzdélani
dnes neni mozné zdravotnickou profesi vykondvat. Vyvoj jde neustale dopiedu a sestra, kterd
neznd nové diagnostické metody, 1éCebna opatieni a nové druhy 1ékl, nemiize byt schopna
poskytovat kvalitni oSetfovatelskou péci a byt partnerem I1ékafi a dal$im clenim

zdravotnického tymu.

Otazka ¢ 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

U této otazky se sestry i studentky opé€t shodly a vétSina se domnivd, Ze specializacni
studium je v dneSni dobé piinosné. Nekteré uvadi, Ze je tieba piihlédnout ke konkrétnimu
oboru. S timto nazorem souhlasim, troufdm si tvrdit, Ze v nékterych oborech, napt. pii préci
na JIP, je po ziskani urcitych praktickych zkuSenosti rozsifujici specializacni studium vice nez
vhodné, sestra potom dokdZe sama sobé i ostatnim diky studiu zdvodnit, pro¢ déla urcitou

véc tak a ne jinak a pro¢ stav pacienta je takovy a ne onaky, neni jen pouhou vykonavatelkou
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l€katskych ordinaci, ale plnohodnotny clen tymu na takovémto oddéleni. Specializacni
studium pfipravi absolventy na specializované Cinnosti také psychicky. V posledni dobé
narustd vyznam také specializa¢nim obortim, které se vénuji zdkladim managementu, vedeni

tymu pro vedouci pracovniky atp.

Cil 3: Jaka je iroven znalosti cizich jazyki, frekvence jejich pouZziti.

Otédzka ¢ 14: Je pro profesi zdravotnich sester diilezita znalost cizich jazyki?

Odpovédi respondenti na tuto otdzku mé ani v nejmensim nepiekvapily. Svycarsko je
specifické v tom, Ze jsou zde oficidlni dokonce 3 jazyky, podle jednotlivych kantond, je to
némcina, francouzstina a italStina, 1% obyvatelstva hovoii rétoromansky. Nenf asi vyjimkou,
Ze se pacient dostane do zdravotnického zafizeni v jiném kantonu, neZ odkud pochdzi, a je
nutné hovofit jinym jazykem, neZ je pro n&j obvyklé. Obyvatelé Svycarska samoziejmé
v naprosté veétS§iné hovoii minimdln¢ dvéma z téchto jazykd nebo znaji alespoii zdklady

dal§iho jazyka, kromé jejich ,,rodného*.

Otazka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Znalost cizich jazykt je u Svycarskych respondentl velmi rozmanita. Prekvapil mné velmi
dobry vysledek u sester, ve srovndni se studenty jsou na tom trochu Iépe. I mezi Svycarskymi
dotazovanymi se nasli taci, ktefi nehovoti Zidnym cizim jazykem. VysSe uvedeny vycet jazyka
obsahuje cizi feci, které uvedli dotazovani ve svych odpovédich. Velmi m¢ zaujalo, Ze nékteii
respondenti psali mezi cizi jazyky také jazyk némecky, i kdyZ dotaznikové Setfeni probihalo
v kantonu Argau, kde je hlavnim dfednim jazykem pravé némcina. Je pravda, Ze mistni
obyvatelé komunikuji Svycarskou némcinou, tzv. Schwytzerdiitsch, kterd nema se spisovnym
némeckym jazykem moc spoleéného. Kdyz jede cizinec do této &asti Svycarska a hovoif
némecky, jeho pocit, Ze se bez problémt domluvi, je naprosto scestny. J4 mam také tuto
zkuSenost, musela jsem naSe kolegy neustile upozoriiovat, Ze musi hovofit spisovnou
némcinou, ,,Hochdeutsch®, abychom se vilbec domluvili. Oni s tim méli obCas problémy a
hledali v paméti zoufale spravné vyrazy pro to ¢i ono. V kazdém piipad¢ jsem tento ,,cizi
jazyk* do vysledkti nezahrnula. Jen tak pro zajimavost, tato odpoveéd se objevila asi u 10ti
dotazovanych z obou srovnavanych soubort.

Spornd je také otdzka, které fec¢i vibec Svycaii povazuji za cizi a ktery jazyk je jejich

matefsky nebo domdci. Pro nékoho miize byt francouzstina téméf mateiStinou spolu
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s jazykem némeckym a proto ji tfeba mezi cizi feci ani neuvadél, nékdo do odpovédi zahrnul i
vySe zminovanou némcinu.

Mezi uvedenymi cizimi jazyky se objevily také feci svym zptisobem ,,exotické*. Nikdo by
asi piili§ neodekdval aktivni znalost tureGtiny, fedtiny, albanitiny ¢ norstiny. Ve Svycarsku

Zije mnohem vice cizincl nez u nds, a ti zde také samoziejmé studuji a pracuji, nebo mohou

vvvvvv

Otédzka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouZzit cizi
jazyk?

Vysledné vyhodnoceni této otizky pro mé nebylo prekvapenim, vysvétleni tohoto
vysledku c¢éastecné ozfejmuje diskuse k pfedchozi otdzce. Odpovédi ,ne” u nekterych
respondentll si spiSe vysvétluji uZz jednou uvedenou hypotézou, Ze nc¢kdo povazuje ve
Svycarsku oficialng pouZivané jazyky za pro n&j cizi a jiny zase ne. Je logické, Ze sestry uvadi

veétsi zkuSenosti, maji totiZ del$i dobu praxe.

Cil 4: Jaka je informovanost sester o nutné profesni pripravé a vzdélani pro praci

v zahrani¢i.

Otazka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,
pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

U této otazky byl pomérné¢ vysoky pocet nespravnych odpovédi, tzn. Ze respondenti se
v této oblasti neorientuji nebo je jejich informovanost pouze povrchni. To je pochopitelné
vzhledem ke specifi¢nosti dané otazky. Mym cilem bylo hlavné srovnani toho, zda sestry
z Cech maji v této otdzce v&t3i piehled, protoZe se jedna o jejich zemi, ve srovnani se sestrami

Svycarskymi. Vyhodnoceni vzdjemného srovnani je popsano v dalsi kapitole.

Otazka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi
zdravotni sestry v zahranici?

Prehled o podminkdch pro préci v zahrani¢i z pohledu Svycarské sestry ¢i studenta je jiz
lepsi. Vysvétleni je stejné jako u Ceskych respondentd. Tyto informace jsou pro dotazované
podstatnéjsi, protoZe je mohou ncékdy potfebovat a proto si je pamatuji. Myslim si, Ze
podminky vzdjemného uzndvani kvalifikaci se neustidle méni a vyviji i vzhledem k m&nicim
se vzdélavacim systémim v jednotlivych zemich, jejichz snahou je, pfiblizit se maximalné

podminkdm EU a evropskému standardu. Kazdy jednotlivy zdjemce o praci v zahranici se
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tudiz bude o dané podminky zajimat spiSe aktudlné a obecn¢ navic plati, Ze kazda Zadost je

samoziejm¢ posuzovana individualné.
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8. Porovnani odpovédi respondenti z Ceské

republiky a ze Svycarska

V této Casti bakalaiské prace jsou porovniny a zhodnoceny vysledky, které jsem ziskala
pomoci dotaznikového Setfeni, jez prob&hlo v Ceské republice a ve Svycarsku. Jsou
srovnavany dvé skupiny respondentll, Ceskd a Svycarskd, pro zachovani urcité prehlednosti
jsem vzdy spojila dohromady odpovédi sester a studentek v kazdé zemi. Podrobné
rozpracovani odpovédi na jednotlivé otdzky se snahou porovnat nazory sester a studentl je
zachyceno v ptedchdzejicich castech vyhodnoceni tohoto vyzkumu.

Soubor respondentii ze Svycarska je reprezentovan 123 dotazovanymi, ztoho je 56
studentti a 67 sester. Dotazovanych v Ceské republice je dohromady 104, z toho 25 studenti a
79 sester.

Nepomér mezi pocty respondentdl v obou skupindch vznikl proto, Ze navratnost dotaznikl
rozdanych v Ceské republice byla u studentli velmi mal4.

