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Abstrakt

Diplomova prace se zabyva vyvojem celozivotniho vzdélavani vSeobecnych sester na
tizemi Ceské republiky. Povinnost celoZivotniho vzd&lavani a jeho kontroly byla uvedena
v &eském pravnim prostiedi v souvislosti se vstupem Ceské republiky do Evropské unie.
Linku vyvoje ovsem lze sledovat jiz do povalecného obdobi. Teoretickd ¢ast vymezuje
pojmy nelékaiskych povolani, oSetfovatelstvi a popisuje role vsSeobecnych sester. U
konceptu celozivotniho vzdelavani a uceni je také popisovana evropska linie vyvoje a jeji
vliv na cesky kontext. Pozorovana je profesionalizace povolani, ktera umoznuje
vSeobecnym sestrdm piebirat narocnéjsi tulohy, a v dasledku je vyzadovana vyssi
kvalifikace. Empirické ¢ast prace je vénovana vyhodnoceni dotazniku vlastni konstrukece,
ktery zkoumal ztotoznéni vSeobecnych sester s principy celozivotniho vzdélavani a uceni,
jez jsou deklarovany v ofetfovatelskych koncepcich a byly osvojeny Ceskou republikou.
Zkouman byl vliv vySe vzdélani, a byly porovnany dvé skupiny vSeobecnych sester, ty
které se vzdélavaly pred pfijetim zdkona ¢. 96/2004 a ty, které k ziskani kvalifikace

absolvovaly tercidrni vzdélani.
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Abstract

This diploma thesis is focused on the development of lifelong education of general nurses
in the Czech Republic. The duty of lifelong education and its control has been introduced
with the admission of the Czech Republic into the European Union. However, the
development timeline is possible to follow until the period after the Second World War.
The theoretical part describes the term of non-medical occupations, nursing and the roles
of general nurses. Within the concept of lifelong education and learning is pursued
European development line, as well as its influence in the Czech Republic. There is also a
track of professionalism within the nursing occupation, which enables general nurses to
take over more responsibilities and this led to the requirement of higher education. The
empirical part of the text is dedicated to the analysis of the questionnaire of my own
construction, which examined rapport of lifelong learning principles by general nurses.
These principles were chosen on the base of nursing strategies which were acquired by the
Czech Republic. The interest of the research was to compare two groups of general nurses.
The first was represented by nurses educated before adopting the law no. 96/2004, and the

second group included nurses with tertiary education level.
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0 Uvod

Tématika celozivotniho vzdélavani je oblasti, ktera se stala ¢asto skloiovanym pojmem
v souvislosti s ¢im dal rychlejsim rozvojem technologii a neustadlym pokrokem v témer
vSech oblastech Zivota. S nabyvajicim vyznamem kontinualniho rozvoje jednotlivcl se
pochopiteln¢ tento trend nevyhnul ani oblasti zdravotnictvi, kde vice nez jinde je nutné
disponovat nejnové¢jSimi poznatky, a tak zajistit odpovidajici kvalitu péce. VSeobecné
sestry jsou v Ceské republice nejéetngji skupinou zdravotnickych profesionalt a bez jejich
péce a odpovidajici urovné znalosti bychom si jen t€Zko dovedli predstavit soucasnou
podobu zdravotnictvi. Sestra je profesional, se kterym piijde do styku kazdy pacient, a je
tak vystavena mnoha vyzvam. At uz se jedna o jeji roli pfi poskytovani péce, edukace ¢i
jeji funkci pfi propagovani vefejného zdravi. Zaroven je to profese, ktera si prosla
v prib¢hu ¢asu mnoha zménami, na které bylo potieba zareagovat také ptizplisobenim
vzdélavaciho systému. Sestry se z pomocného persondlu s nartistajici mirou autonomie a
odpovédnostmi zacaly stavat rovnocennymi partnery lékaid a profesiondly v oblasti
osetfovatelstvi, ¢imz vyvstala nejen potieba vyssiho stupné vzdélani, ale také ptipravenosti
k neustalé aktualizaci védomosti. Tato vyzva se také pienesla na vzdélavaci instituce, které
maji za ukol takové sestry pfipravit a zejména pak na samotné sestry, jeZ maji povinnost
celozivotniho vzdélavani danou zdkonnymi normami. Ceska republika je statem, ktery
dlouhou dobu zaostaval za svétovym vyvojem v oblasti celozivotniho vzdélavani a uceni
vSeobecnych sester a setrvaval v komunistickém modelu pocatecniho vzdélavani sester.
Tuto éru ukoncil rok 2004 a snim piijaté zakony, které ovSem zplsobily nejednu
kontroverzi, s nimiz se Ceska republika nakonec vypotadala nejnovéjsi novelou piijatou
vroce 2017. Jak tento vyvoj postupoval a jaké vlivy pfispély k soucasné podobé

celozivotniho vzdélavani vSeobecnych sester u nés, budu sledovat v n€kolika liniich.

Cilem prace je postihnout vyvoj Upravy celoZivotniho vzd€lavani na Ceském uzemi
v komplexnosti elementli, které ovlivnily jeho podobu. Teoretickd ¢ast je sestavena
z kompilace a analyzy dostupnych dokumentii. Tento cil je pak také zkouméan pomoci
empirického Setfeni, které vyuziva komparace, jenz zjiStuje, zdali ma teoretickd rovina

vyvoje vzdélavani skutecné dopady na samotné vSeobecné sestry.

Nejdiive budu postupovat od vymezeni pojmu nelékaiskych profesi, kam spadd prave

profese vSeobecné sestry. Také se zastavim u role oSetfovatelstvi a jak je tato oblast
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regulovana v Ceské republice. Prvni kapitolu pak uzaviu argumentaci nad profesionalizaci
sesterského povolani. Druha kapitola je vénovana historickému pohledu na vzdélavani
vSeobecnych sester vedouciho k ziskani kvalifikace. Pochopeni nastaveného Skolského
systému je nezbytnou bazi pro nasledné porozuméni vzdélavacich potieb sester v praxi a
také je Clankem celozivotniho vzdélavani. Nasledujici kapitola popisuje nejvyznamnéjsi
strategické dokumenty a legislativu, které zformovaly vniméni celozivotniho vzdélavani
sester na evropském kontinentu a posléze i v Ceské republice. Ctvrta a pata ¢ast sleduji
celozivotni vzdélavani a uceni v kontextu samotného oSetfovatelstvi. Zabyvat se budu
principy, na kterych je vystavéno, které vlivy zasahuji do ucebnich procest a jak je
vnimano celozivotniho uceni a vzdélavani v oSetfovatelském prostiedi. Tyto dva pojmy
osciluji na hranici normativniho vymezeni zvngjsku a zarovenn také v sobé zahrnuji
krucidlni pozadavek na autonomii sester a jejich vlastni motivaci, a s témito rovinami se
také musi tato oblast vyrovnat. Velka cast je také vénovana pravni upravé celozivotniho
vzd&lavani u nas, jakych podob nabyva a jak se tyto formy prométiovaly v ase. Sesty Gsek
je prezentaci vlastniho empirického Setfeni, které prob&hlo mezi vSeobecnymi sestrami
autorizovanymi k samostatnému vykonu povolani v Ceské republice a jehoZ cilem bylo
porovnat ztotoznéni scili celozivotniho uceni a vzdélavani vydefinovanymi ve
strategickych dokumentech. Zajimalo mé, jak jsou tyto aspekty v souvislosti s typem

dosazeného vzdélani. Prace je uzaviena diskuzi vysledk.
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1 Vymezeni nelékarskych profesi

Zdravotnictvi, jakozto sektor s vysokou odpovédnosti viici obCantim i celé spolecnosti, je
pravné zakotveno a jednotlivé role jsou presné definovany zdkony a piedpisy na Grovni
narodni 1 nadnarodni. Zdravotnické profese tedy patii mezi tzv. regulované. V souvislosti
se vstupem do Evropské unie doslo v roce 2004 k n¢kolika zdsadnim zménam v definici
profesi ve zdravotnickém odvétvi a byly piijaty nové zakony. Poskytovani péce ve
zdravotnickych zafizenich je povoleno pouze osobam, jez patii do kategorie
zdravotnickych pracovnikii. Do této skupiny spadaji dvé subkategorie: 1€karska povolani a
nelékarska zdravotnickd povolani. Mezi 1ékafskymi povolanimi nalezneme lékate, zubniho
1ékate a farmaceuta. Povolani vSeobecné sestry spada do kategorie nelékarskych povolani,
nelékaiské profese se pak dale déli na ty, jez mohou byt vykondvany osobami bez
odborného dohledu, s dohledem a pouze pod piimym vedenim. Informace o zpusobilosti
k vykonu nelékaiského povolani jsou pfesné¢ vydefinovany v zakoné €. 96/2004 Sb. Je
také tieba odliSit pojem pracovnici ve zdravotnictvi, jimiz jsou vSichni zaméstnanci
zdravotnickych zafizeni, ktefi neposkytuji zdravotnickou péc¢i pifimo (Brtiha, Proskova,

2011, s. 33).

1.1 Regulovana povolani

Z povahy zdravotnictvi a odpovédnostmi na n¢j navdzanymi je ziejme, ze zdravotnicka
péce a Cinnosti s ni spojené jsou regulované. K témto vykoniim jsou opravnéni pouze
vybrani pracovnici, a to jen k tém ¢innostem, ke kterym jsou odborné€ zptisobili. Regulace
ma pifedevS§im slouzit k ochrané vefejnosti, ale zaroven také umoZnuje pievzit
zdravotnickym pracovnikim nové zodpovédnéj$i role bez hrozby postihu. Regulace
usmérnuje, fidi a vnasi urcity fad a systém do kli¢ovych oblasti dané profese. Regulace je
dvojiho typu: bud’ vng&j§i &ili statutarni, tedy pravné oSetfend, nebo vnitini. Ugelem
zakonné regulace je primarné ochrana vefejnosti, ale nelze ani opomenout ochranu
oznaceni profese a vykonu praxe. Druhou moZnosti je regulace vnitini, kterou zajistuji
profesni sdruzeni, jejichZ cilem je zajistit kvalitni sluzby vefejnosti rozvojem poznatkd a
dovednosti dané profese. Zakladem regulace jsou jasné¢ vymezené podminky pfistupu ke

kvalifikaci a vykonu povolani a registr (HofStetrova-Knotkova, 2007, s. 78).

Pojem regulované ¢innosti a povolani je vydefinovan v zakoné ¢. 18/2004 Sb., o uzndvani

odborné kvalifikace, ktery byl piijat v souvislosti se vstupem Ceské republiky do Evropské
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unie. Tento zékon implementuje evropskou smérnici 2005/36/ES. Zékon definuje
regulovanou cinnosti jako: ,,...pfedmétna Cinnost, je-li jeji vykon ve formé zamyslené
uchazeCem pravnimi piedpisy Clenského statu vyhrazen drziteli stanoveného dokladu o

dosazen¢ kvalifikaci.” (Zékon ¢. 18/2004 Sb., Hlava I., § 3, odst. 1)

Za regulované povolani ¢i profesi je oznacena takova vydélecna Cinnost, k jejimuz vykonu
jsou v dané zemi pravnim piedpisem uréeny pozadavky, které jsou nezbytné pro vykon
povolani ¢i Cinnosti. Mezi tyto pozadavky spada piedev§im kvalifikace, trestni
beztthonnost a zdravotni zptsobilost (Kvacova a kol., 2009, s. 19). Dle Kutnohorské je
odbornd zptisobilost zastoupena kompetencemi neboli vystupnimi dovednostmi k
¢innostem, které je pracovnik opravnén provadét a za néz ma plnou odpovédnost (2010, s.

125).

Splnéni pozadavkd je také kontrolovano statnim organem. Podrobnéji se o pozadavcich lze
docist v § 3 zakona ¢. 18/2004 Sb. V neposledni fad¢ je zde upravena oblast celozivotniho
vzdélavani, na témze mist¢ v pismenu o), které definuje celoZivotni vzdélavani jako:
,...veskeré vSeobecné vzdelavani, odborné vzdélavani a ptiprava, neformalni vzdélavani a
informalni uceni vedouci ke zlepSeni znalosti, dovednosti a schopnosti, véetn¢ profesni
etiky. Kromé ptedepsanych pozadavki k vykonu, jsou také popsany piipadné sankce pii
prekroceni pfedpisi a sankce za vykon €innosti neopravnénou osobou (Zakon ¢. 18/2004

Sb., Hlava I, odst. 1, § 3).

Regulovand povolani jsou v kazdém clenském staté jina, zalezi na konkrétnim clenském
statu a jeho predpisech. Ceska republika patii k zemim s nejvy$§im poétem regulovanych
povolani a ¢innosti a je jich kolem 330. Konkrétni seznam zvetejiiuje Ministerstvo
Skolstvi, mladeZe a t€lovychovy. Systém regulace na urovni Evropské unie je zaloZen na
vzajemné duvéte, Ze kvalifikace nabyta v jednom staté je dostate€na pro vykon ¢innosti
vjiném staté a systém ziskavani kvalifikaci je rovnocenny. V disledku by také meélo

automatické uznani kvalifikace dopomoci volnému trhu prace v ramci Evropské unie

(Ministerstvo §kolstvi, mladeZe a télovychovy CR, 2011).
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1.2 Definice nelékarskych povolani v ¢eské legislativé

Ptedpis €. 96/2004 Sb., zdkon o podminkach ziskavani a uznavani zplsobilosti k vykonu
nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu Cinnosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péfe a o zméné¢ nékterych souvisejicich zdkont (zdkon o nelékarskych
zdravotnickych povoldnich) je hlavnim pramenem pro vymezeni pojmu nelékaiské
povolani dle &eské legislativy. Tento piedpis byl pfijat pii piipravé Ceské republiky pro
vstup do Evropské unie. Zakon ¢.96/2004 Sb. § 2 pismeno a) vymezuje jako zdravotnické
povolani: ,,...souhrn ¢innosti pfi poskytovani zdravotni péce podle tohoto zakona, zejména
osetfovatelské péce, péCe v porodni asistenci, preventivni péce, diagnostické péce, 1écebné
péce, lécebné rehabilitaéni péce, neodkladné péce, anesteziologicko-resuscitaéni péce,
posudkové péce a dispenzarni péce...“ (Zakon ¢.96/2004 Sb., Hlava 1., § 2) Novela
vchézejici v platnost 1. zaii 2017 ptinesla dale doplnéni o tii dalsi Cinnosti a to: paliativni
péci, 1ékarenskou péci a klinickofarmaceutickou péci (Zakon €. 201/2017 Sb., Hlava 1. §
2).

Jako zdravotnicky pracovnik je dle § 2 pak oznacena fyzickd osoba, jez vykonéava
zdravotnické povolani podle tohoto zidkona. A zakon také mysli na definici jiného
odborného pracovnika ve zdravotnictvi, kterym je fyzickd osoba provadéjici Cinnosti, jez
nejsou poskytovanim zdravotni péce, ale s poskytovanim této péce piimo souviseji a tyto

¢innosti jsou stanoveny dal$imi pravnimi predpisy (Zakon €. 96/2004 Sb., Hlava 1., § 2).

Mezi konkrétnimi nelékatskymi profesemi opravnénymi k vykonu €innosti bez odborného
dohledu pak nalezneme kromé& vSeobecné sestry dalSich sedmndact profesi. Po aktualizaci
zékona piibude v této kategorii jeSté povolani détské a praktické sestry, a naopak byl
vyskrtnut biomedicinsky asistent. V dalsi skupiné nelékatskych povolani jsou pracovnici,
kteti mohou vykondvat také samostatnou Cinnost, ale aZ po ziskani specializované a
odborné zptsobilosti. V dile tfi téhoz zakona jsou pak vycteny povolani, u kterych je nutna
odbornd supervize. V tomto predpise v § 3 odstavci prvnim také nalezneme pozadavky pro
vykon nelékafského zdravotnického povolani, které jsou v souladu s pozadavky na
regulovanou profesi. Konkrétné jsou jimi: odborna zpusobilost, zdravotni zpiisobilost a
beztthonnost (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava 1., odst. 1, § 3; Zakon ¢. 201/2017 Sb., Hlava 1.,
odst. 1, § 21b ,5a).
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Vykon povoléni u nelékatskych pracovnikll Ize rozlisit jako vykon povolani ve smyslu
vykonu ¢innosti, které jsou dany zakonem o nelékatskych zdravotnickych povolanich a
pfipadné vyhlaskou o ¢innostech a zakonem o ochran¢ vetejného zdravi. A provadéni
téchto Cinnosti je ve vetsiné piipadi povazovano i1 za zdravotni péci. U nelékaiskych
zdravotnickych povolani jsou také za vykon povolani povazovany metodické, koncepéni,
kontrolni, vyzkumné a vzdé€lavaci ¢innosti, pokud jsou tyto ¢innosti konany zaméstnancem

zdravotnického zatizeni (Brtiha, Proskova, 2011, s. 39).

1.2.1 Profese vSeobecné sestry

Mezinarodni asociace sester jako sestru oznacuje osobu, kterd dokoncila zékladni
vSeobecné oSetfovatelské vzdélani a je autorizovana k vykonu sesterské profese v dané
zemi. VSeobecnym vzdélanim je minén formdln¢ zakotveny program poskytujici Sirokou
zakladnu znalosti nezbytnych pro sesterskou praxi, ale také pro vedouci roli a pro dalsi
specializované vzdélavani. Sestra je pfipravena zapojit se do obecného penza pecovatelské
praxe, zahrnujici 1 propagaci zdravi, prevenci nemoci a péci o nemocné. Také je vzdélana
k vyuce oSetfovatelstvi, k plnému zapojeni se do tymu zdravotniki a k supervizi
pomocnych zdravotnickych pracovnikti. Méla by téz byt schopna zapojit se do vyzkumu

(International Council of Nurses, 2016).

V Ceské republice vieobecna sestra patii do skupiny zdravotnickych povolani, ktera jsou
opravnéna k samostatnému vykonu c¢innosti bez odborného dohledu po ziskani odborné
zpusobilosti. Tato zptsobilost se nabyva nckolika moznymi zptsoby. Varianty ziskani
kvalifikace jsou vyjmenovany v § 5 odstavci prvnim piedpisu ¢.96/2004 Sb. Je zde jak
kombinace aktudlnich vzdélavacich programt, tak 1 jiz zaniklych moznosti, jak ziskat
kvalifikaci a upravuje se zde, jak uznavat kvalifikaci sester, které studovaly pied
implementaci evropskych smérnic. Novela navic prinasi dalsi zpasob ziskani kvalifikace
ve zkraceném studiu na vyssi odborné Skole. Tentyz paragraf také popisuje vykon povolani
vSeobecné sestry, kam spada poskytovani oSetrovatelské péce. VSeobecna sestra se také ve
spolupraci s Iékafem nebo zubnim Iékafem podili na preventivni, 1é¢ebné, diagnostické,
rehabilitacni, neodkladné nebo dispenzarni péci (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava II., odst. 2, §
5; Zéakon ¢. 201/2017 Sb., Hlava II., odst. 2, § 5).
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1.2.2 Role a ¢innosti v§eobecné zdravotni sestry

Stanikova rozliSuje pét zakladnich roli, které vSeobecna sestra plni a jsou jimi: sestra jako
pecovatel, sestra jako edukator nemocného a jeho rodiny, sestra jako obhajce nemocného,
sestra jako koordinator a sestra jako asistent (Staiikova, 2002, s. 11-12). Sestra tedy plni
mnoho rozli¢nych roli, které vyzaduji velky rozsah znalosti a dovednosti a to jak z oblasti

mékkych kompetenci, tak také samoziejmé odbornych znalosti.

Vycet ¢innosti, které vykonava vSeobecna sestra je vymezen ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb. a
to konkrétn¢ v paragrafu Ctyfi. Dle této vyhlasky sestra samostatné edukuje pacienty,
vyhodnocuje jejich stav, koordinuje préci ostatnich ¢leni v oSetfovatelském tymu, hodnoti
kvalitu péce, provadi vyzkum a aplikuje jeho vysledky a v neposledni fad¢ také piipravuje
standardy postupti a vede specializacni vzdélavani v ramci své odbornosti (Vyhlaska ¢.

55/2011 Sb., ¢ast 1, odst. 1, § 4).

Dle Narodni soustavy povoléani je definice vSeobecné sestry nasledujici: ,,...poskytuje a
zajiStuje oSetfovatelskou péci, jejimz tcelem je udrZeni, podpora a navraceni zdravi a
uspokojovani biologickych, psychickych a socialnich potfeb zménénych nebo vzniklych v
souvislosti s poruchou zdravotniho stavu jednotlived nebo skupin prostfednictvim
oSetrovatelského procesu.” (NSP, 2016) Navazné také v Néarodni soustavé povolani
nalezneme vycet ¢innosti, které jsou s timto povolanim spjaté. Sestry vyhodnocuji potieby
pacientll, projevy onemocnéni a rizikové faktory. Sleduji fyziologické funkce, pozoruji a
zaznamenavaji stav pacienta. ZajiStuji vySetfeni biologického materidlu, provadéji
rehabilitacni oSetfovani, také poskytuji psychickou podporu umirajicim a jejich blizkym a

ve vyctu bychom nasli jest¢ mnoho dalSich ¢innosti (NSP, 2016).

Mezinarodni rada sester také vypracovala strukturu kompetenci pro vSeobecnou sestru,
tento soupis mél byt ndpomocny pii tvorbé vzdélavacich programi. Rada rozdélila
kompetence do tfi hlavnich kategorii: profesiondlni, eticka a zdkonna praxe; poskytovani a
management péce; profesionalni rozvoj. Prvni skupina kompetenci zahrnuje kompetence
sméiujici k vlastni odpovédnosti sestry, rozpoznani hranic role a dodrzovani etickych
zésad a legislativnich pozadavk. ,,Poskytovani a management péce* popisuje kompetence
spojené s efektivnim poskytovanim péce, s vhodnym vyuzivanim zdroji a znalosti a
kompetence zaméifené na fteSeni, hodnoceni, planovani a komunikaci. Z hlediska

celozivotniho vzdélavani je nejzajimavejsi kategorii ,,profesiondlni rozvoj*, ktery zahrnuje

16



profesiondlni zdokonalovéani, zvySovani kvality a kontinudlni vzdélavani. Mezinarodni
rada sester zde vsSeobecné sestry vyzyva k pievzeti odpovédnosti za vlastni rozvoj a
udrzovani kompetenci k jeho hodnoceni. Zaroven jako indikator osvojeni této kompetence
je zde zdlraznéna schopnost mentorovat ostatni a vyuzivat ptilezitosti k u¢eni spolecné
s dalsimi spolupracovniky. Nemélo by se také opominout pfispivani k rozvoji celé
osetfovatelské praxe a budovani jeji profesiondlni image (Alexander, Runciman, 2003, s.
35-37). Struktura kompetenci dle Mezinarodni rady sester je tedy vice zaméiena na
formativni aspekt jedince ve vztahu ke svym schopnostem a dovednostem, snazi se o
aktualizaci a aktivni pfistup k osvojenym ¢innostem. Nevyjmenovava pouze ¢innosti, které
ma sestra umet, ale snazi se, aby sestra pfimo participovala nejen na vlastnim rozvoji, ale 1

rozvoji celého oboru.

1.3 OSetrovatelstvi

Vseobecna sestra je plné kvalifikovanym profesiondlem v oblasti oSetfovatelstvi.
Osetfovatelstvi je v Ceské republice pom&mé rozmanitou oblasti, je oborem se Sirokym
zabérem a disciplinou, kterd doprovazi clovéka po cely Zzivot. OSetfovatelstvi je také
samostatnd védecka disciplina s vlastni metodikou a vyzkumem. OSetiovatelska péce je
poskytovana v nejriiznéjsich zdravotnickych zatizenich a také v domécnostech. Slowik,
Janikova a Plevova vymezuji pfedmét oSetfovatelstvi pomoci ¢ty metaparadigmatickych
pojmu: osoba, prostiedi, zdravi a oSetfovatelska péce (Slowik, Janikova, Plevova, 2011, s.

58).

Podle Mezindrodni rady sester je oSetfovatelstvi integralni soucésti zdravotnického
systému, zahrnuje podnécovani zdravi, prevenci nemoci a poskytuje péci fyzicky a
psychicky nemocnym osobam a lidem s postizenim vSech v€kovych kategorii. Unikatni
funkci oSetfovatelstvi je péce o jedince a pomoc s aktivitami, které pfispivaji k jejich
zdravi ¢i rekonvalescenci, patii sem také doprovazeni umirajicich. Sestry se téZ podileji na
planovani, implementaci a evaluaci zdravotnického systému (International Council of

Nurses, 2016).

Dle Koncepce osSetfovatelstvi Ministerstva zdravotnictvi je oSetfovatelstvi: ,,...soubor
odbornych ¢innosti zaméfenych na prevenci, udrZeni, podporu a navraceni zdravi
jednotlivel, rodin a osob, majicich spolecné sociadlni prostiedi nebo trpicich obdobnymi

zdravotnimi obtizemi. Soucasti oSetfovatelstvi je péfe o nevyléitelné nemocné,
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zmirnovani jejich utrpeni a zajisténi klidného umirani a dastojné smrti. OSetfovatelska
pée je poskytovana vradmci integrované péce a paliativni péce...” (Ministerstvo
zdravotnictvi CR, 2004, s. 2). Osetiovatelské koncepty sméfuji predevsim k neustalému
zkvalithovani pée a prevenci. A sestra je vnimana jako samostatny profesional
spolupracujici s 1ékafi. Tato oblast se tedy neustale zaobira clovékem a to jak na Grovni

teoretické, tak predevs§im praktické a individualizované.

1.4 Profesionalizace oSetiovatelstvi

Ceské legislativa hovoii o tzv. nelékaiskych povolanich, nicméné dle mého nizoru je
pfihodnéjsi nazyvat tuto skupinu povolani spiSe profesemi. A to zejména v piipadé
vSeobecné sestry, na niz pfijetim zdkonid v roce 2004 vznikl velky narok ohledné urovné
vzdélani, povinnosti celozivotniho vzdélavani a udrzovani kvalifikace. V tomto oddile

bych proto rada vznesla argumenty, které jsou podle mé nosné pro toto oznaceni.

OSetfovatelstvi je cinnosti, kterd tvoii nejvétsi cast sesterské prace. Historicky se
oSetfovatelstvi vénovaly predevS§im Zeny v rodinach s podporou osob zb&hlych v 1écitelstvi
¢i svedenim I€kart. V dalSim vyvoji velkou c¢ast oSetfovateld zastupovali feholni
pracovnici a vice nez profese bylo oSetfovatelstvi altruistickou ¢innosti. S postupem
modernizace se pak tyto ¢innosti vyvinuly v pomocné Zenské prace. DneSni situace a
problematika profesionalizace spociva predev§im v dokonCeni emancipace a dovrSeni

autonomie sesterské profese (Spirudova, 2015, s. 10).

Dle Velkého sociologického slovniku je profese ceskym ekvivalentem k povoldni, nicméné
slovnik také ptidadva jako dal$i rozmér tohoto vyrazu odbornost ¢i odbornou piipravou
podlozené povolani a profesi vztahuje k pracovnim rolim. Profese v sobé také nese
vymezeni vici ostatnim slozkdm struktury prace z hlediska prestiZze. Pracovni role, které
oznacujeme jako profese, jsou vyc€lenény omezenym a regulovanym pftistupem k jejich
vykonu. U vétSiny profesi je také piisnéj$i moralni kodex tzv. profesionalni etika, a to
zejména protoze s profesi se poji velkd mira odpovédnosti a autonomie (Linhart,

Vodakova, Petrusek, 1996, s. 852).

Zajimavym je také pohled, ktery vnima profesionalitu jako ideologii a profesionalizace je
procesem, jimZ se snazi povolani prosazovat sviij status a pokrok k plnému rozpoznéni

v ramci této ideologie (Watkins, 2011, s. 2606). Neopominutelnym a kritickym piistupem
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je vnimani profesionalizace a jeji exkluzivity v ramci vzdélavani, kdy vzdélavaci instituce
spojené s danou profesi jsou jedinym poskytovatelem kvalifikace, a tim ziskévaji monopol
vramci spolecnosti. Tyto instituce vybiraji povolani, kterda budou vybréna jako
privilegovana, nebot’ neni mozné je vykonavat bez vzdélani z danych instituci (Brint, 1993,

5. 263).

Konkrétni argumenty pro sesterskou profesi pak uvadi Bartlovd a vypichuje existenci
systematické teorie, na které se stavi vykon profese. Také je pfitomna profesni autorita,
ktera vychazi ze znalosti, jez neznd bézny laik. Sestry se téz sdruzuji v profesnich
asociacich, které se staraji predevsim o dalsi profesni rast svych Clent (Bartlova, 2005, s.
131). Nicméné proti profesni autorité vznasi argument Spirudova a tvrdi, Ze tento aspekt je
v Ceské republice diskutabilni. Toto tvrzeni podklada tim, Ze rozhodovani v primérni sféfe
stale spadd do kompetenci 1€kati. A tento fakt také brzdi cely proces profesionalizace.
Legislativa piikazuje sice vyS$i vzd€lanostni hladinu, avSak i tak pfetrvava l¢karska

subordinace (Spirudova, 2015, s. 11).

Bartlova jako vyznamny krok k profesionalizaci oSetfovatelstvi oznacuje nastup ,,nového
systému oSetfovatelstvi®, v 80. letech 20. stoleti vétSina vyspélych zemi zavedla zmény ve
vzdelavani sester a v drtivé vétSing se vzdélavani presunulo na univerzity (2005, s. 132).
Nicméné Ceska republika nastartovala tento proces az pozdéji, a to konkrétné v 90. letech
(Spirudova, 2015, s. 10). Danska studie shled4va, Ze profesionalizace o3etfovatelstvi stejné
jako profesionalizace dalSich odvétvi naptiklad ucitelstvi nebo socidlni prace souvisi
s rozvojem blahobytu v Evropé a pfesunem téchto profesi z podruci charity pod statni
spravu. S rozvojem lékaiské péce se také zvySila potfeba dalSiho kvalifikovaného
persondlu. Ale az do poloviny dvacétého stoleti byla sestra vnimana jako pomocna ruka
doktora, ktera nasleduje jeho pokyny (Beedholm, Frederiksen, 2015, s. 178). OvSem od
této role se sestra spiSe posunula do postaveni, kdy vykonava jedine¢nou funkci jako
nezavisly zdravotnicky odbornik, jehoZ role je spiSe komplementarni k pacientovi nez

slouzici doktorovi (Dent, Burtney, 1997, s. 356).

Watkins oznaCuje za hlavniho Ccinitele profesionalizace sesterské prace vzdélani
magisterského stupné. A ¢im tedy vysokoSkolské vzdélani ptispiva k profesionalizaci? Na
to Watkins také pfinasi odpoveéd’, dle jejich poznatkli vysokoskolské vzdélavani rozviji
systematickou védeckou znalost a podporuje skrze kritické mysleni lepsi a profesiondlni

usudky, a tyto prvky dle ni prameni ve vétsi autonomii (2011, s. 2606). Ktera, jak je
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popsano vyse, je jednim ze znakli profese. Pro profesionalizaci také hovofti prvky, jez
potvrzuji autonomii oSetiovatelské profese. Za takovyto element je mozné oznacit pozici
hlavni sestry Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, ktera byla obnovena v roce 2013
a jejiz roli je hajit zajmy sester a dalsich nelékaiskych pracovniki (Spirudova, 2015, s. 14).
Nelze také opominout vyznam systému oborové regulace. Dobrovolna registrace sester
zapocala uz vroce 1971 pifi Thomayerové nemocnici (Kutnohorskd, 2010, s. 125).
Nicméné oficialni systém registrace byl uveden az se zakony v roce 2004. Dalsi znak
autonomie také miize byt vyjadien skrze odbornd periodika, jeZ jsou zameéfena na
osetfovatelstvi. A tento bod je tedy také v Ceské republice naplnén. A kone¢né také
profesni asociace eskych sester maji vlastni etické kodexy. Napiiklad kodex Ceské

asociace sester byl pfijat na zaklad¢ kodexu Mezinarodni rady sester.

V ptedchozim oddile byly popsany nékteré z argumenti pro oznaceni oSetfovatelské prace
profesi. Ur€itym otaznikem by mohlo byt, do jaké miry je povolani profesionalizované
z hlediska nezavislosti na lékatské profesi. Nicméné dle sociologickych definic sestra

napliuje vSechny vyse popsané body. A je tedy opravnéné uzivat termin profese.

1.5 Shrnuti kapitoly

V uvodni kapitole jsem popsala profesi vSeobecné sestry. Nejdiive jsem postupovala od
pravniho vymezeni az k deskripci roli a Cinnosti sester a atributim oSetfovatelstvi.
V zavérecném oddile jsem se vénovala vyvoji profesionalizace sesterského povolani. Jak
bylo popsano, sesterské povolani je pravné regulovano jak na narodni urovni, tak také
nadnérodni, ktera byla podkladem pro ¢eské pravni normy. Tato regulace je zdvodnéna
vysokou autonomii sesterského povolani a jeho pfimym dopadem na zdravi vetejnosti.
Zaroven regulace ma podporovat mobilitu pracovnich sil v rdmci Evropské unie, ktera je
hlavnim c¢initelem legislativnich popudii. Dle definic roli a ¢innosti sester a také ulohy
oSetfovatelstvi lze sledovat lehkou rozdilnost v mezindrodnim pohledu a vymezeni
v Ceském prostiedi. Mezinarodni rada sester se od vyctu jednotlivych tkonil a kompetenci
posunula k dirazu na individudlni odpovédnost sester, kterd je akcentovana jako zékladni
kamen dal$iho rozvoje celého systému a zdravi populace. Zatimco definice v Ceském
kontextu jsou vice soustfedény na popis instrumentdlnich dovednosti sester, které jsou
nezbytné pro kvalitni vykon profese. Dle mého nézoru je vhodné skloubit obé tyto polohy,
z podstaty regulace profese je nutné jasn¢ vymezovat ¢innosti, jestlize ma byt skutecné trh

prostupny a bezpecny. OvSem s postupujici profesionalizaci by se nemélo zapominat na
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sestry jako profesionalky schopné osobni angazovanosti. A profesionalizace a regulace
jsou zakladnimi kameny, o které se opird povinnost celozivotniho vzd€lavani a jeho

kontrola.
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2 Vzdélavani vSeobecnych sester po roce 1945 v ¢eskych zemich

V nasledujici kapitole se budu vénovat vyvoji podoby vzdélavani vedouciho k ziskani
kvalifikace. Pocateni vzdélavani je také soucasti celého cyklu celozivotniho uceni, které
Casto podléha tendenci byt zuzeno na vzdélavani dospélych. Pochopeni pocate¢niho
vzdelavani vedouciho ke kvalifikaci je ovSem také dulezitym ptedpokladem pro vnimani

naslednych potieb profesionalti béhem vykonu povoléni.

Osetfovatelstvi je obor, ktery existuje od nejstarSich dob, nicméné jeho forma nebyla
ucelend a systematické vzdélavani se rozvijelo az ve 20. stoleti s nastupem profesionalniho
oSetfovatelstvi a rozvojem mediciny. Vzdélavani v ranych dobach probihalo formou
pfedavéani zkuSenosti a to zejména na pudé€ charitativnich organizaci pod kiidly cirkve
(Plevova, 2011, s. 45). Prvni naznaky oSetfovatelstvi jako profese se zacinaly objevovat
v prvni polovin¢ 19. stoleti. Bylo zavedeno systematické vzdélavani a sestry jako symbol
stavovského povolani zacaly nosit uniformy. Symbolika uniformy byla dilezitd zejména
pro prestiZ a profesni hrdost sesterské profese. V Cechach roku 1918 do praxe nastoupily
prvni diplomované sestry, které absolvovaly dvouletou Statni oSetfovatelskou Skolu, jenz
byla oteviena v roce 1916 (Stanikova, 2002, s. 19-20). Roku 1928 se pak diplomované
sestry sdruzily ve Spolku diplomovanych sester. Spolek sehrdl zasadni roli v rozvoji
ceskoslovenského oSetrovatelstvi. Potadal pfednasky, kurzy, sledoval svétovy vyvoj a také
asistoval pfi zakladani oSetfovatelskych Skol. Kromé zaméfeni na vzdélavani se také
zasadil o zlepSeni pracovnich podminek oSetfovatelek. Diky cinnosti spolku bylo
Ceskoslovensko roku 1933 pfijato do Mezinarodni rady sester. Pod spolkem byl také
vydavan vlastni oSetfovatelsky Casopis Diplomovanéd sestra. Rozvoj cCeskoslovenského

oSetfovatelstvi byl ovSem pozastaven druhou svétovou véalkou (Staikova, 2002, s. 34).

2.1 Osetrovatelstvi po druhé svétové valce

Léta po ukonceni nacistické okupace byla pro oSetfovatelstvi narocnd. Odsun némeckych
1ékaiG a sester zplsobil dramaticky nedostatek persondlu a také nebyl dostatek $kol pro
doskoleni novych pracovniki. Skupina vrchnich sester vytvofila ndvrh na reformu
oSetrovatelstvi, ktery podala na Ministerstvu zdravotnictvi. Vrchni sestry také z vlastni
iniciativy shanély zeny pro praci v nemocnicich (Kafkova, 1992, s. 114). Pro pokryti

potieb pohrani¢nich oblasti byl pofddan nckolikatydenni kurz na oSetfovatelské Skole
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v Praze, kde bylo proSkoleno zhruba c¢tyficet sester (Plevova, Slowik, 2011, s. 26).
Vzdélavani v této dobé probihalo predevSim na statnich oSetfovatelskych skolach a
osetiovatelskou §kolu také zalozil Ceskoslovensky ¢erveny kiiz (Rozsypalové, Svobodova,

Zvonickova, 2006, s. 13).

Nemocnice byly ovSem ve velmi Spatném stavu, a tak byl zaveden systém elévek, které
byly po kratkém zauceni povéieny samostatnymi sluzbami. Nemocnice také pristoupily k
tomu, ze si potradaly vlastni rychlokurzy (Kafkova, 1992, s. 114). V této dob¢ se objevil
prvni uéebni text v Ceskoslovensku Pokyny k oSetfovatelské technice od Jarmily
Rousarové. Tato ptirucka se zabyva jak osobni hygienou sestry, tak také podrobné

rozepisuje navody jak provadét oSetiovatelské ukony (Rousarova, 1947, s. 5).

Osetfovatelské Skoly byly dvouleté a v€kova hranice byla osmnact az tficet let, dalsi
podminkou byl dobry zdravotni stav a byly preferovany svobodné uchazecky. Soucasti
pfijimaciho fizeni také byly psychologické testy (Kutnohorska, 2010, s. 107). Ve
vyjimecnych pripadech bylo mozné ptijmout divku, pokud jiz dfive pracovala v nemocnici
jako elévka (Rozsypalovd, Svobodova, Zvonickova, 2006, s. 9). Skolstvi se pomalu
vzmahalo a v roce 1945 bylo otevieno 6 novych skol pro osetfovatelky a na ¢eském izemi
jich tak bylo celkem 18. V dal$im roce jich bylo jest¢ o deset vice (Kafkova, 1992, s. 116—
117). Vyssi oSetfovatelska Skola se zameétila na vzdélavani sester mificich na vedouci
mista a ucitelky a zah4jila vyuku v roce 1946 (Kafkova, 1992, s. 117-118). Sestry, které
zde studovaly, se musely zavazat, ze po ukonceni studia budou nejméné tii roky v zatizeni,
které¢ je ke vzdélavani uvolnilo. Podminkou pro pfijeti bylo absolutorium dvouleté
oSetfovatelské Skoly nebo tfi roky praxe. Ucebni osnovy byly sestaveny tak, aby byly
zahrnuty nejnovéjsi poznatky z mediciny. DéElo se tak formou tzv. aktudlnich pfednasSek,
které napliiovaly 80 hodin z casové dotace studia. Studium bylo ukonéeno diplomovou

zkouskou (Kutnohorska, 2010, s. 100—101).

Nicméné i rok po vélce byly stavy zdravotnického persondlu neutéSené. VétSinu
kvalifikovaného persondlu tvofily fteholni oSetfovatelky, mensSi ¢ast byla slozena
z diplomovanych sester. Stale nejvétsi podil v oSetfovatelstvi mély Zeny bez odborné
pripravy, kterych bylo kolem tfi tisic. Tato situace vedla k nespokojenosti sester, které se
Casto snazily povolani opustit, nebot’ nebylo pfihliZzeno k jejich zajmim (Kafkova, 1992, s.

117-118). Sesterské povolani také nebylo dostate¢né finanén€ ohodnoceno, pracovni doba
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byla prakticky neomezend, a navic skolné bylo také pomérné vysoké (Kafkova, 1992, s.

121).

Rozvoj oSetfovatelstvi také podpofilo na par let obnoveni Spolku diplomovanych sester,
jeho Cinnost byla ovS§em opé€t ukoncena v roce 1948 (Plevova, Slowik, 2011, s. 26). Spolek
se snazil predevsim o zlepSeni kvality oSetfovatelstvi a celkové pozvednuti oSetfovatelstvi
jako profese. Ke zkvalitnéni vzdélavani mélo vést presné€jsi vymezeni pracovnich ukola
mezi oSetfovatelkami a dal$imi pracovniky ve zdravotnictvi a s tim spojené zpiesnéni
ucebniho programu a forem Skol (Kafkova, 1992, s. 121) K dal§imu rozmachu a kvalité
vzdélavani pomohla také publikace Osetiovatelska technika, ktera byla odbornou
vetejnosti pfijata velmi pozitivné a popisovala metodiku pro sjednoceni jednotlivych

osetfovatelskych ukona (Kafkova, 1992, s. 116).

V Cervnu roku 1947 byl piijat zdkon o mimoradnych oSetfovatelskych diplomovanych
zkouskach a o doplikovém vycviku osetiovatelského persondlu. Tento zakon znamenal
pro sestry, ze pokud mély patnact let praxe nebo kombinaci deseti let praxe a teoretického
pulro¢niho kurzu, mohly slozit zkousSku a ziskat diplomovanou kvalifikaci. Dal$im sestrdm
bylo umoznéno doskolit se pfi zaméstnani. V tomto obdobi se také zacaly proskolovat
sanitarky, které mély ulehcit praci sester. V témze roce také doslo k navyseni plati, a tim

zlepSeni socidlnich podminek zdravotnich sester (Katkova, 1992, s. 126).