Sougasti této price je také vyhodnoceni odpovédi odbornych ugitelek z Ceské republiky.
Tento sice maly, ale velmi specificky soubor dotazovanych je pro svou odliSnost
vyhodnocovan zvlast, neni zahrnut tedy ani ve vysledném srovndni k ¢eskym sestrdm a
studenttim. Pfi pohledu na zpracovani odpovédi této malé skupiny se potvrdila ma domnénka,
Ze odpovédi jsou specifické a dané profesnim zaméfenim hodnocené skupiny. Pfi zatazeni
téchto odpovédi do celkového vyhodnoceni by mohlo dojit ke zkresleni vysledku. [viz kap.5]

Prvni 4 otdzky dotazniku jsou pro kazdou skupinu respondentti vyhodnoceny zvlast vzdy
v té Casti bakalarské prace, kterd se konkrétni skupinou zabyva. Tykaji se v€ku, délky praxe,
kvalifikacniho vzdélani a specializa¢niho studia, jsou ptfehledné¢ vyhodnoceny zvlast pro
sestry a studentky v kazdé zemi. Spojeni téchto statistickych vysledk?, které charakterizuji
jednotlivé skupiny, mi pfipadalo zcela zbytecné a v mnoZstvi vSech dotdzanych neptehledné,
Ctendf si muze udélat obrazek o kazdé skupiné€ zvlast' v jednotlivych kapitolach. [viz kap. 6,7]

V této Casti jsou tedy u jednotlivych otazek srovnavany pouze 2 velké skupiny ze dvou
zemi. Pokud u nékteré otdzky doslo k zajimavému vysledku stran odpovédi sester ¢i studentek

zvlast, je na to u konkrétni otazky poukazano.
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Otézka ¢ 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né piipravovany na své budouci

povolani?
Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ano 78 63,41% 39 37,50%
Ne 24 19,51% 52 50,00%
Nevim 21 17,07% 13 12,50%

Tab.56: Profesni pfipravenost sester — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 61: Profesni piipravenost sester — srovnani CR x Svycarsko

Komentdi: Dotazovani ze Svycarska se pievdzné domnivaji, Ze piiprava sester na budouci
povolani je dobra. Tento nazor sdili 78 respondentid (63,41%), odpovéd’ ,,nevim* zvolilo 21
respondentlt (17,07%) a jako nedostateCnou hodnoti kvalifikacni piipravu sester 24
dot4dzanych (19,51%).

Polovina ceskych respondentil (52 odpoveédi — 50%) si mysli, Ze ptiprava sester na budouci
povolani je nedostatecnd. Odpovéd’ ,nevim™ si v této skupin¢ vybralo 13 dotazovanych
(12,50%) a 39 respondentl (37,50%) je piesvédCeno, Ze sestry jsou na svou profesi

pripraveny dostatecné.

135



Otézka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uéi zbyteéné, v praxi je

nevyuziji?
Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ne 48 39,02% 47 43,28%
Nevim 38 30,89% 28 28,36%
Ano 37 30,08% 29 28,36%

Tab.57: Zbyteéné okruhy vyuky — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 62: Zbyte&né okruhy vyuky — srovndni CR x Svycarsko

Komentaf: Celkem 48 Svycarskych respondentil (39,02%) je piesvédceno, Ze ve vyuce sester
nejsou zbytecna témata, stejny nazor zaujima 47 Ceskych dotazovanych (43,28%). Odpovéd’
,hevim® u této otazky zvolilo 38 §V}’lcar1°1 (30,89%) a 28 dotazovanych z Cech (28,36%).
Zbytednd témata v piipravé zdravotnich sester vidi 37 respondenti ze Svycarska (30,08%) a

29 dotazanych Cechti (28,36%).
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Otézka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi

nebo by Slo zlepsit?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ne 21 17,07% 11 10,58%
Nevim 33 26,83% 55 52,88%
Ano 71 57,72% 38 36,54%

Tab.58: Nedostatky osnov vzd&lavani — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 63: Nedostatky osnov vzdélavéani — srovnani CR x Svycarsko

Komentat: Ve skupin€ Svycarskych respondenti se 21 dotazanych (17,07%) domniva, Ze
v osnovach vyuky sester neni co zlepSovat, opaény ndzor ma 71 dotazovanych (57,72%),
k odpovédi ,,nevim* se piiklonilo 33 Svycart (26,83%).

V Ceské republice si 11 respondentii (10,58%) mysli, Ze v osnovéch nic nechybi a nenf jiz
prostor k vylepSeni, opacné stanovisko zaujimad 38 dotazovanych (36,54%), rozhodnout se

nedokazalo 55 respondentti (52,88%).
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Otézka ¢.8: Co se v pripravé sester na budouci povolani zlepsilo, co hodnotite pozitivné?

Svycarsko CR

Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni

odpoved{ podil odpoved{ podil
Vyuka teorie 6 4,88% 19 18,27%
Prakticka vyuka 39 31,71% 16 15,38%
Oboji 42 34,15% 22 21,15%
Nic 0 0,00% 12 11,54%
Nevim 30 24,39% 33 31,73%
jina odpovéd 6 4,88% 2 1,92%

Tab.59: Pozitiva vzdélavani — srovndni CR x Svycarsko
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Graf 64: Pozitiva vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko

DSvycarsko
BCR

Komentdi: Ve Svycarsku hodnoti pozitivné vyuku teorie 6 dotdzanych (4,88%), praktickou

vyuku 39 respondentii (31,71%) a zlepSeni na poli teorie i praxe 42 dotazovanych (34,15%).

Odpovéd ,,nevim* oznaéilo 30 tazanych (24,39%) a moznost jiné odpovédi zvolilo 6 Svycart

(4,88%).

Nazor, Ze se nezlepsilo nic, nesdili nikdo ze Svycarskych tcastnikli dotaznikového Setfent,

narozdil od Ceské republiky, kde stimto tvrzenim souhlasi 12 respondentti (11,54%).

ZlepSeni v oblasti teorie piiznava 19 respondentt (18,27%) z Ceské republiky, pozitivné

hodnoti vyuku praxe 16 dotazovanych (15,38%) a lepsi teorii a praxi hodnoti 22 dotdzanych

(21,15%). Moznost ,,nevim* oznacilo 33 respondentti (31,73%) a jinou odpovéd’ zvolili 2

tazani (1,92%).

138



Otazka ¢ 9: Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? ( seminare, staze,

odborna literatura)

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ano 90 73,17% 63 60,58%
Caste¢né 33 26,83% 38 36,54%
Ne 0 0,00% 3 2,88%

Tab.60: PiileZitosti ke kontinualnimu vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 65: Prilezitosti ke kontinudlnimu vzdelavani — srovnani CR x Svycarsko

Komentdi: V3ichni dotazovani ze Svycarska jsou presvédéeni, Ze maji dostatek piileZitosti ke
kontinudlnimu vzdélavani, 90 respondentil (73,17%) uvadi odpovéd’ ,,ano®, 33 dotazovanych
(26,83%) si mysli, Ze maji piileZitosti ke vzdélavani ,,CasteCné*.

V Ceské republice zastava 63 respondenti (60,58%) nazor, Ze maji moZnost se kontinualng
vzdélavat, 38 dotdzanych (36,54%) uvadi moznost ,.Cdstecné™ a 3 dotazovani (2,88%) se

domnivaji, Ze dostatek pfilezitosti ke vzdélavani nemaji.
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Otazka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzZivate nejéastéji?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil

Odborné ¢asopisy, literatura 68 55,28% 60 57,69%
QOdborné porady v TV 35 28,46% 24 23,08%
Prednasky, seminare 40 32,52% 80 76,92%
Tématicka Skoleni 40 32,52% 13 12,50%
Staze 10 8,13% 1 0,96%
Specializa¢ni studium v oboru 8 6,50% 6 5,77%
Konzultace s Iékafi 22 17,89% 22 21,15%
Jina odpovéd 2 1,63% 2 1,92%

Tab.61: Formy kontinuédlniho vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 66: Formy kontinudlniho vzdélavani — srovndni CR x Svycarsko

Komentéi:U této otdzky mohli respondenti oznacit 2 varianty odpovédi, ¢ehoz bylo vyuzito
ve 100%. Mezi Svycarskymi dotazovanymi je nejvice ke kontinudlnimu vzdélavani vyuzivana
¢etba odbornych Casopisi a literatury, a sice 68 respondenty (55,28%), castou formou
vzdélavani je také navstéva prednasek, semindit a tematickych Skoleni. Obou téchto mozZnost{
vyuziva vidy 40 dotdzanych (32,52%). Odborné potady v televizi sleduje 35 respondentl
(28,46%) a prostiednictvim stazi se vzdelava 10 dotdzanych (8,13%). Specializa¢ni studium

v oboru v soucasnosti vyuzivd ke svému vzdélavani 8 dotazovanych (6,50%), konzultace
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s 1€kati absolvuje Casto 22 respondentd (17,89%). Jinou odpovéd uvedli 2 tazani (1,92%) a
sice napsali, Ze se vzd€lavaji s pomoci Internetu.