2.2 Transformace oSetiovatelstvi po roce 1948

S nastupem komunistické éry byl také prevzat sovétsky model vzdélavani. Po roce 1948
byla vyuka oSetfovatelstvi pfesunuta na zdravotnické Skoly, které vznikly z rodinnych a
socialnich $kol. Byla snaha potladit stavovskou hrdost diplomovanych sester, nebot’ jejich
piedstavitelky uzce spolupracovaly s Alici Masarykovou a Hanou BeneSovou, které byly
komunistickym reZim oznaceny za ptedstavitelky burzoazie. K vymiceni hrdosti mélo vést
odvolani diplomovanych sester z vétSiny vedoucich mist a také zruSeni slavnostni
uniformy. Sesterské povolani bylo pfetransformovano na servisni sluzbu lékarské péce

(Staiikovd, 2002, s. 19-20).

Roku 1948 osettovatelské skoly byly zatazeny do systému odbornych Skol. Stalo se tak
uvedenim zakona ¢. 95/1948 Sb., o zékladni Gpravé jednotného Skolstvi (Skolsky zakon).

Tento zékon nabyl platnosti od 1. zafi 1948 a byl zménén az 7. kvétna 1953. Pravni predpis
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zavedl jednotny systém obecného a odborného vzdélavani. OSetfovatelské skoly byly
v€lenény do systému vyssSich odbornych skol jako vyssi socialné zdravotnické Skoly. A
byly v kompetenci Ministerstva skolstvi (Zakon ¢. 95/1948 Sb., cast 7, § 81). Také tehdy
oblibené skoly pro zenska povolani byly pfetransformovany na vyssi socidln¢ zdravotnické
Skoly, nicméné¢ toto vedlo k velkému snizeni poc¢tu zaki, nebot’ rodi¢e nesouhlasili s timto
typem studia. Odliv zdkd pak také nasledné zplsobil uzavirani polozaplnénych skol

(Kaftkova, 1992, s. 126).

Zakon €. 95/1948 Sb. zavedl studium jako Ctyfleté a zaci se mohli ptihlésit po ukonceni
zékladniho vzdélani (Zakon ¢. 95/1948 Sb., cast 4, dil IV., § 52 a 53). Studenti byli tedy ve
veéku 14 nebo 15 let. Néaplni vyuky byly odborné i v§eobecn¢ vzdélavaci predméty. Vyssi
odborné Skoly mély umoznit vzdélani v takovém rozsahu, aby bylo mozné popiipade
pokracovat na vysokeé Skole. Stale ovSem neexistovaly jednotné osnovy upravujici studijni
plan, ani nebyla dostatecnd zékladna ucebnich materidli (Rozsypalova, Svobodova,
Zvonickova, 2006, s. 46). Pivodné dvouleté studium bylo prodlouzeno na ctyileté a takto
Skoly fungovaly az do roku 1950 (Kutnohorskd, 2010, s. 107). Studium bylo ovSem
zaméteno predevSim na instrumentalni dovednosti (Plevova, Slowik, 2008, s. 50). Ve
tretim ro¢niku si studenti vybirali zaméfeni dle svého zajmu. Studium pak bylo zakonceno

maturitou. Zdravotnické Skoly tedy zacaly fungovat v modelu dneSnich stfednich Skol.

V roce 1948 bylo vydano vladni nafizeni ¢. 219/1948 Sb., o Ustavech narodniho zdravi,
které zatadilo veskeré slozky se zdravotnickou c¢innosti k Gstavim narodniho zdravi
(Nafizeni vlady ¢. 219/1948 Sb., § 1). Také byly nahrazeny vSechny feholni sestry sestrami
civilnimi. Roku 1949 byly vydany pokyny pro vykon sluzby vedouci sestry. Snahou bylo
stabilizovat situaci v oSetfovatelstvi, byly sestavovany popisy prace a sluzebni tady
(Kafkova, 1992, s. 128). Nicméné 1 vtéto dob& zdravotnictvi trpélo nedostatkem
personalu, ktery se stale feSil kratkodobymi kurzy. Nedostatek personalu také vedl k
mimofadnému otevieni kol starého typu, mezi které patfila napiiklad tzv. Svejcarova
Skola v Praze pro vychovu détskych sester. A absolventky tak nastoupily na pracovisté

diive nez absolventky vysSich socidlné zdravotnickych skol (Kafkova, 1992, s. 128).
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2.3 Stav vzdélavani po roce 1950

Po nastupu komunistického rezimu musela veSkera vzdélavaci a vychovna aktivita
vychézet zprincipii komunistické ideologie, to také bylo hliddno piislusSnymi
ideologickymi oddélenimi. OvSem i pfesto, ze vSe bylo podfizeno politickym z4jmtm,
vSeobecné a profesni vzdélavani se rozvijelo, nebot’ bylo potteba kompenzovat nedostatky

v kvalifikaci (Benes, 2014, s. 33).

Roku 1950 byl schvalen zakon ¢. 170/1950 Sb., o zdravotnickych povolanich, ktery fesi,
kdo jsou stfedni zdravotni¢ti pracovnici a jaké jsou jejich povinnosti. Je zde uvedena
povinnost svédomité poskytovat hodnotnou zdravotni péci a zvySovat zdravotni Uroveii
lidu, pfedpis pak také vyslovené nakazuje sledovat soustavné poznatky v oboru (Zakon ¢.
170/1950 Sb., § 3, pismeno a). I v této dob¢ se stale fesil nedostatek zdravotnich sester.
Absolventi z vysSich socidln¢ zdravotnickych skol, které byly roku 1950 piejmenovany na
vyssi zdravotnické Skoly, byli zavazani k nejméné tfileté praci na misté, které jim bylo

urceno (Kafkova, 1992, s. 129).

V roce 1951 byly vSechny zdravotnické sluzby ptevedeny pod pravomoc Statni zdravotni
spravy a Ceskoslovenské zdravotnictvi bylo stavéno na socialistickych principech. A byla
definovéna potifeba nového typu zdravotnického pracovnika, ktery je vybaven Sirokym
odbornym 1 vSeobecnych vzdélanim a je pfipraven na naro¢né situace a ukoly (Stankova,
2002, s. 35). Nicmén¢ tomuto principu zahy odporovala dalsi uprava, ktera méla zalepit
stale kriticky nedostatek personalu. Tuto situaci mélo vytesit zkraceni Ctyfleté vyuky na tii
roky, nicméné tato zména vedla jen k produkci nedovzdélanych sester, a tak toto opatieni
bylo v platnosti jen v obdobi od roku 1951 do roku 1955 (Zelinka, 2014). S prodlouzenim

vyuky zpét na Ctyfi roky se také vzil nazev sttedni zdravotnicka Skola.

V roce 1952 byl otevien studijni obor, ktery pfipravoval instruktorky zdravotnickych Skol.
Tato vyuka se realizovala na Odborné Skole pro vzdélavani instruktorek zdravotnickych
Skol, coz bylo nové pojmenovani pro Vyssi oSetfovatelskou Skolu v Ruské ulici v Praze.
Toto studium poskytovalo odborné vzdélani sestram, které chtély vyucovat. Studijni
program byl jednolety, ovSem netrval pfili§ dlouho, a v roce 1959 byl zrusen. Nicméné¢ 1
poté na této Skole byl zahdjen osmimési¢ni specializatni pedagogicky seminaf pro

vzdelavani ucitelek oSetfovatelské techniky a praktického vycviku na zdravotnickych
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Skolach. Tento kurz slouzil ke zlepSeni odborné trovné vyucujicich na zdravotnickych

Skolach (Markova, Mellanova, 2010).

Pro pracovniky, ktefi neméli plnou kvalifikaci, byly zahajeny Sestimési¢ni kurzy pro
pomocné zdravotnické pracovniky. Také bylo umoznéno doskoleni pomoci zavodnich Skol
prace. Jednotliva Skoleni organizovaly zdravotni referaty krajskych narodnich vybort
(Kafkova, 1992, s. 133). Do praxe byly uvedeny mimoiadné formy studia pii zaméestnani,

studovat se dalo vecern¢, dalkove i externé (Kutnohorska, 2010, s. 110).

Na stfednich zdravotnickych Skoldch byla studiem ziskdvana kvalifikace stfedniho
zdravotnického pracovnika, v této kategorii byly zatazeny zdravotni a détské sestry, zubni
laboranti, oc¢ni optici a dalsi (Staikkova, 2002, s. 42). Tato specializovand priprava byla
studovana ve tietim a Ctvrtém ro¢niku poté, co studenti ziskali védomosti ze spole¢ného
zakladu (Katkova, 1992, s. 127). Kvalifikaci také bylo mozné ziskat pomaturitnim
studiem. Niz§i zdravotni¢ti pracovnici byli vzdélavani na stfednich odbornych udilistich
s tiiletou vyukou nebo v dlouhodobych kurzech. Pomocni zdravotnicti pracovnici byli
proskolovani v kratkodobych kurzech nebo ve dvouletém ucebnim oboru (Stankova, 2002,
s. 42). Pro zdravotni sestry po tiileté praxi pak byla moznost pomaturitniho specializa¢niho
vzdélavani trvajiciho jeden az dva roky. Jestlize se pak specializovana sestra také
angazovala v fidici funkci, bylo tfeba, aby si doplnila vyssi specializaci v oboru organizace

a fizeni prace (Staiikova, 2002, s. 43).

Opakujici se kritikou z dneSniho pohledu je pfesun vzdélavani sester na stiedni Skoly, kdy
doslo ke vzdélavani socialné nezralé mladeze, ktera nebyla pfipravena na vykon naro¢ného
povoléani. Vzdé€lani bylo zaméteno na medicinské znalosti a instrumentalni dovednosti péce
o nemocného hospitalizovaného ¢lovéka. V této dobé nebyli absolventi §kol srovnatelni se
zahrani¢nimi absolventy, nebot’ studium bylo zaméfeno z poloviny na vSeobecné a
z poloviny na odborné vzdé¢lani, ale nebylo naplnéno ani v jedné oblasti v potfebném
rozsahu. Casto bylo studium vnimano pouze jen jako prostiedek dosaZeni stiedoskolského
vzdélani, a ne jako pfiprava k vykonu povolani. Také vyuka a jeji styl byl pochopitelné
ptizpisoben nizkému véku studentii (Staiikova, 2002, s. 37). Tothova a Sedlakova také
kritizuji nedostatek psychosocialni citlivosti, empatie, zodpovédnosti a komunika¢nich
dovednosti, které se jen sté¢Zi mohou rozvinout u takto mladych sester (2008, s. 34). Ruku
v ruce s timto modelem vzdé¢lavani bylo vnimani sester jako asistentského personalu, ktery

mél zajisStovat predevSim pacientovy zdravotni potieby jako je osobni hygiena, vyziva a
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medikace. OSetiovatelstvi bylo praktickou ¢innosti, ne akademickou disciplinou s vlastni
teorii, kterd je aplikovéana v praxi. Bludau hodnoti tehdejsi situaci silné kriticky, dle jejich
slov profesionalita a kompetentnost byly vyjadieny neutrdlnim usudkem a dostanim
povinnosti, neoekavalo se emocionalni zapojeni. Principy oSetfovatelstvi byly v souladu
s Marxisticko-Leninskym postojem k pokroku, ktery byl zaméten na materidlni aspekty na
ukor psychologickych. Od komunistickych sester nebyl o¢ekavan soucit (Bludau, 2017, s.
9). Negativnim aspektem této epochy také bylo omezeni profesnich sdruzeni. Na dlouhou
dobu byly zakazany veskeré profesni spolky a vSechny sdruzeni byla shromazdéna pod
Radou odborového hnuti, jehoz formalni funkci bylo hajit zdjmy pracujicich (Plevova,
Slowik, 2011, s. 26). Zdravotnictvi bylo také pochopitelné v izolaci, co se tyka zahrani¢ni

spoluprace.

Az v roce 1969 mohla byt zalozena Ceskoslovenska spole¢nost sester, ktera sice neméla
samostatny status, ale fungovala pod zastitou Ceskoslovenské lékaiské spole¢nosti
(Plevova, Slowik, 2011, s. 26). Nakonec vroce 1973 se podafilo Ceskoslovenskou
spoleCnost sester ustanovit samostatné. Roku 1951 byl poprvé publikovan sestersky
odborny ¢asopis Zdravotnickd pracovnice, pivodné to bylo periodikum odborové, ale
vyvinulo se v odborné a od roku 1970 pak piibyla pravidelnd piiloha o vyzkumech
Ceskoslovenského osetrovatelstvi. Po revoluci tento casopis nahradilo roku 1991

periodikum Sestra (Plevova, Slowik, 2011, s. 26).

Vysokoskolsky osetfovatelsky program byl poprvé otevien v Sedesatych letech. Roku 1960
bylo zahdjeno magisterské studium sester v oboru o3etfovatelstvi a Ceskoslovensko se tak
stalo druhou zemi na svété, kterd zavedla magisterské vzdélani v oSetfovatelstvi.
Osetfovatelstvi bylo studovano na Filozofické fakult€¢ Univerzity Karlovy v dvouoboru
bud’ s psychologii, nebo pozd¢ji s pedagogikou. A od roku 1987 bylo také na stejné fakulté
zahajeno jednooborové studium péce o nemocné, jenz bylo urceno piedev§im pro vrchni
sestry (Plevova, 2011, s. 47). Toto studium bylo pouze pétileté dalkové a vstupnim
pozadavkem byla pétiletd praxe. Od roku 1980 bylo mozné studovat dalkové v Sestiletém
oboru nebo v pétiletém prezencne. V osmdesatych letech pak byl otevien dalsi dvouobor -
kombinace oSetfovatelstvi a pedagogiky na Komenského univerzité v Bratislavé a pozdéji

také na Palackého univerzité v Olomouci (Kutnohorska, 2010, s. 122).
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2.4 Vzdélavani mezi lety 1989 a 2004

Po revoluci v roce 1989 byla snaha pfiblizit se zpét zadpadnimu vzdeélavacimu modelu a
zvysit vzdélanostni uroven. Zaroven také dochdzelo k decentralizaci celého Skolstvi. Ke
konci devadesatych let zacal byt systém upravovan ke kompatibilit¢ se zemémi Evropské
unie. Po roce 1991 se docentka Staitkova zapojila do zmény profesni piipravy sester. Zacal
se oficialné¢ pouzivat pouze pojem vSeobecna sestra a byly zménény ucebni osnovy.

Ucebni osnovy byly rozdéleny na ¢ast odbornou a vSeobecnou (Zelinka, 2014).

Od roku 1991 také byla studijni nabidka obohacena o vzd€lavani na vysSich
zdravotnickych Skolach v patnacti zpravidla triletych studijnich programech zakoncenych
absolutoriem. Tyto Skoly, ale stidle nebyly zakotveny v legislativé. K jejich pravnimu
vymezeni doslo v roce 1996 a byly uréeny pro maturanty ze stiednich zdravotnickych Skol,
na vyssi odborné Skole pak byl ziskavan titul diplomovana vSeobecnd sestra a vyuka byla
pfedevs§im prakticka. Studium také ptinaSelo posilené pravomoci o rozhodovaci slozku a
vys$si odpovédnost (Kutnohorska, 2010, s. 121). V roce 1996 také byly zdravotnické Skoly
opét prevedeny pod kompetence Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy. A v roce
2000 sttedni a vyssi odborné Skoly byly pfevedeny na krajské samospravy (Kutnohorska,
2010, s. 188).

Stfedni odborné Skolstvi zazZilo po roce 1989 velky rozmach nejen v poctu skol, ale také s
novymi pedagogickymi materidly. V zdkladnim kurikulu stfedoSkolského odborného
vzdélavani byly vymezeny obsahové okruhy, které mély byt splnény ve vyuce na sttednich
Skolach. Téchto celkd bylo Sest: anatomie a fyziologie, patologie a klinika nemoci,
mikrobiologie, psychologie a zaklady pedagogiky, vefejné zdravotnictvi a zaklady prava a
praktické dovednosti (Talidn, 1999, s. 127). Zakladni kurikulum zarovent mélo poskytnout
Siroky zédklad vzdé€lani, na kterém je mozné vystavét celozivotni vzdélavani a také umoznit
mobilitu absolventd. Velkou ¢ast vyuky ovSem mohly Skoly utvafet samostatné. Oblast
sttedniho Skolstvi byla teprve roku 2004 upravena novym zakonem, do té doby byl stale
platny Skolsky zdkon zroku 1984 a zdkon o Skolskych zatizenich z roku 1978 a tyto
zakony byly mnohokrat novelizovany, nez doslo k jejich nahrazeni. Byla tak ukoncena éra
sttedoskolského vzdélavani sester, které byly vzdélavany ve Cctyfletych maturitnich

oborech, poptipadé v dvouletych maturitnich nastavbovych oborech.

Do roku 1990 nebyly otevieny jednooborové osetiovatelské vysokoskolské studijni obory.

Jedinou vyjimkou byl obor fizeni zdravotni péce, ktery byl realizovan mezi lety 1987—
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1992 na Filozofické fakulté¢ Univerzity Karlovy v Praze. Tento program byl uren pro
sestry v fidicich funkcich. Vedle tohoto oboru byla moznost studovat osetfovatelstvi pouze
v kombinaci s dalsim oborem a byla to varianta ptedevsim pro pedagogy (Jarosova, 2006,
s. 8). Ovsem toto studium neposkytovalo novou kvalifikaci. Vysokoskolské studium bylo
otevieno pouze pro absolventy ze stfednich zdravotnickych Skol a studium navazovalo na
znalost odbornych pfedméta (Tothova, 2007, s. 6-7). Postupné se zacala prosazovat
myslenka nutnosti vzdélavat na vysokych Skolach, a tak zvysit socialni i psychickou
vyzralost studentii takto narocného oboru. Vysokoskolské obory vznikaly od roku 1993 pii
Iékatskych fakultich v bakalafském typu studia, pozd€ji se zacaly otevirat i obory
magisterské. Roku 1993 byly zahajeny prvni oSetfovatelské bakalarské kombinované
programy pro sestry z praxe (JaroSova, 2006, s. 8). A roku 2000 pak byly otevieny prvni
kvalifikacni bakaldiské programy, a tak byla zahdjena mozZnost pregradudlniho
kvalifika¢niho vzdélavani (Mastiliakova, 2007, s. 92). Osetfovatelstvi se ¢asem prosadilo
jako regulérni obor patfici na akademickou pidu a byly otevieny i doktorské programy a

také byli jmenovani prvni profesofi z oboru oSetfovatelstvi.

2.5 Kvalifika¢ni vzdélavani po roce 2004

V Evropé se zacCaly sestry masovéji teoreticky vzdélavat v Sedesatych letech a zacal trend
oddéleni vzdélavani od nemocnic, vice sester také zapocalo studovat na vysokych Skolach
v ramci celozivotniho vzdélavani. Od sedmdesatych let se také vice vzdélavani zaméfilo na
sestry manazerky. Pfechod na terciarni Groven vzdé&lavani je téz vnimano jako hlavni
Cinitel profesionalizace (Castledine, 2000, s. 47-48). Piechod do nového milénia také
pfinesl nové vyzvy pro vzdélavani, jehoz dneSni podoba je kritickym piedpokladem pro
budouci obraz oSetfovatelstvi. Byl také sledovan trend pfesunu vzdélavani do terciarniho
sektoru. O oSetfovatelstvi se také zacalo uvazovat v konceptu globalni vesnice a vétSiho
propojeni, a v disledku nastala nutnost pfijimat vyzvy spojené s rasovou ¢i naboZenskou

diferenci (Clifford, 2000, s. 8).

Piesun na vysoké $koly v kvalifikaéni ptipravé vieobecnych sester pfinesl vstup Ceské
republiky do Evropské unie a s nim povinnost navysit délku v§eobecného vzdélani, stalo se
tak tedy o nckolik desitek let pozdé€ji nez v zapadnich zemich Evropy. OvSem ani tento
pfechod se neuskute¢nil lehce. Zaloudik kritizuje napiiklad neochotu rozvijet vznik

osetfovatelskych oborl. Pragmaticky dodava, Ze tato neochota je svdzana s vys$Simi
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platovymi naroky vzdélanéjsich sester, a tak je zbrzd’ovan rozvoj zejména magisterskych a
vyssich stupiiti vzdélani, které nejsou nezbytné nutné pro vykon praxe (Zaloudik, 2006, s.

18).

Zmény byly reflektovany piijetim zakona €. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavéani a
uznavani zpusobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni pée a o zméné nekterych souvisejicich zakont,
vyhlasky ¢. 424/2004 Sb., ktera stanovi Cinnosti zdravotnickych pracovnikli a jinych
odbornych pracovnikl a vyhlaskou ¢. 39/2005 Sb., kterd uruje minimalni pozadavky na
studijni programy k ziskani odborné zpiisobilosti k vykonu nelékatiského zdravotnického
povolani. Po této zméné bylo mozné ziskat odbornou zplisobilost na zéklad€é splnéni
vyslovnych ustanoveni zdkona ¢.96/2004 Sb., nebo podle pfechodnych ustanoveni na
zaklad¢ drive platnych predpisi a posledni variantou je uznédni zpuUsobilosti ziskané
v cizing. Zména se také dotkla zastupitelnosti jednotlivych specializovanych sester, které
jiz nebyly kvalifikované k vykonu vSeobecné sestry. V soucasnosti je mozné ziskat
kvalifikaci pouze studiem vyssi zdravotnické Skoly oboru diplomovana vSeobecnd sestra
nebo bakalarskym studiem pro piipravu vSeobecnych sester. Ostatni moznosti studia jsou
zahrnuty v ptfechodnych ustanovenich (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava I1., dil 1, § 5, pismena
a-g). Nejen vyhlaska ¢.39/2005 Sb., ale také metodicky pokyn ¢. ZD15/2008 stanovuje
minimalni poZadavky na studijni programy k ziskani kvalifikace vSeobecné sestry. Jsou
zde stanoveny jak kompetence, tak také rozsah vyuky a poméry praktické a teoretické
vyuky (Vyhlagka ¢.39/2005 Sb., § 3, Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2008). Zakladnim
pfedpokladem pro vykon povoldni vSeobecné setry je ziskani odborné zpusobilosti dle
zakona €. 96/2004 Sb. § 5 odstavce 1, pismena a-g, ve zkratce je zde zakotvena povinnost
absolvovani akreditovaného zdravotnického bakalafského studijniho oboru pro piipravu
vSeobecnych sester, €1 oboru diplomovana sestra na vyssi zdravotnické skole, dale jsou zde
zaniklé studijni programy: psychologie a péfe o nemocné, pedagogika a oSetfovatelstvi,
pedagogika a péce o nemocné, péce o nemocné nebo ucitelstvi odbornych predméti pro
sttedni zdravotnické Skoly, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji v
akademickém roce 2003/2004. Tato podminka se také tyka tfilet¢ho studia v oboru
diplomovana détska sestra a diplomovana sestra pro psychiatrii na vyssich zdravotnickych
Skolach. Zakon také mysli na sestry, které absolvovaly pouze stfedni Skolu, opét plati
podminka zapoceti studia nejpozdéji roku 2003/2004. Zptisobilost také ziskavaji absolventi

studijniho oboru zdravotni sestra, détska sestra, sestra pro psychiatrii, sestra pro intenzivni

31



péci, zenska sestra nebo porodni asistentka na stfedni zdravotnické Skole, pokud bylo
studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce 1996/1997 a absolventi
ttilet¢tho studia v oboru diplomovana porodni asistentka na vysSich zdravotnickych
Skolach, pokud bylo studium prvniho roc¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce
2003/2004. Ovsem sestry pouze se stfedni zdravotnickou Skolou a diplomované porodni
asistentky dle odstavce dvé mohou vykonavat povolani bez odborného dohledu az po tiech
letech vykonu povolani vSeobecné sestry. Z této podminky se lze vyvazat absolvovanim
vysokoskolského vzdé€lani oSetfovatelského zaméfeni nebo ziskanim specializované

pusobnosti (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava IL., dil 1, odst. 1, § 5).

Piijjetim novely ¢. 201/2017 Sb. byla ke stavajicim moZnostem piidana varianta ziskat
kvalifikaci vSeobecné sestry také absolvovanim jednoletého studia na vyssi odborné skole,
jestlize uchaze¢ predtim ziskal zdravotnické vzdélani na stfedni Skole. Zaroven na stfedni
Skole bude studovan obor prakticka sestra, ktery povede ke kvalifikaci umoziujici pracovat
bez odborn¢ho dohledu, soucasnd prédvni Uprava ovSem nevymezuje, jak bude obor
praktické a vSeobecné sestry rozdilny (Zakon ¢. 201/2017,Hlava II, dil 1, odst. 1, § 5,
pismeno c; Zakon ¢. 201/2017,Hlava 11, dil 1, § 21b).

Ptesun vzdélavani na vysoké Skoly se také nevyhnul kritice. Nejvyraznéjsi vycitkou je
nedostate€nd pfipravenost sester k praktickym oSetfovatelskym tkonim. Mladé
absolventky nejsou pfipraveny na okamzitou adaptaci do pracovniho procesu (Greenwood,
2000, s. 21). Tato namitka sméfuje na pfili§ teoretické vzdélavani, které nahradilo, tzv.
Nightingale model, ktery spocival ve velké mirfe praktické vyuky, a uceni se piimo
odehravalo v nemocnicich, sestra se ucila ne teoreticky, ale ¢innost pfimo vykonavala pod
dohledem (Takahashi, 2006, s. 32). Nicmén¢ oponujicim faktem je, Ze terciarni vzdélavani
necili na vychovani stoprocentné pfipraveného profesiondla, ale sestru kriticky myslici a
pfipravenou celoZivotné se ucit (Greenwood, 2000, s. 21). Vyzkumy také ukazuji, Ze sestry
Autofi ovSem tento jev nespojuji se zménou vzdélavaciho systému, ale spise rozdilnymi
prilezitostmi, které maji absolventi vysokych Skol, kterych je diky S$irS§i védomostni
zakladné vice. Coz ovSem podporuje fakt, Ze sestry s tercidrnim vzdélanim dokazou vyuzit
Sifeji nabyté kompetence a transformovat je pro praci v jinych oborech (Cunich, Whelan,

2010, s. 397). Dlouhodobym kritikdm nakonec bylo vyhovéno pfijetim nového zakona ¢.
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201/2017 Sb. s uéinnosti od 1. zaii 2017, ktery se castecné¢ navraci ke stfedoskolskému

modelu vzdélavani.

2.6 Souhrn kapitoly

Ve druh¢ kapitole jsem se vénovala historickému vyvoji kvalifikacniho vzdélavani sester
na Ceském uzemi. Kvalifikacni vzdélavani ptipravuje nezbytnou pidu pro nasledujici
celozivotni udeni a vztah k nému. Ceské oSetiovatelstvi za prvni republiky a pak nasledng
v povalecném obdobi nastoupilo cestu profesionalizace oboru. Sestry byly peclivé
vybirany a ke vzdé¢lavani byly pfijaty az po dosazeni dospélosti. Rozvijely se profesni
spolky a sestry se aktivné ucastnily na podob¢ celého oboru. Situace ve vzdélavani ovsem
nebyla snadnd, nebot” bylo tieba fesit nedostatek persondlu. Tato situace se dale vyhrotila
po pfevratu vroce 1948 a nastal Cas piekotnych zmén, které se nesystematicky snazily
pokryt chybéjici zdravotnické pracovniky. Také se navzdory svétovému vyvoji snizila
veékova hranice pro vstup na skoly, a tak do praxe nastupovaly sestry ve veéku, ktery diive
byl podminkou k zahdjeni studia. Diiraz ve vzdélavani se také pfesunul na instrumentéalni
dovednosti a sestry byly vzdélavany spiSe jako pomocnice 1ékaili nezli autonomni
profesionalky. Nicméné i ptes kritiku stiedniho vzdélavaciho systému, ktery pirevzal
veskeré kvalifikacni vzdélavani, se v této dob& objevuji vysokoskolské obory, které byly
unikéatni, ackoliv byly zaméfeny jen na vedouci sestry ¢i ucitelky. Po pfevratu se
vzdélavaci systém jeste dalSich 15 let realizoval pfedevsim na stiednich $kolach, nez byly
pfijaty evropské normy nutné pro vstup do Evropské unie. OvSem b&hem této doby jiZ byly
zakladany kvalifika¢ni terciarni obory a sestry mohly ziskat kvalifikaci jak stfedni Skole,
tak také vyS$si odborné a vysoké. Postupné piibyla moznost 1 magisterského a doktorského
studia. A nakonec od roku 2004 je mozné ziskat kvalifikaci vSeobecné sestry pouze
terciarnim stupném vzdélani. Zmeény s sebou piinesly vyzvy také pro upravu kurikula a
osvojeni novych kompetenci a vzdélavani pro vedouci pozice. Rok 2017 se stal opét
zlomovym okamzikem, kdy po dlouhém projednavéani novely zékona ¢. 96/2004 Sb. byl
pfijat novy zédkon €.201/2017 Sb. a od zaii 2017 bude mozné ziskat kvalifikaci vSeobecné
sestry ve zkracené formé studia na vyss$i odborné Skole. Vzdé€lavaci systém se bude také

vice §tépit opétovnym obnovenim oboru détska sestra na trovni sttedoskolské kvalifikace.
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3 Evropska legislativa upravujici povinnosti vzdélavani vSeobecnych
sester

V nasledujicim oddile popiSu vybrané dokumenty, které formovaly systém evropského
vzdélavani vSeobecnych sester. Mezi nejvyznamnéjSi organizace na tomto poli patii
Evropska unie, Svétova zdravotnicka organizace (WHO) a Rada Evropy. Dale se také budu
vénovat smérnici 2005/36/ES, ktera zasadnim zpisobem proménila ¢eské pravni Upravy

tykajici se celozivotniho i kvalifikacniho vzdélavani vSeobecnych sester.

V sedmdesatych letech minulého stoleti WHO nové vydefinovala roli zdravotnictvi
v souvislosti s rychlej§im rozvojem technologii a v navaznosti na tento trend také vyvstala
potieba celozivotniho vzdélavani (Kutnohorskd, 2010, s. 116). Byly nové vymezeny tkoly
a role a vSeobecnych sester, od sester se zaCala oCekavat vétSi pruznost v souvislosti
s osvojovanim nejnovéjSich medicinskych pozadavkil. V této dobé se také zacalo
restrukturalizovat pocateéni vzdelavani, které se presouvalo do sektoru terciarniho
vzdélavani. Tato tendence je také podpotena daty WHO, dle kterych v soucasnosti vétSina
¢lenskych zemi WHO v Evropé pozaduje univerzitni stupeit vzdélani a také podil sester
bez univerzitniho diplomu pomalu klesa (WHO, 2017). Jak ovSem bylo popsano
v predchozi kapitole, Ceské republika nepatfila mezi tyto zemé az do roku 2004. V dalsich
fadcich bych se tedy chtéla vénovat evropské linii vyvoje vzdélavani, kterd pak radikalné

zasédhla do koncepci celoZivotniho a kvalifikacniho vzdélavani i v Cechach.

3.1 Vybrané dokumenty upravujici vzdélavani v§eobecnych sester

Prvni pravni ptedpisy tykajici se zdravotnickych povolani se v Evropském hospodafském
spolecenstvi hojnéji objevuji v Sedesatych letech. Tématika legislativni Upravy vzdélavani
pramenila zejména ze snahy vice propojit jednotlivé pracovni trhy, a umozZnit tak volng;si
pohyb pracovni sily. Z podstaty regulovaného povolani vSeobecné sestry bylo tedy nutné
jasn¢ vydefinovat pozadavky na kvalifikaci vSeobecnych sester a tak garantovat vysokou

kvalitu oSetfovatelstvi.

Rada Evropy vydala v roce 1967 ve Strasburku dokument o vzdélavani vieobecnych sester
sndzvem European Agreement on the Instruction and Education of Nurses. Tento

dokument byl vydan za ucelem harmonizace vzdélavani a dosaZeni tésné€jsi jednoty Clenil

spoleCenstvi. V pfiloze I. tohoto dokumentu jsou uvedeny minimalni pozadavky na
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vzdelavani vSeobecnych sester. A jsou zde popsany konkrétni oblasti, ve kterych musi byt
sestra vzdélana. Jiz zde je zapsan pozadavek na desetileté vSeobecné vzdélani. Ve treti
kapitole je rozepsan pozadavek na 4 600 hodin profesni pfipravy praktické i teoretické.
V dokumentu je také doporuc¢en minimalni v€k k profesni piiprave a je stanoven na 17-19
let. Tuto dohodu postupné mezi lety 1967-1971 podepsalo 12 zemi Evropy. K dohod¢ se
pozdéji ptidaly i ostatni zemé EU, WHO, Mezinarodni rada sester a Mezindrodni ifadovna
prace. A nasledovné tento dokument byl v roce 1972 vyhlaSen jako oficialni dokument

Rady Evropy (WorldLII, 2016).

V navaznosti na tento dokument v roce 1983 pak Vybor ministri Rady Evropy vydal
doporuceni tykajici se dalSiho vzdélavani zdravotnich sester. Toto doporuceni opét
rozvazuje situaci tykajici se zvySovani pozadavkl na zdravotni péci a popisuje zlepSeni
zdravotnictvi skrze zkvalitnéni a rozvoj dalSiho vzdélavani (Council of Europe, 1983, s. 1).
Doporuceni navrhuje rozSifeni vzdélavani ve specializovanych oblastech, které budou
ptistupné sestram, jez jiz dosdhly kvalifikace vSeobecné zdravotni sestry a jsou zde
popsany konkrétni ucebni plany s ¢asovou dotaci. Dalsi specializované vzdélavani je
vydefinovano jako vzdélavani probihajici na instituci terciarniho vzd€lavani, je uznano
odpovidajici statni autoritou, ma specifické pozadavky pro pftijeti a je to dlouhodoby kurz.
Dokument se také zabyva definici kontinudlniho vzdélavani, které je vnimano jako
vzdélavani, jez sestry podstupuji po ukonceni kvalifikaéniho vzdélavani vedouciho
k ziskani odbornosti. A je povazovano za integralni soucast sesterského vzdélavani jako
celku. Doporuceny interval pro G€ast na vzdélavacich akcich je zde tfi az pét let (Council

of Europe, 1983, s. 8).

Rok 1977 pfinesl tficaté svétové zdravotnické shromazdéni v Zenevé a s nim pozadavek na
rozvinuti celozivotniho vzd€lavani v souladu s novymi pozadavky na sesterskou profesi
(WHO, 1977, s. 29). Vyznamem sesterského povoldni a jeho role v udrzovani vetejného
zdravi se vénovalo né€kolik dalSich konferenci a deklaraci. Mezi vyznamné dokumenty
WHO patti dlouhodob4 strategie Zdravi pro vSechny do roku 2000. I tento plan vyzdvihuje
pozadavek na uzptsobeni vyuky smérem k modernizaci zdravotnictvi a rychle ménicich se
podminek. Plan také navrhuje evaluaci vzdélavaciho systému, zdali tréninkové metody
odpovidaji ocekdvanym potiebam. Je také doporuceno posilit kapacity vzdélavacich
instituci (WHO, 1985, s. 143). Systém kontinudlniho vzdélavani by m¢l byt rozvinut tak,
aby wumoZnil praktikujicim profesiondlim zlepSit jejich kvalifikaci. Programy

celozivotniho vzdélavani by také mély brat v potaz ménici se vzorce zdravotni péce a
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adaptovat se na n¢. Jelikoz tento plan byl nastaven jako dlouhodoby a jeho cile mély byt
splnény v roce 2000, bylo zjevné, ze celozivotni vzdélavani bude hrat zasadni roli
v dovzdélavani tehdejsSich sester, které mély byt piipraveny pro nové vyzvy. Dokument
také zminil dalezitost rozvoje novych ucebnich metod, napiiklad technik sebevzdélavani.

(WHO, 1985, 5. 144).

Roku 1988 probéhla Evropskd konference o oSetiovatelstvi ve Vidni a opét zde byl
zdiiraznén vyznam reformy vzdelavani na cesté k naplnéni cild rezoluce Zdravi pro
vSechny do roku 2000. Bylo také doporuceno vice se soustiedit v péci na zdravi nez nemoc
(WHO, 1988, s. 1-2). WHO také provedla analyzu vzdé¢lavacich systému jednotlivych
zemi a stanovila nova doporuceni. Ukéazalo se, ze bylo nutné poskytnout kontinualni
vzdélavani sestram, jez byly vzdélany pred rokem 1978. A také bylo tfeba nastavit systém
pfemost’ovacich kurzi pro sestry studujici mezi lety 1978 a 1992. A nadéle rozvijet
celozivotni vzdélavani, které mélo predevSim doplilovat aktualni medicinské poznatky

(Salvage, Heijnen, 1997, s. 96).

Ptechod do nového tisicileti ptinesl nové zhodnocovani a identifikaci vyzev ve vzdélavani
osetfovatelského personalu. Roku 2000 byla sepsdna strategie Nurses and midwifes for
health: A WHO European strategy for nursing and midwifery education (WHO, 2000a).
Nasledné byly vydany i instrukce pro ¢lenské staty k implementaci této strategie (WHO,
2001). Tento dokument se vénoval pfedevs§im potiebé reformace kurikula oSetfovatelskych
oborit smérem ke kompetenéné zaloZenému uceni. Strategie tedy cili pfedevSim na
kvalifikacni vzdélavani, ovSem je zde akcentovdna potfeba polozit v pocatecnim
vzdelavani zéklady pro nasledné celoZivotni vzdélavani. Diraz je také kladen na nutnost
propojeni praxe svyzkumem a vybudovat plynuly pfechod mezi novymi védeckymi

poznatky a jejich vyuzitim v praxi (WHO, 2000a, s. 1).

Neméné vyznamnym dokumentem je Mnichovskd deklarace, kterd také pochazi z roku
2000. Na druh¢ ministerské konferenci WHO roku 2000 v Mnichové€ se opé€t potvrdil trend
dynamického zdravotnického prostiedi, a snastupem nového tisicileti a rozvojem
mediciny bylo nutné celit neustdlému piehodnocovani pozadavki kladenych na sestry.
Mnichovské deklarace poukazuje na nutnost posileni poc¢ate¢niho i celoZivotniho vzdélanti,

stejné tak ptistupu k nému (WHO, 2000b, s. 4).

Cile Mnichovské deklarace byly dvakrat podrobeny evaluaci pomoci dotaznikového

Setfeni, prvni prizkum z roku 2003 dopadl zklamanim a v ndvaznosti na tento netspéch
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Ackoliv nebylo mozné presné vymezit disledky Mnichovské deklarace, ukézalo se, Ze
doslo ke zlepseni pocatecniho i celozivotniho vzdélavani (Biischer, Sivertsen, White, 2009,
s. 14-15). Tento prazkum také potvrdil trend pfesouvani pocatecniho vzdélavani na
vysokoskolskou uroven (Biischer, Sivertsen, White, 2009, s. 41). Tato tendence se
potvrdila i v Ceské republice, kdy v roce prizkumu bakalaisky stupei vzdélani mélo 30%
sester, nicméné cil byl nastaven na 40-50% (Biischer, Sivertsen, White, 2009, s. 46).
Zprava také naznacila, Ze interdisciplinarni uceni je zfidkakdy soucasti kvalifika¢niho
vzdélavani, ale je bézn¢ v nabidce celozivotniho vzdélavani (Biischer, Sivertsen, White,

2009, s. 47).

Posileni evropské spoluprace vradmci odborného vzdélavani a piipravy v kontextu
celozivotniho uceni rozvijeji dalsi strategie. Neustale se opakuje pozadavek celozivotniho
uceni jako kompetence, jenZ by se méla vyskytovat v planech odborného vzdélavani. Mezi
tyto strategie patii Kodanisky proces zapocaty v roce 2002, tento zamér je vyhodnocovan
v dvouletych cyklech a navazuji na n¢j komuniké z Maastrichtu, Helsinek, Bordeaux,

Brugg a Rigy (EUR-Lex, 2016).

V roce 2003 byl vydan dokument Nurses and Midwives: A Force for Health WHO
European Strategy for Continuing Education for Nurses and Midwives, ktery vypichuje
nutnost legislativné zardmovat pokracujici vzdélavani, které bude udrzovat a zvySovat
aktudlni kvalifikaci sester (WHO, 2003, s. 2) Je zde kladen diiraz na uznatelnost a
doloZitelnost vzdélani v ramei ¢lenskych zemi, které¢ by mélo byt ukonceno magisterskym
nebo postgradudlnim stupném vzdélani. Strategie doporucuje ¢lenskym statim vyvijet tlak
na navySovani celkové vzdélanostni trovné v oSetfovatelstvi a podporovat doktorské
studium. Pokracujici vzdélavani by mélo byt v t€sném sepjeti s praxi a mélo by akcentovat
specifika vzdélavani dospélych. Je tifeba také zdlraznit multidisciplinaritu oboru a
vyrovnat se s vyzvami, které pfinasi socialni, ekonomicky a kulturni kontext pacientd.
Podstatnou souc¢ésti uc¢ebniho procesu by mélo byt sdileni zkusenosti mezi studenty a jejich

mentorem (WHO, 2003, s. 14-15).

WHO vroce 2015 vydala dalsi strategicky dokument pro zemé evropského regionu
s nazvem European strategic directions for strengthening nursing and midwifery towards
Health 2020 goals. Dokument pojednava o direktivach ke zlepSeni zdravotniho stavu

obyvatelstva a roli oSetfovatelského persondlu pfi naplnéni tohoto cile. Jsou vymezeny
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prioritni oblasti a mezi nimi se nachazi i cil zvysit a transformovat vzdélavani. Je také
kladen diiraz na standardizaci po¢ate¢niho vzdélavani oSetfovatelli na trovni univerzitniho
stupné. Vzdélavaci programy by také mély byt tvoreny v souladu s cili tohoto dokumentu
tak, aby byly osvojeny kli¢ové kompetence. A nesmi byt také opomenuto posileni
kontinualniho profesniho rozvoje a také rozvoje kariéry (WHO, 2015, s. 10). Tento cil
akcentuje nutnost vzdélavani, které nejen rozviji kompetence, ale také podporuje touhu
udrzovat hladinu znalosti skrze celozivotni vzdélavani. Coz je nedilna soucast trvajici
profesni praxe. Takovéto celozivotni vzdélavani neni vazano jen na akademické prostiedi a
muze byt dosahovano i skrze inovativni u¢ebni modely, jako je tfeba virtualni vzdélavani
(WHO, 2015, s. 11). Jednim z nastroji dosazeni cili strategie je regulace, ta ma zajistit
kvalitu, a je tedy nezbytné, aby jednotlivi ¢lenové definovali legislativni ramec, ktery
zahrnuje ustanoveni regulacnich organti zodpovédnych za profesni registry, nastaveni
standardt vstupu do profese a ustanoveni kodexii. Profesni registr je nezbytny k zajisténi

bezpecnosti vici spolecnosti (WHO, 2015, s. 15).

3.2 Smérnice 2005/36/ES

Evropskd unie také postupné vydala n€kolik smérnic ohledné¢ uznavéani kvalifikace.
Smérnice, kterd byla zasadni pro celou restrukturalizaci vzdélavani v souvislosti se
vstupem Ceské republiky do Evropské unie, byla smérnice Evropského parlamentu a rady
2005/36/ES, o uznavani odbornych kvalifikaci (EUR-Lex, 2017a). Tato smérnice definuje
povolani sestry jen na zaklad€ naroki na jeji kvalifikaéni pfipravu. Smérnici z roku 2005
také pifedchazely obdobné smérnice, a sice €. 77/452/EHS, o vzajemném uznavani
diplomi, osvédceni a obdobnych dokladi o vzdélani vSeobecnych sester a oSetfovatelil
odpovédnych za vSeobecnou péfi a smérnice €.77/453/EHS, o koordinaci pravnich a
spravnich predpist tykajicich se ¢innosti vSeobecnych sester a oSetfovatelli odpovédnych
za vSeobecnou péci (EUR-Lex, 2017b; EUR-Lex, 2017¢). V odstavci 19 je popsan hlavni
smysl dokumentu a je jim vzijemné automatické uznavani dosaZzené kvalifikace
vSeobecnych sester, které by mélo byt zaloZzeno uznavanim dokladli na zakladé
koordinovanych minimdlnich pozadavkli na odbornou ptipravu. Kromé toho by mél byt
také pfistup k tomuto povolani podminén ziskanim minimalnich vstupnich pozadavk.

Tato smérnice je vyvrcholenim snah smétujicich k volnému pohybu pracovnich sil (EUR-
Lex, 2017a). V ramci o3etfovatelstvi tyto snahy byly zapocaty Strasburskou deklaraci. Tato

smérnice zkombinovala dva pfistupy k regulaci pozadavkli na vzdélani. Prvni moZnosti
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jsou sektorové smeérnice, které vymezuji minimalni pozadavky pro vykon profese.
Nicmén¢ tento pfistup se ukdzal jako neefektivni, nepruzny a Spatné reagujici na zmény.
Druhou cestou jsou tedy obecné smérnice, jez pravi, ze vzdélani uznané v jedné Clenské

zemi, je validni v ostatnich ¢lenskych statech (Keighley, 2009, s. 2).

Smérnice se vénuje i situaci v Ceské republice a piechodnému obdobi. Clanek 23 odstavec
tfi ustanovuje, Ze doklady o dosazené kvalifikaci vSeobecné sestry, které jsou ziskany
piislusniky ¢lenskych statl, a které byly nabyty v byvalém Ceskoslovensku, nebo pokud
jejich odbornd ptiprava byla zapocata pied lednem 1.1.1993, jsou uznany ostatnimi
Glenskymi staty, jestlize je Ceska republika &i Slovensko uzna stejné validnimi jako
doklady, které jsou vydavany aktudlné¢ (EUR-Lex, 2017a). Toto ustanoveni je dileZité
zejména pro staty, jez tradién& sestry piipravovaly na stiednich $kolach, mezi néz Ceska
republika patii. Nicmén¢ osvédceni musi byt doprovdzeno potvrzenim vydanym stejnymi
organy osvédcujicimi, Ze tyto osoby v souladu se zdkonem maji praxi v daném oboru po
dobu tii let po sob¢ nasledcich v priibéhu péti let predchazejicich vydani tohoto potvrzeni

(EUR-Lex, 2017a).

Stézejni ¢asti je oddil ¢islo tfi s ndzvem Zdravotni sestry a oSetfovatelé odpovédni za
vSeobecnou péci, kde nalezneme podminky odborné ptipravy vSeobecnych sester. Tento
clanek byl zaktualizovan piijetim smérnice 2013/55/EU, kterd nahradila smérnici
2005/36/ES. Pavodnim pozadavkem pro piijeti k odborné ptipravé sester bylo deset let
vSeobecného Skolniho vzdélani. Nicméné tato podminka byla posléze rozsitfena o dalsi dva
roky vSeobecné piipravy, a celkové se tak délka vSeobecného vzdé€lani vySplhala na 12 let
ukonceného vSeobecného Skolniho vzdélani potvrzeného diplomem, osvédcenim nebo
jinym dokladem vydanym pfisluSnymi organy, jenZ umoziuje pfistup na vysokou Skolu
(EUR-Lex, 2017d). Pro Ceskou republiku to tedy znamena, Ze ke kvalifikaénimu vzdélani

vSeobecné sestry maji pfistup pouze absolventi sttedniho vzdélani s maturitou.

Odstavec dva urcuje, ze odbornéd piiprava zdravotnich sester musi zahrnovat predméty
z ptiloZzeného studijniho programu v bodu 5.2.1., kde je vydefinovan podrobny rozpis
studijniho programu. Teoreticka vyuka zahrnuje tii oblasti: pé¢i o nemocné, zakladni védy
a socialni védy, kazdy z téchto okruhil je pak naplnén dal$imi tématy. Prakticky klinicky
okruh je pak délen podle vztahu oSetfovatelstvi k jednotlivym disciplinam Iékafstvi a
osetfovatelstvi (EUR-Lex, 2017a). Aktualizace smérnice ovSem piinesla novinku, ZzZe

Evropska komise je zmocnéna k Gipravé seznamu tak, aby byl aktualizovan v souladu

39



s védeckym a technickym pokrokem. Upravou také prosel odstavec tii, ktery se vénuje
délce studia. Odbornd piiprava je nejméné tfi roky, novinkou také bylo, ze muze byt
vyjadiena pomoci kreditih ECTS a zahrnuje alespon 4 600 hodin teorie 1 vycviku. Zaroven
musi byt splnéno, ze klinicky vycvik zabird minimaln¢ jednu polovinu délky odborné
ptipravy a teoretickd ¢ast je nejméné v délce jedné tretiny z celku vycviku. Odstavec Ctyii
popisuje teoretickou ¢ast vyuky, ta uéi uchazeée odbornym znalostem, schopnostem a
dovednostem. Tento odstavec byl rozsifen o dalsi dva souvisejici odstavce Sest a sedm,
které popisuji dané znalosti, schopnosti a dovednosti. Zde také nalezneme pozadavek na
kvalifikaci uliteli a typ vzdélavaciho zafizeni, které jim tuto kvalifikaci poskytlo.
Odstavec pét se vénuje klinické ¢asti vyuky, uchazec¢ se uci jako soucast tymu organizovat,
poskytovat a vyhodnocovat oSetfovatelskou péci v souladu se znalostmi, které ziskal
v teoretické Casti vyuky. Tato vyuka probihd v nemocnicich ¢i jinych zdravotnickych

zatizenich (EUR-Lex, 2017d).

Odstavec Sest se vyjadiuje ke znalostem a dovednostem, které zarucuje odborna ptiprava
vSeobecnych sester a oSetfovatelll odpovédnych za vSeobecnou péci. Jsou to komplexni
znalosti z véd, o které se opird vSeobecné oSetfovatelstvi, véetné dostatecného pochopeni
anatomie, fyziologie a chovani zdravych i nemocnych osob. Nechybi zde ani poznatky
zetiky a obecné zasady zdravi. Samoziejmé& nelze opomenout klinické zkuSenosti a
vytéZeni zkuSenosti z prace s klinickym persondlem a jinymi pracovniky ve zdravotnictvi.
Uplné nové byl také zafazen odstavec sedm, ktery jasné definuje, jak se prakticky

projevuje dosazena kvalifikace (EUR-Lex, 2017d).

Clanek 5.2.2 popisuje doklady, které potvrzuji kvalifikaci vseobecné zdravotni sestry.
V Ceské republice Ize ziskat dva typy, které jsou platné od prvniho kvétna roku 2004.
Prvnim z nich je diplom o ukonceni studia ve studijnim programu oSetiovatelstvi a ziskany
titul bakalaf, potvrzeni vydava vysokd Skola a opraviuje k uzivani profesniho oznaceni
vSeobecna sestra. Druhou moZnosti je ziskani kvalifikace ve studijnim oboru diplomovana
vieobecna sestra na vyssi odborné skole. Nové Ceska republika bude také vzdélavat sestry
se stiedoskolskou kvalifikaci praktické sestry v jednoletém oboru na vysSich

zdravotnickych Skolach.
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3.3 Souhrn kapitoly

Kapitola je vénovana vybranym dokumentim, které zformovaly evropsky vzdélavaci
prostor v oblasti oSetfovatelstvi. Béhem Sedesatych let se postupné zacal prosazovat
pozadavek vysokoskolského vzdélani sester v souladu s celosvétovym trendem
technologického rozvoje. Tento pozadavek je neustale akcentovan a jsou kladeny dirazy
na zvySovani dosazenych stupiiti vzdélani. Zadouci je podpora sester pii studiu
v doktorskych programech a jejich zapojeni se do vyzkumil. Zaroven i evropské
dokumenty reflektuji potfebu zajisténi bezpecnosti obyvatelstva, a tak se rozviji smérnice,
které ukotvuji jednotné pozadavky na vzdélani sester a umoziuji mobilitu pracovnich sil,
ktera je jednou z priorit Evropské unie. S timto poZadavkem se také poji nezbytnost zatadit
do systému kontroly registr zdravotniki. Snahou je jak posilit odbornou piipravu
v pocateénim vzdelavani, tak se také objevil pozadavek celozivotniho vzdélavani.
Dulezitym prvkem, ktery se objevuje ve strategiich, je zejména kompetence
k celozivotnimu uceni, kurikula by méla byt postavena tak, aby si studenti osvojovali
pozitivni postoj k uceni po cely Zivot a piijimali odpovédnost za vlastni rozvoj. Klade se
také diraz na inovativni metody ve vzdélavani a nezapomind se ani na vyuziti metod
vhodnych pro dospélé ucastniky. Jeden pododdil jsem pak vénovala smérnici 2005/36/ES,
ktera v ramci sladéni legislativy Ceské republiky pii vstupu do Evropské unie zasihla do
pozadavku na kvalifikaéni vzdélani sester, a to sice kritériem desetilet¢ého a nasledné

dvanactiletého vSeobecného vzdélani.
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4 Celozivotni vzdélavani v§eobecnych sester

Ve ¢tvrté kapitole nacrtnu koncept a pojem celozivotniho vzdelavani a uceni, pak se budu
vénovat konkrétné kontextu oSetfovatelstvi a jak je tento koncept v ném reflektovan. Pro
uceleni pochopeni vyvoje celozivotniho vzdélavani na poli sesterské profese se také kratce
ptedchozi kapitoly, celozivotni uceni a vzdélavani je nezbytnou soucasti vykonu praxe
vSech zdravotnikli a odrazi se jak v nadnarodni Grovni, tak také v narodnich politikéach.
Cast textu bude také vénovana motivaénim prvkim a bariéram, jejichz vyzkum mize
pomoci pochopit, jak vhodn¢ aplikovat teoretické koncepty do praxe s maximalizaci uzitku
ze vzdélavani. Zastavim se také u pouzivani pojmu celozivotni uceni a vzdélavani, co tyto

pojmy vyjadiuji a s jakymi dal$imi oznacenimi se l1ze setkat.

4.1 Pojmy celoZivotniho vzdélavani a uceni

Dle Benese se vzdélavani realizuje v individudlnim procesu uceni, v reflexivnim uceni, pii
absorpci poznani do vlastniho jednani (2002, s. 87). Kopecky pak k charakteristikdm
vzdélavani ptidava soustavnost, systemati¢nost, kontrolovanost a uvédomovanost.
Vzdélavani ovSem nelze vmeéstnat pouze do institucionalizovanych podob, nebot jeho
realizace se odehravd v mnoha situacich (2008, s. 10). Vzdé€lavani je tradi¢né vnimano jako
aktivity organizované poskytovatelem vzdélavéani, zatimco uceni je vnitini kognitivni
proces. Uceni tedy nastdva jak nevédomé, nepldnované, tak také jako fizend Cinnost

v institucich (Alsop, 2013, s. 2).

CeloZivotni vzdélavani je pak dle Muzika formativnim procesem, do kterého fadi pét etap.
Prvni etapou je ptfedskolni vychova a vzdé€lavani, poté nasleduji zakladni vychova a
vzdélavani realizované povinnou Skolni dochazkou. Tieti etapu Muzik vymezuje jako
vzdélavani na vSeobecnych gymnaziich a do Ctvrté etapy fadi stfedni odborné Skoly a
ucilisté, vyssi odborné skoly a vysoké skoly. Jako posledni prvek tohoto procesu oznacuje
vzdélavani dospélych v produktivnim veéku a nasledn€é 1 vzd€lavani po ukonceni
ekonomické aktivity (Muzik, 2004, s. 23). Muzik tedy vymezil celoZivotni vzdelavani
pomoci jeho Casovosti a zardmovani do obvyklého pritbé¢hu vzdélavaci cesty. Priicha a
Veteska také nahlizeji na celozivotni vzdélavani obdobné Siroce, ale na rozdil od Muzika
jej nepopisuji pouze zpohledu Zivotnich etap, ale jako veSkeré souvisejici Cinnosti
pribéZné realizované s cilem zdokonaleni znalosti, dovednosti a odbornych pfedpokladii
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v celé §ifi zivota (2014, s. 60). Tim se autoii odklanéji od linearni pfedstavy vzdélavani a

expanduji tento pojem do Sife.

Produktem vzdé¢lavani je pak vzdélani, které v dnesnim pohledu neni jen sumou znalosti a
dovednosti, ale neoddé¢litelné se dotyka vlastni seberealizace ¢lovéka. Vzdélani je kvalitou,
nese v sobé¢ hodnotu samo o sobé. Lze je vyjadrit jakou soucet kvalifikace a kompetenci,
které zahrnuji ochotu a motivaéni slozku. A zaroven vzdélani je vnimano jako obecna
entita, kterou mohou potencialné¢ sdilet vSichni a reflektuje danou kulturu (Benes, 2002, s.
76). Benes tak cili do Sife pojmu a tato definice také vice koreluje s preferenci pojmu
celozivotniho uceni, ktery také upfednostiuji Pricha s VeteSkou, nebot’ implikuje véEtsi

odpovédnost jedince.

Jarvis véfi, Ze celoZivotni uceni reprezentuje kombinaci procest béhem celého zivota, kdy
jednota genetickych, fyzickych a biologickych vlastnosti t€la a duSevnich prvka (znalosti,
dovednosti, postojii, hodnot, emoci, pfesvédCeni a smysli) zakousi zkuSenost
spolecenskych situaci a vnimany obsah je kognitivné transformovan, emocné ¢i prakticky
nebo kombinaci a je integrovan do osobni biografie, vedouci k neustdle ménici se a
zkuSen¢jsi osobnosti (Jarvis, 2007, s. 1). Pricha s Veteskou celozivotni uc¢eni pak rozlisuji
z pohledu pocate¢niho a dal§iho vzdélavani, neni ani opominut dal$i termin - vSezivotni
uceni, ktery krom délky Zivota ptidava rozmér zabéru forem uceni (Priicha, Veteska, 2014,

s. 61).

Jak bylo zminéno vySe, soucasti celozivotniho uceni je také dalsi vzdélavani, tento termin
je v praxi €asto zaménovan ¢i uzivan ekvivalentné s celozivotnim vzdélavanim ¢i ucenim.
Jako dalsi vzdélavani je oznaCeno vzdélavani po ukonceni pocatecniho vzdélavani, tedy po
opusténi vzdélavaciho systému. DalSi profesni vzdélavani oznacuje vSechny formy
profesniho a odborného vzdélavani v pribéhu aktivniho pracovniho Zivota. Jeho cilem je
rozvijet postoje, znalosti, schopnosti a ocekdvané chovani dilezité pro uplatnéni se na trhu
prace. Podstatnym prvkem je optimalni sladéni mezi kvalifikaci pracovnika a naroky dané
prace (Pricha, VeteSka, 2014, s. 73). Dalsi profesni vzdélavani pak v sob¢ jesté zahrnuje
kvalifikac¢ni vzdélavani, periodické vzdelavaci akce a rekvalifikace (Veteska, 2009, s. 18).
Stejné tak Strategie celoZivotniho uéeni Ceské republiky dé&li celoZivotni uéeni na dvé
etapy. Témi jsou pocatecni a dalsi vzdelavani, pficemz pocatecni vzdelavani je ukonceno
vstupem na trh prace. Dalsi vzdélavani zahrnuje odborné a profesni vzdélavani, obcanské a

zajmové vzdélavani (Ministerstvo mladeZe, $kolstvi a t&lovychovy CR, 2007, s. 8). Ve
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Strategii také nalezneme déleni vzdélavani na formalni, neformalni a informélni, pticemz
formalni vzdélavani je ztotoznéno se vzdélavanim v ramci Skolského systému, neformalni
oznacuje kurzy, podnikové vzdélani atd. vedené lektorem, a konetné informalni
vzdélavani je nezdmérmné uceni ¢i samostudium (Ministerstvo mladeze, Skolstvi a

télovychovy CR, 2007, s. 9).

Pojem celozivotniho u€eni implikuje nepfetrzitost procesu uceni, cloveék se uci neustile,
v kazd¢ situaci, at’ uz uvédomované ¢i mimodek, a tak je dilezitd zejména samotna
pripravenost k uceni. Celozivotni uceni je tedy kompetenci, ktera je zakladnou pro mnoho
dalsich znalosti a dovednosti. Tureckiova operuje s pojmem kli¢ovych kompetenci. Clovék
prozije vétSinu zivota v produktivnim veku, kdy je tfeba se dale vzdélavat. Pocatkem 21.
stoleti zacalo byt dal$i vzdélavani ¢im dal vice ekonomizovédno, zejména v oblasti
kompetenci jako vysledkli uceni pomahajicich zlepsit postaveni jedince na trhu prace a
v globalizovaném svété. Uvahy o vzdélani tedy vedly smérem k formovéani kli¢ovych
kompetenci a kompetencnimu pfistupu ke vzdélavani. Nastal také rozvoj uznadvani a
prostupnosti ziskanych znalosti a dovednosti a riiznych pfistupt k nim (Tureckiova, 2010,
s. 34-35). Klicové kompetence potrhuji flexibilnost kompetenci a jejich Sirokého zabéru a
umoznuji jejich vyuziti ve vice oblastech nez v jedné odborné specifické kvalifikaci

(Tureckiova, 2010, s. 34-35). Tento pfistup se pak siln¢ odrazi v oSetfovatelskych

strategiich, které kladou velky diiraz na pfipravenost sester se neustale ucit.

Jestlize se tedy odrazime od vySe uvedenych definic k vymezeni celozivotniho vzdélavani
vSeobecnych sester, 1ze jej zaradit do uzsi kategorie dalSiho profesniho vzdélavani, které je
vyznamnou sloZkou celoZivotniho uceni. OvSem jen pouze pokud se drZime intenci
zakona. Nebot legislativni upravy hovofi o celozivotnim vzdélavani jakozto
formalizovaném pozadavku, ktery je pravné regulovan, v oSetfovatelskych strategiich se
ovSem vice operuje s pojmem celozivotni uceni jako podkladem pro veskeré dalsi
vzdélavaci aktivity. CeloZivotni uceni je zejména v sesterské profesi kli€ovou kompetenci,
kterd ma zajistit navySovani kvality péfe. Je zde tedy urcitd dualita vnimani pojmu,
celozivotni vzdelavani jako legislativni pojem je regulované a odehrava se v mezich
zakonem vyjadirenych aktivit, ale zaroven je kladen diiraz na osvojeni samotné kompetence

»ucit se” bchem celého profesniho i1 osobniho Zivota, a tak napliiovat pozadavky

celozivotniho uceni v celé jeho §ifi i délce.
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4.1.1 Vyvoj konceptu celozivotniho uceni

Jak bylo naznaceno v pfedchozim oddile, celozivotni uceni je termin, ktery se postupné
vyvinul od pozadavku neustale zlepSovat svoje schopnosti, az k piistupu s diirazem na
klicové kompetence. Celozivotni uceni je pojem, ktery se rozpracovava po druhé svétové
valce. Svétovy vyvoj pfistupu k celozivotnimu uceni se pak také nezbytné promitl do
sesterského vzdélavani a oSetfovatelskych strategii. Tento koncept se zafind rozpracovavat
v Sedesatych letech, kdy se vysp€lé zem¢ vzpamatovavaji z nasledkit valky a nastava
ekonomicky i1 védecko-technologicky rozvoj a doba blahobytu. Vyznam vzdé€lavani je také
akcentovan diky konkuren¢nimu boji mezi tehdejSimi velmocemi Spojenymi staty
americkymi a Sovétskym svazem (Kalnicky, 2014, s. 5). Pozornost k celozivotnimu
vzdélavani také upinaji svétové organizace jako je UNESCO, OSN a Evropskd unie.
Vzdélavani dospélych se postupné ¢im dal vice institucionalizovalo a nalezneme rozli¢né
nazvy jako pokracujici vzdélavani, nepietrzité vzdélavani, rozvoj lidskych zdroji a

nakonec celoZivotni uceni (Jarvis, 2010, s. 13).

Pozdé¢ji se od pojmu celozivotni vzdélavani upousti a objevuje se koncept celozivotniho
uceni. Za otce této mySlenky jsou povazovani Eduard Lindeman a Basil Yeaxlee, ti
vnimaji ufeni jako integralni soucdst zivota, nelze se tedy omezit pouze na uceni ve
formalizovanych vzdélavacich institucich (Kalnicky, 2014, s. 28). Lindeman ve svém dile
The meaning of adult education prohlaSuje, ze vzd€lavani je Zivot, Zivot je uceni a tedy
nema konec a nelze jej vymezit pouze jako pfipravu na zivot v mladi (1926, s. 6).
Dvotékova pak Lindemanovovo dilo komentuje jako pfistup, ktery nechape vzdélavani
dospélych jako profesni rozvoj, ale jako davani smyslu samotnému zivotu (Dvotakova,
2016, s. 30). Yeaxlee pak artikuluje myslenku celozivotniho vzdélavani v dile Lifelong
Education vroce 1929. Vzdé&lavani dospélych je neoddélitelné od béZného Zivota a

zaméfuje se na piilezitosti informalniho uceni (1929, s. 28).

Fakt, ze vzdélavani v dospélosti je integralni soucasti vzdélavani se objevuje ve vystupni
zpravé z konference CONFITEA v Montrealu roku 1960. Je tfeba zménit pohled na
vzdélavani dospélych jako na nastavbu k pocateCnimu vzdélavani (UNESCO, 1960, s. 5).
Objevuje se také termin tzv. druhd vzdélavaci cesta, ktery reaguje na nutnost zmén profese
v souvislosti s technickym rozvojem. Rostouci zdjem o vzdélavani pak potrhuje fakt, Ze

roku 1970 OSN vyhlésila rok vychovy a vzdélavani (Kalnicky, 2014, s. 33).
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Druhé vzdélavaci cesta a vzdélavani jako 1¢k na globélni problémy se objevuje v dalSim
dokumentu z roku 1973 Reccurent Education: A Strategy of Lifelong Learning (OECD,
1973, s. 90). Dokument je doporuc¢enim ke zméné nahledu na vzdélavani, které jak
napovida nazev, jiz neni mozné vnimat jen jako pocatecni, ale jako stale se v zivoté
opakujici skute¢nost. Roku 1996 pak byl vyhlasen rok celozivotniho uéeni a v tomto roce
byl také vydan klicovy dokument Celozivotni uceni pro vSechny, na kterém se usneslo
¢tvrté zasedani vyboru OECD v Pafizi. Dokument pracuje s pojmem celozivotni uceni
namisto vzdélavani. Uceni je SirSim pojmem a vice vystihuje podstatu vzdélavani se i
mimo instituce. Opét se zde zdiraziuje nutnost celozivotniho uceni ve svétle jak
demografickych zmén, tak také trzni deregulace a rozvoje informacnich technologiich.
Strategie klade dliraz na upevnéni vzdé€lanostni zakladny, na které je pak stavéno uceni

v prub¢hu zivota (OECD, 1997, s. 25).

Réamec celozivotniho uceni se zaméfuje na tfi hlavni cile. Prvnim z nich je osobni rozvoj
jedince a zaméfeni se na jeho aktivni potencidl, dal§im cilem je zpfistupnit celoZivotni
uceni vSem, a tim posilovat socialni soudrznost a poslednim z cili je celozivotni uceni jako
nastroj zvySeni flexibility a produktivity v souvislosti s hospodafskym rozvojem (OECD
1997, s. 95). Tento dokument také operuje s pojmem periodické vzdélavani, které zahrnuje
opakované stiidani vzd€lavani a pracovni aktivity s volnym casem. Vzdélavani je

rozlozené po celou délku Zivotni drahy (OECD, 1997, s. 96).

Dal§im vyznamnym dokumentem je Memorandum o celoZivotnim uceni, které publikovala
Evropska komise vroce 2000, dokument je vyrazné zaméfen na rozvoj znalosti,
dovednosti a kompetenci s cilem zlepSeni zaméstnanosti a podpory obcanstvi, také
zdiraznuje pfistupnost ke vzdélani pro vSechny obyvatele Evropské unie (Evropska
komise, 2001, s. 2). Dokument pak pozaduje zastfeSeni vSech druhli vzdélavani pod
celozivotni uceni a efektivni spolupraci od jednotlivell i organizaci (Evropskd komise,
2001, s. 3). Evropska komise vydefinovala celoZivotni uceni jako vSechny ucebni aktivity
podstoupené béhem zivota s cilem prohloubeni znalosti, dovednosti a kompetenci v ramci
osobni, obCanské, spolecenské a zaméstnanostni perspektivy (Evropskd komise, 2001, s.
9). Dtlezitym prvkem celoZivotniho ueni je centralnost studenta v §ifi vSech ucebnich

zkuSenosti, rovnosti pfileZitosti a ptistupu k celoZivotnimu uceni, také vysokd kvalita a

relevance ucebniho procesu (Evropské komise 2001, s. 9).
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Strategie celoZivotniho udeni Ceské republiky také reaguje na odklon od konceptu
celozivotniho vzdélavani, kdy pod termin uceni zahrnuje vS§echny moznosti uceni, nehledé¢
zda probihaji v institucich ¢i mimo vzdélavaci systém, a jsou pojaty jako jediny propojeny
celek. Toto pojeti umoznuje piechody mezi vzdélavanim a zaméstnanim a je mozné
ziskavat kompetence ¢i kvalifikace béhem celého zivota pomoci rozmanitych cest.
Celozivotni uceni by také mélo vybudovat pozitivni postoj k uceni (Ministerstvo skolstvi,
mladeze a télovychovy CR, 2007, s. 6). Dokument také sleduje vznik idey celoZivotniho
uceni, ten byl podnicen zdjmem o rozvoj spolecnosti bez diskriminace a moznosti srovnat
startovni ¢aru vzdélanostnich prilezitosti napti¢ socidlnimi skupinami. Od 90. let se pak
koncept vice zaméfil na spojitost celozivotniho uceni jako profesniho rozvoje a jeho
ekonomického dopadu. Tento trend se pak odrazi ve strategickych dokumentech, které se
vénuji zejména dalSimu profesnimu vzdélavani, jenz se soustiedi na podporu a adaptabilitu
pracovni sily na technologicky rozvoj, ktery v disledku povede k vyssi produktivité prace

(Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a télovychovy CR, 2007, s. 11).

4.2 Celozivotni vzdélavani v kontextu oSetrovatelstvi

Celozivotni vzdelavani vSeobecnych sester je zdkonem dana povinnost, jejiz kontrola byla
zavedena s piipravou Ceské republiky na vstup do Evropské unie a sladénim pravnich
ptedpist s evropskym pravnim fadem. Na evropském kontinentu se jednotlivé vzdélavani
systétmy znacné€ li§i, nicméné nebyly nalezeny diikazy, Ze by ncktery systém byl
nejvhodnéjsi. CeloZivotni vzdélavani je povinné i nepovinné, formalni i neformalni, 1i$i se
také regulatorni organy (Evropska komise, 2013, s. 3). OvSem ve vétSing piipadd se
setkame s povinnym ramcem vzdé€lavani, ktery je nezbytny pro vykon profese, jak uz

vyplyva i ze spolecné legislativy Evropské unie.

Soucasny pohled na celoZivotni rozvoj vyuziva predevSim pojem uceni, ktery implikuje
neustalé uceni v nejriiznéjsich situacich. Obzvlasté sestry musi byt pfipraveny reagovat na
neustaly vyvoj oboru. Také Palan v kontextu zmén upozoriiuje na obtiznosti predpovedi
potieb kvalifikaci, nebot kvalifika¢ni pfiprava je do jisté miry pod vlivem setrvacnosti a na
tento fakt je tedy tfeba reagovat celozivotnim ucenim (Palan, 2007, s. 21-22). Jarvis
pfinasi jiny pohled na situaci a sleduje vztah celoZivotniho vzdé€lavani sester a
celozivotniho uceni, které¢ jsou dle néj v opozici. Jestlize by celozivotni uceni bylo

dostate¢né¢ aplikovang, klesla by nutnost formalniho celozivotniho vzd€lavani. Vzdélavani
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vnimd jako systém, jenz tvoii ucebni ptilezitosti. OvSem ty se vyskytuji samy o sobé¢

v redlné praxi a nabizi se k proaktivité (Jarvis, 2005, s. 657).

Objevuje se ovsem také kritika konceptu celozivotniho uceni v oblasti oSetfovatelstvi.
Butcher a Bruce oznacuji celozivotni u¢eni sester za dogma, které je obecné piijimano bez
kritiky. Dle jejich nazoru je koncept nejasné definovany a z ptvodni idey kultivace
osobnosti skrze vzdélavani se postupem neoliberalismu celozivotni vzdélavani stalo
cestou, jak vyhovét pozadavkim trhu (2016, s. 99). Také naznacuji, Ze pozadavek
odpovédnosti za vlastni rozvoj tak udrzuje neoliberalni agendu. Od sester se ocekava, ze
samy budou fidit rozvoj svoji kariéry, ale zaroven jsou jejich volby omezeny regulatornimi

organy, financemi a dalSimi piekazkami (Butcher, Bruce, 2016, s. 102).

Také strategie zaméfené na oSetfovatelstvi vyzaduji neustdlé uceni sester a jejich
zdokonalovani v procesu péce skrze nejriznéj$i metody a formy. V naSich podminkach se
ovSem hovoii v terminologii celozivotniho vzdélavani, které je nejcastéji vnimano jako
zakonnd povinnost po nabyti vzdélani vedouciho ke kvalifikaci. Pfesnéj$i by ovSem bylo
hovofit o dal§im profesnim vzdélavani ¢i nepfetrzitém profesnim rozvoji jako podkategorii
celozivotniho uceni a vzdélavani. Nicmén¢ ani evropska a anglosaska literatura nepouziva
jednotné terminy, pfic¢emz také autofi ¢asto pouzivaji pojmy uceni, vzdélavani a rozvoj
synonymné. Setkame se tak s pojmy pokracujici vzdélavani, nepfezity ¢i soustavny
profesni rozvoj a dalSimi. Jaké terminy pouzivaji riizné subjekty, popiSu v nasledujici

subkapitole.

4.2.1 Pojem celozivotni vzdélavani a jeho ekvivalenty

English National Board for Nursing, Midwifery and Health Visiting a American Nurses
Association pouzivaji termin ,,continuing education® neboli pokracujici vzdélavani a
definuji jej jako jakékoliv vzdé€lavani sester po ukonceni zakladni kvalifikace zaméfené na
aktivni zapojeni sester v celozivotnim procesu uceni s ultimativnim cilem zlepSeni péce.
Také prosazuji myslenku, Ze iimyslem za pokracujicim vzdélavanim je pomoci sestram

prevzit iniciativu a kultivovat jejich pohotovost k uceni (Griscti, Jacono, 2005, s. 448).

V zahrani¢ni literatufe se také pracuje s pojmem ,,continuing professional development*
tedy pokracujicim profesnim rozvojem, ktery je chdpan jako zGzeni celoZivotniho uceni
(Alsop, 2013, s. 1). A to ve smyslu zaméfeni na oblast konkrétni profese. Alsop jej

definuje jako proces probihajiciho vzdélavani a rozvoje zdravotnickych profesionalii od
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pocatecniho kvalifikaéniho vzd€lavani a béhem trvani profesniho Zivota, za wcelem
udrzovani kompetenci nutnych k praxi a za Gcelem navyseni profesni odbornosti (Alsop,

2013, 5. 9).

European Federation of Nurses (EFN) definuje tento pojem obdobné, ovSem se zaméfenim
na aktivity po ukonceni pocatecniho vzdélavani. Dle EFN je nepietrzity profesni rozvoj
nepfietrzity proces osobniho ristu, zlepSovani schopnosti a uvédoméni si plného potencialu
profesiondlniho jednani v préaci. Toho miZe byt dosazeno rozvijenim Siroké Skaly znalosti,
dovednosti a zkuSenosti, které¢ nejsou obvykle ziskdny béhem pocatecniho vzdélavani nebo

rutinni prace (EFN, 2012, s. 1).

Podobné Evropskd unie vydefinovala nepfetrzity profesni rozvoj jako: ,,Systematické
udrzovani, zlepSovani a neustalé ziskavani nebo prohlubovani celozivotnich znalosti,
schopnosti a dovednosti zdravotniki. Je stézejni pro napliiovani potieb pacientu,
poskytovani zdravotnich sluzeb a individualniho profesniho vzdélavani. V tomto pojmu se
odrazeji nejen rozsahlé schopnosti potfebné k poskytovani velmi kvalitni péce, ale také

multidisciplindrni souvislosti péce o pacienty.“ (Evropska komise, 2013, s. 2)

Cesky kontext stavi napiiklad na definici z Koncepce oSetiovatelstvi zroku 2004, ta
definuje celozivotni vzdélavani jako vzdélavani, kterym si zdravotniCti pracovnici
obnovuji, zvySuji, prohlubuji a dopliuji védomosti, dovednosti a zptsobilost. To vse
v souladu s rozvojem oboru a nejnovejSimi poznatky. Do celoZivotniho vzdélavani také
zahrnuje specializacni vzdélavani zaméfené na rizné klinické obory a typy péce, také sem
spada vzdélavani na poli managementu zdravotnictvi. A téZ je zde zafazeno ziskavani
vyssich stupiitt akademického vzdélavani (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2004, s. 2). Tato
definice by se ovSem dala oznalit pfi nejmenSim za nekompletni, ¢astecné kopiruje
legislativni Upravy celoZivotniho vzdé&lavani vSeobecnych sester, ovSem vynechava
podstatnou ¢ast moznych forem. Vypichuje pouze formalizované vzdélavaci moZnosti a
zcela opomiji vlastni angaZovanost sester a pfipravenost k uceni béhem celého profesniho

zivota. Zde je akcentovan jen prvek vzdélavani v jeho formalnim rozméru.

Priicha také komentuje preferenci pojmu vzdélavani v Ceském kontextu, oproti terminu
»learning® (uceni) v anglosaské literature, tuto distinkci vysvétluje kulturni odliSnosti mezi
zemémi zapadu a vychodu. Dle ng jsou zdpadni zemé tradi¢né vice individualistické
s dirazem na jedince, kdezto zemé& vychodu maji osvojenou vice kolektivistickou kulturu

(Pricha, 2014, s. 12).
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4.2.2 Autonomni podstata celoZivotniho uceni sester

Celozivotni vzd€lavani ptitahuje pozornost zejména z pohledu zvySovani kvality péce o
pacienty a udrzovani znalosti v souvislosti s neustadlym rozvojem. Byla zdokumentovana i
pfimé souvislost mezi celozivotnim vzdélavanim a kvalitou péce o pacienty, také byla
pozorovana vys$i produktivita sester a méné incidentl na pracovisti, pozitivné taktéz
korelovala vlastni spokojenost sester (Pefia, Castillo, 2006, s. 310). Tuto souvislost
zminuje 1 Zelenéa kniha o pracovnicich ve zdravotnictvi (Komise evropskych spolecenstvi,
2008, s. 8). Bezpecnost pacientli tedy klade dal$i narok na odpovédnost sestry, kterd je
vyssi nez u vétSiny povolani. Také je na sestry kladen pozadavek na edukaci nejen
pacientll, ale 1 podileni se na edukaci vefejnosti jak svym piikladem, tak osvétovym
jednédnim. Bartlovd jako hlavni pfinosy celoZivotniho vzdélavani jmenuje zlepSeni
schopnosti sester k plnéni svych povinnosti efektivné a dobfte, dale zlepSeni klinickych
dovednosti a znalosti, ale také podporu chovani a postoju, které jsou nezbytné k proméné
prostfedi zdravotnické péce. Vzdélavani také rozviji schopnost analyzy, kritického
mysleni, komunikace, tymové prace, flexibility a schopnost ptfizpisobeni se zméndm
(Bartlova, 2006, s. 103). Cilem je tedy rozvinout zasadni klicové kompetence pro kvalitni

vykon profese.

Zaroven je vzdélavani v sesterské profesi vnimano jako etickd povinnost, nebot’ jen
odpovidajici aktualizovana kvalifikace umoziiuje dosahovat kvalitniho poskytovani péce a
zajiSténi bezpecnosti obyvatelstva, je to profese vysoce autonomni a to také navySuje
pozadavky na dovednosti zdravotnikii a jejich schopnost ucit se a reflektovat praxi.
Soucasné koncepty se piiklanéji ke kompetenénimu typu vzd€lavani, kdy sestry jiz
v kvalifikaéni pfipravé jsou vedeny k autonomnimu uceni a reflexi veSkerych potencialné

ucebnich situaci.

Kuberova také nahlizi na oSetfovatelstvi z pohledu silné osobni odpovédnosti za rozvo;j.
Jeho hlavni naplni je rozvijeni, ujasiiovani a osvojovani profesiondlnich hodnot. Specifika
oSetrovatelstvi popisuje nasledujicimi atributy: pevné zaujeti pro sluzbu, kterou sestra
poskytuje lidem, vira v dastojnost a hodnotu kazdého cloveka, vile vzdélavat se a
samostatnost v rozhodovani (2010, s. 65). Kuberova také pridava, ze sestry samotné jsou
edukatory a je tfeba u nich rozvijet pozitivni vztah k uéicim se jedincim, k uceni, ke

kolegiim, ke spolecnosti lidi a ke svétu jako celku (2010, s. 74). I dalsi autorka klade
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podobny daraz. A to sice ve smyslu sebefizeného uceni, které vnima jako esencialni pii

¢eleni nevyzpytatelnym problémim praxe (O’Shea, 2003, s. 62).

Podobné Alsop komentuje autonomii zdravotnikl a tvrdi, Ze zdravotnicti pracovnici jsou
vystaveni silné osobni odpovédnosti za neustaly profesni rozvoj. Jednotlivec musi
rozpoznat nezbytnost uceni a jeho hodnotu, sadm pievzit kontrolu procesu, vybirat,
rozpoznavat a planovat relevantni vzdélavaci aktivity. Také je tieba, aby reflektoval proces
a identifikoval nové ucebni moznosti, aby si vedl zaznam o uceni a jeho relevanci viici
praxi ve vhodném formatu, ktery mize byt zpfistupnén kontrolnim autoritam (Alsop, 2013,
s. 9). Alsopova definice je siln¢ zaméfena na osobni odpovédnost za celozivotni uceni.
Profesni rozvoj by nemél byt vniman jen jako udrzeni kvalifikace, ale také jako pfilezitost
k rozvoji a zméné v oboru a zdravotnici by méli osobné pfispivat k riistu profese (Alsop,
2013, s. 18). Pochopitelné¢ zdravotnik musi také hledét na zdkony a regulatorni opatieni
dané zemé pro vykon profese. Nicméné Alsop vyzdvihuje nutnost neustalého profesniho
rozvoje jako zdkladniho kamene udrzeni vysokého standardu péce. Povzbuzuje
zdravotniky k aktivnimu vyhleddvani vzdélavacich pfilezitosti a pfijeti zodpovédnosti za

vlastni profesni rozvoj.

Jarvis také upozorniuje na aktivni roli sester v u€ebnim procesu a navrhuje zahrnout ,,u¢eni
se uceni“ do kurikul oSetfovatelstvi. NejenZe sestry budou lépe piipraveny pro dalsi
studium b&hem praxe, ale také diky sebefizenému a efektivnimu uceni pojmou vice
znalosti samy. V pocateCnim vzdélavani by tedy mél byt predev§im kladen diraz na
sebefizené uceni. Ucitelé by neméli pouze pfipravovat na sloZeni zkousSek, ale méli by
ptipravovat profesionaly pro celozivotni sluzbu (Jarvis, 2005, s. 658). Jarvis také apeluje
na zahrnuti principit vzdélavani dospélych a zejména na sladéni s problémy praxe. Jako
dalsi principy dale jmenuje vlastni potfebu se ucit, emocni a fyzikalni podminky
stimulujici a podporujici u¢eni. Ugastnici vnimaji vlastni cile u¢ebni zkugenosti, sdileji
planovani a zodpovédnost za uceni, aktivné se U€astni u€ebniho procesu, vidi souvislost

uceni s vlastni zkuSenosti a sdileji s edukatorem zodpoveédnost za progres (Jarvis, 2005, s.

659).
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4.3 Signifikantni motivaéni prvky a bariéry v procesu celoZivotniho uceni

vSeobecnych sester

Na sestry je vyvijen tlak, aby jejich uceni bylo pIlné autonomni, sebefizené¢ a uvédomované.
Jsou na né kladeny naroky, aby byly schopny se ucit z kazdé situace a samy si vybiraly
oblasti, ve kterych se budou dovzdé¢lavat, a tak reflektovat vlastni praxi a zkuSenosti.
Pozadavky to tedy nejsou malé a i zaméstnavatelé a stat by mély sehrat tllohu v podpote
tohoto procesu. Které prvky sestry motivuji, a naopak odrazuji od soustavného vzdélavani,
popisi na nasledujicich tadcich. Identifikace ptekazek je nedilnou soucésti nastaveni
vhodnych strategii na podporu ueni a vyuziti motivacnich prvki je bezpochyby takeé
podstatnou slozkou v podpote sester pii jejich vzdélavani. Budu se tedy snazit vypichnout,
na které elementy by se méli partneti zapojeni v tvorbé vzdélavacich politik zaméfit. Které
prvky celozivotniho u€eni jsou podstatné vzhledem k oSetiovatelské profesi, podrobily
delfské studii autorky Davis, Taylor a Reyes. Tato metoda zkoumajici nazory expertii
ukézala, ze celozivotni ueni je oblasti, ktera v sob¢ kloubi prvky profesniho i osobniho
rozvoje pomoci formalnich i neformalnich forem uceni. Jako esencidlni byla oznacena
schopnost kritiky, reflexe, otevienosti a osvojeni touhy pod dal$im uceni a osobni
angazovanosti (Davis, Taylor, Reynes, 2014, s. 444). Jaké z téchto elementt sehravaji roli

v motivaci, bude rozepsano v nasledujicich subkapitolach.