V Ceské republice je ¢etba odborné literatury a Gasopisti vyuZivdna 60ti dotazovanymi
(57,69%), navstévy prednasek a semindiii oznacilo 80 respondentli (76,92%) a odborné
potady v televizi sleduje 24 zicastnénych (23,08%). Specializa¢ni studium v oboru oznacilo 6
dotazanych (5,77%) a tématickd Skoleni navstévuje 13 respondentt (12,50%). Staze ke svému
vzdélavani podle odpovédi v dotaznicich Casto vyuzivd pouze jeden dotazovany (0,96%),
22 tazanych (21,15%) se kontinudlné vzdélavad prostiednictvim konzultaci sl1ékaii a
2 respondenti (1,92%) uvedli jinou odpovéd a sice je pro n¢ v soucasnosti kontinudlnim

vzdélavanim rozsitujici vysokoskolské studium.
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Otézka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ano 63 51,22% 53 50,96%
Ne 23 18,70% 21 20,19%
Nevim 37 30,08% 30 28,85%

Tab.62: Kontrola kontinulniho vzdélavani — srovndni CR x Svycarsko

Komentat: V souboru Svycarskych respondentt se 63 dotazovanych (51,22%) domniva, Ze
kontinudlni vzdélavani sester se kontroluje, 23 Svycart (18,70%) je presvédéeno o opaku.

Odpovéd ,,nevim* uvedlo 37 respondentd (30,08%) ze Svycarska a také 30 dotizanych
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Graf 67: Kontrola kontinualniho vzd&lavani — srovndni CR x Svycarsko

(28,85%) z Ceské republiky.

Celkem 53 dotazanych z Cech (50,96%) si mysli, Ze kontinudlni vzd&lavani se kontroluje,

opét opak tvrdi 21 respondentti (20,19%).

Pokud byla respondenty oznacena odpoveéd ,,ano, byli pozaddni, aby uvedli zpisob,

jakym se vzdélavani kontroluje. Podrobny seznam nazord vSech zdcastnénych je k dispozici

v ptislusnych kapitolach. [viz graf 33,53]
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Otézka ¢ 12: Jaky je Vas vztah k prubéznému vzdélavani?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil

Chci se dozvédét novinky z oboru 102 82,93% 67 64,42%
Chvcvl,3| udrzet svou pracovni pozici, mit 17 13,82% 20 19,23%
vysSi plat
Vzdélavam se kvuli pracovnimu 5 1.63% 6 577%
postupu
Vzdélavadm se, protoZe musim 1 0,81% 6 5,77%
Nevzdéldvam se 1 0,81% 5 4,81%
Tab.63: Vztah k pribéZnému vzdelavani — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 68: Vztah k prab&Znému vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko

Komentéi: Mezi Svycarskymi dotazovanymi se 102 dotdzanych (82,93%) vzd€lava, protoze
se chtéji dozvédét novinky z oboru. Stejnou motivaci ma také 67 Ceskych respondenti
(64,42%). Kvili udrzeni pracovni pozice a vy$§imu platu se kontinudlné vzdélava 17 Svycart
(13,82%) a 20 Cechii (19,23%). Koneéné kvili pracovnimu postupu si vzdélani dopliiuje 6
respondentl z Ceské republiky (5,77%) a 2 ze §V}’lcarska (1,63%). Moznost ,,vzdélavam se,
protoze musim* oznaéilo 6 dotazovanych z Cech (5,77%) a jeden Svycar (0,81%), varianta

,nevzdéldvam se“ byla ve skupiné dotdzanych z Ceské republiky oznaGena Sti respondenty

(4,81%) a jednim SV)’lcarem (0,81%).
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Otézka ¢ 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ano 81 65,85% 66 63,46%
Ne 6 4,88% 3 2,88%
Nevim 16 13,01% 5 4,81%
Zalezi na oboru 20 16,26% 30 28,85%

Tab.64: Vyznam specializaci — srovndni CR x Svycarsko
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Graf 69: Vyznam specializaci — srovndni CR x Svycarsko

Komentat: V soucasnosti piikladd vyznam specializacnimu studiu 81 dotazovanych ze
Svycarska (65,85%) a 66 respondentii z Ceské republiky (63,46%). Celkem 20 dotazovanych
§V§’/carﬁ (16,26%) a 30 tazanych Cechti (28,85%) si mysli, ze zalezi na oboru, 16
dotazovanych ze §V§/carska (13,01%) a 5 z Cech (4,81%) oznacilo odpoveéd’ ,,nevim* a Ze
specializace v souGasnosti nemé vyznam se domniva 6 respondentii ze Svycarska (4,88%) a 3

z Ceské republiky (2,88%).
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Otézka ¢ 14: Je pro profesi zdravotnich sester dulezita znalost cizich jazyka?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ne 0 0,00% 1 0,96%
Nedokazu posoudit 0 0,00% 3 2,88%
Ano 49 39,84% 36 34,62%
32(;0 vyhoda, ale existuji dilezit&jsi 74 60.16% 64 61.54%

Tab.65: DulezZitost jazykovych znalosti — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 70: DileZitost jazykovych znalosti — srovndni CR x Svycarsko

Komentat: Na tuto otdzku odpovédéli vSichni SvycarSti dotazovani, Ze pro profesi zdravotni

sestry je znalost cizich jazykd dalezitd. Odpovéd ,,ano* zvolilo 49 respondentl (39,84%) a

vvvvvv

vvvvvv

dotazovanych (61,54%), odpovéd’ ,,ano* si zvolilo 36 respondentl (34,62%). Jeden tazany

(0,96%) si mysli, Ze to duleZité neni a 3 respondenti (2,88%) nedokazi danou véc posoudit.
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Otdzka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Svycarsko CR
Pocet Procentudlni Pocet Procentudlni
odpoved{ podil odpoved{ podil
Ne 14 11,38% 16 15,38%
Pouze pasivné 27 21,95% 57 54,81%
Ano 82 66,67% 31 29,81%
Tab.66: Znalost cizich jazykli — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 71: Znalost cizich jazykt — srovnani CR x Svycarsko

Komentat: Ve Svycarsku aktivné hovoii cizim jazykem 82 dotdzanych (66,67%), pasivni

znalost jazyka uvedlo 27 respondentl (21,95%) a Zadny cizi jazyk neovlada 14 tazanych

(11,38%).

V Ceské republice uvedlo aktivni znalost jazyka 31 respondenttl (29,81%), pasivné zna

néjakou cizi te¢ 57 dotdzanych (54,81%) a zadnym cizi jazykem nehovoii 16 dotazovanych

(15,38%). Vycet cizich jazykl, jimiZ hovoii ucastnici dotaznikového Setfeni v jednotlivych

skupinéch je opét podrobné rozveden v piislusnych kapitolach. [viz graf 37,57]
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Otézka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi

jazyk?
Svycarsko CR
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpovedi podil odpovedi podil
Ano 111 90,24% 75 72,12%
Ne 12 9,76% 29 27,88%

Tab.67: Cizi jazyky v praxi — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 72: Cizi jazyky v praxi — srovndni CR x Svycarsko
Komentat: Do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi jazyk, se dostalo 111 respondentd ze

Svycarska (90,24%) a 75 dotazovanych z Ceské republiky (72,12%). Naopak takovou situaci
nezazilo 12 Svycarti (9,76%) a 29 Cechti (27,88%).
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Otézka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,

pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

Svycarsko CR
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
Ano, pro vSechny plati stejné podminky 5 4,07% 7 6,73%
Ano, zaleZi na zemi, kde studovala 28 22,76% 12 11,54%
Jen orientaéné 25 20,33% 35 33,65%
V problematice se neorientuiji 65 52,85% 50 48,08%

Tab.68: Podminky pro praci v CR — srovnani CR x Svycarsko
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Graf 73: Podminky pro praci v CR — srovndni CR x Svycarsko

Komentdi: V této problematice se neorientuje 65 dotazovanych ze Svycarska (52,85%) a 50
respondentt z Ceské republiky (48,87%), jen orientaéni prehled uvadi 25 dotdzanych Svycari
(20,33%) a 35 Cechi (33,65%). Ze zéleZi na zemi, kde bylo ziskdno kvalifika¢ni vzdélani, si
mysli 28 respondentd ze Svycarska (22,76%) a 12 tizanych z Cech (11,54%). Podminky
stejné pro vsechny uvadi 5 dotazovanych ze Svycarska (4,07%) a 7 respondentii z Ceské

republiky (6,73%).
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Otdzka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi

zdravotni sestry v zahranici?