4.3.1 Motivacni prvky

V této casti budu nahlizet motivacni prvky, které¢ hraji roli v celoZivotnim vzdélavani
sester, zdali se u sester objevuji néjaké specifické rysy a zminim vybrané prizkumy, které
byly dosud provedeny na toto téma. Nejdiive se ovSem odrazim od definice motivace a

obecného nahledu na ¢eskou populaci a jeji t€ast na aktivitdch dal§iho vzdélavani.

Motivaci lze chéapat jako vSechny vnitini hnaci sily ¢loveéka, mezi které patii naptiklad
prani, touhy a usili, které jej aktivuji a uvadi do pohybu (Donnelly, Gibson, Ivancevich,
1997, s. 366). Jestlize pak hovofime o pracovni motivaci, zajimavy rozmér dopliuje
rozdéleni motivli na intrinsické, tedy wvnitini, pfimo souvisejici s praci samotnou a
extrinsické neboli vnéjsi, vyvolané vnéjSimi stimuly. Nakonecny pak o podstaté motivace
hovoii jako o ,vzbuzené touze“. V motivaci pak pochopitelné¢ velkou roli hraji

pracovnikovy hodnoty, jez jsou také vyznamnym zdrojem postojua (2005, s. 122).
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Motivace ke vzdélavani také prameni zpocitu nedostatku ¢i potfeby doplnéni
postradaného, jenz miize byt saturovana pomoci néjaké formy vzdelavani. Pficemz
pocitovany deficit miize byt vymezen jedincem i zvné¢jsku, naptiklad zaméstnavatelem ¢i
regulatornimi organy. Vzdé¢lavaci potteby jsou ovlivnény hodnotami a také sehravaji roli
motiva¢niho stimulu k ¢innosti jedince. Vzdé€lavaci potieby jsou rozlisné v riznych fazich

zivota (Sed’'ovéa, Novotny, 2006, s. 149).

Dle Benese ucast na celozivotnim uceni ovliviiuje pét zakladnich elementii: spolecenské
klima a spoleCensky ramec ve vztahu k uceni, epochélni témata a vyzvy, okoli a vztahy,
zivotni situace, osobnosti charakteristiky (BeneS, 2014, s. 104). Dale pak popisuje
strukturu ¢i typologii motivl, kam patii: sociadlni kontakt, socidlni podnéty, profesni

diavody, participace na politickém ¢i komunalnim Zzivoté, vnéjsi oekavani a kognitivni

zajmy (Benes, 2014, s. 106).

Jako motivy vstupu do dalSiho vzdé€lavani jsou nejcastéji uvadény osobni zajmy ¢i nutnost
zvySovat kvalifikaci ve spojeni s ndro¢nou profesi a tlak zaméstnavatele. Je také uvadéna
spojitost mezi vys$§im sociadlnim postavenim a vzdélanim, které pak také navysuje vstup do
dalstho vzdélani. Cim je vzdélani vy$si a vék niz§i, tim vice lidé citi potiebu dalsiho
vzdélavani. V prizkumu mezi Prazany jako motivaéni prvek vedlo vyss$i finan¢ni
ohodnoceni v souvislosti s vyssi kvalifikaci, pak nasledovalo udrZeni pracovniho mista,
mezi dalSimi motivy se objevil zajem o obor, ziskdni nového mista a kvalifikace (Kuchat,
2008, s. 25). Take RabuSic a RabuSicova dolozili, ze v dalSim vzdélavani participuji hlavné
lidé s vysokoSkolskym vzdélanim a jako hlavni motivy vstupu do dalSiho forméalniho
vzdelavani popsala vic jak polovina respondentli snahu zlepSit pracovni uplatnéni, zhruba
pétina zminila poZzadavek od zaméstnavatele a na tfetim misté byl osobni rozvoj. Profesni
popudy byly popsany 1 pfi vstupu do neformalniho vzdélavani (2008a, s. 59; 2008b, s. 73).
Tento vysledek koresponduje se zjisténim Sed'ové a Novotného, i ti oznadili za
nejvyznamnéj$i motiv vstupu do dal§iho neformalniho vzdélavani divody spojené
s profesnim uplatnénim a také realizace je pak nejvice stimulovana zaméstnavatelem, tento
stimul pfevazuje nad vnitinimi pohnutkami. Také identifikovali spojitost vzdélavani se

snahou o kariérni pohyb (2006, s. 149).

Samotné celoZivotni vzdélavani je vnimano jako motivacni prvek, ve vyzkumech bylo
potvrzeno, Ze je nazirdno nejen jako potieba, ale také je ocekdvano naskrze vSemi

skupinami sester. Pro nové sestry je zasadni z hlediska tranzice do praxe, ale také pomaha
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udrzovat kompetence a kvalitu péce o pacienty po celou dobu kariéry. Sestry vnimaji
moznost Ucastnit se dalSitho vzdélavani jako fundamentalni pro vlastni sesterskou praxi.
Moznost celozivotniho vzdélavani také byla popsana jako diilezity faktor retence personalu

(Price, Reichert, 2017, s. 17).

Pefia a Castillo identifikovaly tfi skupiny motivacnich prkii mezi vSeobecnymi sestrami.
Hovoii o tfech skupinich sester: zaméfenych na cil, jez vzd€lavani vyuzivaji jako
prostiedek k dosazeni jasné vymezenych tkolii; druhou jsou sestry zamétené na aktivity, ty
vyhledavaji spise lidsky kontakt s aktivitami spojeny; a tfeti skupinu tvofi sestry zaméiené
na uceni, které vyhledavaji informace a uceni pro jejich vlastni hodnotu (Pena, Castillo,
2006, s. 311). Na zékladé téchto typt byly elaborovany divody tucasti na dalSim
vzdélavani a byly rozdéleny do péti kategorii. Prvni skupinu zastupuje profesni rozvoj
zahrnujici znalosti a dovednosti, produktivitu, udrzeni znalosti, kompetenci a kvality.
V druh¢é kategorii nalezneme oSetfovatelské sluzby, kam spadaji implementace praxe
zaméfené na pacienta, vyhoveéni pacientovym ocekavanim, zvySovani schopnosti
zameétenych na pacienta a sluzeb spolecnosti. Tieti oddil je vyjadien jako uceni a interakce
s kolegy, kam také spada vyména informaci a zkuSenosti. Za ¢tvrté autorky popsaly osobni
benefity a bezpecnost prace, které jsou vyjadifeny osobnim prospéchem, profesnim
pokrokem, bezpecnosti a uzitkem pro rodinu a pratele. A posledni kategorie je nazvana
profesni oddanost a reflexe, s prvky soundlezitosti s profesni skupinou, rozs§ifovani image

oSetrovatelstvi, reflexe hodnot a zodpovédnosti sester (Pefia, Castillo, 2006, s. 311).

Takto roztfidéné motivy byly otestovany na vzorku feckych vSeobecnych sester a vysledky
ukazaly, Ze jako silné motivatory k celoZivotnimu vzdélavani pisobily kategorie zahrnujici
vylepSovéani oSetfovatelskych sluzeb a profesni oddanost. Dale byla objevena pozitivni
korelace mezi motivem ,,interakce s kolegy* a ,,profesni rozvoj“. Ukézalo se, ze uceni se
od kolegti je dle odpovedi respondentli uziteCnou cestou k nabyvani novych znalosti.
Sestry ovSem také byly motivovany mozZnosti ziskat lepSi finan¢ni ohodnoceni, tedy

kategorii osobniho prospéchu (Kamariannaki et al., 2016, s. 232).

Prizkum mezi sestrami v Ostravé zkoumal motivacni prvky dle Maslowovy pyramidy
potfeb a Herzbergovy motivacni teorie ve vztahu k zvySovéni kvalifikace a na zdkladé
téchto konceptil identifikoval, Ze sestry jsou k dalSimu rozvoji motivovany nejcastéji
potiebou jistoty a bezpeci, pod kterou se skryva udrzeni platové tiidy a mista, tedy faktory

hygienickymi. DileZitym motivatorem bylo také naplnéni formaélnich pozadavkd na
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profesi. V kategorii motivacnich faktorti pak dominovala samotna potieba seberealizace.
Vysledky ovsem naznacuji, ze setry jsou spiSe motivovany dostanim formalnim naroka a

zajisténim (Lasovska, Kralova, 2011, s. 14).

Dalsi vyzkum zaméfeny na motivy hrajici roli v zapojeni se do celozivotniho vzd€lavani
vymezil 9 hlavnim motivli. Nejcastéji se objevily motivy zvysit kompetence, vyhovéni
pozadavkliim, zatimco doplnéni mezer z pocate¢niho vzdélavani a vytvéieni profesni sité se
vyskytly jen ziidka. Motivy také ovliviiovaly, jaké typy vzdélavani sestry vyuziji, zvySeni
kompetenci motivovalo k sebefizenému uceni na pracovisti, zatimco vyhovéni pozadavkl
nasmérovalo sestry k formalnimu uceni a postgradudlnim programim (Pool, Poell,

Berings, ten Cate, 2015, s. 25).

I dal$i studie potvrdily, Ze sestry se Gcastni neptetrzitého profesniho vzdélavani zejména
z jinych ditvodi, nezZ je dostani formalnich pozadavki. Jako opakovany motiv se objevuje
touha po znalosti jako takova. V dalSim vyzkumu zaméfeném na motivacni faktory se
shodné s vyse uvedenym nejvyse umistily zlepSovani profesnich znalosti a schopnosti, také
se objevila osobni satisfakce, radost z uceni, nabyti novych technik a sebeujisténi. Zda se
tedy, Ze sestry se Ucastni vzdélavani spiSe z diivodu vlastniho rozvoje (Griscti, Jacono,

2005, s. 451).

Gopee se zaméfil na roli lidského a socidlniho kapitdlu v procesu celoZivotniho uceni.
Z jeho polostrukturovanych rozhovori a focus groups identifikoval nésledujici faktory.
Mechanismy uc¢eni mohou pozitivné podporovat kolegové a doktofi, toto nastaveni je také
podpoieno, jestlize je pracovisté vystavéno jako ucici se organizace. Z kladné pisobicich
faktori mimo zdravotnické prostfedi je to pak pfedev§im podpora blizkych a vnimané
promarnéné vzdelavaci Sance v predchozi fazi zivota (Gopee, 2002, s. 610). Gould a jeho
spolupracovnici zkoumali zkuSenosti sester s profesnim vzdélavanim, v jejich vysledcich
se ukazalo, ze samotné sestry vnimaji celoZivotni uceni jako zasadni faktor vykonu profese

(Gould, Drey, Berridge, 2007, s. 605).

Dilezitym je ovSem také pohled z druhé strany, kdy zajiSténi celozivotniho vzdé€lavani
vede k vyS$i spokojenosti sester a pro sestry je dilezitd podpora vzdélavani ze strany
zaméstnavatele Vzdélané sestry pak sekundarné navySuji i spokojenost svych
spolupracovniki, se kterymi se déli o své nové zkuSenosti (Bartlova, 2006, s. 62). Kramer

a Schmalenberg, které zkoumaly tzv. pfitazlivé nemocnice, pak pifidavaji vzdélavani jako
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prostfedek stabilizace persondlu (Kramer, Schmalenberg, 2004, s. 52). Oznacuji jej
dokonce jako jeden z osmi klicovych elementt, které hraji roli v retenci personalu. Hovoii
také o nutnost nastavit organizacni kulturu, ktera bude podporovat uceni a bude to tedy tzv.
ucici se organizace (Schmalenberg, Kramer, Brewer et al., 2008, s. 55). Autorky popisuji
programy, které takto uspé$né nemocnice poskytuji. Zminuji napiiklad moznost vyuzit na
pracovisti e-learningové kurzy, nemocnice také poskytuji vlastni kurzy pofadané piimo na
pracovisti, pofadaji konference se zajimavymi fe¢niky a pokud si zaméstnanec navysuje
kvalifikaci, poskytuji volno a financni podporu. V portfoliu aktivit se také objevily
mentoring a orientacni kurzy. Také identifikovaly podminky, které je tfeba naplnit, aby se
sestry mohly vzd¢lavat. Patii sem kromé financ¢ni podpory, také adekvatni pocet personalu,
ktery umozni, aby se sestry mohly ke vzdélavani uvolnit. Coz je také spojeno s preferenci
kurz, které probihaji na pracovisti, a sestry tak nemusi opoustét své rodinné zavazky. Na
pracovisti by také méla byt k dispozici knihovna a specializovany vzdé¢lavatel, ktery
poskytuje informace k moznostem vzdélavani (Schmalenberg, Kramer, Brewer et al. 2008,

s. 64).

4.3.2 Bariéry ve vzdélavani

V oblasti celoZivotniho uceni je také celd fada bariér, které k nému znesnadnuji pfistup.
Sycha jmenuje naptiklad nedostatecnou otevienost a flexibilitu vzd€lavacich systémil
(2008, s. 25). OvSem v kontextu oSetfovatelstvi vyvstava otazka, zdali je mozna absolutni
otevienost vzhledem k charakteru profese a jeji regulovanosti. Jako dalsi obtiZnost také
shledavda vysokou zodpovédnost jedince za volbu vzdélavaci drahy, v dneSnim
komplikovaném svété je nelehké odhadnout adekvatnost vzdélani viici budoucnosti a
kazdé Spatné rozhodnuti mize pisobit demotivacné. Také jmenuje nerovnomérny piistup
ke vzdé€lavani riznych socidlnich skupin, nejméné kvalifikovani maji k dal§imu vzdélavani
vice ambivalentni ptistup. Mezi dal§imi faktory jmenuje vnitini motivaci k dalSimu uceni,
jak byl polozen vztah k procesim uceni béhem Zzivota, socialni piivod, a v terminech Pierra
Bourdieua kulturni, socidlni a ekonomicky kapital. Také hraji roli pfedchozi zkuSenosti se

vzdélavanim (Sycha, 2008, s. 26).

Clain identifikoval nasledujici kategorie prekazek v ucasti ve vzdélavani: situalni,
institucionalni a dispozicni. Situacni zahrnuji nedostatek Casu a finance; institucionalni
jsou reprezentovany nesouladem mezi vzdélavacim systémem a potfebami dospélych,

zejména ve smyslu ucebnich metod, strategii, ale také nerelevantnich informaci.
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Dispozi¢ni skupina pak obsahuje osobni vniméani neadekvatnosti a nerelevantnosti ¢i
nevnimani potfeby uceni, neptatelskost vici skole a presvédCeni, ze student je pfili§ stary
na uceni a nedostatek sebediivéry (Clain, 2016, s. 56). Dalsi castou namitkou vuci
celozivotnimu ucenti je, Ze celozivotni uceni neni tieba pro vykon povolani, ¢i Ze ve vysSim
véku jiz nemd smysl se dale vzdélavat. Také zklaméni z predchozich aktivit odrazuje od
dalsich pokust (Clain, 2016, s. 57). Alarmujici je, ze k vyroku, ze celozivotni vzdélavani
neni tfeba, se pfihlasilo 50% respondentl (Clain, 2016, s. 58). Pfi ptekonavani prekazek je
tteba si uvédomit, Ze jsou navzajem provazané a odstranénim jedné nelze vyftesit problém
komplexn¢. Pravdépodobné je snazsi eliminovat dopady instituciondlnich a situacnich

bariér, ale pfekondni osobnich je komplikovanéjsim tikolem (Clain, 2016, s. 60).

Obdobné déleni bariér poskytuje Laal a jmenuje tfi kategorie: ptekazky spojené
s negativnim pfistupem k uceni jako je nedostatek motivace ¢i sebedtivéry; dale materialni
prekazky, které zahrnuji financni ndro¢nost vzdélavani, nedostatek casu, informaci a
geografickou vzdélenost; posledni skupinou jsou strukturalni bariéry, jez vyjadiuji
nedostatek adekvatnich ucebnich pfilezitosti (2011, s. 614). Vramci dalsi studie
zdravotniki na uzemi Evropské unie se také potvrdilo, ze nejvétsi piekazkou v dalSim
vzdélavani je nedostatek Casu a finan¢ni bfemeno. Vysledky zkoumani bariér se tedy prilis

nelisi (Evropska komise, 2013, s. 4-5).

V kvalitativnim vyzkumu 1ékait a sester piisobicich v primarni péci se ukdzalo, Ze je
Siroce zastoupeno nesdilné ucebni prostiedi, které zabranuje celozivotnimu uceni. Chybi
profesni sité, podpora managementu a spolupracovnik, kteti by mohli facilitovat proces
uceni. Také se prokazal nedostatek ¢asu a financi (Boudioni et al., 2007, s. 166). Autofi
také vyzdvihuji velkou roli organizani kultury v podpofe, ¢i naopak v blokovani
celozivotniho uceni, kultura formuje individudlni postoje k uceni. Vedeni manaZert také
ovlivituje vnimani jak hodnoty kontinualniho profesniho rozvoje sestrami, tak také jejich
schopnost reflexe, ktera pak nasledné ovliviiuje aplikaci uceni. Networking a podpora
spolupracovnikii podporuji také celozivotni uceni, a to naptiklad ve formé informalniho
uceni a styku s ostatnimi profesiondly v praci. Také podpora blizkych se ukdzala byt
dilezitou oporou. Sestry by také ocenily, kdyby jim byly poskytnuty volné dny ke studiu ¢i
doplitkkové workshopy (Boudioni et al., 2007, s. 166). Obdobné vlivy vyzkoumal Gopee,
negativné se projevuje vlastni ndhled sester, které samy sebe vnimaji jako neakademické a

zdrahaji se dalsiho akademického vzdélavani. Jako bariéra také ucinkuje, jestlize manaZzeti
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dostatecné nefacilituji proces vzdélavani. Z osobnich vlivl plisobi pfedev§im nestabilita
zazemi a povinnosti vici détem. Nelze také opominout vliv negativnich zazitkl ze
Skolniho prostfedni a povinny charakter celozivotniho uceni (Gopee, 2002, s. 610).
Obdobn¢ v dalsim vyzkumu se narazilo na bariéry, kterymi je naptiklad nemoznost uvolnit
sestru ze sluzby. Samotné sestry vnimaji jako velmi dilezité, ne-li dilezitéj$i uceni na
pracovisti, nezli je vyuka v kurzech, které jsou ¢asto odtrzeny od praxe. Také byl vyjadien
nazor, ze oSetfovatelstvi se stalo pfili§ akademickym s diirazem na akreditace a klinicka

praxe se dostala do pozadi (Gould, Drey, Berridge, 2007, s. 606).

4.3.2.1 Vék

Piekézky na osobni Girovni jsou Casto jesté zesileny u dospélych vyssiho véku, kdy velkou
roli hraje strach z navratu k uceni, z porovnani s mladSimi studenty, ale také horsi zdravi,
nedostatek Casu, informaci a také star$i Ucastnici dal§itho vzdélavani si spiSe vyberou

instituci, kterd je jim dobfe znama (Laal, 2011, s. 615).

Vévoda a Ivanovd zkoumali hodnotovou strukturu vsSeobecnych sester ve vztahu
k fluktuaci. Jako jeden =z faktori byla identifikovina moznost dalsitho odborného
vzdélavani, kterou autofi analyzovali z hlediska véku sester. U starSich sester vysledovali
pokles preference tohoto faktoru. Nejsilnéji potfebu dal§iho vzdé&lavani pocitovaly sestry
ve véku do tficeti let, nejméné naopak sestry, jez presahly v€kovou hranici Sedesati let.
Podobnou souvislost identifikovali ve vztahu k délce praxe. NejCastéji o dalsi vzdélani
mély zajem sestry s praxi do péti let. Vyzkumnici také testovali saturaci tohoto faktoru,
nejméng saturovanou skupinou se ukazaly byt sestry manazZerky (Vévoda, Ivanova, 2013,

s. 131).

Blevins se zaméfila na vztah v€ku setry a ucebniho stylu. Z tohoto faktoru pak vyplynuly 4
skupiny. Nejstar$i z nich oznacuje jako ,,veterany* (1925-1945), kteti jsou kooperativni,
pozorni a respektujici ucebni prostiedi. Preferuji tradicni ucebni plany s jasné
definovanymi cili a pfehlednymi materidly. Nejsou pro n€ vhodné multimedidlni
prostiedky a kreativni metody. Druhou skupinu zastupuji tzv. ,,baby boomers* (1946—
1964), ti maji vysoké naroky a potiebuji jasnou spojitost mezi vzdélavanim a jeho aplikaci.
Sami sebe vnimaji jako partnery ve vztahu ke vzdélavateli. Vhodnymi metodami jsou
diskuze a tymové tkoly (Blevins, 2014, s. 59). Nasleduje ,,generace X (1965-1980), ktera

preferuje flexibilngj$i distanéni uceni, je zvykld vyuZzivat technologie. Posledni
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identifikovanou skupinou je ,,generace Y (1981-2001), jez podobné¢ jako ptedchozi
generace ocenuje flexibilitu a také kreativni prostiedi a je vice zaméfena na aktivitu nez na

znalosti (Blevins, 2014, s. 60).

Pool, Poel a ten Cate si polozili otazku, v jakém vztahu je v€k zdravotni sestry a jeji
participace na celozivotnim vzdé€lavani. Tento problém zkoumali pomoci focus group. Ve
vysledcich vyplynulo nékolik rozdilt, které byly vékové podbarveny. Prvnim z nich je
vnimani celozivotniho vzd¢lavani, zatimco star$i sestry jej vnimaly jako udrzovéni
znalosti, mladsi spiSe jako prilezitost k rastu. S tim se také poji, Ze star§i sestry meély
jasnéji zameétené cile vzdélavani. VSechny ucastnice vnimaly, ze dilezité je jak formalni,
tak informalni uceni. Objevila se také otdzka ucebniho stropu, kdy ve star$i skupiné
ucastnic bylo vzdélavani vnimano jako neobohacujici vzhledem ke zkuSenostem, nicméné
touto vypovédi nebyla popfena nezbytnost neformélniho a informalniho uceni (Pool, Poel,
ten Cate, 2013, s. 40). Podobné jako v této studii 1 dalsi Setfeni poukazuje na tzv. sklenény
strop u seniorngjSich sester, které nenalézaji kurzy vyhovujici jejich potiebam (Gould,
Drey, Berridge, 2007, s. 607). Ve focus group také vypovidali manazefi, z jejich responsi
se potvrdilo, Ze od starSich sester maji ¢asto nizsi ocekavani ohledné vzdélavani. Nicméné
tento vyzkum nepotvrdil, ze by star$i sestry mély méné ucebnich pitilezitosti (Pool, Poel,
ten Cate, 2013, s. 41). Vyzkum je ovSem nejednoznacny z hlediska souvislosti chronologie
véku, ¢1 zda hraje vétsi roli nabyvani zkuSenosti v pribéhu Zivota a zmény s tim

souvisejici.

Faktor véku a zkuSenosti vyzkumny tym v podobném slozeni podrobil znovu zkoumani
pomoci biografické metody. Dle vysledkli mladsi sestry jsou v porovndni s ostatnimi
vékovymi skupina vice zapojeny v celozivotnim vzdélavani, a to zejména jestlize si
osvojily nové ukoly ¢i role. Zda se, ze se ziskavanou praxi klesd potfeba intenzivniho
uceni. Nicméné vysledky naznaCuji, ze pfistup kuceni je spojen spiSe s obecnym
zamé&fenim a vnimanim prace neZli s vékem. Ne aZ tak prekvapivym zjiSténim je, Ze sestry
s détmi a ty které maji ¢astecny uvazek, maji vétsi obtiZze s udrZovanim znalosti. Neni to
ovSem pravidlem a zda se, ze 1 zde plati, ze vetsi silu ma samotné nahlizeni profese. I
vtomto vyzkumu se potvrdilo, Ze mlads$i sestry vnimaji vzdélani spiSe rlustoveé 1
s potencialni zménou kariéry, kdezto starSi setry vzdélani vnimaji jen vzhledem ke své

profesi, kterou ménit nechtéji (Pool, Poell, Berings, ten Cate, 2015, s. 946-947).
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5 Souhrn kapitoly

V této kapitole jsem se zastavila u pojmu celozivotniho vzdélavani a uceni, jak se tyto
koncepty vyvijely a jak se promitaji v celozivotnim vzdélavani sester. Zajem se
k celozivotnimu vzdélavani obratil na prelomu padesatych a Sedesatych letech v souvislosti
s rychlej$im rozvojem, v pocatcich ovSem dominovaly snahy ptedevsim dale vzdélavat jiz
dospélé jedince. Nicméné postupem Casu se durazy piesunuly na propojeni veskerych
ucebnich prilezitosti a cest v celé délce zivota. Nejbeznéji uzivanym pojmem v Ceském
prostiedi je celozivotni vzdélavani. Nicméneé je tieba reflektovat uréitou dichotomii pojmu.
Sestry maji povinnost vzdélavani po celou dobu vykonu praxe, a tak je jejich vzdélavani
formalizované, a tedy odpovidaji pojmu vzdélavani. Nicméné zarovenl je vyzdvihovéana
nutnost osvojovat si samotnou kompetenci uceni, ktera je nezbytnym ptredpokladem pro
aktivni nabyvani novych poznatkd. Oba tyto prvky jsou tak v jednot¢ a je tfeba neopomijet
osobni angazovanost na ukor splnéni pozadavkl, které jsou kladeny zédkony. Také byly
vzpomenuty snahy tuto kompetenci uceni zahrnout jiz do kurikul kvalifika¢niho
vzdélavani, a tak naplnit koncept celozivotniho uceni. Dal§im tématem, které jsem
povazovala za dulezité z hlediska zkoumani vyvoje celozivotniho uéeni a vzdélavani, jsou
motivacni prvky a bariéry, které vstupuji mezi sestry a vzdélavani. Ukazalo se, ze motivace
nejCastéji prameni z osobniho z4jmu sester, a¢ také nelze opominout nutnost vyhoveéni
formalnim pozadavkim, nicméné dle dostupnych vyzkumi se zd4, Ze hlavnim zdrojem je
osobni touha po zlepSeni znalosti. Mezi bariérami dominuji zejména finan¢ni, ¢asové a pak

veékové prekazky.
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5 CelozZivotni vzdélavani v ¢eském oSetrovatelstvi a jeho pravni uprava

Prvni naznaky vétsi systematizace celozivotniho vzdélavani se objevuji v povale¢ném
obdobi a jsou spojeny se spolkem Diplomovanych sester. Ovsem do roku 2004 nelze
hovofit o pravnim zakotveni celozivotniho vzdélavani. Termin jako takovy se viibec
neobjevoval a hovofilo se pouze o dal$im vzdélavani, které bylo pouze v roviné dal§iho
profesniho vzdélavani. Také nebyla legislativné upravena kontrola plnéni povinnosti

celozivotniho vzdé€lavani, ktera je s nyné€jsi novelou ¢. 201/2017 Sb. opét zruSena.

Pocatky pozadavku celozivotniho vzdélavani, nutnosti tercidrniho vzdélani a regulace
povolani se daji vysledovat do roku 1946 na Jubilejni pracovni sjezd diplomovanych
sester, ktery vydal rezoluci, jenZ obsahovala nékolik bodt. Sjezd zhodnocoval dosavadni
vyvoj oSetfovatelstvi na Eeském Gzemi. Zadal o zestatnéni viech osetiovatelskych kol
sjednoceni uc¢ebnich osnov, zkuSebniho fadu a ucebnic. Také skoly mély byt pod dohledem
odbornych inspektort. Diplomovanym sestrdm také mélo byt umoznéno dal§i doplnéni
vzdélani. DalSim pozadavkem bylo zlepSeni socidlnich poméri persondlu, to se tykalo
hlavné platu. Pokrokovym ndvrhem v rezoluci bylo zavedeni celostatni registrace
osetfovatelského personalu a vytvotreni poradniho osetfovatelského sboru pii Ministerstvu
zdravotnictvi. Diplomované sestry také chtély podpofit propagaci odborného
osSetfovatelstvi (Kafkova, 1992, s. 121). Na tomto sjezdu téz zaznéla mySlenka
univerzitniho vzdélani oSetfovatelek (Kutnohorskd, 2010, s. 104-105). OvSem tyto navrhy
nebyly uskute¢nény, nebot’ nastup komunismu zménil dosavadni vzdélavaci systém a
spolek Diplomovanych sester ukoncil svoji ¢innost. MySlenka registrace a pifesunu

vzdélavani oSetfovatelek na akademickou piidu tedy oZila aZ o vice nez pil stoleti pozdéji.

5.1 CelozZivotni vzdélavani béhem komunistické éry

Béhem komunistické éry byla podoba dalSiho vzdélavani zaloZena piedev§im na
perspektivé potieb kadrovych rezerv. OvSem v padesatych letech zacaly opét zaznivat
hlasy pozadujici kontinualni zvySovani vzdélanostni urovné sester. Kvalifikacni vzdélavani
bylo realizovano pfedevS§im na stfednich Skolach a oficidlné nebyla upravena navaznost
dalSiho vzdé¢lavani, které by aktualizovalo nabyté znalosti (KoSulicova, 2007, s. 83). Toto
zménila pravni Uprava z roku 1950 a dal$i vzdélavani nabyvalo formy povinné ucasti na
seminarnich Skolenich, jejichZ hlavni témata centraln€ ur¢ovalo Ministerstvo zdravotnictvi,

doplitkové seminaie byly v kompetenci krajii a jednotlivych zdravotnickych zatizeni. Také
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zde byl sepsan pozadavek na vykon zdravotnického povolani v souladu se soucasnym
stavem védeckého poznani, stat se také zavazoval k péci o odborna skoleni pracovniki, ti
sami ovSem také byli odpovédni za sledovani nejnovéjSich poznatki (Zakon ¢. 170/1950
Sb., § 1, 3). Timto krokem mélo byt vzdélavani alespon ¢aste¢né sjednoceno. Nasledujicim
legislativnim krokem v dalSim vzdélavani byla instrukce Ministerstva zdravotnictvi o
kvalifikacich a atestacich pfijata v roce 1957. Tato instrukce urcila obory a tseky prace,
které vyzadovaly specializac¢ni vzd€lavani. Sester se tykaly dve oblasti: instrumentovani na

opera¢nim sale a socialni sluzba (Pokojova, 2006a, s. 173).

V roce 1961 byl z rozhodnuti ministerstva zdravotnictvi zalozen Ustav pro dal$i vzd&lavani
stiednich zdravotnickych pracovniki se sidlem v Brn€. V rdmci ustavu pak vznikaly mensi
jednotky zamétené dle specializace jednotlivych obort. Tento istav mél zajistit potfebnou
kvalitu ve specializaénim vzdélavani a byly ustanoveny ctyti katedry sdruzujici pfibuzné
obory (Kogulicova, 2007, s. 99). Zaroven vyhlaska &. 44/1966 Sb. uréila Ustav pro dalsi
vzdélavani stfednich zdravotnickych pracovnikii jako spolupracujici instituci pro dalsi
vzdélavani pod zastitou Ministerstva zdravotnictvi ve spolupraci s Ministerstvem Skolstvi.
Ustavu také byla piitknuta role v zajistovani cyklickych dogkolovani, které mély zajistit
periodické vSestranné doplnéni znalosti, a byly organizovany jednou za pét let (Vyhlaska ¢.

44/1966 Sb., ¢ast 2, Hlava L., § 10).

VyhlaSka také v § 11 definuje jako dal§i vzd€lavani pomaturitni studium a dalsi
zdokonalovani znalosti, mezi hlavni formy fadi samostatné studium, ziskavani znalosti a
dovednosti pod vedenim kvalifikovaného pracovnika, seminarni Skoleni, kurzy a
doplilovani znalosti na Skolicich mistech, ¢i jiné akce pofddané zdravotnickymi zatizenimi
a Ustavy pro dal§i vzdélavani pracovnikd. Je zde opétovné stanovena povinnost
zdokonalovat svoje znalosti, a to zejména soustavnym individudlnim studiem. Tato
povinnost je také prenesena na vedouci pracovniky, ktefi jsou povinni vést své
spolupracovniky k rozvoji. Zakon také v § 34 za dalsi vzdélavani oznacil nastupni praxi
(Vyhlaska ¢. 44/1966 Sb., cast 2, Hlava 1., § 11, 34). Nastupni praxe a¢ byla fazena mezi
dalsi vzdélavani, tak byla v dneSnim smyslu slova podminkou pro vykon praxe. Jeji
ukonceni se pozd€ji pak zapisovalo 1 do indext odbornosti. Praxe vtomto modelu
fungovala az do roku 2004. V nynéjsi uprav€ neni praxe zahrnuta piimo, ale je obsazena
v obecné pracovnépravnim institutu ,,odborné praxe absolventi* (Britha, Proskova, 2011,
s. 125). Proskova vSak uvadi, ze odborna oSetfovatelska verejnost tuto Gpravu nepovazuje

za dostaCujici, a nastupni praxe tak byla okamzité upravena vnitinimi smérnicemi
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(Proskova, 2013, s. 10). V roce 2009 pak Ministerstvo vydalo metodicky pokyn, ktery
nastupni praxi ¢i v jiné terminologii adaptacni proces vymezuje detailnéji, dokument je
oviem pouze doporutenim (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2009a). V roce 2012 pak byl
zvefejnén novy navrh zdkona, ktery nastupni praxi opét zavadél jako podminku
zpusobilosti vykonu povolani, tato Gprava ovSem nebyla schvélena (Proskova, 2013, s.

110).

K rozvoji specializa¢niho vzdélavani pak ptispéla vyhlaska ¢. 72/1971 Sb., kterd poprvé
vydefinovala specializacni obory a stanovila také podminky pro jejich studium, pak také
popisuje moznost pomaturitniho specializa¢niho studia, které je také povazovano za dalsi
vzdélavani (Vyhlaska ¢. 72/1971 Sb., Hlava II., odd. 4, § 38-46). Prvnimi studentkami
byly predevsim vrchni sestry ¢i jejich zastupkyné. Vyhlaska byla nasledné¢ nahrazena
vyhlaSkou €. 77/1981 Sb., a navazujici smérnici €. 10, o néplni Cinnosti stfednich, niz§ich a
pomocnych zdravotnickych pracovniki z roku 1986, kde byly vymezeny ¢innosti sester
specialistek (Kosulicova, 2007, s. 99). Narodni centrum oSetfovatelstvi v Brn¢ i1 dnes
zastituje specializacni vzdelavani a eviduje celkovy pocet absolventli od roku 1967
(Kosuli¢ovd, 2007, s. 99). V dalsim vzdélavani se také angazovala Ceské spolednost sester,
univerzity a akreditovand pracovisté. VyhlaSka €. 77/1981 Sb. pak také rozsifuje povinnost
vedoucich pracovnikill viici nové nastupujicim sestrdm. Po skonéeni néstupni praxe ji nejen
zhodnoti, ale také zpracuji plan dalsiho rozvoje, zarovei je kladen diraz na to, aby vedouci
vedl podfizené k odbornému i ideovému rtistu (Vyhlaska ¢. 77/1981 Sb., ¢ast 2, Hlava L., §
19). A tato vyhlaSka byla platna aZ do roku 2004.

5.2 Soucasné vymezeni celoZivotniho vzdélavani v legislativé

Pfed rokem 2004 byla povinnost soustavné zdokonalovat znalosti, ovS§em vzd€lavani
nebylo systematické, s pojmem celozivotni vzdélavani se ani v legislativé nepracovalo.
Kazdé zdravotnické zafizeni mélo svoje vlastni podminky a povinnost kontinualniho
vzdélavani nebyla nijak kontrolovana. Zaroven stile platila legislativa pfijatd béhem
osmdesatych let, a tak nebyly reflektovany trendy, které byly jiZ ddvno rozSifeny v zépadni

Evropé.

Hlavnim cilem ptfelomového zakona ¢. 96/2004 Sb. byl pfechod na celoZivotni vzdélavani
a uprava ndasledujicich oblasti: podminky registrace, vydavani osvédCeni k vykonu

povolani bez odborného dohledu, tloha organizatora vzdélavacich akci, souhlasné
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stanovisko ke vzdélavacim akcim, podminky akreditace a systém ocefiovani celoZivotniho
vzdelavani. Zakon pak proSel tzv. malou novelou, kterd nabyla platnosti roku 2011 a zdkon
¢. 105/2011 Sb. pozménil tehdejsi znéni. A to prodlouzenim registracniho obdobi z Sesti na
deset let a také dopInénim forem celozivotniho vzdélavani (Zakon ¢. 96/2004 Sb., cast 1,

Hlava L., § 1; Zakon ¢. 105/2011 Sb., ¢ast 1, ¢l. 1, § 69).

Povinnost celozivotniho vzdélavani je zakotvena v zdkoné ¢. 96/2004 Sb. Definuje
celozivotni vzdelavani jako: ,,Celozivotnim vzdélavanim se rozumi pritbézné obnovovani,
zvySovani, prohlubovani a doplnovani védomosti, dovednosti a zptlisobilosti
zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnikli v pfislusném oboru v souladu s
rozvojem oboru a nejnovejSimi védeckymi poznatky v zajmu zachovani bezpecného a
ucinného vykonu piislusného povolani.” (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava V., dil 2, § 53)
Novelou €. 201/2017 Sb. je noveé dodan dovétek k definici celozivotniho vzdélavani: ,,...
Ministerstvo oznami Evropské Komisi znéni pravnich ptfedpisi upravujicich celozivotni

vzdélavani.“ (Zakon ¢. 201/2017 Sb., Hlava V., dil 2, § 53).

Povinnost celoZivotniho vzdélavani je ulozena vSem zdravotnickym pracovnikim. Zéikon
také vymezuje jednotlivé podoby celozivotniho vzdélavani, jsou jimi: specializacni
vzdelavani, certifikované kurzy, inovacni kurzy, odborné stdze, jez probihaji
v akreditovanych zafizenich. A nasleduji formy, které mohou potadat poskytovatelé
zdravotnich sluzeb nebo jiné fyzické nebo pravnické osoby. Témi jsou: skolici akce,
konference, kongresy a sympozia. Nasleduje skupina aktivit zamétenych na individuélni
vzdélavani, kam spada: publikacni, pedagogickd a védecko-vyzkumna cEinnost,
vypracovani standardu nebo nového postupu, e-learningovy kurz a samostatné studium
odborné literatury. Jako celozivotni vzdélavani je také rozpoznano studium navazujicich
studijnich programl zdravotnického zaméteni, jestlize jsou studovany po nabyti odborné
zpusobilosti. Odstavec pét uptesiiuje, Zze vyjma publikacni, pedagogické a védecko-
vyzkumné ¢innosti, vypracovani standardu nebo nového postupu, e-learningového kurzu,
nebo samostatného studia odborné literatury jsou ostatni formy povazovéany dle Zakoniku
prace za prohlubovani kvalifikace. U ostatnich forem je posouzeni, zda se jedna o
prohlubovani & zvySovani kvalifikace zavislé na konkrétnich okolnostech. Ucast na téchto
formach je také dle odstavce Sest zaznamendvana do prikazu odbornosti ¢i je vydano
ucastnikovi potvrzeni. Zbylé formy spole¢né s ucasti na konferencich, kongresech,
sympoziich a Skolicich akcich zaznamendva potfadatel do evidence ucastnikii a musi byt

pfipraven vydat tidaje na Zadost Ministerstva nebo povéfené organizace. Akreditované
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kurzy vedouci k nabyti odborné zptisobilosti se nikdy dle litery zdkona jako celozivotni
vzdélavani neposuzuji, nebot’ jimi se teprve kvalifikace nabyva (Zékon ¢. 96/2004 Sb.,
Hlava V., dil 2, odst. 3, § 54). Novela zakona ¢. 201/2017 Sb. zachovava jednotlivé formy
celozivotniho vzdélavéani, v téchto paragrafech ovSem dochéazi k vySkrtnuti povinnosti

zaznamenavat aktivity do prikazu odbornosti, nebot’ ten je novelou zrusen.

5.2.1 Specializacni vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani prohlubuje nékterou z kvalifikaci vSeobecnych sester. Evropska
unie vénovala specializa¢nimu vzdélavani sester smérnice 89/48 EEC, 92/51 EEC. Ty
vymezuji pozadavky kladené na specializacni vzdélavani. Specializa¢ni vzdélavani je
akreditovéné komisi a ma schvéleny oficidlni program. Také musi probihat v akreditované
instituci. Studujici musi projit vybérovycm fizenim a mit zase sebou alesponl jeden rok
praxe. Délka studia je minimalné 12 mésict nebo 720 hodin a alespon polovina ¢asové
dotace je vénovana praxi. Sestry speacialistky se nasledné dle ziskané specializace
organizuji v profesnich organizacich (JaroSova, 2006). Zakon vymezuje podobu
specializaéniho vzdélavani. Uchazeci jsou do specializacniho vzdélavani zafazeni na
zadost na Ministerstvu zdravotnictvi. Ministerstvo urcuje pocet mist ve specializacnich
programech, dand rezidencni mista pak také dotuje. Kazdy ucastnik ma ptidélen¢ho
Skolitele, ktery pribézné ovéiuje znalosti a dovednosti ucastnika a vypracovava studijni
plan. Ugastnik také na pracovisti akreditovaného zafizeni absolvuje praxi. Specializagni
vzdélavani je ukonceno atestani zkouSkou. Po uUspéSném ukonceni Ministerstvo vyda

diplom o specializaci v ptislusSném oboru (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava V., dil 3, § 58-61).