Svycarsko CR
Pocet Procentualni Pocet Procentudlni
odpovédi podil odpovédi podil
An<3,, nejsou ;adne zvlastni pozadavky, 1 0,81% 1 0.96%
staCi znalost jazyka
Ano, zélezi na zemi 48 39,02% 35 33,65%
Castecné 28 22,76% 37 35,58%
Ne 46 37,40% 31 29,81%
Tab.69: Podminky pro prici v zahrani¢i — srovndni CR x Svycarsko
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Graf 74: Podminky pro prici v zahrani¢i — srovnani CR x Svycarsko

Komentdi: V této problematice se neorientuje 46 tizanych ze Svycarska (37,40%) a 31
respondenttt z Ceské republiky (29,81%), jen &asteény piehled uvadi 28 dotazovanych
§V§’/carﬁ (22,76%) a 37 Cechii (35,58%). Ze zdleZi na zemi, ve které chce uchaze& pracovat, si
mysli 48 respondentti ze Svycarska (39,02%) a 35 tizanych z Cech (33,65%). Existenci
7adnych podminek, pouze zdkladni znalost jazyka piipousti jeden dotazovany ze Svycarska

(0,81%) a jeden respondent z Ceské republiky (0,96%).
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8.1 Diskuse

Cil 1: Jaka je uroven kvalifika¢niho vzdélani sester, jeho nedostatky a prednosti

Otazka ¢ 5: Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né pripravovany na své budouci
povolani?

Svycariti dotazovani si na rozdil od ¢eskych kolegti mysli, Ze piiprava sester je dostate¢nd,
vypovidd o tom 64% kladnych odpovédi Svycart oproti 38% z Cech. Bud’ jsou &esti
respondenti kriti¢téj$i a nasi zahrani¢ni kolegové shovivavéjsi a méné narocni nebo je ve
Svycarsku skuteéné kvalifikaéni piiprava sester lepsi. Snahou tohoto vyzkumu v$ak neni
ziskat objektivni zavér, to neni ani v mych moZnostech. Hlavnim zdmérem je vyhodnotit
nazory zdravotnikl a ty budou vzdy subjektivni. O vétsi kritiCnosti ceskych sester a studentd
vypovidd i pocet zdpornych odpovédi, celd polovina dotazovanych se domnivd, Ze
kvalifikacni pfiprava ma nedostatky. KdyZ se podivime na odpovédi vSech zicastnénych
podrobngéji, celkovy vysledek je viditelny i jednotlivé u studentl a sester, tzn. CeSti studenti
maji vic vyhrad neZ Svycarsti, u sester to vypada podobné¢. [viz graf 27, 47]

Zajimavé je také srovnani uvedenych nedostatkli, které jsou podrobné rozebrany
v pfedchozich oddilech. Ceské sestry a studenti vidi jednoznatné nejvétsi nedostatky
v praktickém vyuovdni, u sester tento nizor zcela prevlddd. Castou piipominkou je také
nepomér mezi praxi a teorif a rozpory mezi nimi. Ve Svycarsku se sice také objevily vyhrady
k praktické vyuce, podle nékterych je ji mdlo a opét je vrozporu s teorii. Hlavnim
nedostatkem, ktery pocituji SvycarSti studenti, ale i sestry, je teoretickd vyuka a sice malo

hodin anatomie, fyziologie a patofyziologie.

Otazka ¢ 6: Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uc¢i zbyte¢né, v praxi je
nevyuziji?

U této otazky byly nazory z Ceské republiky i ze Svycarska pomémé vyrovnané. Pii
detailnim pohledu na tabulky a grafy je pouze vidét, Ze zbyte¢na témata jsou obzvlast citlivé
vnimana Ceskymi studenty, celych 52% se totiz domniva, Ze ve vyuce jsou kapitoly, bez
kterych by se obesli. Jsem pfesvédcena o tom, Ze to je momentdlni ndzor, ktery se zméni
s ptibyvajici praktickou zkusenosti.

Opét byla vSemi skupinami dotazovanych vyuZita moZnost konkrétnich odpovédi. Mezi
¢eskymi respondenty pfevazuje nazor, Ze zbyteCnymi pfedméty jsou fyzika, chemie, déjepis,
management. Ty prvni zmifiované se ve vzdéldvdni sester podle novych koncepci jiz

neobjevuji, sestry i studenti maji zkuSenosti ze stfednich zdravotnickych Skol, jejichz
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smyslem bylo i ziskani urCitého stfedoSkolského prehledu. Jedenkrit se objevil ndzor, Ze
zbyte¢nd je vyuka psychologie, tento postfeh ale zcela pfevaZoval na strané Svycarské. Jak jiz
bylo samostatné uvedeno, Svycarské osnovy skutecné obsahuji oproti tém naSim vyrazné¢ vice
komunikace a psychologie, vyuka je vice zaméfena na oblast oSetfovatelstvi a potieby klientu.
Z toho potom prameni pozndni, Ze v praxi chybi absolventiim znalosti anatomie, fyziologie ¢i
patofyziologie, nebo spi§ jsou nedostaCujici. Tento rozdil je zfejmy i v ndzoru, Ze SvycarSti
dotazovani by omezili vyuku oSetfovatelskych modelt. Tento komentat se objevil i mezi
¢eskymi odpovéd'mi, ale pouze minimalné€, spolu s kritikou psani kasuistik. Osetfovatelské
modely jsou u nds probirany asi mén& detailné neZ ve Svycarsku a proto je jejich vyuka

vnimana u naSich kolegt tak kriticky.

Otéazka ¢ 7: Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi
nebo by Slo zlepsit?

Také tato otdzka ukazuje zajimavé vysledky. Velky rozdil je v poctu dotdzanych, kteti se
domnivaji, e v osnovach vyuky sester jsou nedostatky, v Ceské republice si toto mysli
necelych 37% respondenttl, zatimco ve Svycarsku je jich téméF 58%. Pocet téch, kteif jsou
pfesvédceni, Ze vyuka nema prostory ke zlepSenti, je v obou skupindch podobny, nevyvaZenost
dorovndvd varianta odpovédi ,nevim®, ceSti dotazovani jsou u této otdzky vyrazné
nerozhodné&jsi oproti svym kolegim ( 53% proti 27%). Pocet odpoveédi ,nevim* je
nejvyraznéjsi v odpovédich Ceskych sester, které pravdépodobné maji pocit, Ze jsou odtrzeny
od teoretického vyuc€ovani a nedokdZi toto posoudit.

Volné odpovédi jsou opét velmi pestré a ve vzadjemném srovnani zajimavé. V nazorech ze
Svycarska se prolinaji stejnd témata jako u predchozich otizek, tj. navrhy na zlep3eni vyuky
anatomie a fyziologie, zdjem by byl také o vyuku jazykii. V ¢em se ob¢ skupiny shoduji, je
potieba lepsiho ndcviku resuscitace. V odpovédich z Ceské republiky prevladaji ndvrhy
tykajici se praktického vyucovani. Hlavné sestry volaji po zlepSeni této soucasti kvalifikacni
pripravy. Z odpovédi studentl mam pocit, Ze na rozdil od Svycarskych kolegl jsou jejich
postiehy vice konkrétni a vice zaméfeny na praxi, napf. bazalni stimulace, moderni obvazové

materidly apod. Podrobny vycet volnych odpovédi je opét uveden v ptislusnych kapitolach.