Tyto kurzy jsou vZdy akreditované Ministerstvem zdravotnictvi. Jejich absolvovani je také
hodnoceno ne dle vyhlasky o kreditnim systému, ale dle vzd€lavaciho programu. Obory
specializacniho vzdélavani byly vydefinovany v nafizeni vlady ¢.463/2004 Sb. (Natizeni
vlady ¢. 463/2004 Sb., Ptiloha k nafizeni vlady ¢. 463/2004 Sb.). To pak bylo zruSeno
predpisem €. 31/2010 Sb., o oborech specializacniho vzdélavani a oznafeni odbornosti
zdravotnickych pracovnikli se specializovanou zpisobilosti, ¢imz se plivodnich 12
specializaci zredukovalo na nynéjSich 10. Dale pak byla zruSena moZnost ziskat
specializovanou zputsobilost jen pro dil¢i ¢innost, nyni musi absolventi vzdélavani nabyt
vSech kompetenci, které jsou ve vyhldSce popsany. VSeobecné sestry se tedy mohou
specializovat v nasledujicich oblastech: intenzivni péci, perioperacni péci, oSetfovatelské

péci v pediatrii, intenzivni péci v pediatrii, komunitni oSetfovatelské péci, oSetfovatelské
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péci v chirurgickych oborech, oSetfovatelské péci v psychiatrii a v perfuziologii. Navic je
mozné jesté ziskat specializaci v organizaci a fizeni ve zdravotnictvi. Celkové si tedy
vSeobecna sestra mize vybirat z desiti specializaci (Nafizeni vlady ¢. 31/2010 Sb., Ptiloha

¢. 1 k nafizeni vlady ¢. 31/2010 Sb.).

Zakladni struktura vzdélavacich programi se fidi vzdélavacimi programy uveiejnénymi ve
véstnicich Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky. Specializatni vzdélavani je
poskladano z moduli, které predstavuji ucelenou ¢ast vzdélavaciho programu s piislusnym
poctem kreditl. Roli modulu muze také sehrat certifikovany kurz. Atestacni zkousku lze
vykonat az po ziskdni daného poctu krediti. Jednotlivé moduly lze chéapat ve tifech
rovindch: formalni, obsahové a procesudlni. Formalni rovina zastupuje individudlni
vyukovou cestu, obsahova popisuje rozpracovani ramcovych vzdélavacich programi do
jednotlivych studijnich témat a procesualni dimenze reprezentuje ndvaznost jednotlivych
témat sméfujicich k dosazeni cile modulu (Pochyld, 2006, s. 30). Moduly se snazi, aby
jednotlivé celky mély na sebe navaznost, ale zaroven poskytovaly uzavieny vhled do
jednoho tématu. Modul ma nasledujici schéma: teorie, praxe na pracovisti a hodnoceni.
Studijni programy obsahuji modul zakladni, odborny a specidlni. Zakladni modul je
spole¢ny pro vSechny typy specializaéniho vzdélavani, odborny se odviji od konkrétni
specializace a specialni si voli sestry dle svych preferenci, je izce zaméfen na urcitou
problematiku. Specidlni modul pak mize byt zastupny s certifikovanym kurzem (EduCare,

2015, s. 1).

Neopomitelnou vyhodou modulového uspofddani je také jeho otevienost, podle potieb
praxe lze doplnit dal$i moduly. Tento typ uspofadani vyuky se snazi kopirovat principy
vzdélavani dospélych, kazdy modul ma vypracované vyukové pomucky, jez Ucastnika
studia ptipravuji pro aktivni Gi€ast ve vyu€ovacim procesu. Aktivni participace odstraiiuje
mechanické uceni poucek a podporuje trvalejsi zachovani nabytych poznatki. Je zde také
vyZadovana osobni odpovédnost za zapojeni se do vyuky. Mezi jednotlivymi teoretickymi
seancemi Ucastnici plni tkoly na klinickém pracovisti za vedeni Skolitele, ktery také proces

hodnoti (Pokojovéa, 2006b).

5.2.2 Certifikované a inovac¢ni kurzy, odborné stize

V této kategorii jsou zapocitany vzdélavaci akce, které jsou akreditovany Ministerstvem

zdravotnictvi. Prvni z nich je certifikovany kurz, ten je individualné¢ ohodnocen poctem
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kreditt dle schvaleni akredita¢ni komisi na navrh predkladatele. Doporuceny pocet kreditii
je vydan v metodickém pokynu. Certifikovany kurz prohlubuje nebo je jim ziskdvana
zvlastni odbornd zpulsobilost pro tizce vymezenou zdravotnickou cCinnost, probiha jen
v akreditovanych zafizenich a do kurzu je uchaze¢ zafazen na zakladé zadosti podané
akreditovanému zafizeni. V zdkon¢ se také dovidame o absolvovani odborné praxe, ktera
je nezbytnou soucasti. Usp&$nym zakonéenim udastnik ziskava certifikat s platnosti pro

Ceskou republiku (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava V., dil 4, § 61-64).

Inovacni kurzy slouzi k obnoveni znalosti a dovednosti. Ministerstvo zdravotnictvi tyto
kurzy nijak neeviduje, opravnéni k jejich poradani je na zaklad¢ akreditace pro jiny typ
vzdélavani vyzadujici akreditaci. Odborné staze jsou potfadany vyhradné akreditovanymi
zatizenimi. Staz musi byt vykondvéana na jiném pracovisti, nez je pracovisté sestry. A jejim
cilem je prohloubeni znalosti ¢i dovednosti dan¢ho pracovnika. Staz se vzdy absolvuje pod

odbornym dohledem (Vyhlaska ¢.423/2004 Sb., § 2, pismeno b).

5.2.3 Seminaie a Skolici akce, konference a sympozia, e-learningové vzdélavani,

publikacni, pedagogicka a vyzkumna ¢innost

Seminafe a skolici akce byly ohodnoceny kredity podle vyhlasky o kreditnim systému, kde
jsou stanoveny 1 nalezitosti, které musi splnit. Zaroven jsou tyto akce vdzany na souhlas
profesniho sdruzeni, pokud je nepotada akreditované zafizeni. Skolici akce musi trvat
nejméné Ctyii hodiny v jednom dni a pofadat ji miize kdokoliv. Seminafe se zacaly od
Skolicich akei 1i$it az v roce 2008 a rozdil je v jejich délce, mohou byt kratsi. Pro pofadani
konferenci a sympozii je vzdy potieba souhlasu profesniho sdruzeni. Akce také nesmi byt
pofadany pouze pro zaméstnance poradatelské organizace. Mezinarodni kongres je pak
ohodnocen vice kredity. Dalsi variantou vzdélavani jsou e-learningové kurzy. Vyhlaska o
kreditnim systému s nimi pocitala od roku 2008 a v roce 2011 byly pak také doplnény do
zékona (Vyhlaska ¢.423/2004 Sb., § 2, pismena c—g).

5.2.4 Publikac¢ni, pedagogicka a vyzkumna ¢innost a dalSi zpusoby celoZivotniho

vzdélavani

Jako publikacni cinnost se vnima publikovani v periodickém nebo neperiodickém
odborném tisku, dalsi variantou je publikace odborné monografie, ucebnice, skript nebo

odborného vykladového slovniku, abstrakta odborného sdéleni v mezinarodné
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oponovanych Casopisech, u¢ebni pomucky ¢i e-learningového kurzu. Uznani pedagogické

¢innosti proslo zménou a mize byt zapocitano, i kdyz probiha v pracovnépravnim vztahu.

Védecko-vyzkumna ¢innost je Gcast ve vyzkumnych projektech, tyto projekty musi mit
dolozenou oponovanou zavérecnou zpravu, seznam feSitelil a obsahovat zakladni udaje
projektu, vyzkumny projekt pochopiteln¢ musi byt relevantni k oSetfovatelstvi. Jako dalsi
moznost celozivotniho vzdélavani je samostatné studium odborné literatury, zakon jej sice
jmenuje, ale kredity za n¢j ziskat mozné neni. Déle je mozné ziskat kredity za navazujici
studium, rozumi se jim vSechny obory vysoké ¢i vyssi odborné Skoly zdravotnického
zaméieni v souvislosti s oborem daného nelékatrského pracovnika, které jsou absolvovany
az po nabyti odborné zpusobilosti k vykonu povoldni. Absolvovani navazujiciho
vysokoskolského programu je také cesta k ziskdni specializované odbornosti, to plati
ovSem jen u oborl, které odpovidaji danému specializaénimi vzdélavani a ziskaly

souhlasné stanovisko Ministerstva (Vyhlaska ¢.423/2004 Sb., § 2, pismena h-m).

5.3 Kreditni systém

Kreditni systém slouzil jako podklad k ziskdni osvédceni k vykonu povolani bez
odborného dohledu a jako néstroj kontroly plnéni povinnosti celozivotniho vzdélavani a
udrzovani pfiméfené kvalifikace. Vyhlaska o kreditnim systému byla dvakrat
aktualizovéna, nejdiive v roce 2008 a poté vroce 2010, nejvyznamnéj$i zmeénou bylo
ohodnoceni kredity a také byly doplnény popisy vybranych vzdélavacich akei.
Prodlouzena byla také délka registracniho obdobi, kterd v pivodni Upravé byla Sest let.
Kreditni systém je zakotven ve vyhlasce €. 423/2004 Sb., kterou se stanovi kreditni systém
pro vydani osvédceni k vykonu zdravotnického povolani bez piime¢ho vedeni nebo
odborného dohledu zdravotnickych pracovnikl. Aktualizovana byla vyhlaskou ¢. 321/2008
Sb. a poté ¢. 4/2010 Sb. Tato vyhlaSka ohodnocovala jednotlivé formy celoZivotniho
vzdélavani danym poctem kreditt. Za registraéni obdobi 10 let bylo potieba ziskat 40
kreditd. Vyznamnou zménou po roce 2010 bylo také zruSeni omezeni poctu ziskanych
kredith za seminaf. Je ohodnocen jednim kreditem, ale lze jich nasbirat plny pocet 40
krediti za registracni obdobi. U vétSiny vzdé¢lavacich akci se také kreditni ohodnoceni
navy$ilo a doSlo k jasn€jSimu ohodnoceni e-learningovych kurzl, také bylo zruseno
omezeni poctu kurz. Nove se také vydefinoval poster, ktery je povazovan za aktivni ucast
na celozivotnim vzdélavani. Novela méla predevsim pfispét k vetsi dostupnosti jak ¢asové,

tak také financni. Odstavec sedm se vénuje kreditnimu systému, konkrétni pocet kreditl je
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stanoven provadécim pravnim piedpisem, ktery ud¢luje kredity jednotlivym formam. Také
kredity ohodnocuje studium v navazujicich studijnich programech. Odstavec osm pak
uvadi, Ze ziskani daného poctu kreditli je podminkou pro vydani osvédceni k vykonu
zdravotnického povolani bez odborného dohledu a pro pifihlaseni se k atestacni zkouSce
(Vyhlaska ¢. 4/2010 Sb., ¢l. 1). Novela ¢. 201/2017 Sb. zrusila vSechny jmenované
vyhlasky, a zruSila tak kreditni systém, registracni obdobi i1 osvédceni k vykonu

zdravotnického povolani bez ptimého dohledu.

5.3.1 Registr vSeobecnych sester zpisobilych k vykonu zdravotnického povolini bez

odborného dohledu

Registr je soucasti Narodniho zdravotnického informacniho systému, tdaje v ném jsou
vetejné s vyjimkou informace o rodném ¢isle a adresy. Jsou zde pfistupné informace o
zaméstnavateli, dosaZzeném vzdélani, absolvovanych kurzech a datu platnosti osvédceni.
Registr mé predevsim slouzit k ochran¢ zdravi obyvatel a zajistit, Ze Zadné nepovolané
osoby nevykonavaji povolani bez ptislusné kvalifikace (Zakon ¢. 96/2004 Sb., Hlava VL., §
72). Ochrana vetejnosti je zalozena na principu celozivotniho vzdélavani, které v disledku
navySuje kvalitu oSetfovatelské péce. Kvalita poskytovanych sluzeb také sekundarné

podporuje prestiz nelékaiskych profesi (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2014).

Myslenka registru se objevila jiz v sedmdesatych letech, kdy byla uvedena dobrovolna
registrace pii Thomayerové nemocnici (Kutnohorska, 2010, s. 125). Nasledné se opét tento
pozadavek formuloval v Koncepci oSetfovatelstvi v roce 1998 a roku 2001 byl zaveden
dobrovolny registr zfizeny Ceskou asociaci sester, sestry se mohly uchazet o udast
v registru, jestlize splnily podminku délky praxe a Ucasti na vzdélavacich aktivitach, které

byly bodové ohodnoceny (Jirkovsky, 2003, s. 86).

V roce 2006 koncilo pfechodné obdobi pro ziskavani registrace. Dle poctu zamitnutych
zadosti se ukazalo, ze az 10 % pracovnikd, ktefi vykondvali ¢innost sestry bez odborného
dohledu, neméli odpovidajici kvalifikaci, ¢i neméli dokonce Zadnou zdravotnickou
kvalifikaci (Prokopiusova, 2006). Po této lhité osvédceni museli mit vSichni, kdo chtéli
¢innost vykondvat. Zarovei se ziskdnim osvédceni byla sestra opravnéna piipojit ptizvisko
»registrovany/a“. Sestry byly soucasné vyzyvany k tomu, aby toto oznaceni pouZzivaly, a

tak seznamovaly vefejnost s vyznamem registrace (Pochyla, 2005, s. 20).
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Zapis vregistru byl nezbytnym piedpokladem pro ziskani osvédceni k vykonu
zdravotnického povolani bez odborného dohledu. O vydani rozhodovalo Ministerstvo
zdravotnictvi na zakladé pisemné Zzadosti zdravotnického pracovnika, ktery spliuje
nalezitosti dle zakona. Drzitelé osvédCeni jsou evidovani v registru nelékatskych
zdravotnickych pracovnikl zptsobilych k vykonu zdravotnického povolani bez odborného
dohledu. Osvédceni ma piedev§im umoznovat kontrolu plnéni povinnosti celozivotniho
vzdélavani. Zadatelé si podavaji zadost individualng. Jestlize Zadatel nesplnil podminky
vykonu povolani a celozivotniho vzdélavani, bylo mozné skladat zkousku ovéiujici

zpusobilost k vykonu povolani (Zakon ¢ 96/2004 Sb., Hlava VL., § 72).

Prvni Zadosti musely obsahovat doklady o ziskané zpisobilosti, o zdravotni zpisobilosti a
bezthonnosti, v zadosti se také predkladal vypis dosavadni praxe a doklad o
absolvovanych vzdélavacich aktivitdich (Pochyld, 2005, s. 21). V ptivodni upravé bylo
osvédceni vydavano na Sest let, novelou z roku 2010 se platnost prodlouzila na 10 let.
Koncepce osetfovatelstvi z roku 1998 1 2004 deklaruje, Ze zapis v registru je pro sestry
motivujici a zaroven usnadiiuje pohyb po evropském trhu (Ministerstvo zdravotnictvi CR,
2004, s. 4). Novela ¢. 201/2017 Sb. ovSem registr rusi a snim také oznaceni
registrovany/a. Nezanikne vSak zcela, idaje z n€j budou pfevedeny do Narodniho registru

zdravotnickych pracovniki, ktery je vystavbé (UZIS, 2017).

5.3.2 Narodni centrum oSetrovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obortu v Brné

Jednim znejvyznamngj$i subjektl plsobicich v oblasti celoZivotniho vzdélavani je
Nérodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obort v Brné, jehoz
ziizovatelem je Ministerstvo zdravotnictvi. To bylo zaloZeno za ti¢elem organizace kurzii
pro dalsi profesni rozvoj jako Stfedisko pro dalsi vzdélavani stfednich zdravotnickych
pracovniki a v lednu 1961 zahgjilo Cinnost. Tim byly naplnény snahy systematizovat
2015). V roce 1963 byl nidzev zménén na Ustav pro dalsi vzdé&lavani stfednich
zdravotnickych pracovnikl a opét v roce 1991 nastdva zmeéna, a to sice na Institut pro dalsi
vzdélavani pracovnikii ve zdravotnictvi. A kone¢né vroce 2003 je instituce opét
pfejmenovana na Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych obort
(Plevova, 2011, s. 47). Se zménou nazvu se také stfedisko hlasi k transformaci instituce na
moderni, konzulta¢ni, registracni, vyzkumné, posuzovaci, metodick¢ a koordinacni

zatizeni celozivotniho vzdélavani sester. Centrum pod sebou sdruzuje usek regulace a
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registru, védy a vyzkumu, fizeni kvality a hodnoceni vzdélavani. Centrum se také snazi
neustdle nachazet nové a modernéjsi metody vzdélavani, ptipravuje vzdélavaci programy a
koordinuje a kontroluje specializacni vzdélavani. Zaroven také zajistuje vlastni vzdélavaci

akce, které Citaji nejriznéjsi formy a metody (NCO NZO, 2015).

5.4 Strategické dokumenty v oblasti oSetiovatelstvi

Ceska republika si také v pribshu &asu osvojila nékteré ze strategickych dokumenti
vychézejici z evropskych strategii ¢i strategii WHO. Tyto dokumenty cili na sladéni
pozadavkll Evropské unie s Ceskym pravnim prostfedim. V oblasti vzdé€lavani bylo
zejména krucialni zesynchonizovani kvalifikacni pfipravy a nésledné pravni ukotveni
celozivotniho vzdélavani a jeho kontroly. Strategické dokumenty také dlouhou dobu
chybély uUpln€, a nebylo tak udano smeétfovani oSetfovatelstvi, jeho cili a rozvoje.
Dokumenty se snazi Ceska republika piiblizit modelu vzd&lavani, ktery je na zapadé
rozvijen jiz od Sedesatych let, a tak pfispét k uspesnéjsi profesionalizaci a jasné vymezit

kompetence sester a jejich role v oSetfovatelském procesu.

5.4.1 Koncepce oSetirovatelstvi z roku 1998

Koncepce zroku 1998 vychazela zdoporuceni Svétové zdravotnické organizace,
Mezinarodni rady sester a Evropské unie a jejim cilem bylo reflektovat naristajici
samostatnost v§eobecnych sester, co se tykd vykonu jejich prace 1 vzdélani. Reaguje tak na
rozvoj oSetfovatelstvi, které se stalo vice individualizovanym, zaméfenym na planovité
uspokojeni potieb pacienta, prevenci a vice terénnim. Také je zde opét zdliraznéna
osetfovatelskych tkonti od pouhého plnéni 1ékaiskych ordinaci. Dokument mél zajistit
jednotnou metodiku pro postup v oSetfovatelstvi. Standardizované hodnoceni a
systematickd realizace koncepce tak meély pfispét nejen ke zkvalitnéni péce, ale i

ekonomickému rozvoji (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 1998, s. 2).

S touto vyzvou se také pojila nutnost reformace vzdélavaciho systému (Ministerstvo
zdravotnictvi CR, 1998, s. 2). Rozpracovani koncepce také kriticky hodnotilo situaci
Ceského oSetfovatelského vzdélavaciho systému, ktery byl pfevazné soustfedén na
sttednich Skolach. Negativné také bylo zhodnoceno vnimani sester jako pomocného

persondlu a absence registru. Navrh registru je v této koncepci také obsazen.
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V koncepci se pracuje s oznacenim tii typll pracovnikil v oSetfovatelstvi. RozliSuje sestru
typu A, typu B a oSetiovatelského pracovnika typu C. Sestra A je diplomovana sestra,
sestra bakalaika a magistra nebo sestra specialistka a vykonava svoji ¢innost samostatne¢.
Sestra B je vSeobecna sestra, jez vystudovala stfedni zdravotnickou sSkolu a pracuje pod
vedenim sestry A. Pracovnik typu C miize vykonavat pouze jednoduché ukony pod
dohledem sestry A nebo B. Dokument ptfedpoklada, ze vSechny kategorie budou slouceny
(Ministerstvo zdravotnictvi CR, 1998, s. 3). Z dnesniho pohledu byl tento cil naplnén jen
Castecné, vymizela kategorie B a sesterska kvalifikace se nyni ziskdva jen v tercidrnim
vzdelavani. OvSem je nutno podotknout, Ze neustale existuje kategorie pracovniki, kteti
mohou pracovat pouze pod odbornym dohledem. A s novou roli praktické sestry se také

opét kategorie B obnovuje v lehce zménéné podobé.

Sestry typu A dle koncepce jsou povinny udrZovat své odborné znalosti kontinualnim
vzdélavanim, a to pomoci organizovanych forem vzdélavani, odbornych akci profesnich
organizaci a samostudiem. Zatimco sestry B maji kontinuédlni vzdélavani popsano jen jako
nezbytnou soucast profesniho rtstu (Staikova, 1998, s. 21). Kategorie by se tedy daly
pripodobnit sou¢asnému déleni na vSeobecné sestry pracujici bez odborného dohledu a
pouze s dohledem. Dalsi vzdélavani Staiikova ve svém komentaii ke koncepci pouziva ve
smyslu riznych forem vzd€lavani, které vedou k rozsiteni odbornych znalosti po ziskani
kvalifikace. Zafazuje sem univerzitni, specializani, kontinualni vzdélavani a

sebevzdélavani (Staiikkova, 1998, s. 32).

Navrh registru pak pocita s tim, ze sestry typu A a B budou zaznamenany v centralnim
registru sester, registrace méla byt platna po dobu 5 let a béhem této lhlity by bylo nutné
plnit podminky k jejimu prodlouzeni. Registrace méla motivovat k dal$imu vzd€lavani a
umoznit srovnatelnost sester v ramci Evropské unie (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 1998,
s. 4). Stankova pak registraci rozpracovava nasledovnym zptisobem. Registrace sester by
mela byt dvoustupniova, 1. stupent byl pro sestry se stfedni Skolou (sestry typu B) a IL
stupenl pro diplomované sestry, sestry specialistky a sestry s vysokoskolskym vzdélanim
(sestry typu A). Registracni karta s platnosti péti let by slouzila k zdznamu vzdé€lavacich
aktivit. Tehdej$i Institut pro dals$i vzdélavani pracovniki ve zdravotnictvi v Brné by
zaStitoval centralni registr. ZkouSku by sestra musela vykonat, jen pokud by méla delsi
pauzu ve vykonu profese (Staitkova, 1998, s. 19). Tento model je tedy velmi podobny
souCasnému registru. A nakonec také tyto ndvrhy vyvrcholily zahdjenim registrace 12.

kvétna 2001 na den Mezinarodniho dne oSetfovatelstvi, kterd byla prozatim dobrovolna.
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Jako podklad pro registraci slouzil prikaz odbornosti, kam se zaznamenavaly vSechny

aktivity dal§iho vzdélavani (Staitkova, 1998, s. 9)

5.4.2 Koncepce oSetirovatelstvi z roku 2004

Vroce 2004 byla aktualizovana koncepce oSetfovatelstvi z roku 1998. Zaroven také
zapracovala doporuceni Svétové zdravotnické organizace, smérnic Evropské unie,
Evropské komise, Mezindrodni organizace prace, Mezinarodni rady sester a Mezinarodni
rady porodnich asistentek. Tento dokument opét zdiraznuje nutnost prizptusobit
osetfovatelskou disciplinu naro¢néjSim a samostatn¢jSim ukolim a také se vénuje
dilezitosti zdravotnické dokumentace (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2004, s. 1).
Koncepce mé slouzit jako metodické opatieni k zajisténi jednotného postupu pii
poskytovani oSetfovatelské péce, dokument se ovSem spiSe vénuje shrnuti pravnich
predpist, také apeluje na snahu o zkvalitnéni péce, definuje cile oSetfovatelstvi a postupy

pfi dokumentaci a hodnoceni.

Ministerstvo zdravotnictvi zde vymezuje celozivotni vzdélavani zdravotnickych
pracovnikli bez odborného dohledu jako: ,,...zdravotni¢ti pracovnici obnovuji, zvySuji,
prohlubuji a dopliuji védomosti, dovednosti a zptsobilost v pfislusném oboru v souladu
s rozvojem oboru a nejnoveéjsimi védeckymi poznatky. Soucasti celoZivotniho vzdélavani
je také specializacni vzdelavani, které je zaméfeno na oSetfovatelstvi v klinickych oborech,
na ruzné formy ustavni, ambulantni a komunitni péce a na management ve zdravotnictvi.
Probiha v akreditovanych zatizenich. V rdmci celoZivotniho vzdélavani je mozné v oboru
oSetfovatelstvi ziskat vy$si stupné akademického vzdélani (magisterské a doktorské)...*
(Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2004, s. 3). Koncepce tedy jiz pracuje s kategorii sester
pracujicich bez odborného dohledu a bylo tedy upusSténo od déleni sester dle typu na A a
B. OSetrovatelské standardy se vénuji kvalifikaci persondlu, realizaci oSetfovatelského
procesu, dokumentaci postupll a vybaveni. Zdravotnicka zafizeni jsou povinna dodrZovat
jednak standardy ukotvené zakony, ale také pfijmout vlastni oSetfovatelské¢ standardy
zalozené na ramcovych standardech doporucenych Ministerstvem zdravotnictvi. Kvalitu

sleduji vedouci pracovnici (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2004, s. 5).

Dosazeni cilu strategie vyzaduje spolupraci mnoha subjektti, at’ uz hovotime o roli statnich
organd, jako jsou Ministerstva Skolstvi a zdravotnictvi ¢i o samotnych sestrach a jejich

profesnich organizacich. Jednim zcili je také nastaveni profesnich standardi. Nové
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védecké poznatky vétSinou pochdzeji z akademické urovné, ovsem samotni védci a ucitelé
maji velmi maly vliv na jejich pievedeni do praxe a systému. Na tomto procesu se podileji
spise vyse zminéni hraci (Mastiliakova, 2007, s. 92). Je tedy tfeba si klast otazku, jak tyto
subjekty zapojit.

Mastiliakova dale komentuje, ze evropské strategie uvadi, Ze univerzitni i prakticky zptisob
vyuky dospélych je jiz zaméfen na osvojovani klicovych kompetenci misto jednotlivych
ukoni, na rozdil od vyuky orientované na standardy, piedpisy a normy. A vyzvou této

strategie je tedy priblizit se vice evropskému systému vyuky (Mastiliakova, 2007, s. 92).

5.4.3 Narodni strategie zdravi 2020

Narodni strategie zdravi 2020 je rozpracovana akénim planem vénujicim se vzdélavani
nelékaiskych zdravotnickych pracovniki a navazuje na strategii Health 2020 a nérodni
strategii Zdravi pro vSechny v 21. stoleti. Akcni plan €. 10 se vénuje nelékaiskym
zdravotnickym pracovnikim. Zaméfuje se na rozvedeni cile c¢islo 18 , Pfiprava
zdravotnickych pracovnik®, ktery byl vydefinovan ve strategii Zdravi pro vSechny v 21.
stoleti (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2002, s. 104). Tento plan chce podpofit nové
metody ochrany a podpory zdravi a prevence a cili nejen na postgradudlni vzdelavani, ale i
na pregraduélni (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 1). Poté&Sujicim faktem je, Ze
strategie obsahuje vysledky Setfeni, které podporuji stanovisko, ze prubézné kontinualni
vzdélavani prohlubuje nejen kvalifikaci, ale také byla prokdzana souvislost s vyssi kvalitou

poskytovanych sluzeb (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 4).

Plan ma pét klicovych priorit. Prvni znich je ,Zefektivnéni péce poskytované
nelékarskymi pracovniky®, tato priorita cili na vétSi souznéni obsahu celozivotniho
vzdélavani s redlnou praxi, také je zde akcentovana adekvatnost vzdelani a zvySeni jeho
kvality. Druhym bodem je ,,Kontinudlni zlepSovani pfipravy nelékarskych pracovnikl na
vykon zdravotnického povolani®, tento bod mifi na pfipravenost pracovnikli a zdlraznéni
zmén v jejich kompetencich. Tteti prioritou je ,,ZvySeni efektivnosti planovani a podpory
nelékafskych zdravotnickych povolani“, z hlediska celoZivotniho vzdélavani je zde
zajimavy cil o zvySeni povédomi o kariérnich moznostech a také vize vyuziti prostiedkil
evropskych strukturdlnich fondl v celoZivotnim vzdélavani. Hovoii se zde také o
horizontalnich moznostech kariérniho postupu (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 2).

Nasledujici cil ,,ZlepSeni edukace v oblasti zdravi, prevence nemoci a sebepéce* mifi na
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roz$ifeni celozivotniho vzdélavani ohledné prevence a sebepéce, jejimiz nositeli by méli
byt samotni zdravotni¢ti pracovnici. Pata priorita ,,Zajisténi systematického vzdelavani
zejména nizSiho a stfedniho managementu nelékaiskych zdravotnickych povolani v oblasti
vedeni a fizeni lidi*“ se vénuje vedeni a fizeni lidskych zdroji ve zdravotnictvi. Nebot’
realizace systematické¢ho vzdélavani managementu nelékaiskych zdravotnickych povolani
a v oblasti fizeni lidskych zdroji je v soucasnosti podcenéna. Pracovnici nastupujici do
vedoucich pozic se tak musi rychle zorientovat v oblasti vedeni lidi (Ministerstvo

zdravotnictvi CR, 2015, s. 3).

5.5 Kritika a zhodnoceni soucasného systému celoZivotniho vzdélavani

Zavedeni nového vzdelavaciho modelu se ovSem nevyhnulo kritice, kterd se ozyvala jiz
kratce po jeho zavedeni. Muzik dva roky po zavedeni legislativnich zmén pomoci analyzy
SWOT identifikoval silné a slabé stranky, prilezitosti a hrozby v sou¢asném systému. Jako
siln¢ stranky uvadi vymezeni kompetenci pracovnikii, registraci a prevod poznatkl
z vyzkumu do praxe. Mezi slabé stranky zatadil né€kdy horsi kvalitu akci, jejich formalitu a
do jisté miry nésilnou motivaci ke vzdélavani. Jako pftilezitosti vidi podporu volného
pohybu pracovnikli a tim obohaceni zkuSenostmi ze zahranici, zvySeni prestize oboru a
nakonec mezi hrozby zatadil ztratu vnitini motivace a velké ndroky na Cas a finance

(Muzik, 2006, s. 70).

Také Vlasdkova v roce 2007 vedla vyzkum, ktery se zabyval zhodnocenim legislativnich
zmén zavedenych vroce 2004 a Koncepce oSetfovatelstvi, celkem odpovédélo 291
vSeobecnych sester povétSinou se stfedoskolskym vzdélanim. VéEtSina sester vnimala
kvalifikacni poZadavky jako akceptovatelné a podminky hodnoti jako privétivé ke
vzdelavani. Vytky vSak byly obdobné jako u Muzika zaznamenany vuci registraci, ktera je
vnimana jako Casova a finan¢ni zatéZ. Registrace je také spiSe vnimana jako poZadavek
zamé&stnavatele a chybi hlubsi pochopeni jejiho divodu. OvSem podminky pro vykon
povolani bez odborného dohledu jsou opét hodnoceny jako akceptovatelné. Celozivotni
vzdélavani bylo zhodnoceno celkové pozitivné a s dobrou dostupnosti. Sestry vyuzivaly
pfedevSim kongresy, konference, semindfe a kurzy, zda se ovSem také, ze sestry
nevnimaly, Ze nabidka je daleko SirSi. Téz byl zaznamenan trend, Ze prohlubovani

kvalifikace vétSinou vyzaduje zaméstnavatel, ale zarovenn také neposkytuje idedlni

podminky (Vlasakova, 2007, s. 53).
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Otazky sméfujici na zhodnoceni vyhlasky €. 424/2004 Sb. byly vnimany rozporuplné.
Vedouci pracovnici jsou spiSe pfesvédceni o jejim ptinosu k uplatnéni principti moderniho
oSetrovatelstvi v praxi, ti jsou také presvédCeni, Ze sestry maji vétsi miru zodpoveédnosti.
Samotné sestry ovSem situaci hodnoti rozlicné€, s novymi kompetencemi sice pocituji vyssi
zodpovédnost, ale zaroven také nizkou miru pravomoci. Vlasdkova tedy soudi, ze vyhlaSka

neni v praxi pfili§ realizovéana (Vlasakova, 2007, s. 54).

V celkovém zhodnoceni legislativnich zmén je vniména jako komplikace predevSim
administrativa, ktera ubira ¢as vénovany pacientovi. Vedouci pracovnici a starSi sestry
zmény akceptovaly 1épe. Naopak nebyl zjistén vliv typu zafizeni na hodnoceni zmén.
Vétsina respondentll se ztotoziuje s tim, ze zmény vedou ke zkvalitnéni péce. OvSem
velmi negativné byl hodnocen vztah finan¢niho ohodnoceni a kladenych pozadavka. A

vétSina sester nebyla schopna zhodnotit dopad zmén na pacienty (Vlasakova, 2007, s. 55).

Kritiku stavajiciho systému také nalezneme v akénim planu ke strategii Zdravi 2020, za
slabinu oznacuje pfili§ formalizovany kreditni systém, jenz ve vysledku zptisobuje ,,honbu
za kredity* bez jakéhokoliv pfinosu pro zlepSeni kvality péce a kredity jsou ziskavany
pouze formalni ucasti na vzdélavacich akcich. Kritika se také zaméfuje na nesourodost
pravni Gpravy prohlubovani a zvySovani kvalifikace, nebot’ zdkon oznacuje vétSinu forem
celozivotniho vzdélavani za prohlubovani kvalifikace, a€ redln¢ kvalifikace navysSuji a jsou
nezbytné k specifickym odbornym tikontim (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 7).
DalS§im problematickym bodem ohledné navySovani kvalifikace je neuznatelnost
pfedchoziho vzdélani na vysSi odborné Skole. Jestlize by tedy sestra chtéla absolvovat
bakalafské vzdélani, bude se jeho studijni program témét prekryvat. Navic dle hodnoceni
manazerti jsou sestry z vysSich odbornych Skol a absolventky bakalatského stupné

vybaveny pro praxi stejnou merou (MikSova et al., 2013, s. 401).

Zavaznym nedostatkem dle strategie je také absence systematického vzd€lavani pro
vedouci pracovniky, ktefi nejsou dostatecné ptipraveni pro prevzeti zodpoveédnosti a vidci
role (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 21). Tato kritika ovS§em neni nova a uz Zelena
kniha o pracovnicich ve zdravotnictvi hovofi o potfebé zaméfit se na manazerské kurzy pro

pracovniky ve zdravotnictvi (Komise evropskych spolecenstvi, 2008, s. 8).

Tato kritika dlouhodobé smétovala k vytvoteni nového zédkona a akéni plan také zahrnuje
nékteré z prvkd, které byly obsaZeny v navrhu novely zdkona, jenz byl pfedan k vnitinimu
ptipominkovému fizeni v ¢ervnu 2015 (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 22). Navrh
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zakona byl jako snémovni tisk 880/0 rozeslan poslancim v roce 2016, kdy také doslo
k jeho prvnimu projednani. Nasledné¢ na tfetim projednani v dubnu 2017 byl zékon
nakonec pfijat a postoupen Senatu. Zakon byl schvalen i Senatem a podepsan prezidentem
(PSP CR, 2017). Tento navrh nového zékona tplné vypousti kreditni systém, vydavani
osvédCeni a registraci. Formy celozivotniho vzdélavani zGstavaji zachovany, ovSem neni
feSena kontrola plnéni. Celozivotni vzdélavani tak ztraci funkci garanta kvality péce a

kontroly. A je uveden novy zkraceny typ kvalifika¢niho studia.

Jiz roku 2009 Ministerstvo zdravotnictvi ve své tiskové zprave z 24. 4. 2009 k tématice
stabilizace sester navrhuje zkraceni kvalifikacniho studia z nynéjSich 7 let az o dva roky.
(Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2009b). Argument pro zkraceni kvalifika¢niho studia je
ovSem zavadéjici, nebot’ v soucasnosti sestry podstupuji odbornou ptipravu v délce tii let,
ne sedmi, kde je zapoctena stfedni zdravotnicka Skola, kterd ovSem neni podminkou pro
vstup na vyS$i a vysoké oSetfovatelské Skoly. Na tuto zprdvu nesouhlasné reagovali
odbornici z vysokych $kol, kteti se ohrazuji, Ze navrh neni v souladu s evropskou smérnici
2005/36/ES, dale se obavali ohrozeni volného pohybu a uznani kvalifikaci. Také deklaruji,
ze Ceské vysoké skoly jsou pripraveny pfipravit dostateCny pocet vSeobecnych sester
(Archalousovd, Jirkovsky, Mauritzova, Tothova, 2010). Nesouhlasné se k tomuto
zkracovani stavi také Ceska asociace sester, ktera se obava nejasného rozdéleni
kompetenci a pfesunu pomocnych oSetfovatelskych praci z podpirného personalu na
sestry. Ceska asociace sester také broji proti znevazovani sesterské profese timto krokem a
zasazuje se o lepsi finan¢ni podminky, které uvadi jako z4sadni diivod nizkého poctu sester
(Ceska asociace sester, 2016a). Ceska asociace sester se také branila naf€eni, e haji zajmy
malé skupiny vysokoskolsky vzdélanych sester priizkumem, ktery provedla mezi hlavnimi
sestrami, jez zodpovidaji za kvalitu péce na svych oddé€lenich, a z tohoto Setfeni vyplynulo,
7e pies dvé tietiny oslovenych sester nesouhlasi se zkracenim studia (Ceska asociace

sester, 2016b).

5.6 Souhrn kapitoly

V této kapitole jsem sledovala vyvoj, jak se myslenka celozivotniho vzdelavani
prosazovala na ceském uzemi a v legislativé. Je zde moZné pozorovat ur€itou smycku
v ndhledu na nutnost regulace a kontroly celého systému. V mezivalecném obdobi je
mozné odhalit ndznaky snah o vétsi systematizaci a pfiblizeni se trendim ve vzdélavani

v Evropé. Béhem padesatych let se pak postupné zacala pfijimat legislativa vice definujici
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podminky dal§iho vzdélavani, ovSem kontrola jejich plnéni zcela chybéla. A koncept
celozivotniho vzdélavani jako jednoho celku byl zatim v ¢eském prostfedi neznamy, a tak
se da hovoftit pouze o upravé¢ dalsiho profesniho vzd€lavani. Nicméné bylo otevieno
specidlni pracovisté¢ pro vzdélavani stiedniho zdravotnického persondlu, které dodnes
v Brné¢ funguje. Nelze tedy toto obdobi oznacit jen za dobu rozkladu vzdélavaciho
systému. Zajimavym zaniklym prvkem ztéto doby je povinnost vedoucich dbat o
kontinualni rozvoj svych podfizenych, ac¢ v této dobé byla tato myslenka ideové zatizena,
neni zcela jisté zavrzenihodnd ve své podstaté. Dalsi dnes jiz neaktudlni Upravou byla
nastupni praxe. Po vzniku samostatné Ceské republiky se oetfovatelstvi jako obor zadalo
znovu priblizovat zadpadnimu modelu celozivotniho vzdélavani a byly pfijaty postupné dve
koncepce oSetfovatelstvi akcentujici zdpadni trendy udavané piedevSim Evropskou unii a
WHO. Doslo k rozvoji jednotlivych metod i1 forem celoZivotniho vzdélavani. Objevila se
napiiklad moznost distan¢niho vzdélavéani, kterda ma piinést vétsi flexibilitu pii dostani
pozadavkiim profese. Byla také artikulovana snaha vzdélavaci metody vice ztotoznit
s principy vzdélavani dospélych a potiebami praxe. Povinnost udrzovani znalosti byla
pfenesena na samotné sestry. Byly zaclenény navrhy na registraci sester a ohodnocovani
ucasti na aktivitach celozivotniho vzdélavani, které byly nejdiive na dobrovolné bazi. Po
roce 2004 v souvislosti se vstupem do Evropské unie byly pfijaty zdkony definujici
aktivity celozivotniho vzdélavani a jeho kontrolu. Tyto kontroverzné pfijimané zakony
vedly témét okamzité ke kritice, které nakonec bylo zadostiu¢inéno v letoSnim roce.
Zavedeni regulace a registru bylo pfijetim novely platné od 1. zaii 2017 opét zruSeno.
V souvislosti s novou legislativou ovSem vyvstava otdzka, kdo bude zodpovédny za rozvoj
sester a jejich odpovidajici kvalifikace, iroven kvalifikace je jednim ze zavazkd, ktery
Ceska republika musi garantovat v souvislosti s volnym pohybem pracovnikii po

evropském trhu.
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6 Empirické Setifeni ztotoZnéni vSeobecnych sester s principy

celozivotniho vzdélavani a uceni

Nasledujici kapitola je vénovdna empirickému Setfeni, které jsem provedla pomoci
dotaznikového Setfeni. V mém zkoumani mé zajimalo, zdali se projevi rozdily ve vnimani
celozivotniho vzd€lavani a uceni mezi skupinou sester, které absolvovaly terciarni vzdélani
a mezi témi, které se vzdélavaly na stiedni zdravotnické skole. Vzhledem k tomu, e Ceskéa
republika zacala vzdé€lavat sestry na vysokych a vysSich zdravotnickych skoldch masovéji
az v 21. stoleti, je mozné provést toto porovnani, kdy v nemocnicich a v oSetfovatelstvi
vedle sebe pracuji vSeobecné sestry s rozdilnym vzdéldnim, ale obé& tyto skupiny jsou svoji
kvalifikaci rovnocenné. Setieni je zaméfeno na to, zdali si sestry s terciarnim vzdélanim
vice osvojily principy celozivotniho vzdélavani a wuceni, které jsou deklarovany
v oSetfovatelskych strategiich, a které maji pfispivat ke zlepSovani nejen kvalifikacni
urovné personalu, ale také k celkovému zdravi obyvatelstva. Pokusim se tedy sledovat, jak
se vyvoj na teoretické urovni podatilo zrealizovat v praxi. Neustaly tlak na zvySovani
kvality péce vedl i ke kurikuldrnim zménam v kvalifikani pfipravé, jenz ma cilit na
osobnosti rozvoj sester a jejich samostatny ptistup ke vzdélavani. V nésledujici Casti tedy

budou prezentovany vysledky tohoto Setfeni a diskutovany jeho vystupy.

6.1 Cil empirického Setieni a hypotézy

Pfed samotnym Setfenim je tfeba si klast otazku, jaky je cil Setfeni? Na zakladé
prostudované teorie byl stanoven hlavni vyzkumny cil: prozkoumat vztah dosazeného
stupné vzdélani v§eobecnych sester a jejich ztotoznéni s principy celoZivotniho vzdélavani
a uceni. V souladu s timto cilem byla zformulovana hlavni vyzkumna otazka: Existuje
rozdil mezi sestrami, které dosdhly terciarniho vzdélani a sestrami se stfedoskolskym
vzdélanim a jejich ztotoZznénim s principy celoZivotniho uceni? Vyzkumny problém je
popsan pojmy, které je tfeba operacionalizovat na empiricky ovéfitelné, méfitelné a
ttiditelné udaje, tedy na znaky ¢i proménné, jejich hodnoty a indikatory (Reichel, 2009, s.
51). Indikator zastupuje samotny jev a stdva se jeho pozorovatelnou slozkou.
Operacionalizace pojmu zkoumaného jevu ,ztotoznéni s principy celozivotniho
vzdelavani byla provedena pomoci dekompozice na nésledujici indikatory: Cetnost ti¢asti
v aktivitach celozZivotniho vzdélavani, Cetnost sebefizeného ucCeni, variabilita aktivit,

divody ke vzdélavani, mira autonomie pi1 vykonu profese, pocitovany piinos ucebnich
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aktivit, zhodnoceni dopadu aktivit celozivotniho vzdélavani do praxe a hodnoceni aktualné
nastaveného systému. Indikatory pak byly dale rozpracovany pomoci hypotéz a nasledné

dotaznikovych otazek.