Otazka ¢ 8: Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepSilo nebo co
hodnotite pozitivné?
Tato otdzka piinesla také zajimavé vysledky. Podle Svycarskych respondentti je vyrazné

lepsi praktické vyuCovani ve srovnani s ndzory ¢eskych kolegt. Cesti dotazovani jsou naopak
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spiSe presvédceni, Ze pozitivni hodnoceni si zaslouzi vyuka teorie. V obou skupinich se
docela casto objevovala odpoveéd’ ,nevim®. Pozitivni hodnoceni praxe i teorie soucasné si
zvolili opét spiSe SvycarSti respondenti, tato moZnost byla pomérné Casto volena také ¢eskymi
dotazovanymi. MoZnost volné odpovédi nepfinesla Zadny zajimavy ndzor, za zamysSleni
moZn4 stoji jen zlepSeni v oblasti samostatnosti studenttl, coz v Ceské republice opé&t souvisi
s novym systémem vzdelavani. Mezi odpovéd’'mi sester a studentli nejsou dramatické rozdily,
musim pouze konstatovat, Ze ¢eSti dotazovani jsou skutecné vice kriti€ti, protoze témét 12%
se pesimisticky domnivd, Ze na vyuce se nezlepSilo nic. Toto tvrzeni podle mého nazoru
pramenti spiSe z nevédomosti a strachu. Ceské sestry, u nichZ tento nazor prevladd, povazuji
diky nedostatku informaci vysokoskolské vzdélani sester za zbytecné a maji strach o své
pozice a kompetence. Podle nich je vzdélavani spiSe horsi. Doufam, Ze s pribyvajici osvétou

bude tento ndzor mizet.

Cil 2: Jaka je uroven kontinualniho vzdélavani sester, nejcastéjsi formy vzdélavani

Otazka ¢ 9: Mate dostatek piilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani? (seminaie, staze,
odborna literatura)

Odpovédi odpovidaji mému ocekdvani. V soucasnosti je vzdélavani ve zdravotnickych
profesich prikladan stdle vEét$i vyznam a nehraje velkou roli, v které zemi se doty¢ny na
profesi kvalifikuje a kde tuto profesi vykonava.

Otézka ¢ 10: Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzivate nejcastéji?

Ze souhrnnych vysledki vyplyva, Ze velmi oblibenou formou vzdé€lavani je cetba odborné
literatury a Casopist. V soucasné dob¢ se jejich nabidka také na Ceském kniZnim trhu
postupné rozrusta. V té€to souvislosti je velmi zajimavé, Ze pii podrobnéjsi analyze ze vsech
vysledkil plyne, Ze za velky procentudlni podil, ktery pfipada pravé odborné literatufe, mohou
v obou zemich studenti. Ve Svycarsku oznacilo tuto variantu 73% viech studujicich, v Ceské
republice jich bylo dokonce 88%. Samoziejmé tento vysledek souvisi zcela jisté s tim, Ze
studuji a to jaksi bez odborné literatury nelze. Tato forma vzdelavani je oblibend také mezi
sestrami. V obou zemich jsou pomérn¢ hojné vyuZzivany konzultace s 1€kafi a ostatnimi Cleny
pracovniho kolektivu. Tento vysledek moZnd trochu ukazuje dal§i pozitivum, a sice Ze se
v posledni dobé zlepSuje vnimani sesterské profese mezi 1ékafi, ti si uvédomuji, Ze sestra je

plnohodnotny ¢len tymu a vyplati se, vénovat €as rozhovoru a konzultaci s ni.
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Dalsi vyrazny rozdil v celkovém vyhodnoceni se tyka ucasti na tématickych skolenich, ta
jsou vyuzivdna 32,5% Svycard oproti 12,5% v Cechéch. Jest¢ markantn&j$i rozdil se tyka
prednasek a seminaiti. Opakovanou ucast na nich uvedlo dokonce téméf 77% respondentt
v Ceské republice, v souboru &eskych sester tuto variantu oznacilo dokonce celych 81%. Jsem
pfesvédcena o tom, Ze tento vysledek neni zdhada, ale d4 se velmi snadno vysvétlit jednim ¢i
dvéma slovy, a to kredity a registraci. I kdyZ ceské sestry pomérné¢ hodné ctou odborné

¢lanky, neda se to nijak dokdzat a ohodnotit.

Otazka ¢ 11: Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpisobem kontrolovano?

Odpovédi na tuto otdzku jsou u obou srovnavanych skupin v souhrnném vysledku velmi
podobné. Toto zjisténi mé piekvapilo, protoZe po sezndmeni se s danou problematikou jsem
zjistila, Ze svym zpiisobem chci srovndvat nesrovnatelné. Mym dil¢im zajmem bylo zjistit,
zda sestry a studenti védi, k Gemu slouZi centralni registrace. Zjistila jsem viak, ze Svycarsko
spolu s Némeckem a Rakouskem zatim systém centrdlni registrace zavedeny nemd, a¢ jim to
bylo Svétovou zdravotnickou organizaci doporuceno. Jistym krokem k dosazeni tohoto cile
bylo jisté ve Svycarsku zapocaté srovndvani zdravotnickych vzd&lavacich programii mezi
jednotlivymi kantony.

Pfi bliz§im pohledu na dil&i vysledky je snad zajimavé jesté to, Ze ve Svycarsku jsou

o kontrole vzdélavani informovany spiSe sestry (64% odpovédi ano), v Cechéch jsou to

naopak studenti (64% odpovéedi ano).

Otézka ¢ 12: Jaky je Vas vztah ke kontinualnimu vzdélavani?

Motivace pro kontinudlni vzdé€lavani je v obou zemich pfiblizn¢ stejnd. Z vysledkd
vyplyva, Ze vztah Ceskych respondentl ke vzdélavani je v né€kolika piipadech nepfilis
pozitivni. MoZna maji Cesti respondenti oproti svym zahrani¢nim koleglim zatim pocit vétsiho
tlaku, pocit, Zze se vzd€lavat musi. Ze zavéri této i predchozich otidzek by si nékdo mohl
mylné odvodit, Ze SvycarSti dotazovani jsou diky absenci registrace vlastné¢ ve vyhodég, nikdo
je centrdlné nekontroluje. Na tomto misté€ je nezbytné uvést, Ze ani ja a doufdm ani nikdo dalsi
neni ztotoZnén s timto ndzorem a Ze si vSichni difive nebo pozdé¢ji vyhody kontrolovaného
celozivotniho vzdélavani sester uvédomi nebo jiz uvédomuji. Pii pohledu na podrobnéjsi
vysledky je zajimavé a logické také zjiSténi, Ze studentky preferuji variantu, Ze se cht&ji
dozvédét novinky z oboru, zatimco mezi sestrami je frekventovanéjsi nazor, Ze si chtéji udrzet

pracovni pozici a pfilepsit si financné.

153



Otézka ¢ 13: Ma podle Vaseho nazoru v dnesni dobé vyznam specializa¢ni studium?

U této otazky doslo také k pomérné t€sné shod€ v obou porovnavanych souborech. Pokud
povazujeme odpoveéd’, Ze zdlezi na oboru, za alespon ¢dstecné souhlasnou, je specializacni
studium jako piinosné a dulezité hodnoceno trochu lépe mezi ¢eskymi respondenty. Pii souctu
procentudlniho podilu odpovédi ,,ano* a ,zdlezi na oboru* je vysledek 92% ku 82%
ve prospéch Ceské republiky. Nézory na tuto otdzku jsou samoziejmé ovlivnény organizaci
oSetfovatelské péce na jednotlivych oddélenich a nabidkou specializa¢nich obort a organizaci

této formy vzdélavani v obou zemich.

Cil 3: Jaka je troven znalosti cizich jazyki, frekvence jejich pouziti

Otézka 14: Je pro profesi zdravotnich sester diilezita znalost cizich jazyku?

Vsichni dotazovani se shodli, Ze znalost ciziho jazyka je pro oSetfovatelskou praxi dulezita.
Mezi Ceskymi dotazovanymi se objevily také odpovédi ,,ne* a ,,nedokdzu posoudit”. Tyto
odpovédi mohly byt bud’ oznaceny nedmysIné pii Spatné koncentraci na otazky v dotazniku
nebo jednoduse je nékterymi respondenty tato problematika takto vniména. Ceskd republika
neni tak bohatd na vyskyt riznych cizich jazykti a dlouhodobou pfitomnost cizinci, proto
nekterym Ceskym sestram ¢i studentim nepfipada tato otdzka jako podstatna a aktudlni.

Je zajimavé, Ze ackoli vSechny podrobné&ji zkoumané skupiny si mysli, Ze znalost jazyka je
vyhoda a bezvyhradnd odpovéd ,,ano* byla vSude az na druhém misté, ceské studentky toto

vnimaji jinak a celych 60% z nich oznacilo odpovéd ,,ano*.

Otazka ¢ 15: Ovladate néjaky cizi jazyk?

Vysledek u této otazky potvrdil mé oc¢ekavani. Absolutni neznalost ciziho jazyka je v obou
zemich piiblizné stejnd. Ac&koli aktivni znalost jazyka uvddi ve Svycarsku téméf 67%
dotézanych, v Cechéch je to pouhych 30%. Zbytek respondentii ma alespoi pasivni znalost
ciziho jazyka. Podivame-li se na tuto otdzku podrobnéji, nejveétsi rozdil je mezi odpoveéd’mi
Ceskych a Svycarskych sester. Aktivni znalost jazyka je zde procentudlné 75% ku 24%
ve prospéch Svycarska. Tento vysledek ma svou logiku, Svycarsko je zemi mnoha jazykd a
Svycarskd sestra ma vétsi motivaci se jazyk ucit, protoZze je veétsi pravdépodobnost, Ze ho
pouzije v praxi, at’ jiZ pracovné nebo v soukromi. Mezi ¢eskymi i Svycarskymi respondenty at’
jiZ z tad sester nebo studentt, zvitézila s pfevahou anglictina, svétovy jazyk, ktery vladne také

odborné literature.
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Otézka ¢ 16: Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi
jazyk?

Vysledné odpovédi na tuto otdzku se daji oCekdvat, vzhledem k okolnostem uvedenym
v diskusi k pfedchozim otdzkdm. Zajimavé je zde opé&t detailnéjsi srovnéni, z n€hoz vyplyva,
7e agkoliv ve Svycarsku maji vice zkuSenosti sestry, které maji vice praxe, v Ceské republice
je pocet sester i studentl, ktefi maji zkuSenost s komunikaci v cizim jazyce béhem praxe

naprosto stejny [viz graf 38,58]. VySe zminovand jazykova pestrost tedy zpusobuje vEtsi

procentudlni podil u kladnych odpovédi na Svycarské strané.

Cil 4: Jaka je informovanost sester o nutné profesni pripravé a vzdélani pro praci

v zahraniéi

Otézka ¢ 17: Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici,
pokud chce vykonavat svou profesi v Ceské republice?

I kdyZ by tato otdzka, poklddand Svycarskym respondentiim,mohla nékomu pripadat jako
nesmyslnd, jeji zatazeni do obou verzi dotaznikli ma své opodstatnéni, Domnivala jsem se, Ze
tato oblast bude nezndmd i pro Ceské respondenty a chtéla dosdhnout srovnini mezi
respondenty ze zemé, kde by eventuelni cizinec mohl Zadat o prici a mezi dotazovanymi,
ktef{ by hypoteticky mohli byt témi uchaze¢i o zaméstnani, i kdyz Ceska republika asi nenf
pro Svycarskou zdravotni sestru piili§ lukrativni misto pro vykon profese, mozna pro né zni
také trochu exoticky. Z celkového vysledku vyplyvd, Ze v dané problematice se neorientuje
priblizn¢ stejny pocet dotazovanych v obou skupinéch, trochu vice ¢eskych respondentd uvadi
¢asteCnou informovanost, nikde vSak bohuZel neni dano a nebylo v mych silach zjistit, zda
jejich i kdyz povrchni informace jsou spravné. Spravny dojem, Ze zélezi na zemi studii ma
naopak vice Svycarskych tazanych. Pfi podrobnéjsi analyze jednotlivych skupin jsem nedosla
k Zddnym podstatnym rozdiliim. Obecn¢ se splnil mij predpoklad, Ze tato problematika je
¢eskym zdravotniklim tak vzdalend, Ze jejich odpovédi jsou srovnatelné s nazory Svycarskych
dotazovanych, pro néZ je tato otdzka tykajici se podminek price v Cechich asi skuteénd

,,spanélskou vesnici®.

Otazka ¢ 18: Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi
zdravotni sestry v zahranici?
Ackoliv tato otdzka zni pro Svycarské dotazované podobné, neni tak specifickd, netykd se

konkrétné Ceské republiky, ale zahrani¢i obecng, pro ¢eské respondenty piedstavovala opak
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k ptedchazejici otazce. Celkové vysledky neukazuji piiliS velké rozdily mezi odpovédmi
jednotlivych skupin, podrobny pohled je zajimavéjsi. Vyplyva z néj, Ze Ceské studentky jsou
oproti §vycarskym informovany podstatng lépe, Svycaii uvedli naprostou neinformovanost
v 50% odpovédi, cesti studenti pouze v 16%. Lehky rozpor ale v opacném smyslu je i
u sester, z4dné informace nema 27% $vycarskych sester oproti 35% sester z Ceské republiky.
Svycarské sestry se moznd béhem praxe ¢ast&ji potkdvaji se zahraniénimi kolegynémi a
od nich védi, jak to jinde ve svété funguje a Cesti studenti tuto problematiku mozZné trochu fes{

béhem Skolnich pfednasek.
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Zavér

Cilem mé bakaldiské prace bylo porovnat vzdélavani zdravotnich sester v Ceské republice
a ve Svycarsku. Teoretickd ¢4st je vénovdna informacim o vzdéldvacich systémech v obou
zemich, kvalifikacnimu a kontinudlnimu vzdé€lavani. Tyto aktudlni informace jsou velmi
zajimavé, protoZe systém vzdelavani prochazi v obou stiatech v soucasné dobé pomérné
zdsadnimi zménami. Piinos teoretické ¢asti spociva v tom, Ze vedle sebe jsou v jednom textu
popsdny dva odlisné systémy vzdélavani u stejné profese. Snazila jsem se alespon strucné
popsat vzdé€lavani u nelékatskych zdravotnickych profesi v celé §ifi, aby bylo moZzné ziskat
zdkladni ptehled o dané problematice. V dostupné ceské literatufe se mi nepodafilo najit
74dné informace o vzd&lavani zdravotnich sester ve Svycarsku ani Z4dné srovnani vzdélavani
mezi témito dvéma zemémi. Kvili absenci literatury v ¢estiné jsem Cerpala z literatury a
dalsich zdroji v némeckém jazyce. Vzhledem k tomu, Ze prace pojednidva o vzdelavani ve
zdravotnictvi ve dvou riznych zemich, nemohla jsem pominout informace tykajici se
vzdjemného uznavéani profesnich kvalifikaci a samoziejm& nechybi pozndmky z historie
vzdélavani v kazdé z obou zemi.

Empirickd ¢ast obsahuje vyhodnoceni dotaznikového Setfeni, které probihalo taktéz
na dzemi obou statl. Pro vyhodnoceni ziskanych informaci jsem si stanovila celkem 4 cile ¢i
tematické okruhy, které se tykaji kvalifikacni pifipravy sester, kontinudlnitho vzdé€lavani,
urovné jazykovych znalosti mezi zdravotnimi sestrami a drovné informovanosti o vzdjemném
uzndvani kvalifikaci.

Dotazniky vypliiovaly zdravotni sestry a studentky z Ceské republiky a ze Svycarska a
jako samostatny oddil je soucasti prace také vyhodnoceni odpovédi malého souboru
odbornych ugitelek z Ceské republiky, které pro své specifické pracovni zafazeni nebyly
zahrnuty do celkového vysledku.

Samostatné jsou vyhodnoceny a okomentovany vysledky z kazdé zem¢. Porovnani nazora
zdravotnich sester a studentll pfineslo zvlast’ u nékterych otdzek velmi zajimavé vysledky.
Celd empirickd ¢ast svymi diléimi vyhodnocenimi sméfuje k zadvérecnému porovnini
odpovedi Ceskych a Svycarskych respondenti. Po piecteni teoretické Casti a prohlédnuti
vysledkil provadéného vyzkumu si mize Ctenar utvorit pomérné uceleny piehled o vzdélavani
zdravotnich sester v Ceské republice a ve Svycarsku a sezndmit se s ndzory respondentii na
tuto problematiku.