Hlavni vyzkumna otdzka byla rozpracovana do nasledujicich deviti hypotéz. Hypotéza

devét byla vénovana doplinkovému Setfeni bariér a motivacnich prvki ve vzdélavani.

H1: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim se Castéji ucastni aktivit celozivotniho
vzdélavani ve srovnani se vSeobecnymi sestrami se sttedoskolskym stupném vzdélani.

H2: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim si vybiraji rozmanitéjsi aktivity celozivotniho
vzdelavani ve srovnani se vSeobecnymi sestrami se stfedoskolskym stupném vzdélani.

H3: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim se Castéji sebevzdélavaji ve volném cCase ve
srovnani se v§eobecnymi sestrami se sttedoskolskym stupném vzdélani.

H4: Vseobecné sestry s terciarnim vzdélanim pozitivnéji hodnoti vlastni odbornost ve
srovnani se vSeobecnymi sestrami se stiedoskolskym stupném vzdélani.

H5: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim pozitivnéji hodnoti soucasné nastaveny
systém legislativy a kontroly ve srovnani se vSeobecnymi sestrami se stfedoskolskym
stupném vzdélani.

H6: VSeobecné sestry s terciarnim stupném vzdélani jsou méné pfipraveny pro piimé
zapojeni do praxe ve srovnani s vSeobecnymi sestrami se stfedoskolskym stupném
vzdélani

H7: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim pozitivné€ji vnimaji dopady celozivotniho
vzdélavani do praxe ve srovnani se vSeobecnymi sestrami se stfedoSkolskym stupném
vzdélani.

H8: VSeobecné sestry s terciarnim vzdélanim vice t&€zi ucebni pfinosy z informalnich
prilezitosti ve srovnani se vS§eobecnymi sestrami se sttedoskolskym stupném vzdélani.

H9: Bariéry a motivaéni prvky ve vzdélavani jsou stejné pro skupinu vSeobecnych sester

s terciarnim vzdélanim 1 se sttedoSkolskym vzdélanim.

6.2 Vyzkumna strategie a metody sbéru dat

Pro zkoumani vymezeného cile bylo zvoleno kvantitativni Setfeni, které je charakteristické
méfitelnosti, tfiditelnosti a uspotadatelnosti pfedmétlh zkoumani. Pro sbér dat jsem zvolila
metodu standardizovaného dotazniku. Standardizace bylo dosazeno pomoci volby

uzavienych otazek. Otazek bylo 25, z ¢ehoz pét se tdzalo na demografické udaje (pohlavi,
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vzdélani, pocet déti, délku praxe a vek), tyto otdzky byly zafazeny na konec dotazniku.
Zbytek otadzek byly otazky tzv. meritorni. Dotaznik byl zvolen z divodu snadného
statistického zpracovani a rychlosti distribuce a sbéru dat. Maketa dotazniku je ptilozena

v ptiloze A.

V dotazniku bylo aplikovano nékolik typi otdzek. Zarazena byla otdzka dichotomicka,
tedy otdzku se dvéma variantami, které se vzajemné vylucuji (muz/Zena). DalSim vyuzitym
typem byla otazka polytomickd, jenz dava respondentovi na vybér vice variant odpovédi.
Polytomické otazky jsem zaradila jak vybérové ¢i disjunktivni, které umoziuji vybrat
pouze jednu z nabizenych variant, tak také vyctové, u kterych respondent vybira vSechny
platné moznosti. Také se objevila otazka vyctova s omezenym poctem vybranych variant,
kdy byl respondent vyzvan vybrat pouze pét nejvyznamnéjsich polozek. Pro méteni hodnot
a postojii byly zvoleny Skalové otazky (Reichel, 2009, s. 104). Sestaveny dotaznik byl
prezentovan v pilotnim Setfeni deseti sestrdm, které okomentovaly srozumitelnost otdzek a
pfidaly chybéjici varianty odpovédi. Na zéklad€ jejich reflexe byl dotaznik upraven a
nasledné rozeslan vSeobecnym sestram, které vykondvaji své povolani bez odborného

dohledu.

Dotaznik byl distribuovan pomoci internetového portdlu Vyplnto.cz, kde byl vytvoren
v elektronické podob& a jeho unikéatni adresa, byla rozesldna vybranym Ucastnikiim
prizkumu. Sbér dat probihal béhem mésice kvétna 2017. Dotaznik byl nevefejny. Nicméné
bylo tfeba pocitat s tim, Ze distribuce elektronického dotazniku navysuje nékteré nevyhody
dotaznikového Setieni jako je naptiklad niz8i navratnost nez v ptipad€ osobniho dotazovani

(Reichel, 2009, s. 121).

Sesbirana data byla uspofadana pomoci elementarni procentudlni statistiky a nasledné byla
testovana dvéma statistickymi testy. K jejich zpracovani byl vyuzit program Microsoft
Excel a IBM SPSS. Prvnim testem je metoda chi kvadrat - test nezavislosti, kterd vychazi
z kontingenéni tabulky a umoznuje rozhodnout, zdali pozorované a ocekdvané Cetnosti
jsou odlisné, a lze tedy zamitnout tzv. nulovou hypotézu, jenz tvrdi, Ze budou shodné, a
tedy pozorované proménné nemaji mezi sebou vztah. Test je vyuZitelny i pro nomindlni
proménné (Rimarcik, 2007, s. 171). Druhym testem byl zvolen U-test Manna Whitneyho,
tento neparametricky test rozhoduje, zdali dva vybéry maji stejné rozd€leni Cetnosti
(Chraska, 2007, s. 92). Hypotézy byly statisticky testovany na hladin¢ vyznamnosti a 5 %
(0,05).
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6.3 Zakladni a vybérovy soubor

Zéakladni souborem pro mé empirické Setfeni byli registrované vSeobecné sestry a
osetiovatelé pusobici na uzemi Ceské republiky. Dotazovani byli tedy ti, kteif mohou
vykonavat svoji profesi bez odborného dohledu. Ke dni 1.6.2017 bylo registrovano
v Ceské republice 122465 sester a oSetfovatela (NCO NZO, 2017). Z diivodu rozséhlosti
souboru ovSem nebylo mozné vramci diplomové prace tento soubor obsahnout.
Vybérovym souborem se pak staly ty sestry, které byly ochotné vyplnit mij dotaznik.
Celkem jsem ziskala 262 odpovédi, coz je vyjadieno procenty 0,2 % ze zakladniho

souboru.

Dotaznik byl distribuovan pomoci internetového portdlu Vypliito.cz, ktery byl zptistupnén
pouze oslovenym respondentim. Vzhledem k obtiznému administrativnimu postupu a
zahlcenosti persondlu v nemocnic¢nich zafizenich byla ke sbéru dat zvolena metoda
»dnowball Technique®, jenz spociva ve vybéru jedinct, pfi kterém jsou skrze pivodniho
informdtora ziskavany kontakty vedouci k dalSim osobdm relevantnim pro Setfeni
(Disman, 1993, s. 114). Dalsi redukce ovSem nastava ochotou respondentti odpovidat,
v piipad€, Ze je oslovena jen urcita ¢ast populace (Disman, 1993, s. 116). Celkem bylo

ziskano 434 kontaktd na vSeobecné sestry, coz lze vyjadiit jako 60,3% navratnost.

S vybérem souboru nezbytné souvisi reprezentativita, reliabilita a validita ziskanych dat.
Reprezentativita a zobecnitelnost je snaze dosazitelnd pomoci metody ndhodného vybéru
vzorku. V podminkach malého Setfeni je ovSsem obtizné dosdhnout reprezentativnosti, a tak

urcit do jaké miry jsou vysledky zobecnitelné.

Dle roc¢enky z roku 2013 bylo mezi v§eobecnymi sestrami a porodnimi asistentkami pouze
1,9 % muzi (Cesky statisticky ufad, 2013). V ziskaném souboru respondentt bylo toto

rozlozeni obdobné. Sester zen odpovédélo 256 (98,09 %) a osSetiovatelti pouze 5 (1,91 %).
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RozloZeni souboru dle pohlavi

1,91%

Hmuz

fzena

Graf 1 — Pohlavi respondentii
Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

V souboru jsem dale zkoumala rozloZeni dle poctu déti. Neni asi ptekvapivym zavérem, Ze
nejvice sester zaskrtlo odpoveéd’ dvé déti, a to ve 120 (45,80 %) piipadech, nasledovala
moznost jedno dité v ¢etnosti 59 (22,52 %) odpovédi. A na poslednich pfickach se umistila
varianta tfi déti a to v 24 (9,16 %) ptipadech a 4 a vice déti zaskrtly pouze 4 (1,53 %)
sestry.

Pocet déti

1,53%

|l
m2
m3

W4 avice

Graf 2 - Pocet déti
Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Z hlediska veku nejvice respondentt spadlo do kategorie 3145 let, celkem jich bylo 142
(54,20 %), tedy vice jak polovina. Kategorie 46—59 byla zastoupena 70 (26,72 %) vyskyty,
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v intervalu 18-30 bylo sesbirdno 40 (15,27 %) odpovédi a nejstarsich sester ve véku 60-74
odpovédélo 10 (3,82 %). V dotazniku byla také zafazena moznost nad 74 let, tuto variantu

ovsem nikdo nevybral.

Veékoveé rozlozeni

3,82%

H31-45

46-59
m18-30
H60-74

Graf 3 - Vekove rozlozeni
Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

V Setfeni jsem také zkoumala vzdélani odpovidajicich sester. Nejvice zastoupenou
skupinou jsou sestry bakalarky, tohoto vzdélani dosahlo 65 (24,81 %) sester. Nasleduji
sestry, jez vystudovaly stfedni Skolu a specializaci v 64 (24,43 %) ptipadech. Magister
odpovédélo 51 (19,47 %) a sester se stiedni Skolou jen nepatrné méné, tedy 49 (18,7 %).
Na posledni pti¢ce se umistilo vzdélani ziskané na vyssi odborné Skole ve 33 vyskytech
(12,6 %). Celkové tedy byly ziskany odpovédi od 56,88 % sester s tercidarnim vzdélanim a

43,13% od sester, které studovaly na stfedni skole.
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Rozlozeni dle dosazeného vzdélani

MW bakalarske

[ stfedoskolské s maturitou
a specializaci

H magisterskeé

W stfedoskolské s maturitou

W vyssiodborné

Graf 4 - RozloZeni dle dosazeného vzdélani
Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Nejvice sester zvolilo variantu 21 a vice let praxe a to v 85 pfipadech, tedy 32,44 %.
Vzorek tedy zahrnoval zejména sestry s dlouhodobym pulsobenim na poli této profese.
Druhou nejpocetnéjsi skupinou byly sestry s praxi 610 let, ty jsou zastoupeny cetnosti 62
(23,66 %). Nasleduji sestry s praxi 11-15 let (19, 47 %), praxe mezi 1-5 lety je zastoupena
41 vyskyty (15,65 %) a posledni skupinou je praxe 15-20 let s 23 odpoveéd'mi (8,78 %).

RozloZeni dle praxe

W1-5let
m6-10let
m11-15let
W 16-20let

m21avicelet

Graf 5 - Struktura dle délky praxe

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni
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6.4 Prezentace vysledki

V nasledujici ¢asti budou prezentovany vysledky dotaznikového Setfeni. Vyzkumna otazka
se pta po vztahu stupné¢ vzdélani a ztotoznéni sester s principy celozivotniho vzdélavani a
uceni. Pro 1ucely porovnani byly vSeobecné sestry rozdéleny na dvé skupiny dle
dosazeného vzdélani. Sestry se stfedni Skolou jsou zastoupeny sloucenim kategorii
sttedoskolské vzdélani a stiedoskolské vzdélani se specializaci. A sestry bakalarky,

magistry a diplomované sestry zastupuji kategorii terciarniho vzdélani.

6.4.1 Analyza vysledki hypotézy 1

K ovéteni prvni hypotézy byly sestrdm poloZeny dvé otazky tykajici se Cetnosti Giasti na
aktivitach celozivotniho vzdélavani. Prvni otazka byla zaméfena na i¢ast na kratkodobych
akcich a druha na akce dlouhodobé. Varianty vybéru byly zvoleny dle platné legislativy,
zahrnuty byly moZnosti definované zakonem ¢. 96/2004 Sb. a vyhlaSkou o kreditnim
systému. Ucast na kratkodobych akcich byla zkoumana za posledni rok a aktivity byly
ohrani¢eny trvanim t¥i dnd. Utast na dlouhodobych kurzech byla zkouména za celou
kariéru, nebot’ z podstaty dlouhodobych kurzi vyplyva jejich ¢asova naroc¢nost, kterou neni
mozné pozorovat jen v horizontu nékolika let. V souladu tak byly stanoveny dvé dilci

nulové hypotézy, které byly podrobeny statistickému testovani.

HO.1 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a Cetnosti ti€asti na kratkodobych aktivitach
v poslednim roce.

HO.2 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a Cetnosti ucasti v dlouhodobych kurzech.

Z relativnich Cetnosti 1ze vycist, Ze sestry s terciarnim vzdélanim nejcastéji vybraly
moznost 2 kratkodobé akce (19, 46 %), nasledovaly 3 (18, 79 %) a 6 (17, 45 %). Varianta
0 a 1 byly shodn¢ vybrany v 23 ptipadech (15,44 %) a opét shodné jsou zastoupeny
cetnosti 4 a 6 (6,71 %). Mezi sestrami se stfedni Skolou dominuje také kategorie 2 akce
(27, 43 %), nésleduje vybér 1 akce (21,24 %), na tfetim misté byly vybirany tfi akce (16,81
%). Nasleduje kategorie nikdy neboli nula (15,94 %), 4 (10,62 %), 5 (6,19 %) a jen 2
sestry zaSkrtly pole 6 (1,77 %).

86



Tabulka 1 — Cetnost uéasti na kratkodobych akcich

Terciarni vzdélani Stiredoskolské vzdélani
Cetnost casti na | Cetnost | Relativni Cetnost | Relativni Celkem
kratkodobych cetnost (%) cetnost (%)
akcich
0 23 15,44 18 15,93 41
1 23 15,44 24 21,24 47
2 29 19,46 31 27,43 60
3 28 18,79 19 16,81 47
4 10 6,71 12 10,62 22
5 10 6,71 7 6,19 17
6 26 17,45 2 1,77 28
Celkem 149 100,00 113 100,00 262

Zdroj: vlastni empirické Setieni

Tato hypotéza byla testovana pomoci metody chi-kvadrat. Hodnota testového kritéria vysla

x? 2,9879 a p-hodnota 0,001. Na hladiné vyznamnosti 0,05 miZeme tedy odmitnout

nulovou hypotézu a piijmout alternativni, ze sestry s tercidrnim vzdélanim se cCastéji

ucastni jednorazovych aktivit.

Druha dil¢i hypotéza prinesla nasledujici vysledky. Sestry s terciarnim vzdélanim

nejcastéji zvolily variantu 3 dlouhodobé akce béhem kariéry (20,13 %). Nasledovaly volby

0 a 6 se shodnym zastoupenim 18,12 %, 2 (18,79 %) s podobnym procentudlnim
zastoupenim a 1 (13,42 %). Nejméné& byly vybirany 4 (6,04 %) a 5 (5,37 %) akce. Sestry se
stiedni Skolou nejvice vybiraly moznost 0 akci (23,01 %), dale 1 a 6 akci (22,12 %), 2 akce
(22,24 %) a na poslednich mistech byly 3 (6,19 %), 4 (3,54 %) a 5 (1,77 %) akci.

Tabulka 2 — Cetnost iasti na dlouhodobych akcich

Terciarni vzdélani StiredoSkolské vzdélani

Cetnost ucasti na Cetnost | Relativni Cetnost | Relativni Celkem
dlouhodobych akcich ¢etnost (%) ¢etnost (%)

0 27 18,12 26 23,01 53

1 20 13,42 25 22,12 45

2 28 18,79 24 21,24 52

3 30 20,13 7 6,19 37

4 9 6,04 4 3,54 13

5 8 5,37 2 1,77 10
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6 27 18,12 25 22,12 52

Celkem 149 100,00 113 100,00 262

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

I tato hypotéza byla testovana pomoci testu chi-kvadrat. Vysledné testové kritérium vyslo
x% 1,200823 a p-hodnota 0,11491, je tedy vyssi neZz zvolena hladina vyznamnosti 0,05 a

nelze zamitnou nulovou hypotézu.

6.4.2 Analyza vysledka hypotézy 2

Hypotéza dvé byla zkoumana pomoci otazky ¢itajici mozné varianty splnéni celozivotniho
vzdélavani. Sestry byly vyzvéany vybrat vSechny platné odpovédi, jichz se zucastnily
béhem poslednich péti let. V celkovém souhrnu odpovédi se jako nejoblibenéjsi formy
vzdélavani ukazaly Skolici akce a seminafe. Ob¢ varianty zaskrtlo lehce pies 78 % sester.
Nasleduje tcast na konferenci s 69 % a samostudium literatury (54 %). Naopak na chvostu
tabulky se ocitl inovaéni kurz (6 %) a publikace ¢lanka (9 %). VSechny cetnosti jsou

prezentovany nize v tabulce.

Tabulka 3 — Celkovy souhrn i€asti na aktivitach celozivotniho vzdélavani

Typ akce Celkovy pocet ucasti | Relativni ¢etnost (%)
Skolici akce 206 78,63
Seminaie 205 78,24
Konference, kongres, sympozium | 183 69,85
Samostudium literatury 142 54,20
Dalsi vysokoskolské studium 103 39,31
E-learning 81 30,92
Aktivni ucast na konferenci 71 27,10
Specializaéni studium 52 19,85
Odborna staz 50 19,08
Pedagogicka ¢innost 36 13,74
Vyzkumna ¢innost 26 9,92
Vypracovani metodiky 25 9,54
Publikace ¢lanku 24 9,16
Inovacni kurz 16 6,11

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Porovnani obou skupin sester potvrzuje, Ze obé skupiny sester se nejcastéji ucastni
Skolicich akci, seminait a konferenci. Cetnosti a relativni Cetnosti ucasti obou skupin jsou

zaznamenany v nasledujici tabulce. Dle relativnich Cetnosti je vidét, ze sestry s tercidrnim
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vzdélanim vybiraly vice variant, jejich vzdélavaci aktivity jsou tedy rozmanitéjsi. A
testové kritérium x? bylo spoéteno jako 21,9734 s p-hodnotou 0,038 a na hlading 0,05 bylo

mozné zamitnout nulovou hypotézu.

Tabulka 4 — Porovnadni cetnosti uCasti na jednotlivych typech aktivit celozivotniho

vzdélavani mezi skupinou vSeobecnych sester s terciarnim vzdélanim a stiedoskolskym

Terciarni vzdélani Stiredoskolské vzdélani

Typ akce Cetnost | Relativni Cetnost | Relativni
¢etnost (%) ¢etnost (%)

Skolici akce 117 78,52 89 78,76
Seminare 117 78,52 88 77,88
Konference, kongres, 105 70,47 78 69,03
sympozium
Samostudium literatury 98 65,77 44 38,94
Dalsi vysokoskolské studium | 91 61,07 12 10,62
E-learning 47 31,54 34 30,09
Aktivni ucast na konferenci 47 31,54 24 21,24
Specializacni studium 40 26,85 12 10,62
Odborna staz 38 25,50 12 10,62
Pedagogicka ¢innost 30 20,13 6 5,31
Vyzkumna ¢innost 25 16,78 1 0,88
Vypracovani metodiky 20 13,42 5 4,42
Publikace ¢lanki 17 11,41 7 6,19
Inovacni kurz 11 7,38 5 4,42

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Hypotéza také poskytla informace k porovnani ucasti na jednotlivych aktivitach. Jednotlivé
aktivity také byly testovany pomoci chi-kvadratu, ktery naznacil, ve kterych aktivitach se
projevila statisticka zéavislost s vysi vzdélani. V nasledujici tabulce jsou prezentovany
vypoctené p-hodnoty, které za predpokladu, Ze jsou niz$i, nez zvolena hladina vyznamnosti
naznacuji zavislost zvolenych proménnych. Statisticky vyznamny vztah mezi vysi vzdélani
a volbou aktivit se projevil v kategoriich: odborna staz, dal§i vysokoSkolské studium,
vypracovani metodiky, specializa¢ni studium, samostudium literatury, vyzkumna ¢innost a
pedagogické ¢innost, tyto aktivity Cast&ji volily sestry s terciarnim vzdélanim. U ostatnich

aktivit nebyl zjistén statisticky vyznamny vztah.
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Tabulka 5 — Statistické vztahy vySe vzdélani a ucasti na jednotlivych aktivitdch

celozivotniho vzdélavani

Typ akce p-hodnota Vztah na hladiné 0,05
Inovacni kurz 0,322 Neni statisticky vyznamny
Skolici akce 0,963 Neni statisticky vyznamny
Odborné staze 0,002 Existuje

Dalsi vysokoskolské studium | 0,000 Existuje

Seminafe 0,900 Neni statisticky vyznamny
Ucast na konferenci, 0,801 Neni statisticky vyznamny
kongresu, sympoziu

Aktivni ucast na konferenci | 0,063 Neni statisticky vyznamny
Vypracovani metodiky 0,014 Existuje

Specializacni studium 0,001 Existuje

E-learningové kurzy 0,801 Neni statisticky vyznamny
Samostudium literatury 0,000 Existuje

Vyzkumna ¢innost 0,000 Existuje

Publikace ¢lanki 0,147 Neni statisticky vyznamny
Pedagogicka ¢innost 0,001 Existuje

Zdroj: Vlastni empiricky vyzkum

6.4.3 Analyza vysledku hypotézy 3

Hypotéza tfi byla zkoumana dvéma indikétory, a tak se rozpadla do dvou dil¢ich hypotéz,
které¢ byly zformulovany jako nulové. Prvnim zkoumanym indikitorem byla cetnost
sebefizeného uceni ve volném case a druhym bylo subjektivni zhodnoceni tohoto

sebevzdélavani. Oveéfovany tedy byly dvé dil¢i nulové hypotézy:

HO.1: Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a Cetnosti sebetizené¢ho vzdélavani ve
volném case.
HO0.2: Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a pocitovanou radosti z volnocasového

uceni.

HO.1 byla zkouméana pomoci baterie otazek, které se ptaly na Cetnost ucasti béhem
posledniho roku na nasledujicich volnoCasovych aktivitdch: sledovani potfadl
s oSetfovatelskou tématikou, vyhledavani informaci na internetu, diskuze s kolegy, psani
¢lankd ¢i jinych textll, zapojeni se v profesni organizaci, ucast na pfednaskach, studium
odborné literatury a periodik. Bylo mozno vybrat z variant: denn¢, tydn€, mesicné, parkrat
do roka a nikdy. Pted statistickym testovanim tyto varianty byly zakoédovany, moZnost

denné¢ je reprezentovana jednickou, naopak moznost nikdy pétkou. Odpoveédi
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z jednotlivych otazek byly secteny, nizké skore tedy naznacuje CetnéjSi ucast na danych

volnocasovych aktivitach. Nasledujici tabulka zaznamenava cetnosti jednotlivych skore

pro ob¢ skupiny sester.

Tabulka 6 — Porovnani souctli ¢etnosti volnocasovych vzdélavacich aktivit mezi sestrami

s tercidarnim vzdélanim a stiedoskolskym

Terciarni vzdélani

Stredoskolské vzdélani

Skoére Cetnost Relativni Cetnost Relativni Celkem
Cetnosti cetnost (%) cetnost (%)

aktivit

10 1 0,67 0 0,00 1
12 3 2,01 0 0,00 3
13 3 2,01 1 0,88 4
14 3 2,01 2 1,77 5
15 6 4,03 3 2,65 9
16 2 1,34 4 3,54 6
17 16 10,74 1 0,88 17
18 14 9,40 7 6,19 21
19 12 8,05 7 6,19 19
20 13 8,72 12 10,62 25
21 13 8,72 14 12,39 27
22 11 7,38 13 11,50 24
23 16 10,74 16 14,16 32
24 19 12,75 5 4,42 24
25 7 4,70 11 9,73 18
26 4 2,68 8 7,08 12
27 5 3,36 5 4,42 10
28 0 0,00 3 2,65 3
29 1 0,67 1 0,88 2
Celkem 149 100,00 113 100,00 262

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Vzhledem k nizkému vyskytu €etnosti jednotlivych variant v kontingenéni tabulce nebyla

splnéna podminka nezavislosti a testovani pomoci chi-kvadratu by bylo nespolehlivé. Byl

zvolen U-test Manna-Whitneyho pro dva nezavislé soubory.

Testové kritérium Mann-Whitneyho testu bylo vypocitano jako 6685 a p-hodnota 0,004,

tato hodnota je tedy niz8i nez zvolend hladina vyznamnosti 0,05 a je mozné zamitnout




nulovou hypotézu. Existuje tedy statisticky vyznamny vztah mezi tercidarnim vzdélanim a
Cetnosti podstupovani sebefizenych aktivit ve volném c¢ase. Tabulka s jednotlivymi

¢etnostmi pro konkrétni aktivity je pfilozena v ptiloze B.

Druhéd dil¢i hypotéza vychazi z otazky na ohodnoceni subjektivniho pocitu radosti

z podstupovani vzdélavacich aktivit ve volném case.

Tabulka 7 — Porovnani sester s terciarnim a stiedoskolskym vzdélanim a subjektivnim

hodnocenim radosti z volno¢asovych vzdélavacich aktivit

Terciarni vzdélani StiredosSkolské vzdélani
Subjektivni pocit | Cetnost % Cetnost % Celkem
radosti
Velmi mé tési 32 21,48 9 7,96 41
TéSi mé 53 35,57 31 27,43 84
Neutralni 51 34,23 56 49,56 107
Netési mé 13 8,72 13 11,50 26
Velmi mé netési | 0 0,00 4 3,54 4
Celkem 149 100,00 113 100,00 | 262

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Z pozorovanych cetnosti lze vycist, Ze sestry s terciarnim vzdélanim zvolily pozitivni
hodnoceni (,,velmi mé tési%, ,,t&$1 meé*) v 57,05 %, kategorie neutrdlni byla zastoupena
34,23 % a odpoved’ ,,netési me* vybralo jen 8,72 %, zhodnoceni ,,velmi mé netési“ nebylo
dokonce vybrano ani jednou. U sester se stfedoSkolskym vzdélanim byly prvni dvé
moznosti vybrany v 35, 39 %, nejCetnéji zastoupenou kategorii je neutralni volba s 49,56
% a negativni hodnoceni vybralo 15,04 %. Z Cetnosti je tedy patrné, Ze sestry s vySSim
vzdélanim hodnoti své subjektivni pocity ze vzdélavacich aktivit podstupovanych ve
volném case pozitivnéji. K testovani byl opét zvolen U-test Mann-Whitneyho pro
otestovani dvou soubort respondentli. Testové kritérium bylo vypocitano 6243 a p-hodnota
0,000, p-hodnota je niZs§i neZ zvolena hladina 0,05 a lze tedy zamitnou nulovou hypotézu a
pfijmout alternativni, Ze sestry s terciarnim vzdélanim subjektivné 1épe hodnoti pocity z

celozivotnich vzdélavacich aktivit ve volném Case. Ob¢ dil¢i hypotézy se tedy potvrdily.
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6.4.4 Analyza vysledku hypotézy 4

Hypotéza Ctyfi byla zkoumdana tfemi otdzkami. A tak se opét rozpadla do tii dil¢ich
nulovych hypotéz. Jako indikéatory byly zvoleny autonomie pti vykonu profese, subjektivni

hodnoceni dopadu celozivotniho vzdélavani do oblasti autonomie a schopnost edukace.

HO.1 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani vSeobecnych sester a autonomii pfi feSeni
neznamych situaci.

HO0.2 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a vnimanym dopadem celozivotniho
vzdélavani do autonomie vSeobecnych sester.

HO0.3 Neexistuje vztah mezi stupném vzdelani vSeobecnych sester a schopnosti edukovat.

Prvni z nich zkoumala autonomii pfi feSeni nezndmych situaci. Sestry byly tazany, jak se
vyporadaji se situaci, kterou zcela neznaji. Ob¢ skupiny shodné nejCetnéji vybraly, ze
nejCastéji takovou situaci vyfeSi pomoci konzultace s kolegy — sestry s tercidrnim
vzdélanim (42,95 %) a sestry se stiedoSkolskym (39,31 %). Shoda také panovala ohledné
druhé nejcetnéjsi varianty, tou je konzultace s Iékafem. Sestry s terciarnim vzdélanim ji
vybraly v 22,15 % a sestry se stfedoskolskym v 26,72 %. Pak se potadi rozeslo a tieti
variantou v poradi vybranou sestrami s terciarnim vzdelanim je vyhledani informaci (20,13
%) a nasleduje na poslednim misté feSeni nezndmé situace na zékladé predchozich
zkuSenosti (14,77 %). U sester se stiedoSkolskym vzdélanim je na tfeti pticce feSeni
neznamé situace na zaklad¢ pifedchozich zkuSenosti (17,18 %) a nejméné vybiranou

kategorii bylo dohledéani informaci (16,79 %).

Tabulka 8 — Porovnani odpovédi zkoumajicich feSeni neznamé situace

Terciarni vzdélani Stredoskolské vzdélani | Celkem

ReSeni neznamé Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
situace na zakladé:

Piedchozi zkuSenosti | 22 14,77 23 20,35 45 17,18
Vyhledani informaci 30 20,13 14 12,39 44 16,79
Konzultace s 1ékafem | 33 22,15 37 32,74 70 26,72
Konzultace s kolegy 64 42.95 39 34,51 103 39,31
Celkem 149 100,0 113 100,00 262 100,0

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni
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Nulova hypotéza byla testovana pomoci metody chi-kvadrat, testové kritérium x? vyslo
7,329 a p-hodnota byla spocitana jako 0,062, pii zvolené hladin€ 0,05 tedy neni mozné
zamitnout nulovou hypotézu. Nebyl tedy zjistén statisticky vyznamny rozdil mezi stupném

vzdélani a autonomii v feSeni neznamych situaci.

Druhou otdzkou byly sestry vyzvany k vyjadieni se k vyroku ,Diky aktivitam
celozivotniho vzdélavani se zvySuje moje schopnost feSit komplikované situace
samostatné.“ Dle cCetnosti se sestry s terciarnim vzdélanim pohybovaly spiSe v oblasti
souhlasu. Nejvice znich vybralo variantu ,,spiSe souhlasim* (45,64 %), nasledovalo
,»rozhodné souhlasim*“ (30,20 %). SpiSe nesouhlasilo 22,15 % a varianta ,,rozhodné
nesouhlasim* byla zastoupena jen 2,01 %. U sester se stfedoskolskym vzdélanim prevladla
odpovéd,,spiSe nesouhlasim* (37,17 %), byla nésledovéna ,,spiSe souhlasim* (36,28 %).
K nejvétsi mife souhlasu se prihlasilo jen 19,47 % sester a k vyroku ,rozhodné

nesouhlasim* 7,08 %.

Tabulka 9 — Porovnani responsi k subjektivnimu hodnoceni vlivu celozivotniho vzdélavani

na profesni autonomii

Terciarni vzdélani StiredoSkolské Celkem
vzdélani

Mira souhlasu Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
Rozhodné 45 30,20 22 19,47 67 25,57
souhlasim
SpiSe souhlasim 68 45,64 41 36,28 109 41,60
SpiSe nesouhlasim 33 22,15 42 37,17 75 28,63
Rozhodné 3 2,01 8 7,08 11 4,20
nesouhlasim
Celkem 149 100,00 113 100,00 262 100,00

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

I tato hypotéza byla statisticky otestovana, vyuzit byl U-test Mann-Whitneyho,
s dosazenou hodnotou testového kritéria 6484 a p-hodnotou 0,001 bylo mozné zamitnout
nulovou hypotézu a piijmout alternativni, ze sestry s terciarnim vzdélanim dopady do

autonomie hodnoti pozitivnéji.
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Treti indikator zkoumal schopnost sester edukovat Ctyfi skupiny obyvatelstva (lékafi,

kolegové, piibuzni a zndmi, pacienti a jejich rodina). Schopnost edukace sestry

znamkovaly jako ve Skole na Skdle 1-5. Pro statistické testovani byly jednotlivé znamky

seCteny a bylo pracovano s vyslednym skore, ¢im nizsi byla hodnota, tim se sestry citily

siln€jsi ve schopnosti edukace.

Tabulka 10 — Porovnani responsi ke schopnosti edukace

Terciarni vzdélani | Stredoskolské vzdélani Celkem
Skére edukace | Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
4 7 4,70 2 1,77 9 3,44
5 16 10,74 16 14,16 32 12,21
6 20 13,42 11 9,73 31 11,83
7 22 14,77 13 11,50 35 13,36
8 28 18,79 19 16,81 47 17,94
9 25 16,78 23 20,35 48 18,32
10 16 10,74 9 7,96 25 9,54
11 3 2,01 3 2,65 6 2,29
12 5 3,36 6 5,31 11 4,20
13 3 2,01 5 4,42 8 3,05
14 0 0,00 1 0,88 1 0,38
15 0 0,00 1 0,88 1 0,38
16 2 1,34 2 1,77 4 1,53
17 2 1,34 0 0,00 2 0,76
18 0 0,00 2 1,77 2 0,76
Celkem 149 100,00 113 100,00 262 100,00

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Testové kritérium pro U-test Mann-Whitneyoho vyslo 7622,500 s p-hodnotou 0,186, nelze

tedy zamitnou nulovou hypotézu. Neprojevil se statisticky vyznamny rozdil mezi skupinou

sester se sttedoSkolskym vzdélanim a tercidrnim a jejich schopnosti edukovat.

Z dil¢ich hypotéz se tedy potvrdila pouze jedna, a to sice Ze sestry s terciarnim vzdélanim

pozitivn€ji hodnoti dopady celozivotniho vzdélavani do sféry samostatného vykonu

sesterské profese. Autonomie pii vykonu profese a schopnost edukace neukézaly
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statisticky vyznamny vztah ve spojitosti s vysi vzdélani. Nelze tedy pfijmout hypotézu, Ze

by sestry s tercidrnim vzdélanim 1épe hodnotily vlastni odbornost.

6.4.5 Analyza vysledku hypotézy 5

Pata hypotéza byla zkoumana baterii otazek zaméienych na zhodnoceni soucasné
nastaven¢ho legislativniho systému v oblasti celozivotniho vzdé€lavani. Sestry byly
vyzvany vyjadfit sviij souhlas k nasledujicim tvrzenim: ,Registr a povinnost CZV jsou
nezbytné k dobrému vykonu praxe®, ,,Registr a regulace CZV jsou vhodnym néstrojem
motivace ke vzd&lavani®, ,, Aktivity CZV definované zdkonem vhodné pokryvaji potieby
praxe®, ,,Souhlasim se soucasnym navrhem legislativnich zmén (zruSeni povinnosti
ttiletého terciarniho vzdélani a registru)®. Jednotlivé otazky opét byly zakodovany a skore

bylo secteno, ¢im nizsi skére bylo ziskano, tim byl naznacen vyssi souhlas s regulaci.

Tabulka 11 — Porovnani skére souhlasu s regulaci

Terciarni vzdélani | StfedosSkolské vzdélani Celkem

Skére souhlasu | Cetnost % Cetnost % Cetnost | %

4 6 4,03 0 0,00 6 2,29
5 8 5,37 1 0,88 9 3,44
6 9 6,04 3 2,65 12 4,58
7 16 10,74 5 4,42 21 8,02
8 19 12,75 9 7,96 28 10,69
9 16 10,74 11 9,73 27 10,31
10 19 12,75 18 15,93 37 14,12
11 14 9,40 7 6,19 21 8,02
12 12 8,05 20 17,70 32 12,21
13 11 7,38 15 13,27 26 9,92
14 9 6,04 6 5,31 15 5,73
15 3 2,01 9 7,96 12 4,58
16 7 4,70 9 7,96 16 6,11
Celkem 149 100,00 | 113 100,00 262 100,0

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni
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Hypotéza také byla otestovana pomoci U-test Mann-Whitneyho testu, testové kritérium
bylo spoc¢teno 5742,500 a p-hodnota vysla 0,000, Ize tedy zamitnout nulovou hypotézu a
pfijmout alternativni. Existuje vztah mezi vySi vzdélani a souhlasem se soucasné

nastavenym systémem. Sestry s terciarnim vzdélanim vice souhlasi.

Jednotlivé otazky byly také otestovany pomoci metody chi-kvadrat. Pro vyrok ,,Registr a
povinnost CZV jsou nezbytné k dobrému vykonu praxe® bylo spoéteno testové kritérium
13,159 a p-hodnota 0,004. Pro vyrok ,,Registr a regulace CZV jsou vhodnym nastrojem
motivace ke vzdélavani® bylo spocteno testové kritérium 7,955 a p-hodnota 0,047. Pro
vyrok ,,Aktivity CZV definované zakonem vhodné pokryvaji potieby praxe* bylo spoéteno
testové kritérium 11,418 a p-hodnota 0,010. Pro vyrok ,,Souhlasim se sou¢asnym navrhem
legislativnich zmén (zruseni povinnosti tfiletého terciarniho vzdélavani a registru)* vyslo
testové kritérium 28,596 a p-hodnota 0,000. U vSech vyroku lze tedy pfijmout, Ze existuje
statisticky vyznamny vztah mezi vysi vzdélani a souhlasem se soucasné nastavenym

systémem.

6.4.6 Analyza vysledki hypotézy 6

Sesta hypotéza by zkoumana pomoci dvou otazek. Prvni z nich ziskavala ¢iselné vyjadieni
doby zapracovani v mésicich. Druha byla opét zaméfena na subjektivni zhodnoceni
dostatecnosti pocatecniho vzdélani pii stfetu s realitou praxe. Byly zformulovany dvé

nulové dil¢i hypotézy

HO.1 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a délkou zapracovani po nastupu do prvniho
oSetfovatelského zameéstnani.
HO0.2 Neexistuje vztah mezi stupném vzdélani a subjektivnim zhodnocenim pocatecniho

vzdélani vzhledem k pfipravenosti do praxe.
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Tabulka 12 — Srovnani potiebné doby k zapracovani po ndstupu do prvniho
osetfovatelského zaméstnani

Vysokoskolské vzdélani StiredoSkolské vzdélani Celkem
Pocet Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
mésicl
1 6 4,03 13 11,50 19 7,25
2 14 9,40 15 13,27 29 11,07
3 38 25,50 21 18,58 59 22,52
4 38 25,50 38 33,63 76 29,01
5 6 4,03 2 1,77 8 3,05
6 14 9,40 7 6,19 21 8,02
7 33 22,15 17 15,04 50 19,08
Celkem | 149 100,00 113 100,00 262 100,00

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Hypotéza byla otestovana pomoci U-testu Mann-Whitneyho a testové kritérium vyslo

7192,5 s p-hodnotou 0,039, lze tedy zamitnout nulovou hypotézu. Sestry s terciarnim

vzdélanim potiebovaly delsi dobu na zapracovani po nastupu do prvniho oSetfovatelského

zaméstnani.

K vyroku ,,Rozhodné souhlasim, Ze mé pocatecni vzdélani pfipravilo na realitu praxe®, se

pozitivné vyjadfily dvé tretiny sester s tercidrnim vzdélanim. Konkrétné nejvice sester

vybralo moznost ,,spiSe souhlasim* (38,26 %) a ,,rozhodné souhlasim* (30,87 %). SpiSe

nesouhlasi 22,82 % sester a rozhodné nesouhlasilo 8,05 %. U sester se stfedoSkolskym

vzdélanim téméf polovina zvolila vyrok ,;rozhodné souhlasim® (46,02 %), nésledoval

vyrok ,,spiSe souhlasim* (37,17 %) a vyrok ,,spiSe nesouhlasim* (15,93 %), s moznosti

,,'ozhodné nesouhlasim* se ztotoznilo jen 0,88 %.
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Tabulka 13 — Srovnani subjektivniho hodnoceni pfipravenosti na realitu praxe

osetfovatelstvi
Vysokoskolské StifedoSkolské Celkem
vzdélani vzdélani
Piipravenost na praxi | Cetnost | % Cetnost | % Cetnost | %
Rozhodné souhlasim 46 30,87 52 46,02 98 37,40
SpiSe souhlasim 57 38,26 42 37,17 99 37,79
SpiSe nesouhlasim 34 22,82 18 15,93 52 19,85
Rozhodné 12 8,05 1 0,88 13 4,96
nesouhlasim
Celkem 149 100,00 113 100,00 262 100,00

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Testové kritérium U-test Mann-Whitneyho bylo spoc¢teno 6628,000 s p-hodnotou 0,002,
tedy Ize zamitnou nulovou hypotézu. Existuje vztah mezi stupném vzdélani a subjektivnim
vnimanim dostate¢nosti poc¢ate¢niho vzdélavani ve stfetu s realitou. Sestry s tercidrnim
vzdélanim se subjektivné citi méné pfipraveny. Obé dil¢i hypotézy tedy potvrdily, Ze
existuje vztah mezi stupném vzdélani a pfipravenosti pro praxi. Sestry se stfedoskolskym

vzdélanim lépe vnimaji vlastni pfipravenost a potiebovaly méné ¢asu k zapracovani.