Z vysledkli mimo jiné obecné vyplyva, Ze profese zdravotni sestry, a¢ do jisté miry

ovlivnéna mentalitou obyvatel, geografickou polohou zemé, ekonomickou situaci a dal$imi
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faktory, ma svlij urcity profil a ten je ve své podstaté neménny. Zahrnuje mimo jiné také

vzrustajici potfebu vzdélani. Podle vysledki, ke kterym jsem dospéla, Ceské i Svycarské sestry

N 4

védomy dulezitosti a piinosu svého dalsiho vzdelavani.
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Resumé

Tato bakalafskd prace srovnava trovei a systém vzdélavani zdravotnich sester v Ceské
republice a ve Svycarsku. V teoretické ¢asti price je popsdno kvalifikaéni a kontinudln{
vzdélavani u této profese v obou zemich, jeho vyvoj, formy kontroly vzdélavani a systém
vzajemného uznavani kvalifikaci. Empiricka ¢ast se zabyva vyhodnocenim dotazniki, ktery
vypliiovali respondenti v obou srovndvanych stitech. Jsou zde vyhodnoceny vysledky
dotaznikového Setieni mezi Ceskymi sestrami a studentkami a Svycarskymi sestrami a
studentkami. Samostatnym oddilem je vyhodnoceni odpovédi odbornych ugitelek z Ceské

republiky.

Resume

The aim of this bachelor work is to compare the quality, the level and the system of the
nurse education in Czech republic and in Switzerland. In the theoretic part is described the
graduate end continual education for this profession, its history, ways of control of the
education and the system of the mutual recognition. The research part of this work is
concerned with the evaluation and interpretation of the results acquired in the opinion poll
among czech and swiss students and nurses. Further is separately discussed the opinion of

expert teachers.
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Tab.33: DiileZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky CR

Tab.34: Znalost cizich jazykii — sestry a studentky CR

Tab.35: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky CR

Tab.36: Podminky pro prici v CR — sestry a ucitelky CR

Tab.37: Podminky pro prici v zahraniéi — sestry a studentky CR

Tab.38: V&kovi struktura déastnikd Setfeni — sestry a studentky Svycarsko
Tab.39: Délka praxe — sestry a studentky Svycarsko

Tab.40: Kvalifika¢ni vzdélani — sestry a studentky Svycarsko

Tab.41: Specializaéni studium — sestry a studentky Svycarsko

Tab.42: Profesni pfipravenost sester — sestry a studentky Svycarsko
Tab.43: Zbyteéné okruhy vyuky — sestry a studentky Svycarsko

Tab.44: Nedostatky osnov vzd&lavani — sestry a studentky Svycarsko
Tab.45: Pozitiva vzdélavani — sestry a studentky gvycarsko

Tab.46: PiileZitosti ke kontinualnimu vzdé&lavani — sestry a studentky Svycarsko
Tab.47: Formy kontinudlniho vzd&lavani — sestry a studentky Svycarsko
Tab.48: Kontrola kontinudlnitho vzdélavani — sestry a studentky gvycarsko
Tab.49: Vztah k pribeZnému vzdélavani — sestry a studentky Svycarsko
Tab.50: Vyznam specializaci — sestry a studentky Svycarsko

Tab.51: DileZitost jazykovych znalosti — sestry a studentky Svycarsko
Tab.52: Znalost cizich jazykd — sestry a studentky Svycarsko

Tab.53: Cizi jazyky v praxi — sestry a studentky Svycarsko

Tab.54: Podminky pro praci v CR — sestry a studentky Svycarsko

Tab.55: Podminky pro prici v zahraniéi — sestry a studentky Svycarsko
Tab.56: Profesni pfipravenost sester — srovnani CR x Svycarsko

Tab.57: Zbyteéné okruhy vyuky — srovnani CR x Svycarsko

Tab.58: Nedostatky osnov vzd&lavani — srovnani CR x Svycarsko

Tab.59: Pozitiva vzd&lavani — srovnani CR x Svycarsko

Tab.60: PileZitosti ke kontinualnimu vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko
Tab.61: Formy kontinualniho vzd&lavani — srovnani CR x Svycarsko
Tab.62: Kontrola kontinualniho vzd&lavani — srovnani CR x Svycarsko
Tab.63: Vztah k prabéznému vzdélavani — srovnani CR x Svycarsko
Tab.64: Vyznam specializaci — srovnani CR x Svycarsko

Tab.65: DilleZitost jazykovych znalosti — srovnani CR x Svycarsko
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Tab.66: Znalost cizich jazykd — srovndni CR x Svycarsko
Tab.67: Cizi jazyky v praxi — srovndni CR x Svycarsko
Tab.68: Podminky pro prici v CR — srovnani CR x Svycarsko

Tab.69: Podminky pro praci v zahraniéi — srovnani CR x Svycarsko
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Ptiloha A — Politickda mapa Evropy

172



Priloha B

Mapa Svycarska — rozdéleni na kantony

Basel-
Bas(gL E.Eﬁ'dt andschaft

(Bale Carnpagne] Thl_lrgal_l

[Thurgowie]
Appenzell-
Ausserrhoden

Appenzell-
et |len  [nnerrhoden

Schwyz Glal us
Tidwealden

[Beme) Cobrevaldep

[Genk, Genewa)

173



Priloha C — dotaznik pro ¢eské respondenty

Dobry den,

chtéla bych Vds poZddat o vyplnéni ndsledujiciho dotazniku, ktery se tykd vzdéldavdni sester.
Studuji 4.rocnik bakaldrského studia oSetiovatelstvi na lékarské fakulte Univerzity Karlovy
v Hradci Krdlové.Téma mé zdvérecné prdce zni ,, Vzdeldvdni zdravotnich sester v Ceské

republice a ve Svycarsku.“  Dotaznik je anonymni a ziskané informace pouZiji ve své
bakaldrské prdci.
Dékuji za spoluprdci. Monika Jelinkovd

1.Kolik je Vam let ?
a) do 18 let

b) 19 — 25 let

c) 26 — 35 let

d) 36 — 50 let

e) nad 50 let

2.Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi ?
a) studuji

b) do 1 roku

c)1l—-5let

d) 610 let

e) nad 10 let

3. Jaké je Vase kvalifika¢ni vzdélani ?
a) stfedni s maturitou

b) vyssi — Dis.

c¢) vysokoskolské — Bc.

d) vysokoSkolské — Mgr.

e) pokud dosud studujete, vypiSte prosim CO.........ocvieiiiiiiiiiiiiiiaen,

4. Absolvovala jste pomaturitni specializa¢ni studium ?
a) ano
b) ne

5. Jsou podle Vasich zkuSenosti sestry dostate¢né pripravovany na své budouci povolani
9

a) ano

b) ne (kde jSou NedoStatky?)......ovuuie ittt

¢) nevim

6. Myslite, Ze se zdravotni sestry o nékterych tématech uci zbyte¢né, v praxi je nevyuZiji
9

a) ne

b) nevim

C) ano (ProSIM UVEALR) . ... uet ettt et e
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7. Existuje néco, co podle Vas v osnovach vzdélavani zdravotnich sester chybi nebo by
Slo zlepsit ?

a) ne

b) nevim

€) anO (PrOSIM UVEALE) . ... e ettt ettt ettt

8. Co se naopak v pripravé sester na budouci povolani zlepSilo nebo co hodnotite
pozitivné ?

a) vyuku teorie

b) praktickou vyuku

c) oboji

d) nic

e) nevim

£) JINA OAPOVED . ... e

9. Mate dostatek prilezitosti ke kontinualnimu vzdélavani ? (seminare, stiZe, odborna
literatura)

a) ano

b) ¢astecné

c) ne

10.Jaké formy kontinualniho vzdélavani vyuzivate nejcastéji ? Oznacte prosim nejvice 2
varianty odpovédi.

a)odborné Casopisy, literatura

b) odborné potady v televizi

c¢) pfednasky, seminafe

d) tematicka Skoleni

e) stdze

f) specializacni studium v oboru

g) konzultace s 1€kafi, uvnitt pracovniho kolektivu

h) JINA OAPOVED . .. ..t e

11. Je kontinualni vzdélavani sester néjakym zpusobem kontrolovano ?

a) ano (UVedte ProSTM JAK)......ouiietent ittt e e
b) ne

¢) nevim

12. Jaky je Vas vztah k prubézZnému vzdélavani ?

a) doplnuji si vzdélani, protoze se chei dozvédét néco nového z oboru

b) vzdélavam se, abych si udrZela svou sou€asnou pracovni pozici, méla vySssi plat
¢) vzdélavam se kvili pracovnimu postupu

d) doplituji si vzdélani, protoZe musim(tlak ze strany zaméstnavatele,....)

e) nevzdélavam se

13. Ma podle VasSeho nazoru v dneSni dobé vyznam specializa¢ni studium ?
a) ano

b) ne

¢) nevim

d) zaleZi na oboru
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14. Je pro profesi zdravotnich sester dilezita znalost cizich jazyka ?
a) ano
b) ne

vvvvvv

d) nedokazu posoudit

15. Ovladate néjaky cizi jazyk ?

a) ne

b) pouze pasivné

) ano (Prosim VYPISte KIETY)......ouein ittt

16. Dostala jste se nékdy béhem své praxe do situace, kdy bylo nutné pouzit cizi jazyk ?
a) ano
b)ne

17. Vite, jaké podminky musi spliiovat zdravotni sestra vzdélavana v zahranici, pokud
chce vykonavat svou profesi v Ceské republice ?

a) ano, pro vSechny zdjemce plati stejné podminky

b) ano, zédleZi na zemi, kde studovala

c) jen orientacné

d) ne, v této problematice se viibec neorientuji

18. Vite, jaké podminky musite splnit, pokud chcete Vy vykonavat profesi zdravotni
sestry v zahranici ?

a) ano, nejsou zadné zvlastni podminky a pozadavky, staci zaklady jazyka

b) ano, zaleZi na zemi, v které chci pracovat

c¢) ¢astecné

d) ne
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Priloha D — dotaznik pro Svycarské respondenty

Guten Tag.

Ich heisse Monika Jelinkovd und wohne in der Tschechischen Republik. Ich arbeite als
Krankenschwester und studiere bei der Arbeit Krankenpflege an der Karlsuniversitit in
Hradec Krdlové. Zum Abschluss meines Studiums schreibe ich die Abschlussarbeit. Mein
Thema ist ,,Die Ausbildung der Krankenschwester in der Tschechischen Republik und in der
Schweiz*“.

Es ist die Erforschungsarbeit und fiir ihre Vollendung bitte ich Sie um die Mitarbeit, um
die Ausfiillung dieses Fragenbogens. Der Fragenbogen ist anonym und die Ergebnisse
benutze ich in meiner Arbeit.

Vielen Dank
Monika Jelinkovd

1.Wie alt sind Sie?
a) bis 18 Jahre
b) 19— 25 jahre
c) 26— 35 Jahre
d) 36 —50 Jahre
e) mehr als 50 Jahre

2. Wie lange arbeiten Sie im Gesundheitswesen?
a) ich studiere noch
b) bis 1 Jahr
¢) 1-51Jahre
d) 6-10 Jahre
e) mehr als 10 Jahre

3. Welche ist Ihre Bildung?
a) Wenn Sie noch studieren, schreiben Sie bitte was
b) Fachangestellte Gesundheit/ Fachangestellter Gesundheit
c) Pflegefachfrau HF/ Pflegefachmann HF
d) Diplomierte Krankenschwester/ Krankenpfleger
e) Pflegeassistenz
T)  ANAEIE ANIWOIT.....ccoiiiiiiiiiiieeecieee et e e et e et e e e eette e e eetbe e e eebbeeeestreeeeesssseesessseeaennsseeas

4. Haben sie ein Spezializierungsstudium absolviert?
a) Ja
b) Nein

5. Sind Threr Meinung nach die Krankenschwester gut auf ihren zukiinftigen Beruf
vorbereitet?
a) Ja
b) Nein ( Wo iSt der Mangel?).......cooociiiiiiiiiiiieiie ettt ettt ettt ete e ssae st e sanee e
¢) Ich weiss nicht
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6. Was meinen Sie,lernen die Krankenschwester einige Themen unnétig,die sie in Praxis
nicht nutzen konnen?

a) Nein

b) Ich weiss nicht

C) Ja (Bitte fURIeNn S1€ QN.)..c..eeiiiiiiieieeeie e ettt e

7. Existiert etwas, was im Ausbildungsplan fehlt oder konnte verbessert werden?
a) Nein
b) Ich weil5 nicht
C) Ja (bitte FfUNIEN S1E AIN.)..uuuiiiiiiiiiiiiiiieiieee ettt e e e s e e eaar e eeeeeeeenns

8. Gibt es im Gegenteil etwas in der Berufsvorbereitung der Krankenschwester , was
Sie pozitiv schiitzen oder was sich schon verbessert hat?

a) Der theoretische Unterricht

b) Das Praktikum

¢) Beides

d) Nichts

e) Ich weiss nicht

T)  ANAEIE ANIWOIT...oiiiiiiiiiiiiiiie et e et e e et e e e et e e e e tbe e e eetbeeeeetreeeeessseeeesssseeeannsneeas

9. Haben Sie genug Gelegenheiten zur kontinuellen Weiterbildung? ( Biicher, Seminare,
Vorlesungen,........)

a) Ja

b) Teilweise

¢) Nein

10. Welche Formen von kontinuellen Weiterbildung nutzen Sie am haufigsten aus?
Kreuzen Sie bitte hochstens 2 Antworten.

a) Fachbiicher und Fachzeitschriften

b) Fachsendungen im Fern

¢) Vorlesungen und Seminare

d) Thematische Schulungen

e) ,.Schnuppern®in anderen Abteilungen

f) Die Spezializierung im Wirkungskreis

g) Die Konzultationen mit Arzten, mit Leuten im Arbeitsteam

N)  ANAEIE ANEWOTIT....c..iiiieieiiiee ettt ee et ee ettt e e e ettt e e e et eeeeeabaeeeeabaeeeeasseeessasseseennsseeeeansseeeans

11. Wird die regelmiissige Weiterbildung irgendwie kontrolliert?
a) Ja (Schreiben Sie DIte WIE?).....ccviiieiciiiieeciieee ettt e ee et e e esave e e e e eareeeeenes
b) Nein
¢) Ich weiss nicht.

12. Wie ist Thre personliche Beziehung zur kontinuellen Weiterbildung?
a) Ich lerne immer etwas, ich will etwas Neues aus meinem Fach erfahren.
b) Ich bilde mich immer weiter, es ist wichtig fiir meine Arbeitspozition und auch fiir den
Lohn.
c) Ich lerne wegen der Karriere.
d) Ich bilde mich, weil ich muss. ( Der Druck aus der Seite des Arbeitsgeber,....)
e) Ich bilde mich weiter nicht mehr.
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13. Wie ist Thre Meinung —-hat die Specializierug im Fach noch heute ihre grofie
Bedeutung?

a) Ja

b) Nein

c) Ich weiss nicht.

d) Es hingt von dem Wirkungskreis ab.

14. Sind Die Fremdsprachen fiir die Arbeit der Krankenschwestern wichtig?
a) Ja
b) Nein
c) Esistein Vorteil, es gibt aber auch wichtigere Sachen, die man lernen muss.
d) Das kann ich nicht sagen.

15. Beherrschen Sie mehrere Fremdsprachen?
a) Nein
b) Nur pasiv
¢) Ja ( Schreiben Sie bitte WEICHE?)......uoviiiiiieiiiieiiie e

16. Konnten Sie schon irgendwann Fremdsprachen bei Ihrer Arbeit verwenden?
a) Ja
b) Nein

17. Wissen Sie, welche Bedingungen die Krankenschwester erfiillen muss, wenn sie z.B.
in der Schweiz arbeiten mochte und in einem anderen Land z.B.in Tschechien studiert
hat?

a) Ja, fiir alle Interessenten gelten gleiche Bedingungen.

b) Ja, es hingt von dem Land ab, wo sie studiert hat.

¢) Nur teilweise

d) Nein, davon weiss ich iiberhaupt nichts.

18. Wissen Sie, welche Bedingungen miissen Sie erfiillen, wenn Sie im Ausland als
Krankenschweter arbeiten wollen?
a) Ja, es gibt keine spezielle Bedingungen und Forderungen, der Grund von
Fremdsprache gentigt
b) Ja, es hiangt vom Land ab, wo ich arbeiten will.
¢) Nur teilweise
d) Nein
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