6.4.7 Analyza vysledku hypotézy 7

Hypotéza sedma byla zkoumana pomoci tfi vyrokd, se kterymi sestry vyjadfovaly souhlas
¢1 nesouhlas a hodnotily dopady celozivotniho vzd€lavani do praxe. Jsou jimi nasledujici:
»Moje celozivotni vzdélavaci aktivity pfimo ovliviiuji kvalitu péce o pacienty®, ,,Poznatky,
které jsem se naucil/a v ramci aktivit celoZivotniho vzdélavani, umim piimo aplikovat
v praxi®, ,,Celozivotni vzdélavani piinasi do praxe nové poznatky z vyzkumu“. Skéla
souhlasu byla prevedena ciselné hodnoty, a ty byly secteny v jedno skore, ¢im nizsi bylo

skore, tim vyjadiovalo vétsi souhlas s danymi vyroky.
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Tabulka 14 — Porovnani vnimanych dopadi celozivotniho vzdélavani do praxe

Terciarni vzdélani | Stredoskolské Celkem
vzdélani

Skére dopadu CZV do | Cetnost | % Cetnost | % Cetnost | %
praxe
3 28 18,79 6 5,31 34 12,98
4 23 15,44 12 10,62 |35 13,36
5 28 18,79 13 11,50 |41 15,65
6 30 20,13 25 22,12 | 55 20,99
7 15 10,07 18 15,93 |33 12,60
8 13 8,72 15 13,27 | 28 10,69
9 10 6,71 14 12,39 |24 9,16
10 2 1,34 4 3,54 6 2,29
11 0 0,00 2 1,77 2 0,76
12 0 0,00 4 3,54 4 1,53
Celkem 149 100,00 | 113 100,00 | 262 100,00

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Hypotéza byla opét statisticky testovdna pomoci U-testu Mann-Whitneyho s testovym
kritériem 5555,500 a p-hodnotou 0,000 bylo moZzné nulovou hypotézu zamitnout a
pfijmout alternativni, Ze existuje vztah mezi stupném vzdélani a vnimanym dopadem
celoZivotnich aktivit do praxe. Sestry s terciarnim vzdélanim hodnoti dopady celoZivotniho
vzdélavani do praxe pozitivnéji. Také testovani jednotlivych aktivit pomoci chi-kvadratu
potvrdilo zavislost vySe vzdélani a hodnoceni. ,,Moje celoZivotni vzdélavaci aktivity pfimo
ovlivituji kvalitu péce o pacienty” ma testovou hodnotu x* 21,982 s p-hodnotou 0,000,
,»Poznatky, které¢ jsem se naucil/a v ramci aktivit celozivotniho vzdélavani, umim pfimo
aplikovat v praxi® s testovou hodnotou x> 20,531 a p-hodnotou 0,000 a ,,CeloZivotni

vzdélavani piindsi do praxe nové poznatky z vyzkumu* s x> 17,120 a p-hodnotou 0,001.

6.4.8 Analyza hypotézy 8

Osma hypotéza vychazi z otazky, ktera se tdzala po ucebnim piinosu jednotlivych aktivit
celoZivotniho vzdélavani a uceni. Sestry byly vyzvany k vybrani péti aktivit, ze kterych

nejvice tézi ucebni piinosy. V moznostech byly zafazeny jednak aktivity definované
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zakonem, tak také informalni ucebni ptilezitosti, které se bézné vyskytuji v praxi sester a
sebevzdélavaci aktivity. V celkovém pohledu se nejzaskrtdvanéjsi variantou stala diskuze
s kolegy, kterou vybralo celych 63,74 % respondentl. Mezi sestrami s terciarnim
vzdélanim jsou sefazeny dle pofadi nejCetnéjSi varianty tyto: samostudium odborné
literatury (61,07 %), diskuze s kolegy a lékaii (59,73 %), Skolici akce a seminare (52,35
%), dalsi vysokoskolské studium (44,30 %), zp€tna vazba od nadiizené¢ho a kolegti (43,62
%), vlastni reflexe praxe (42,95 %), specializacni vzdélavani (40,27 %), UCast na
konferenci, kongresu ¢i sympoziu (40,27 %), inovacni, certifikovany a e-learningovy kurz
(24,16 %), odborné staze (24,16 %), mentoring od nafizeného ¢i kolegy (18,79 %),
supervize (11,41 %), aktivni ucast na konferenci (10,07 %), pedagogicka ¢innost (10,07
%), vyzkumna ¢innost, publikace ¢lankt ¢i vypracovani metodiky (10,07 %), poskytovani
mentoringu (5,37 %). U sester se stfedoSkolskym vzdé€lanim je sefazeni Cinnosti dle
Cetnosti nasledujici: skolici akce a seminare (69,91 %), diskuze s kolegy a I¢kati (69,03
%), zpétna vazba od nadfizené¢ho a kolegl (61,95 %), vlastni reflexe praxe (58,41 %),
samostudium odborné literatury (57,52 %), ucast na konferenci, kongresu a sympoziu
(53,98 %), inovacni, certifikované a e-learningové kurzy (38,05 %), mentoring od
nadfizeného ¢i kolegy (15,93 %), odborné staze (14,16 %), dalsi vysokoskolské studium
(11,50 %), aktivni ucast na konferenci (10,62 %), supervize (5,31 %), poskytovani
mentoringu (1,77 %), pedagogicka ¢innost (0,88 %), vyzkumna ¢innost, publikace ¢lanki a

vypracovani metodiky (0,88 %).

Tabulka 15 — Porovnani vybéru ucebnich ptinost

Terciarni Sti‘edos$kolské Celkem
vzdélani vzdélani
Aktivita Cetnost | % Cetnost | % Cetnost | %
Samostudium odborné 91 61,07 | 65 57,52 | 156 59,54
literatury
Diskuze s kolegy a 1ékati 89 59,73 |78 69,03 | 167 63,74
Skolici akce, seminate 78 52,35 |79 69,91 | 157 59,92
Dalsi vysokoskolské studium | 66 4430 |13 11,50 | 79 30,15
Zpétna vazba nadiizeného, 65 43,62 |70 61,95 | 135 51,53
kolegti
Vlastni reflexe praxe 64 42,95 | 66 58,41 | 130 49,62
Specializacni vzdélavani 60 40,27 |41 36,28 | 101 38,55
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Utast na konferenci, 60 40,27 |61 53,98 | 121 46,18
kongresu, sympoziu

Inovacni, Certifikovany kurz, | 36 24,16 | 43 38,05 | 79 30,15
E-learningové kurzy

Odborné staze 36 24,16 |16 14,16 |52 19,85
Mentoring — nadfizeny ¢&i |28 18,79 | 18 15,93 | 46 17,56
kolega piisobi jako pravodce

pii urcité ¢innosti

Supervize 17 11,41 |6 5,31 23 8,78
Aktivni ucast na konferenci | 15 10,07 |12 10,62 |27 10,31
(pfednaska, poster, ucast na

soutézi)

Pedagogicka ¢innost 15 10,07 |1 0,88 16 6,11
Vyzkumna ¢innost, 10 6,71 1 0,88 11 4,20
Publikace ¢lanku,

vypracovani metodiky

Poskytovani mentoringu 8 5,37 2 1,77 10 3,82

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Jednotlivé ucebni prilezitosti byly testovany pomoci metody chi-kvadrat a zkouméano bylo,

zdali existuje vztah mezi vybérem metody a stupném vzdélani.

Tabulka 16 - Statistické vztahy vySe vzdélani a preferenci ucebnich aktivit

Aktivita p-hodnota Vztah na hladiné 0,05
Skolici akce, seminaie 0,004 Existuje
Diskuze s kolegy a 1¢kati 0,121 Neni statisticky
vyznamny
Zpétna vazba nadiizeného, kolegl 0,003 Existuje
Vlastni reflexe praxe 0,13 Neni statisticky
vyznamny
Samostudium odborné literatury 0,562 Neni statisticky
vyznamny
Utast na konferenci, kongresu, 0,270 Neni statisticky
sympoziu vyznamny
Inovacni, Certifikovany kurz, E- 0,600 Neni statisticky
learningové kurzy vyznamny
Specializaéni vzdélavani 0,512 Neni statisticky
vyznamny
Mentoring — nadfizeny ¢i kolega ptsobi | 0,546 Neni statisticky
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jako pravodce pfi urcité ¢innosti vyznamny

Odborné staze 0,044 Existuje

Dalsi vysokoskolské studium (po 0,000 Existuje
dosazeni stupné vzdélani nutného
k vykonu praxe)

Aktivni ti¢ast na konferenci (pfednaska, | 0,884 Neni statisticky
poster, ucast na soutézi) vyznamny
Supervize 0,084 Neni statisticky
vyznamny
Poskytovani mentoringu 0,132 Neni statisticky
vyznamny
Pedagogicka ¢innost 0,002 Existuje
Vyzkumna ¢innost, publikace ¢lankd, 0,020 Existuje*

vypracovani metodiky

*nebyla splnéna podminka nezavislosti, vysledek testu je nespolehlivy

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Statisticky vyznamny vztah se projevil na hladin¢ 0,05 u Skolici akce a seminarii a také u
zpétné vazby od nadfizeného ¢i kolegl, tyto moZnost vice vybiraly sestry se
sttedoSkolskym vzdélanim. Dale se vztah projevil u moznosti odborné staze, dalsi
vysokoskolské studium, pedagogicka Cinnost a vyzkumna ¢innost, publikace ¢lankl a
vypracovani metodiky, jeZ vybiraly Castéji sestry s terciarnim vzdélanim. Hypotéza se tedy

nepotvrdila. Sestry s terciarnim vzdélanim nevybiraly €astéji informalni ucebni piileZitosti.

6.4.9 Analyza hypotézy 9

Posledni doplitkova hypotéza se tdzala po bariérach a motivaénich prvcich, které se vazou
k ucasti na aktivitdch celoZivotniho vzdélavani. Rozpadla se tak do dvou dil¢ich nulovych

hypotéz. Hypotézy byly zformulovany jako nulové bez urceni o¢ekavaného vztahu.

HO.1 Neexistuje rozdil mezi skupinou vSeobecnych sester s tercidrnim vzd€lanim a
sttedoSkolskym a jejich motivaci k ucasti na aktivitach celozivotniho vzdélavani.
HO0.2 Neexistuje rozdil mezi skupinou vSeobecnych sester s tercidrnim vzdélanim a

sttedoskolskym a jejich vnimanim bariér v ti€asti na aktivitach celozivotniho vzdélavani.

K hypotéze HO.1 se vazala otdzka vyzyvajici sestry vybrat vSechny platné mozZnosti

motivacnich prvki, které je vedou k ucasti na aktivitach celoZivotniho vzdélavani.
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U sester s terciarnim vzdélanim drtiva vétSina vybrala moZnost osobni zdjem o urcitou
problematiku (78,52 %). Nésleduji moznosti, které vybrala zhruba polovina sester.
Prohloubeni kvalifikace (55,70 %) a udrzovani znalosti z nevyuzivanych obort (53,69 %),
zvySeni kvalifikace (49,66 %), nutnost doplnit si chybéjici znalosti (48,32 %) a nutnost
splnit pocet kreditl (47,65 %). Moznost, Ze celozivotni vzdélavani zkvalitiiuje péci,
motivuje 42,28 % sester, sezndmeni s poznatky z vyzkumu 37,58 %, zlepSeni kompetenci
36,24 %. Zhruba tfetinové bylo zvoleno setkdni s kolegy (31,54 %). CeloZivotni vzdélani
jako prostfedek zvySovani prestize sesterské profese je motivujici pro 28,19 % sester
s terciarnim  vzdélanim. A nejméné vybiranymi motivaénimi prvky byly: zdkonna
povinnost (18,79 %), pokyn zaméstnavatele (17,45 %), kariérni postup (11,41 %) a

celozivotni vzdélavani jako faktor zvySeni finanéniho ohodnoceni (10,07 %).

U sester se stfedoskolskym vzdélanim je potfadi vybranych motivacnich prvkl rozlisné.
Nejvyssi pticku zaujala moznost nutnost splnit pocet kredit (52,35 %), byla nasledovana
osobnim zajmem o urcitou problematiku (49,66 %). S vétSim odstupem se pak objevuje
moznost udrZzovani znalosti z nevyuzivanych obort (32,89 %) a nutnost doplnit si
chybéjici kvalifikace (26,17 %), prohloubeni kvalifikace (26,17 %). Shodné procento
sester vybralo mozZnosti setkani s kolegy (24,83 %) a seznameni se s poznatky z vyzkumu
(24,83 %). Dale byl zastoupen pokyn zaméstnavatele (18,12 %), CZV jako faktor
zkvalitnéni péce (17,45 %), zvysSeni kvalifikace (16,11 %) a zlepSeni kompetenci (16,11
%). CZV jako prostfedek zvyseni prestize profese vybralo 12,75 % procent sester, stejné
tak motivacni prvek zakonné povinnosti (12,75 %). Na konci Zebii¢ku nalezneme kariérni
postup (5,37 %), CZV jako prostiedek zvyseni finanéniho ohodnoceni (5,37 %). Ve vybéru
obou skupin sester se vysoce umistil prvek motivace ,,0osobni zdjem*. Zajimava shoda je
také v moZnostech, které nebyly vybirdny a to sice: zdkonnd povinnost, kariérni postup a

CZV jako prostiedek finanéniho ohodnocenti.

Tabulka 17 — Porovnani motivacnich prvkl

Terciarni vzdélani StiredosSkolské Celkem
vzdélani
Duvod k ucasti Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
Osobni zdjem o urCitou | 117 78,52 | 74 49,66 | 191 72,90
tématiku
Nutnost splnit pocet 71 47,65 | 78 52,35 | 149 56,87
kreditt
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Udrzovani znalosti, 80 53,69 |49 32,89 | 129 49,24
které nevyuzivam v

praxi

Prohloubeni kvalifikace | 83 55,70 | 39 26,17 | 122 46,56
Nutnost doplnit si 72 48,32 | 47 31,54 | 119 45,42
chybéjici znalosti

Zvyseni kvalifikace 74 49,66 |24 16,11 |98 37,40
Seznameni se s 56 37,58 | 37 24,83 | 93 35,50
poznatky z vyzkumu

CZV zkvalitiiuje pééi 63 4228 |26 17,45 | 89 33,97
Setkani s kolegy 47 31,54 |37 24,83 | 84 32,06
Zlepseni kompetenci 54 36,24 | 24 16,11 | 78 29,77
CZV zvysuje prestiz 42 28,19 | 19 12,75 | 61 23,28
profese

Pokyn zaméstnavatele 26 17,45 | 27 18,12 | 53 20,23
Zakonna povinnost 28 18,79 | 19 12,75 | 47 17,94
Kariérni postup 17 11,41 |8 5,37 25 9,54
CZV zvysuje finanéni 15 10,07 |8 5,37 |23 8,78
ohodnoceni

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Jednotlivé motivaéni prvky pak byly podrobeny statistickému testovani metodou chi-

kvadrat.

Tabulka 18 — Statistické vztahy vySe vzdélani a motiva¢nich prvka

Diivod k ucasti p-hodnota Vztah na hladiné 0,05
Osobni zajem o urcitou tématiku 0,019 Existuje

Nutnost splnit pocet krediti 0,001 Existuje

Udrzovani znalosti, které nevyuzivam v praxi | 0,098 Neni statisticky vyznamny
Prohloubeni kvalifikace 0,001 Existuje

Nutnost doplnit si chybéjici znalosti 0,279 Neni statisticky vyznamny
Zvyseni kvalifikace 0,000 Existuje

Seznameni se s poznatky z vyzkumu 0,417 Neni statisticky vyznamny
CZV zkvalitiuje péci 0,001 Existuje

Setkani s kolegy 0,837 Neni statisticky vyznamny
ZlepSeni kompetenci 0,009 Existuje

CZV zvysuje prestiz profese 0,031 Existuje

Pokyn zaméstnavatele 0,198 Neni statisticky vyznamny
Zakonna povinnost 0,679 Neni statisticky vyznamny
Kariérni postup 0,237 Neni statisticky vyznamny
CZV zvysuje finanéni ohodnoceni 0,397 Neni statisticky vyznamny

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni
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Statisticky vyznamny vztah se projevil u motivac¢nich prvkl: osobni z4jem, nutnost splnit
pocet kreditii, prohloubeni kvalifikace, zvyseni kvalifikace, CZV zkvalitiiuje pééi, zlepseni
kompetenci a CZV zvySuje prestiz profese. Sestry s terciarnim vzdélanim vice vybiraly
moznosti: osobni zajem, prohloubeni a zvys$eni kvalifikace, CZV zlepsuje péci a prestiz a
zlepSeni kompetenci. Naopak sestry se stfedoskolskym vzdélanim vice vybiraly nutnost

splnéni poctu kreditt.

Doplitkova hypotéza HO.2 zkoumala, jaké pti¢iny brani sestram v i¢asti na aktivitach
celozivotniho vzdélavani. Otazka obsahovala varianty, ze kterych sestry mohly vybrat
vSechny platné diivody. V celkovém obraze se nejvyse umistila bariéra financni narocnosti
(54,20 %), shodn¢ je na prvnim misté u sester s tercidarnim (50,34 %) i stiedosSkolskym
(59,29 %) vzdélanim. Z celkového hlediska jest¢ vic jak polovina sester vybrala bariéru
casovd narocnosti (52,67 %) a vzdalenost od bydlisté (52,29 %). Sestry s terciarnim
vzdélanim kromé¢ finan¢ni bariéry dale v sestupném potadi pocit'uji: vzdalenost od bydliste
(50,34 %), casovou naroc¢nost (48,99 %), akce bez dopadu do odbornosti (37,58 %),
tématiku akce (32,89 %), malou podporu zaméstnavatele (30,87 %), nizkou kvalitu akci
(30,87 %), nedostatek informaci o poradanych akcich (14,09 %), nizky pocet krediti (9,40
%), malou podporu blizkych (3,36 %). U sester se stfedoskolskym vzdélanim je potadi
nasledujici: financni nérocnost (59,29 %), casovd ndrocnost (57,52 %), vzdalenost od
bydlisté (54,87 %), akce bez dopadu do odbornosti (34,51 %), tématika akce (31,86 %),
mald podpora zaméstnavatele (31,86 %), nizka kvalita akce (17,70 %), nedostatek
informaci o pofadanych akcich (13,27 %), nizky pocet kreditt (10,62 %), mala podpora
blizkych (3,54 %).

Tabulka 19 — Srovnani vybéru bariér v ptistupu ke vzdélavani

Terciarni vzdélani StiredosSkolské Celkem
vzdélani

Bariéra Cetnost % Cetnost % Cetnost | %
Finan¢ni naro¢nost 75 50,34 67 59,29 142 54,20
Vzdalenost od bydlisté | 75 50,34 62 54,87 137 52,29
Casova naroénost 73 48,99 65 57,52 138 52,67
Akce nemaji dopad do | 56 37,58 39 34,51 95 36,26
odbornosti

Tématika akce 49 32,89 36 31,86 85 32,44
Mala podpora 46 30,87 36 31,86 82 31,30
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zameéstnavatele

Nizka kvalita akce 46 30,87 20 17,70 | 66 25,19
Nedostatek informaci | 21 14,09 15 13,27 36 13,74
o poradanych akcich

Nizky pocet krediti 14 9,40 12 10,62 |26 9,92
Malé podpora blizkych | 5 3,36 4 3,54 9 3,44

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Jednotlivé bariéry také byly testovany pomoci chi-kvadratu a bylo zkoumadano, zdali

existuje vztah mezi stupném vzdelani a vnimanim bariér.

Tabulka 20 — Statistické vztahy vySe vzdélani a vybéru bariér

Bariéra p-hodnota | Vztah na hladiné 0,05
Financ¢ni néro¢nost 0,15 Neni statisticky vyznamny
Vzdalenost od bydlisté 0,467 Neni statisticky vyznamny
Casové naro¢nost 0,171 Neni statisticky vyznamny
Akce nemaji dopad do odbornosti 0,609 Neni statisticky vyznamny
Tématika akce 0,86 Neni statisticky vyznamny
Mala podpora zamé&stnavatele 0,865 Neni statisticky vyznamny
Nizka kvalita akce 0,015 Existuje

Nemam informace o potadanych akcich | 0,849 Neni statisticky vyznamny
Maly pocet kredita 0,743 Neni statisticky vyznamny
Malé podpora blizkych 0,935%* Neni statisticky vyznamny

* nebyla splnéna podminka nezavislosti, vysledek testu je nespolehlivy

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni

Dle tabulky vySe, jen u jedné bariéry se projevil statisticky vyznamny vztah, a to sice u
nizké kvality akce, tuto volbu vnimaly vice jako bariéru sestry s terciarnim vzdélanim. Lze
tedy pfiyjmout hypotézu, Ze neexistuje rozdil mezi stupném vzdélani a vnimanim bariér

v celozivotnim vzdélavani.

6.5 Diskuze vysledkii empirického Setieni

Nasledujici subkapitola bude komentovat zjisténé vysledky z empirického Setfeni. Z osmi
hypotéz, které vyjadiily ocekavané vztahy mezi vysi vzdélani a jednim z indikatori
ztotoznéni se s principy celozivotniho vzd€lavani, bylo potvrzeno Sest. Konkrétné to byla

hypotéza prvni, druha, tieti, pata, Sestd a sedmd. Naopak ve statistickém testovani se
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neprojevil vztah u hypotézy Cctyii a osm. Posledni devatd doplitkovd hypotéza
nevyjadfovala oc¢ekdvany vztah a byly zde proSetfeny rozdily ve struktufe motivacnich

prvkil, naopak u bariér rozdily nebyly sledovany.

6.5.1 Diskuze vysledku hypotézy 1

V prvni hypotéze byla zkoumana Cetnost ucasti sester na akcich celozivotniho vzdélavani,
a zdali existuje rozdil mezi sestrami se sttedoSkolskym a terciarnim vzdélanim. Hypotéza
byla zkouména ze dvou uhli pohledu, z hlediska ucasti na kratkodobych akcich béhem
posledniho roku a pak na dlouhodobych kurzech béhem celé kariéry. Dlouhodobych kurz
obvykle sestry absolvuji méné, jsou ovSem Iépe kreditné ohodnoceny, a tak jedna akce
muze pokryt celou potiebu kreditd za desetileté registracni obdobi. Naptiklad za jeden
semestr dal§itho vysokoskolského studia ndlezi 25 kreditd. Dlouhodobé akce obvykle
smétuji ke zvySeni kvalifikace ¢i ziskani zvlastni odborné zplisobilosti. Naopak vyhodou
kratkodobych akci je jejich relativni ¢asova nendro¢nost, ¢asovy pozadavek také byl dle
tohoto Setfeni pro vic jak polovinu sester piekazkou k Gcasti na aktivitdch celozivotniho
uceni. Na rozdil od dlouhodobych akci nejsou kratkodobé akce koncipovany jako kurzy,
které vyzaduji dalsi ptipravu k zavérecné zkousce ¢i jinému vystupu. Kratkodobé akce
byly také ty, které sestry nejcastéji volily jako aktivitu svého vzdélavani béhem poslednich
péti let. Konkrétné Skolici akce, seminare, konference, kongres a sympozium byly nejvice
navs§tévovany. Tyto akce pfindSeji aktualizaci oSetfovatelskych témat a udrZzovani

odbornych znalosti, kvalifikaci prohlubuji, nevedou vsak k ziskani odborné zptisobilosti.

V této hypotéze byl ovéfen nekonzistentni vysledek. U kratkodobych akci byla potvrzena
hypotéza zavislosti na vysi vzdélani. Sestry s terciarnim se jich G€astnily Castéji. OvSem u
dlouhodobych akci nebyl zjistén statisticky vyznamny vysledek. Pti podrobnéjsim pohledu
do dat je vidét, Ze nejvyssi vychyleni u této hypotézy zpiisobila varianta 6 akci a vice. Pro
absolvovani takovéhoto poctu dlouhodobych kurzii je tfeba plsobit v oboru mnoho let.
Tyto kurzy jsou casové i finanén€ narocné. Vzhledem k tomu, Ze stiedoskolsky obor
oSetfovatelstvi byl zakoncen ke konci roku 2006, vSeobecné sestry se stiedoskolskym
vzdélanim ve vzorku jsou s delsi délkou praxe. Je tedy tfeba vzit ivahu i ¢asovy rozsah u
této hypotézy, kterd se tak stdva tézko interpretovatelnou vzhledem k riznym délkam
praxe. Vymezeni otazky celou délkou praxe také mohlo ptfinést dal$i obtiZze pfi pocitani

vvvvvv

celé kariéry tedy ptineslo neporovnatelné vysledky. Ve zpétném pohledu by bylo vhodnéjsi
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tuto otdzku zkoumat spiSe pomoci rozhovorli, ¢i zkoumanim biografické¢ho typu, toto
Setfeni ovSem nedokéaze vysledek 1épe interpretovat. Otazkou by také mohlo byt, do jaké

miry pusobi vliv véku a délky kariéry, coz by mohlo byt pfedmétem dalsiho Setfeni.

Naopak omezeni jednoho roku u kratkodobych akci by mélo piinést pomérné piesné
vysledky, a tak lépe odrazit situaci. Zaroven Ucast na téchto akcich naznacuje urcitou
pribéznost vzdeélavani. U hypotézy ohledné dlouhodobych akci ovSem nelze piijmout
existenci statistického vztahu vzdélani a poctu akci. S ur€itymi limity lze fici, Ze sestry
s tercidarnim vzde€lanim maji skutecné tendenci se akci Ucastnit vice. Ziejm¢e se ucastni
potvrdil trend, Ze populace s vy$$im vzdélanim se nésledné¢ vice formalné i neformalné

vzdélava (Rabusic, Rabusicova, 2008a, s. 59; Rabusic, Rabusicova, 2008b, s. 73).

6.5.2 Diskuze vysledki hypotézy 2

Druha hypotéza zkoumala, jaké aktivity si vybraly sestry s terciarnim vzdélanim a se
sttedoSkolskym b&hem poslednich péti let. Z ptedkladané baterie mély moznost vybrat
vSechny platné odpovédi. Nasledné byla zkouména variabilita odpovédi, kterd se také
potvrdila, sestry s tercidrnim vzdélanim béhem poslednich péti let vybiraly rozmanitéjsi
portfolio aktivit celoZivotniho vzdélavani. CoZ také naznacuje jejich cetné€jSi ucast na
téchto aktivitach, kterd umoziiuje nasbirat tuto variabilitu. Dal§im vyplyvajicim faktem

muze byt, Ze sestry s terciarnim vzdélanim maji ptistup k vice typtim aktivit.

Vysledky také umoziiuji porovnani zavislosti jednotlivych aktivit a stupné vzdélani.
V celkovém pohledu nadpolovic¢ni vétSina sester vybrala akce, které jsou kratkodobé, tedy
seminafe, Skolici akce a kongresy, nasledovalo samostudium literatury. Tento poznatek je
v souladu s ¢asto zaznivanou kritikou, ze kreditni systém vede sestry pfedevsim k Gi¢asti na
pasivngj$ich formach vzdélavani, které staci pouze ,,odsedét”. Tyto aktivity spadaji do
kategorie metod orientovanych na lektora a nevyzaduje se tedy vétsi zapojeni samotného
ucastnika, jejich vyhodou je ovSem piedani velkého mnozstvi informaci v kratkém case,
coz se ovSem piinasi riziko zahlcenosti (Muzik, 2011, s.90). OvSem 1 zde je tieba
kalkulovat s ¢asovou bariérou, kterou vytizené sestry silné¢ vnimaji, a tyto akce vyhovuji
pozadavku Gasové nenaroCnosti. Casovou a finanéni naroénost vzdélavani také mélo
odstinit zavedeni e-learningovych kuzi, které poskytuji flexibilitu v uceni, téch se ovSem

ucastni jen neceld tfetina sester v obou skupinach, a to i1 pfestoZe jsou hodnoceny jako

109



kvalitni (Vidovi¢, 2007, s. 90-91). Pozitivnim faktem ovSem je, Ze se sestry vénuji
samostudiu, které neni nijak kreditné¢ ohodnoceno, naznacuje to tedy, ze sestry piebiraji
odpovédnost za aktualizaci a prohlubovani vlastnich znalosti. A sestry se tedy aktivné
vzdélavaji ve svém volném case. Nelze tedy jen fici, ze by sestry snazily o pouhé splnéni

kreditt.

Naopak aktivitou, kterou vybralo pod 10 % sester v obou skupinach, byl inovacni kurz.
Zajimavé je, ze inovaéni kurz, se stal nejméné vybiranou aktivitou, ackoliv je také
kratkodoby a podminkou vstupu nejsou zadné specializované znalosti ¢i vzdé€lani.
Nicméné dle zpétné vazby od odpovidajicich sester, vétSina sester nevédéla, co si pod
timto pojmem piedstavit, a¢ je vydefinovan zdkonem. Zda se tedy, Ze v praxi se s nim

sestry setkéavaji jen vyjimecné.

Pti pohledu na srovnani dvou skupin sester neni rozdil v prvnich tfech ptickach, shodné
ob¢ skupiny vybraly nejvice skolici akce, seminaie a kongresy. Statisticky vyznamny vztah
mezi vysi vzdélani a volbou aktivit se projevil v kategoriich: odbornd staz, dalsi
vysokoskolské studium, vypracovani metodiky, specializa¢ni studium, samostudium
literatury, vyzkumna cinnost a pedagogicka ¢innost. Tyto aktivity byly vice vybirany
sestrami s terciarnim vzdelanim. Neni piekvapivé, ze aktivity jako je dalsi vysokoskolské
studium, vyzkum, vypracovani metodiky ¢i pedagogickd cinnost jsou vice svazany
s terciarnim vzdé&lanim, nebot’ je pro tyto aktivity povétSinou predpokladem. Zajimavé je
ovSem velké procento sester, které se ucastni dal$iho vysokoSkolského studia, a to témet
dve tietiny. Tento fakt jde proti namitce, ktera deklaruje nadbytecnost vysokoskolského
studia a rozvoje magisterskych a doktorskych programi, sestry ziejm& maji zajem o
akademické vzdélavani. Sestry bakaldfky mohou pokracovat v magisterskych programech,
¢1 1 nasledné doktorskych. A diplomované vSeobecné sestry z vysSich zdravotnickych Skol
maji moZznost ziskat v dalSim vysokoSkolském vzdélavani akademicky titul bakalarky.
Sestry s terciarnim vzdélavanim se také vice vénovaly samostudiu, coz také bylo jednim

z cild reformy vzdélavani, kterd ma piipravovat sestry odpovédné za vlastni rozvoj.
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6.5.3 Diskuze vysledki hypotézy 3

Jednim z deklarovanych cili oSetfovatelskych strategii je jiz v poCatecnim vzdélavani
sestry motivovat k vlastnimu rozvoji, fizeni vlastniho vzdélavani a polozit zéklady vztahu
k celozivotnimu uceni. Samostatné vzdélavajici se sestry tak maji byt pfipraveny flexibilné
reagovat na pozadavky a zmény v oSetiovatelstvi, které je dynamické (O’Shea, 2003, s.
62; WHO, 2000a). Zaroven sestra, ktera sama umi vyhodnotit vlastni vzdélavaci potieby,
je také muze Iépe reflektovat s ohledem na vlastni praxi. Jednotlivé obory oSetfovatelstvi
jsou dle kontextu rozli¢né, a tak vyzaduji riiznorodé dovednosti a schopnosti a vzdélavani.
Podle americké studie z roku 1990 sestry praimérné travi 313 hodin ro¢né sebetizenym
ucenim, a z toho 217 hodin je vénovano profesnim tématim (O’Shea 2003, s. 63). Coz
odpovidé par hodindm tydné vénovanym uceni. Hypotéza byla zkoumana pomoci ¢etnosti
vénovani se jednotlivym vzdelavacim aktivitdm ve volném case. Sebevzdélavani je pojem,
ktery je obtizn¢€ operacionalizovatelny, jeho uskali je pfedev§im v mife uvédomovanosti a
neuvédomovanosti. Pricha definuje sebevzdélavani ¢i studium jako ¢innosti, kdy si jedinec
sdm stanovuje cile a obsah svého uceni, sam jej fidi a kontroluje a vybira si podminky a
situace pro toto uceni. Casto je pak sebevzdélavani vyélefiovano z informalniho udeni
(2014, s. 65). Nezdmérnost uceni lze jen tézko méfit pomoci dotazniku. Otazky tedy byly
operacionalizovany podle miry i¢asti na vybranych volnocasovych vzdélavacich aktivitach
béhem posledniho roku. Sestry se vyjadfovaly k nasledujicim aktivitdm: sledovani potadii
s oSetfovatelskou tématikou, vyhledavani informaci na internetu, diskuze s kolegy, psani
¢lankd ¢i jinych textdl, zapojeni se v profesni organizaci, ucast na piednéaskach, studium
odborné literatury a periodik. Zaznamenané Cetnosti jednotlivych aktivit pak byly secteny a
vysledny soucet byl statisticky testovan. V tomto testovani se projevil vztah stupné
vzdélani a Cetnosti volnocasového sebevzdélavani. Potvrdilo se tedy, Ze sestry s terciarnim
vzdélanim se Castéji sebevzdelavaji. Zda se tedy, ze vyssi vzdélani vede k vEétsi tcasti na
volnoCasovém vzdélavani. Vysledek této hypotézy také podporuje predchozi hypotéza,
ktera potvrdila statisticky vyznamny vztah mezi aktivitou samostudia a tercidrnim stupném
vzdélani. Hodnota samostudia pak také byla prokazéna v hypotéze osm, kde sestry

hodnotily u¢ebni pfinosy jednotlivych aktivit.

Pfi pohledu na jednotlivé aktivity a jejich Cetnosti lze pozorovat, Ze nejCastéji se sestry
vénuji diskuzi s kolegy. Na dennim potadku je pro zhruba jednu pétinu sester v obou
skupinach. Diskuze s kolegy a mezilidské interakce na pracovisti byly také identifikovany

jinym vyzkumem jako radostny aspekt vykonu profese a byly asociovany s vyssi pracovni
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spokojenosti (Cockey, 2005, s. 213). Sestry se také ¢asto vénuji dohledavani informaci na
webu a samostudiu literatury, jak jiz bylo také otestovano v hypotéze druhé. Naopak
marginalni Cetnosti byly zaznamenany u zapojeni se v profesni organizaci, zhruba dvé
tretiny sester se nezapojuji nikdy. Zda se tedy, ze tato varianta neni pro sestry zajimava,
ackoliv zapojeni se v organizacich dava sestram prostor se vyjadrit k aktuadlnim otazkdm
oboru a ovlivnit je. Coz je bezpochyby také jednim z cilii rozvoje oSetfovatelstvi, mit

odborniky pfipravené k zapojeni se do vefejného déni.

Druhé dil¢i hypotéza zkoumala subjektivni hodnoceni samotnych sester a jejich potéseni
ze sebevzdélavani ve volném cCase. Tato hypotéza byla potvrzena dokonce na hlading 0,01.
Sestry s terciarnim vzdélanim hodnoti sebevzdélavaci aktivity jako vice potésujici, zadna
z nich dokonce nezvolila variantu ,,viibec mé netési“. Tento vysledek tedy dale potvrzuje
prvni dil¢i hypotézu, jestlize samotna sestra citi radost ze sebevzdélavacich aktivit, je
ziejmé, ze se jim bude vénovat i vice. I zde se tedy projevil pozitivnéjsi vztah ke
vzdélavani u sester s vy$Sim vzdélanim, osobni zaujeti je bezpochyby jednim ze zakladi
motivace pro dalsi rozvoj a také pro vlastni sebetizenost, kterd je charakteristickd praveé
osobni angazovanosti pfi rozvrhu vzdélavacich aktivit. Otazkou je samoziejmeé, jestli vyse
vzdélani a pak nasledné vénovani se vzdélavacim aktivitdm nelezi spiSe v osobnostnich
charakteristikach sester neZli vysi vzdélani. OvSem zda se tedy, Ze studijni programy jsou
schopny naplnit jeden ze svych cili, ktery deklaruje osvojeni si béhem kvalifika¢niho
studia zakladni predpoklady k sebefizenému vzdélavani (Ministerstvo zdravotnictvi CR,

2008, s. 12).

6.5.4 Diskuze vysledki hypotézy 4

Ctvrta hypotéza nepotvrdila statisticky vyznamny vztah stupné vzdélani s hodnocenim
vlastni profesni odbornosti sester. Profesni odbornost byla v dotazniku zkouméana pomoci
indikéatoru autonomie a edukace. Autonomie byla zjiStovana pomoci samostatnosti pii
feSeni situaci, které nejsou pro sestry rutinni, zdali je vyfe$i samostatné, ¢i je budou
konzultovat s jinym odbornikem. Nebyl ovSem zjistén statisticky vyznamny rozdil mezi
stupném vzdélani a autonomii v feSeni neznamych situaci. Obé€ skupiny shodné nejcastéji
vybraly moZnost, ze by konzultovaly s kolegy a jako druhou nej¢etnéj$i moznost volily
konzultaci s 1€kafi. Tento fakt ovSem naznacuje, ze stale sesterské povolani nebylo plné
profesionalizovano. Kde se ovSem projevil statisticky vztah vySe vzdélani a odbornosti,

bylo testovani hypotézy o vniméani dopadu celozivotnich aktivit do autonomie sester a
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jejich schopnosti fesit komplikované situace samostatnéji. S timto vyrokem se sestry
s terciarnim  vzdélanim vice ztotoziiovaly a souhlasily, zde se tedy projevil jejich

pozitivnéjsi nahled na celozivotni vzdélani a vnimani jeho dopadii.

Vnimani sester jako autonomnich odbornic také bylo testovano pomoci otazky na
schopnost edukovat ¢tyii skupiny obyvatel. Edukace jako indikator byla zvolena, nebot’ je
znakem, ktery vyjadiuje sebevédomi v aplikaci vlastnich znalosti. Zaroven edukace
obyvatelstva je jednou z vyzev, na kterou by sestry m¢ly byt pfipraveny v ramci prevence
nemoci obyvatelstva. Edukace je souCésti primarni prevence a sestry by na ni mély byt
piipravovany jiz v prabéhu kvalifikacniho vzdélavani. Diky edukaci je mozné odstraniovat
negativni aspekty ze zivota Clovéka a ma nezastupitelné misto v prevenci (Magurova,

Svatova, Magur, 2009, s. 110; Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2015, s. 3).

Nicméné ani tato hypotéza po statistickém otestovani nepoukazala na statisticky vyznamny
vztah mezi vysi vzdélani a stupném schopnosti edukovat. Celkové tedy nelze pfijmout
zavér, ze by autonomie terciarnich sester byla vyssi, ackoliv jejich vzdélani by je mélo
pfedur¢it k samostatngj§Simu vykonu praxe. Tradi€né sesterské povolani bylo
subordinované 1ékaiim a role sestry byla pomocnd. Nicméné rozvoj oboru se piesouva
k vice partnerské spolupraci a sestfe jako odborniku, jehoz doménou je oSetfovatelstvi.
Ovsem Bartlova, Chloubovd a TreSlova zmiiuji, Zze I¢ékafi se cCasto citi ohrozeni
vysokoskolsky vzdélanou sestrou a domnivaji se, Ze oSetfovatelstvi by nemélo zasahovat
do jejich kompetencnich oblasti (2010, s. 14). Vyspélé zdravotnictvi je vSak
charakteristické praveé touto samostatnosti sesterské profese. Sestry ziskaly v pribéhu
modernizace oSetfovatelstvi nové kompetence a specializace, coZz by mélo vést ke sniZeni
subordinace (Bartlovd, Chloubova, Treslova, 2010, s. 28). Autorky pak rozviji tématiku
feminizace zdravotnictvi, ta vede ke stereotypnimu vnimani role l1ékafe jako dominantniho
muze a sestry jako submisivni Zeny. OvSem 1 mezi doktory postupem ¢asu zacaly prevladat
zeny, a tak nastala nova situace, kdy se Zeny l€karky se Casto k sestram chovaji jesté
dominantnéji neZ muZzi. Autorky tento vzorec chovani vysvétluji tim, Ze Zeny lékarky si
také musely vybojovat svoje postaveni vii¢i muziim, a tak si osvojily jest¢ dominantné;jsi
chovani (2010, s. 50). Jadrem subordinace je také nazor, Zze védomostni zakladna
oSetfovatelstvi lezi v kompetenci 1ékatského modelu, na oSetfovatelstvi je casto nahliZzeno
jako na ,,poloprofesi* (Bartlova, Chloubova, Treslova, 2010, s. 51). Je tedy k uvazeni, jaké

jsou hlavni ¢initele zbrzdéné profesionalizace, zdali sestry nejsou dostatecné pfipraveny, a
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kvalifika¢ni vzdélani je neodpovidajici teoretickym naroklim na moderni sestru, ¢i sestram

neni vnéj$imi prekdzkami umoznéno tuto roli naplno piijimat.

6.5.5 Diskuze vysledki hypotézy 5 a 7

Pata a sedma hypotéza byly k sob¢ paralelni, sestry hodnotily jednak nastaveni souasného
systému a pak se vyjadiovaly k vnimani dopadii celozivotniho vzdélavani do praxe. Obé
tyto hypotézy byly jednoznacné statisticky ve vztahu s terciarnim vzd€lanim, které

navysovalo pozitivnéj$i hodnoceni.

Bartlova za nejvétsi ptinosy celozivotniho vzdélavani povazuje zlepSeni schopnosti sester,
ale také jejich postojl, a nasledné tak proménu celého zdravotnického prostfedi. Zaroven
vidi celozivotni vzdélavani jako nezbytné pro efektivni reagovani na zmény (Bartlova,
2006, s. 103). Jak vnimaji sestry piinosy systému celozivotniho vzdélavani, bylo
zkoumano pomoci Gtyi otazek. Sestry hodnotily vyroky: , Registr a povinnost CZV jsou
nezbytné k dobrému vykonu praxe®, ,,Registr a regulace CZV* jsou vhodnym nastrojem
motivace ke vzdélavani, ,,Aktivity CZV definované zakonem vhodné pokryvaji potieby
praxe®, ,,Souhlasim se soucasnym navrhem legislativnich zmén (zruSeni povinnosti
terciarniho vzdélani a registru)”“. U tranzice dopadl celozivotniho vzdélavani do praxe
sestry byly tdzany ohodnotit nasledujici vyroky: ,,Moje celozivotni vzdélavaci aktivity
pfimo ovliviiuji kvalitu péce o pacienty®, ,,Poznatky, které jsem se naucil/a v ramci aktivit
celozivotniho vzdélavani, umim piimo aplikovat v praxi.”, ,,Celozivotni vzdélavani piinasi

do praxe nové poznatky z vyzkumu®.

U vSech otazek byla prokazana statisticka souvislost mezi vysi vzdélani a mirou souhlasu.
Sestry s terciarnim vzdélanim tedy vice vnimaji dopady celozivotniho vzdélavani a roli
legislativni upravy. Stejné jako je registr prezentovan jako motivacni prvek ve strategiich,
tak ho také sestry sterciarnim vzdélanim vnimaji. Potvrzuje se tak trend zjiStény
v pfedchozi hypotéze, ve které byl prokazan vztah terciarniho vzdélani a vnimani aktivit
celoZivotniho vzdélavani jako faktoru vyssi autonomie. V doplitkové hypotéze zkoumajici
motivaci pak také sestry stercidrnim vzdélanim castéji volily motiv celozivotniho
vzdélavani a jeho dopadu na rozvoj celého oboru. Sestry se pozitivnéji priklanéji
k vyznamu nastavené¢ho systému. AC je t€Zzko meéfitelné do jaké miry skuteCné ma
celozivotni vzdélavani dopady, je zfejmé, ze sestry s terciarnim vzdélanim jsou vice

naklonény regulaci systému a jeho kontroly. Stejné tak je zifejmé, Ze sestry pocit'uji aktivity
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celozivotniho vzdélavani jako pfinosné a jsou schopny poznatky aplikovat i do praxe, coz
je bezesporu cilem vzdélavani. Aktualizace poznatkl je také Cinitelem stojicim za ideou

celého systému.

Zda se tedy, Ze u sester s terciarnim vzdélanim se podafilo vybudovat pozitivnéjsi nadhled
behem pocatecniho vzdelavani. S ptfijetim novely ¢. 201/2017 Sb. zakona ¢.96/2004 Sb. se
také nejvice kritickych hlast ozyvalo pravé ze strany odbornikii z vysokych skol, ti bojuji
proti navySovani kompetenci sester pfi snizovani pozadavkl na kvalifika¢ni a celozivotni
vzdélani (Zdravotnické noviny, 2017a). Zavedeni registru a regulace je také jednim ze
znaku profesionalizace, je tedy opét ke zvazeni, jakou cestou se vydava systém
celozivotniho vzdélavani, jestlize prenechava veSkerou odpovédnost za rozvoj na

samotnych sestrach.

6.5.6 Diskuze vysledki hypotézy 6

V Sesté hypotéze se projevil statisticky vyznamny vztah stupné vzdélani a pripravenosti na
praxi. Sestry se stiedni Skolou potiebovaly na zapracovani ve svém prvnim zaméstnani
méné Casu a také hodnotily svoje pocatecni vzdélavani jako 1épe odpovidajici potiebdm
praxe. V souladu s namitkami, které vedly k pfijeti nové novely, se lze tedy dohadovat, do
byla vyuka zaméfena pfedev§im na instrumentdlni dovednosti. Je ovSem také tfeba se
zamyslet nad tim, jaké sestry by tedy mély byt, a jaka by méla byt vyvazenost praktické
vybavenosti versus akademické a teoretické vzdelani. Pfijatd novela vyhovuje tomuto
pozadavku na sniZzeni akademicnosti vzdélani. VSeobecnym sestram po uvedeni zakona
¢.201/2017 v zati 2017 bude stacit pouze dostudovat jeden rok na vyssi odborné Skole
k ziskani plné kvalifikace a vykonu povolani bez odborného dohledu, jestlize piedtim
absolvovaly stfedni zdravotnickou Skolu. Zaroven v kategorii pracovniki bez odborného
dohledu bude také zatazena prakticka sestra, které bude stacit pouze stiedni zdravotnicka
Skola. Ceska republika se tedy Gasteéné vraci k tzv. Nightingale modelu, ktery sestry
hlavné pfipravoval na praktické dovednosti a pfimé zapojeni do praxe a vyuka byla
realizovana zejména v nemocnicich (Greenwood, 2000, s. 21). Coz je trend, ktery jde proti
sméfovani zapadni Evropy a Spojenych stati. K zamysleni je tedy, pro¢ se neprojevil
rozdil ve vniméni pfipravy, je to vyuka, kterd neni dostate¢n& propojena s praxi? Ci je
tiilety akademicky obor nedostatecny? A jak jsou nastaveny kurikula, poskytuji dostatek

praktickych dovednosti? K uvazeni by mozna mohlo byt opétovné zavedeni legislativniho
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zakotveni nastupni praxe a adaptace, ktera je nyni oSetfena doporucenim metodického
pokynu Ministerstva zdravotnictvi. Kvalitné provedend adaptace prispivd nejen
k navyknuti, ale také k retenci sester na pracovisti. Adaptace slouzi k zaclenéni novych
zameéstnanct a sklada se ze tii casti: odborné, vSeobecné a zakladni. Kazda nové
nastoupivsi sestra by meéla mit k dispozici Skoliciho pracovnika, ktery po celou dobu
(doporucuje se 3—6 mésictl) je k dispozici a poskytuje podporu a prubéh adaptace hodnoti
(Milotova, 2015). OvSem v tomto Setieni zhruba pétina sester s terciarnim vzdélanim
potifebovala dokonce vice ¢asu nez je pil roku. Je tieba si také klast otazku, zdali adaptace
jako vzdélavaci aktivita je vibec béznym procesem a v jaké kvalité je provadéna.
Adaptacni proces by mél byt uzavien posudkem se zpétnou vazbou s vyjadienim skolitele 1
Skoleného. Milotova ve svém priizkumu proSetfovala ndzory sester na adaptacni proces, ty
se shodné domnivaly, ze adaptacni proces je nepostradatelnou soucdsti vstupu na nové
pracovisté. OvSem také vyplynulo, ze sestry nemaji dostatek informaci k adapta¢nimu

procesu, coz miize negativng ovlivnit kvalitu celého procesu (Milotova, 2015).

6.5.8 Diskuze vysledki hypotézy 8

V osmé hypotéze m¢ zajimalo, jak vnimaji sestry jednotlivé ucebni situace, které jsou pro
né pfinosné a zdali se budou shodovat s aktivitami, které definuje zédkon, €i se sestry uci
vice z informalnich pfilezitosti vyskytujicich se v bézné praxi, nebot’ spojitost s praxi je
také jednim z pozadavkl vzdelavani dospélych, ktefi potiebuji vidét dopady vzdélavacich
aktivit do pfimé praxe (Knowles, Holton, Swanson, 2005, s. 5). V otdzce sestry vybiraly

pfesné pét ucebnich piileZitosti, které hodnoti jako nejcennéjsi z hlediska ptinosi.

JOA)

Statisticky vyznamny vztah se projevil u Skolici akce a seminait, které vice vybiraly sestry
se stfedni Skolou. Seminafe a Skolici akce také patfily mezi aktivity, kterych se sestry
nejcastéji Ucastnily béhem poslednich péti let, jsou tedy hodnoceny nejen jako dostupné,
ale 1 pfinosné. Potvrzeny vztah byl také mezi ufebnim piinosem zpétné¢ vazby od
nadfizenych a kolegl a stfedoSkolskym vzdélanim. CoZz opét je v souladu s ovéfenym
vysledkem Cetnosti diskuze sester se svymi kolegy, které se ¢asto vénuji i ve svém volném
Case. Zpétna vazba je jednou z didaktickych metod, kterd se odehrava piimo na pracovisti a
je povaZovana za metodu zamétenou na rozvoj s minimalni ¢asti teoretické vyuky (Muzik,

2011, s. 91).
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Ovsem nebylo potvrzeno, ze by sestry s terciarnim vzdélanim vice volily jako ucebné
pfinosné informalni aktivity. Tento rozdil nebyl pozorovan. Statisticky vyznamny vztah
s terciarnim vzdélanim se projevil u odborné staze, dalsiho vysokoskolského studia,
pedagogické ¢innosti a vyzkumné Cinnosti, publikace ¢lanka a vypracovani metodiky, jez
vybiraly Castéji sestry s terciarnim vzdélanim. V tomto piipadé je ovSem tieba opét
konstatovat, ze statisticky vyznamny vztah ¢aste¢né plyne z faktu, ze to jsou aktivity vice
zptistupnéné na zakladé¢ vzdelani. A pii pohledu na procenta vyskytu jsou to aktivity
umisténé spise na konci zebiicku. Vyjimkou je dalsi vysokoskolské vzdélani, které vybralo
44,39 % sester, coz opét svédci pro fakt, ze sestry s tercidrnim vzdélanim hodnoti
vysokoskolska studia pozitivné a jako piinosnd a ucast na vysokoskolském studiu neni
pouze prostiedkem k ziskani kvalifikace, ¢i vizi lepSiho finan¢niho ohodnoceni, které
v doplitkové hypotéze motivacnich prvkli hrdlo margindlni roli spolu s kariérnim
postupem. Vysokoskolské studium je ovSem typickym zastupcem kategorie formalniho

vzdélavani.

Z celkového pohledu nejvice sester Cerpa ucebni ptinosy ze samostudia odborné literatury,
diskuze s kolegy a 1ékafi, pak nasledovaly Skolici akce a seminafe. Prvni dvé mista jsou
zajimava tim, Ze tyto aktivity spadaji pravé do kategorie informalnich aktivit. To je
v souladu s poznatky ze studie, kterou vedli Gould, Drey a Berridge (2007), sestry vysoce
hodnoti uceni pfimo na pracovisti, které neni odtrZzené od praxe. Zda se tedy, Ze obé&
skupiny sester se nejvice uci ze situaci, které nejsou zafazeny v regulatornim systému.
Legislativa samostudium literatury zmifiuje, ovSem nebylo nijak kreditné ohodnoceno,
z pochopitelnych ditvodii obtizn€ kvantifikovatelnosti. Diskuze s kolegy a 1ékafi je jednim
z nejptirozenéjSich zpisobl korekce vlastni praxe. Zajimavym zjisténim je ovSem, Ze
obdobna aktivita mentoringu se ve vybéru vyskytovala spiSe zfidka. Mentoring ani sestry
témeét neposkytuji, ackoliv se snim muizeme setkat jako s indikdtorem kompetence
»profesionalni rozvoj* dle Mezindrodni rady sester (Alexander, Runciman, 2003, s. 35).

Podnétem pro zmény v systému by mohl byt vice formalizovany systém mentoringu, ktery
by umoznil sestram tuto aktivitu vyuzivat. Mentoring je metoda ¢asovée i odborn€ naroc¢na,
literatura ji ovSem vnima jako aktivitu velmi pfinosnou. Mentor je osoba, kterd uvadi
poznani oboru prostiednictvim vedeni v redlnych situacich. Mentoring obsahuje dvé
dimenze, prvni z nich jsou pracovni a instrumentalni funkce a druhou psychosocidlni.
Instrumentalni dimenze je zamé&fena na zdokonaleni profesniho rozvoje a psychosocialni

zaStituje efektivni osvojeni role a srozumitelnost sesterské identity (Zelenikova, 2009, s.
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165). Vramci celozivotniho vzd€lavani se také lze zucastnit certifikovaného kurz
Mentor/skolitel klinické praxe. Zavedeni této role navazuje na vysledovani spojitosti mezi
mentoringem a kvalitn€jSim vykonem ¢i lepSim zvladanim praktickych odbornych
dovednosti (Archalousova a kol., 2010, s. 23). Jinad studie se jednoznacné¢ vyslovila pro
oznaceni mentoringu jako adekvatni metody pro rozvoj sester a obzvlasté jejich
vidcovskych schopnosti, mentoring by tedy mohl byt vhodnou metodou jak kompenzovat
nedostatek manazerského vzdélavani v oSetfovatelstvi (Leggat, Balding, Schiftan, 2015, s.
1582). Sestry také cCasto volily moznost ,,vlastni reflexe praxe® tedy dalsi informalni
metodu vzdélavani. Coz je také bezesporu jedna z charakteristik samotného profesionéla.
Reflexe v praxi nebo také reflektivni praxe je zpisob jak lze prekonat mezeru mezi teorii a
praxi a jak odkryt znalosti o ¢innosti, ale také v Cinnosti. Reflexe tedy patii nejen do praxe,
ale také do vzdélavani, a tak navazuje na rozvijeni kritického mysleni, ale také jej vyuziva.
Proces kritického mysleni se sklada z péti krokt: vybaveni zndmych informaci, vyuzivani
zvyklosti, vySetfovani novych faktd, stavéni a cerpani novych napadii a nakonec hodnoceni
pribéhu procesu. Nedilnou soucasti je kladeni otdzek jak sobé, tak ostatnim koleglim,
mentorim a zpétn€ jejich odpovidani (TreSlova, 2009, s. 151). Opomijenou aktivitou
ovSem byla také supervize, ktera také dava prostor k fizené reflexi a poskytuje moznost
uceni se zejména z emoci, které jsou ¢asto béhem vykonu profese potlateny a supervize
tak umoznuje zpracovat podnéty z psychicky narocného povolani (Bartlova, 2013, s. 42).
Sestry tedy vnimaji pfinosy informalnich aktivit, ovS§em nebyl pozorovan rozdil na zakladé¢

vyse vzdélani.

6.5.9 Diskuze vysledki hypotézy 9

Posledni hypotéza zkoumala, jaké motivacni prvky a bariéry hraji roli v celoZivotnim
vzdélavani. Otazka motivace a bariér mlZe pomoci interpretovat ostatni hypotézy.
Motivace je Castym tématem vyzkumii a zkouméno bylo naptiklad, do jaké miry jsou
sestry motivovany pomoci regulace celozivotniho vzdélavani, ¢i prevlada spiSe osobni
zajem o vzdélani (Griscti, Jacono, 2005; Pool, Poell, Berings, ten Cate, 2016; Lasovska,
Kralova, 2011). Ve vybéru byly jak vnéjsi motivacni prvky, jako je zakonna regulace, tak
také prvky osobniho rozvoje i celého oboru. Poznani motivace je nezbytnou slozkou pii
sestavovani systému celozivotniho vzdélavani. Motivace usmériiuje, udrZzuje a energizuje
chovani, na motivaci se podili osobnost jedince, hierarchie jeho hodnot i dosavadnich

zkuSenosti, schopnosti a naucenych dovednosti (Hartl, Hartlova, 2000, s. 328). Motivace
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ke vzdélavani tedy mize byt narusena i Spatnou zkuSenosti se systémem a pochybnostmi o
jeho piinosnosti. Casto diskutovanou otazkou je role regulace a kreditniho systému, které
budou s novelou od zafi zruSeny. Regulace je také ve strategiich ¢asto zminovana jako
motivacni prvek. Otazkou je zdali, je to prvek pozitivné motivujici, ¢i je spiSe vniman jako
represivni. Jiz zminénd ,honba za kredity” je Casto kritizovanym dasledkem regulace,
ktery vede k volbé aktivit bez vétsiho aktivniho zapojeni. Zaroven vnéjsi regulace odebira
svobodu sestram rozhodovat o vlastnich aktivitach a predklada jim, ty které jsou vybrany
zakonem. Byly tedy testovany jednotlivé motiva¢ni prvky a statisticky vyznamny vztah se
projevil u motivacnich prvkl: osobni zdjem, nutnost splnit pocet krediti, prohloubeni
kvalifikace, zvySeni kvalifikace, CZV zkvalitiiuje pé¢i, zlepSeni kompetenci a CZV
zvySuje prestiz profese. Sestry s terciarnim vzdéldnim vice vybiraly moZnosti: osobni
zdjem, prohloubeni a zvyseni kvalifikace, CZV zlepSuje pé¢i a prestiz a zlepSeni
kompetenci. Naopak sestry se stfedoskolskym vzd€lanim vice vybiraly nutnost splnéni

poctu kredita.

Zadna zavislost na stupni vzdélani byla zjisténa u nésledujicich motivacnich prvki:
udrzovani znalosti, které nejsou vyuzivany v soucasné praxi, nutnost doplnit si chybéjici
znalosti, seznameni se s poznatky z vyzkumu, setkani s kolegy, pokyn zaméstnavatele,

zakonnd povinnost, kariérni postup a postoj, ze CZV zvySuje finan¢ni ohodnoceni.

U sester sterciarnim vzdélanim drtivd vétSina vybirala moZnost, ze je k casti na
celozivotnim vzdélavani motivuje osobni zdjem o urcitou problematiku. U tohoto
motivacniho prvku také byl prokézan statisticky vztah s terciarnim vzdélanim. Tento
poznatek je v souladu i s ostatnimi vyzkumy (Griscti, Jacono, 2005; Pool, Poell, Berings,
ten Cate, 2016; Lasovskd, Kralova, 2011), a urcit€ je potéSujicim faktem, Ze i pres regulaci
vede osobni z4jem pied vnéjsi stimulaci. I dalSimi nejvice vybiranymi moZnostmi byly ty,
které znaci zajem o vlastni rozvoj, byly jimi: prohloubeni kvalifikace, udrzovéani znalosti
zobord, které jsou nevyuzivany v souasné praxi, zvySeni kvalifikace. ZvySeni a
prohloubeni kvalifikace také byly statisticky zavislé na tercidarnim vzdélani. Zhruba
polovina sester pak vybrala moznost ,,doplnit chybé¢jici znalosti®. Je tedy opét otazkou, do
jaké miry jsou sestry z pocateCniho vzdelani vybaveny k praxi. Toto je také Castd namitka,
jenz smétfuje na pfiliSnou teoretiCnost tercidrniho vzde€lani na ukor praktickych tukoni,
které jsou nezbytné pro denni praxi vykonu profese. Nutnost splnit pocet kreditli pak
vybrala neceld polovina sester, také sestry s tercidrnim vzdélanim tedy pocit'uji regulativni

prvek vzdelavani a dostani formalnim narokt profese. Vztah terciarniho vzdélani byl takeé
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potvrzen u celozivotniho vzdélavani jako faktoru zlepSeni prestize a péce a také u zlepSeni
kompetenci. Je tedy vidét, Ze sestry s tercidrnim vzdélanim ptikladaji vétsi vyznam
celozivotnim aktivitdm nejen v oblasti osobniho rozvoje, ale také rozvoje oboru jako celku.
Coz také pak koresponduje s vysledky Sest¢ hypotézy, kterd potvrdila, ze sestry

s terciarnim vzdélanim 1épe nahlizeji na cely systém celozivotniho vzdélavani.

U sester se stiedoSkolskym vzd€lanim byla nejvice volenym motivaénim prvkem ,,nutnost
splnit pocet krediti*, tuto volbu vybrala nadpolovi¢ni vétSina sester z vzorku. Sestry tedy
pocituji vazbu celozivotniho vzdélavani a regulace. Pro sestry se stfedni Skolou a mnoha
lety praxe, byl rok 2004 prechodem k nutné povinnosti vykazovat celozivotni vzdélavani.
Tento fakt tak mlze ovlivnit vnimani systému regulace. U této mozZnosti byla otestovana
statistickd zavislost na vysi vzdélani, v tomto piipadé je volba v statistickém vztahu se
sttedoskolskym vzdélanim. Knowles, Holton a Swanson mezi zakladnimi principy
vzdélavani dospélych vymezili potfebu rozumét vzdélavacimu cili a motivaci, ktera plisobi
siln€ji nezli vngjsi stimulace, vysledky této hypotéz ovSem naznacuji, Ze u sester se
sttedoSkolskym se tento fakt vzdélanim se nedaii naplnovat, a tak je ohrozena efektivita
jejich uceni (2005, s. 5). Tento poznatek je také v souladu s vyzkumem Vlasdkové, kde
bylo otestovano nedostatecné pochopeni divodu registrace, kterd byla vnimana jen jako
pozadavek zaméstnavatele (Vlasdkova, 2007, s. 53). Hned v zévésu byla také volba
osobniho zajmu, tuto moznost volilo necelych 50 %, coz je ovSem podstatné mén¢ nez u
sester s terciarnim vzdélanim. Dale zhruba tietina sester vybrala moZznost udrZovani
znalosti z nevyuZzivanych oborli a nutnost doplnit si chybé&jici znalosti. Sestry se
stiedoskolskych vzdélanim tedy také volily spiSe moZnosti smétujici k vlastnimu osobnimu
rozvoji, ale projevila se zde ve velké mife zatizenost formalnim poZadavkem. Nicméné

také u této hypotézy se projevila mensi variabilita vybiranych odpovédi.

Minimalni procento sester z obou kategorii vybralo faktory celozivotniho vzd€lavani jako
prostfedku k lepSimu finanénimu ohodnoceni a kariérni postup. Otézkou je tedy, zdali tyto
faktory jsou pro sestry nemotivacni, ¢i systém neumoziuje kariérni postup a lepsi financni
ohodnoceni, a tak tyto faktory sestry viibec nebraly v potaz, coz by korespondovalo
s dlouhodobou nespokojenosti s financovanim plati sester, které Casto odchazeji diky
diskrepanci finanéniho ohodnoceni a naro¢nosti profese mimo obor (Zdravotnické noviny,
2017b). Sestry tedy na rozdil od obecné populace v Ceské republice nevnimaji jako

incentiv moznost kariérniho pohybu (Sed’ova, Novotny, 2006, s. 149).
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Druhd c¢ast doplikové hypotézy se zaméfila na bariéry, které existuji v pfistupu
k celozivotnimu vzd¢lavani. Sestry opét mohly vybrat libovolny pocet prekazek, které jim
brani v ucasti. Jednotlivé bariéry pak byly testovany a statisticky vyznamny vztah se
projevil jen u jedné znich, a to u nizké kvality akce, kterou vice vybiraly sestry
s terciarnim vzdélanim. U vSech ostatnich nebyl nalezen zadny vztah. Témét vSechny
bariéry se tedy projevuji v podobné miie u obou skupin sester. V obou kategoriich byla
nejvice vybiranou moznosti finanéni narocnost akci. S tou se také pojila nedostatecna
podpora zaméstnavatele, ktera byla vybirdna zhruba tietinou sester. Kreditni systém je také
Casto oznacovan jen jako prostfedek ,,byznysu“ pro poradatele akci, takto jej oznacil
napiiklad ministr zdravotnictvi Svatopluk Némeéek. Oviem Ceska asociace sester se
obava, ze po zruseni kreditniho systému bude jedinym efektem jesté vétsi financni zatéz na
sestry, nebot’ zaméstnavatelé maji tendence se vyhybat ne nezbytné nutnym nékladim,
tedy tém, které nejsou ulozeny legislativou (Koubova, 2016). Otazka, kterd zde opét
vyvstava je zminovana podfinancovanost sektoru, odpovédnost nejen za tizeni vzdélavani,

ale 1 za financovani vlastni odbornosti je pfenesena na sestry.

Pak dominovala ¢asova naro¢nost a vzdalenost od bydlisté. VSechny zminéné faktory patii
do skupiny situa¢nich bariér. Naroky, které nejsou malé, zaroven nejsou pfili§ usnadnény.
Vzdélavani je jak financni zatéz, tak také casova. VEtSina sester ve vzorku ma déti a je tedy
ziejmé, ze jako zeny také pravdépodobné nesou véEtsi odpovédnost za domacnost.
Institucionélni bariéru ve vysledcich zastupuje nizka kvalita akce, to naznacuje, Ze aktivity,
které jsou v nabidce, nejsou adekvatni praktickym potiebdm sester. Zhruba tietina sester
také vybrala faktor, Ze akce nemaji dopad na odbornost, coz ziejmé souvisi
s nedostatecnou kvalitou formalné¢ definovanych akci. Slovensky vyzkum prokézal, ze ac¢
sestry jsou se svoji praci spokojené, demotivuji je predevsim vnéjsi faktory, coz v tomto
Setfeni se potvrdilo na roli financi. Déle jako demotivacni faktor plisobila nedostatecna
podpora vzdelavani ze strany zamé&stnavatele u 39 % respondenttl, tento faktor se v Setfeni
také ukdzal, ovSem v o néco mensi mife kolem 30 % v obou skupinach (Magurova, 2010,
s. 169). Dobrou zpravou je, Ze ve vybéru bariér témét nefiguroval nedostatek informaci o
akcich, nizky pocet kreditli a mald podpora blizkych. Nestabilni zdzemi a mal4d podpora
rodiny byly identifikovany jako jedny z nejsiln€jSich bariér (Gopee, 2002, s 610).

Pozitivnim faktem tedy je, Ze v tomto ohledu se sestry neciti byt limitovany.
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7 Zavér

V této diplomové praci jsem si dala za cil prozkoumat, jak se vyvijelo pojeti celozivotniho
vzdélavani vieobecnych sester a jeho podob v Ceské republice. CeloZivotni vzdélavani
v kontextu oSetfovatelstvi je povazovano za nezbytny piredpoklad k vykonu profese, jenz je
proménliva a je tedy tieba neustdle aktualizovat védomosti. I proto si vzdélavani sester
vydobylo svoji neopominutelnou pozici na poli jak ndrodnich, tak nadnarodnich politik a
strategii. OvSem samotné pojeti celozivotniho vzdélavani se znacné lisi. Je to termin, ktery
neni pouzivan jednotné, a obsahuje v sobé mnohé dimenze. V prvé fad¢ se Ize zastavit u
celozivotnitho vzdélavani jako formalizovaného pozadavku definované¢ho zdkony a
smérnicemi, v této podob¢ zahrnuje zejména naroky na kvalifika¢ni vzdélavani a pak jeho
pfiméfené udrzovani béhem kariéry. Tato regulace ma za ukol udrzovat kvalitu a
bezpecnost péce o pacienty. Druhou rovinou je zaméfeni se na samotné celozivotni uceni
v podobé kompetence nezbytné k pfipravenosti se neustdle vzdélavat a ucit se behem
vykonu profese. Kompetenci lze jen tézko standardizovat a tak uzaviit do zdkonnych
norem. Tomuto rozméru se tedy vénuji spiSe strategie, které urcuji sméfovani
oSetfovatelského oboru a jeho vyvoje. OvSem Zadouci je, aby si sestry tuto kompetenci
osvojovaly, a tak se smycka vraci zpét k ndroklim na vzdélavani vedouci k ziskéni

odbornosti, které¢ by mélo tuto kompetenci inicializovat.

V Ceské republice Ize na poli vzdélavani sester sledovat pomérné paradoxni vyvoj situace.
Za prvni republiky a v povaleném obdobi existoval zivy vztah se zapadnimi zemémi,
které nastoupily cestu profesionalizace povoldni pomoci piesunu oSetfovatelského
vzdélavani na vysoké $koly, a Cechy byly také tomuto modelu naklonény. Ovsem
s nastupem komunismu bylo toto spojeni ptferuSeno a stejné jako jiné oblasti byl cely
oSetfovatelsky obor pretransformovan. Pocatecni vzdélavani bylo pfesunuto na stfedni
Skoly a dalSi profesni vzd€lavani upraveno predevSim centrdlné bez vétSi reflexe
individualit sester, které byly vnimény spiSe jako pomocny personal. Nicméné 1 v této dobé
byly polozeny zéklady pro dalsi vzdelavani sester. Vzniklo centrum pro jejich vzdélavani,
které je dodnes Cinné, a povinnost celozivotniho vzdélavani a udrzovani adekvatnich
znalosti byla legislativné oSetfena. Neexistovala ovSem z4dnd kontrola, ktera je
deklarovana v mezindrodnich strategiich jako néstroj bezpecnosti i motivace. Tuto situaci
zménil vstup Ceské republiky do Evropské unie, kdy v souvislosti se sladénim legislativy

byl pfijat rozporuplny zdkon ¢.96/2004 Sb. VSeobecné sestry pracujici bez odborného
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dohledu musely ziskat vzdé€lani v tercidrnim sektoru a vykazovat svoje celozivotné-
vzdelavaci aktivity v ramci kreditniho systému. Tato Uprava ovSem pfinesla nejednu
nesnaz. Celosvétove je v duchu neoliberalismu pienesena odpovédnost za vlastni rozvoj na
jedince a nejinak je tomu u sester. OvSem na sestry jsou kladeny vyss$i naroky vzhledem
k dopadiim profese na zdravi obyvatelstva a vyvstava tedy otdzka, do jaké miry by mély
byt sestry napiiklad financné ¢i casové podporovany. Na vin¢ této myslenky se také rozviji
koncept nezbytnosti osvojeni si kompetence uceni, aby se sestry byly schopny ucit a
reflektovat veskeré potencidlné piinosné situace a zaroven vytvaiely toto prostiedi i pro
své spolupracovniky. Vysoka autonomie sester se tedy stala pozadavkem, ktery je
reflektovan ve strategiich s cilem tuto autonomii podepfit odpovidajici kvalifikaci a jejim

udrzovanim.

Na této tezi byl také postaven muj empiricky vyzkum, ktery se snazil vyuzit unikani
situace vzdélanostniho sloZeni vieobecnych sester v Ceské republice a srovnat skupinu
sester s terciarnim vzdélanim tedy téch, které jsou dle ideji strategii autonomnéjsi a maji
osvojenou kompetenci uceni, a sester, které nabyly kvalifikaci ve stfedoSkolském sektoru.
A zkoumat tak, zdali doslo k posunu v aplikaci celozivotniho ueni v praxi. Z osmi
hypotéz, které zkoumaly vztah vySe vzdélani a jednotlivych prvkl ztotoznéni se s principy
celozivotniho uceni, se potvrdilo Sest. Prokdzal se vztah Ccetnosti vzdélavani,
sebevzdélavani ve volném case, variability vzdélavacich aktivit a hodnoceni regulatorniho
systému i jeho dopadl do praxe. Posledni potvrzenou hypotézou byla mensi ptfipravenost
sester s vySSim vzdélanim pro pfimé zapojeni do praxe. NiZsi pfipravenost k praktickym
ukoliim je nejvétsi vytkou presunu vzdelavani do vyssiho sektoru, kterd zazniva. Naopak
nebyl zjistén rozdil v mife vniméni odbornosti a cerpani z informalnich ucebnich
prilezitosti. Zda se tedy, Ze presun kvalifika¢niho vzdélavani ma pozitivni dopady zejména
do hodnoceni celozivotniho vzdélavani a jeho vyznamu a dale pak 1 na samotné zapojeni se
do ucebnich procest a jejich sebefizenost. Sestry s tercidrnim vzdélanim byly jednoznaéné
pozitivné naklonény regulaci a vyznamu celozivotniho vzdélavani pro rozvoj oboru. Také
u nich vedly aktivity, které vyzaduji vlastni sebetizenost, coz je jednim z cilli - totiz
vychovat samostatné ucici se profesionaly. Zajimavé je ovSem, ze autonomie a odbornost
nebyla vnimana rozdilng, ackoliv sestry s vys§im vzdélanim by mély byt predurceny
k pfevzeti zodpovédnéjsich roli a byt rovnocennym spolupracovnikem doktora. V tomto
bod¢ jsem také diskutovala o neukonceném procesu profesionalizace, ktery byl v prvé fadé

popudem pro navySeni narokd na sestry. U této problematiky Ize také zminit malé
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zastoupeni aktivit reprezentujicich plné€ rozvinuty védecky obor jako je naptiklad vyzkum,
¢i publikace c¢lankt, kterého se ucastni jen velmi mala cast sester. OvSem pozitivnim
zjisténim je, ze sestry s terciarnim vzdélanim maji velky zajem o dalSi vysokoskolské
studium, kter¢ je predpokladem prave pro tuto ¢innost. U téchto hypotéz se tedy potvrdilo 1
teoretické poznani. Zda se, ze naplnéni strategii je UspéSné na poli zvnitinéni kompetence
uceni, ale stale je platné kritika nedostatku praktickych dovednosti. Dalsi cestou v badani

by tedy mélo byt sladéni téchto dvou oblasti.

Déle jsem se zabyvala motivaénimi prvky, kdy bylo mozné sledovat rozdil v pievaze
osobniho zajmu u sester s terciarnim vzdélanim, coz koresponduje s jejich vétSim
ztotoznénim s celoZivotnim ucenim. Naopak sestry se stfedoskolskym vzdélanim pievazné
vybraly jako hlavni motiv nutnost dostani formalnim poZadavkim. Coz posiluje
zaznivanou kritiku pfilisné formalnosti systému kontroly, ktery potlacuje vlastni iniciativu.
Naproti tomu u bariér nebyl pozorovan rozdil, jako hlavni zatéz byla shodné v obou

skupinach vybrana finan¢ni a ¢asové narocnost.

U vyzkumu je ovSem nutné také diskutovat o mife jeho zobecnéni a je nutné podotknout,
ze vzhledem k nereprezentativnimu vzorku je tento proces limitovany. Urcité¢ nelze
vztahnout vysledky na celou populaci sester, nicméné tento vyzkum pfinasi témata, ktera
by bylo mozné dale prozkoumavat. Naptiklad proces profesionalizace a jeho neukoncenost

v souvislosti s podobou vzdélavaciho systému.

Jelikoz kontrola plnéni povinnosti celoZivotniho vzdélavani byla jiz od samého pocatku
kritizovana, Ceska republika nakonec v &ervnu roku 2017 piijala novelu tuto povinnost
rusici a zarovenl umoznujici ziskat kvalifikaci praktické sestry na stfedni Skole, ktera také
spadd mezi profesiondly pracujici bez odborného dohledu a poptipadé ziskat kvalifikaci
vSeobecné sestry jednorocnim studiem na vysS$i zdravotnické Skole. Byly tedy takto
eliminovany formalni tlaky na celoZivotni vzdélavani. Otazkou je ovSem, jak tato zména

bude plisobit na cely obor osetfovatelstvi.
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11 Prilohy

Priloha A: Maketa dotazniku

1. Kolika jednorazovych akci (1-3denni) celoZivotniho vzdélavani jste se zucastnil/a
béhem posledniho roku? (napr. kongresy,sympozia, $koleni)

a. 0
b. 1
c. 2
d 3
e. 4
f. 5
g. 6avice

2. Kolika dlouhodobych vzdélavacich programi jste se ztucastnil/a béhem vasi
oSetirovatelské kariéry? (mimo pocatecni vzdélani, napi. specializaéni vzdélavani,
dalsi vysoko$kolské vzdélavani po nabyti odborné zpiisobilosti, odborna staz atd.)

a. 0

b. 1

c. 2

d 3

e. 4

f. 5

g. 6avice

h. Dosud jsem se nezicastnil/a, ale planuji studium zahajit béhem jednoho roku

3. Prosim zaSkrtnéte aktivity, kterych jste se zii¢astnil/a béhem poslednich péti let:
Inovacni kurzy
Skolici akce (trva alesponi 4 hodiny)
Odborné staze
Dalsi vysokoskolské studium (dal$i studium po nabyti odborné zptsobilosti)
Seminate (trva alespon 2 hodiny)
Ucast na konferenci, kongresu, sympoziu
Aktivni Gcast na konferenci (pednaska, poster, ucast na soutezi)
Vypracovani metodiky
Specializa¢ni studium

. E-learningové kurzy

. Samostudium odborné literatury

. Vyzkumna ¢innost

. Publikace ¢lanka

. Pedagogicka ¢innost

WoONOU AWM
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4. Jak casto jste se vénoval/a béhem posledniho roku nasledujicim aktivitim ve svém
volném case:
1.  sledovani pofadu s oSetiovatelskou ¢i pribuznou tématikou
a.denné b.tydné¢  c. mesicné d. parkrat do roka e. nikdy

2. vyhledavani odbornych informaci na webu
a. denn¢ b.tydné¢  c¢. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy

3. diskuze s kolegy ohledné oSetfovatelskych témat (i na webu)
a. denné b.tydné¢  c¢. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy
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psani ¢lanki ¢i jinych odbornych textd
a. denné b. tydné¢  c. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy

zapojeni se v profesni organizaci
a. denné b. tydn¢  c. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy

ucast na prednaskach s oSetfovatelskou ¢i ptibuznou tématikou
a. denn¢ b. tydné¢  c. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy

studium odborné literatury a periodik
a. denn¢ b. tydn€¢  c. mésicné d. parkrat do roka e. nikdy

5. Prosim zhodnot’te vas subjektivni pocit z vami podstupovanych ucebnich aktivit ve
volném case.

°opo0 oW

Velmi mé tesi

Tési meé

Ani téSi/ani netési, neutralni
Netesi me

Velmi mé netési

6. Vyberte prosim vSechny divody k vasi ucasti v celoZivotnim vzdélavani:

CBEECRTIER DO A0 TR

Zlepseni kompetenci

Pokyn zaméstnavatele

Zvyseni kvalifikace

Prohloubeni kvalifikace

Nutnost doplnit si chybéjici znalosti

Udrzovani znalosti z obort, které nevyuzivam ve své praxi
Kariérni postup

Sezndmeni se s novymi poznatky z vyzkumu

Osobni zajem o urcitou tématiku

Je to zakonna povinnost

Nutnost splnit pocet kreditl za dané registracni obdobi
Setkani se s kolegy

. CZV Zvysuje finanéni ohodnoceni

CzV Zvysuje prestiz sesterské profese
CZV Zkvalitiiuje péci

7. Pokud se aktivit celoZivotniho vzdélavani neticastnim je to z divodu (vyberte
vSechny platné moZnosti):

TR PR O fe o

Tématiky akce

Malého poctu krediti

Vzdalenosti od bydlisté

Casové naroénosti

Finan¢ni narocnosti

Nizké kvality akce

Malé podpory zaméstnavatele

Mala podpora blizkych

Nemam informace o potadanych akcich
Akce nemaji dopad na moji odbornost

8. JestliZe se setkam s ne zcela znamou situaci, nejcastéji ji vyireSim:

a.

b.
c.
d

Na zaklad¢ predchozich zkuSenosti

Pomoci konzultace s 1ékatem

Pomoci konzultace s kolegy

Vyhledam si informace v literatufe, na internetu
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9. Diky aktivitam celoZivotniho vzdélavani se zvySuje moje schopnost Fesit
komplikované situace samostatné.

a) rozhodné souhlasim

b) spiSe souhlasim

¢) spiSe nesouhlasim

d) rozhodné nesouhlasim

10. Zhodnot’te prosim svoji schopnost poradit nasledujicim skupinim v odbornych
tématech (jako ve Skole 1 umim poradit ve vSech situacich, azZ 5 neumim poradit).

a. Lékari
1-2-3-4-5

b. Pacienti a jejich rodinni pfislusnici
1-2-3-4-5

c. Kolegové
1-2-3-4-5

d. Ptibuzni, pratelé, znami
1-2-3-4-5

11. Registr a povinnost CZV jsou nezbytné k dobrému vykonu praxe.
a) rozhodné souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spise nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

12. Registr a regulace CZV jsou vhodnym nastrojem motivace ke vzdélavani.
a) rozhodné souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spise nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

13. Aktivity CZV definované zikonem vhodné pokryvaji poti-eby praxe.
a) rozhodné souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spise nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

14. Souhlasim se sou¢asnym navrhem legislativnich zmén (zruSeni povinnosti triletého
terciarniho stupné vzdélavani a registru).

a) rozhodn¢ souhlasim

b) spise souhlasim

¢) spise nesouhlasim

d) rozhodné nesouhlasim

15. Moje kvalifika¢ni pocatecni vzdélani mé dostate¢né pripravilo na realitu vykonu
sesterského povolani.

a) rozhodné souhlasim

b) spise souhlasim

¢) spise nesouhlasim

d) rozhodné nesouhlasim

16. Kolik ¢asu jste potiebovala po nastupu do prvniho oSetfovatelského zaméstnani
k ziskani sebejistoty p¥i vykonu praxe?
a. Méné nez mesic
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b. 1
c. 2
d 3
e. 4
f. 5
g 6
h. 7avice

17. Moje celoZivotni vzdélavaci aktivity primo ovliviiuji kvalitu péce o pacienty.
a) rozhodn¢ souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spiSe nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

18. Poznatky, které jsem se naucila v ramci aktivit celoZivotniho vzdélavani, umim p¥imo
aplikovat v praxi.
a) rozhodné souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spise nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

19. Celozivotni vzdélavani piinasi do praxe nové poznatky z vyzkumu.
a) rozhodn¢ souhlasim
b) spise souhlasim
¢) spise nesouhlasim
d) rozhodné nesouhlasim

20. Vyberte prosim pravé pét aktivit, ve kterych se nejvice ucite:
1. Inovacni, Certifikovany kurz, E-learningové kurzy
Specializa¢ni vzdélavani
Skolici akce, seminate
Odborné staze
Zpétna vazba nadfizeného, kolegd, pacientd
Dalsi vysokoskolské studium (po dosazeni stupné vzdelani nutného k vykonu
praxe)
7. Utast na konferenci, kongresu, sympoziu
8. Aktivni ucast na konferenci (pfednaska, poster, iCast na soutézi)
9. Samostudium odborné literatury a periodik, hledani informaci na webu
10. Vlastni reflexe praxe
11. Vyzkumna ¢innost, Publikace ¢lanki, vypracovani metodiky
12. Pedagogicka ¢innost
13. Mentoring — nadfizeny ¢i kolega pisobi jako privodce pii uréité ¢innosti
14. Poskytovani mentoringu
15. Diskuze s kolegy a 1ékari
16. Supervize

oukwnN

22. Prosim uved’te svoje pohlavi
a. Zena
b. Muz

21. Prosim uved’te sviij vék

c. 18-30
d. 3145
e. 46-59
f. 60-74
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g. T4 avice
23. Prosim uved’te délku svoji praxe
a. 1-51let
b. 6-10 let
c. 11-151et
d. 16-20 let
e. 21 avicelet
24. Prosim uved’te svoje nejvyssi dosazené vzdélani
a. Stfedoskolské s maturitou
b. Stfedoskolské s maturitou a specializaci
c. Vyssi odborné
d. Bakalarské
e. Magisterské
25. Uved’te prosim pocet déti
a. 0
b. 1
c. 2
d 3
e. 4avice

Priloha B: Tabulka 21

Tabulka 21 — Cetnosti sebefizeného uéeni dle jednotlivych aktivit

Denné Tydné Mésicné Parkrat do Nikdy
roka
% % % % %

Porady

Terciarni 5 3,36 42 28,19 40 26,85 49 32,89 13 8,72
vzdélani

Stredoskolské | 4 3,54 32 28,32 26 23,01 43 38,05 8 7,08
vzdélani

Diskuze

Terciarni 32 21,48 54 36,24 32 21,48 29 19,46 2 1,34
vzdélani

Stfedoskolské | 23 20,35 43 38,05 16 14,16 26 23,01 5 4,42
vzdélani

Hledani na webu

Terciarni 25 16,78 62 41,61 45 30,20 15 10,07 2 1,34
vzdélani
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Stiedoskolské | 8 7,08 57 50,44 24 21,24 20 17,70 4 3,54
vzdélani

Literatura

Terciarni 7 4,70 39 26,17 57 38,26 42 28,19 4 2,68
vzdélani

Stfedoskolské | 1 0,88 19 16,81 36 31,86 45 39,82 12 10,62
vzdélani

Psani ¢lanki

Terciarni 1 0,67 13 8,72 19 12,75 33 22,15 83 55,70
vzdélani

Stfedoskolské | 0 0,00 1 0,88 4 3,54 22 19,47 86 76,11
vzdélani

Zapojeni se v profesni organizaci

Terciarni 4 2,68 4 2,68 10 6,71 27 18,12 104 | 69,80
vzdélani

Sttedoskolské | 3 2,65 3 2,65 6 5,31 26 23,01 75 66,37
vzdélani

Ukast na prednaskach

Terciarni 0 0,00 7,00 4,70 30 20,13 82 55,03 30 20,13
vzdélani

Stfedoskolské | 0 0,00 1,00 0,88 13 11,50 76 67,26 23 20,35
vzdélani

Zdroj: Vlastni empirické Setfeni
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