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ABSTRAKT

Diplomova prace sleduje historii oSetfovatelstvi do soucasnosti a dale historicky vyvoj
anesteziologické sestry . Prace se zabyva predevSim kompetencemi a specializa¢nim
vzdélavanim anesteziologickych sester v Ceské republice.

Cilem diplomové prace, ktera je teoreticko — historicka, je zmapovat vznik a postupny
vyvoj anesteziologické sestry. Prvni Cast je vénovdna celkové historii oSetfovatelstvi a
vyvoji anestézie od antiky po soucasnost. Hlavnim cilem prace je vSak zmapovat a
informovat o vyvoji anesteziologické sestry, jejiho vzdélavani a jejich kompetenci od prvni
anesteziologické sestry az po souc¢asnou dobu.

Prace je teoreticko — empiricka. Byla pouzita metoda kvalitativniho vyzkumu, studiem
dokument(, analyzou primarnich pramen0 archivnich zdroji Mz, NRL, UVN, legislativy,
dobovych periodik, odbornych knih a ¢lankd. Také byly vedeny rozhovory s pamétnicemi
pocatkd anestesteziologie jako samostatného oboru.

Cilem diplomové prace bylo zmapovat vznik a postupny vyvoj anesteziologické sestry a jeji
kompetence. Praci lze prezentovat na odbornych kongresech, nebo publikovat
v odbornych ¢asopisech.

klicova slova: Historie oSetfovatelstvi, anesteziologicka sestra, anesteziologie, rozhovory,
kompetence, vzdélavani



ABSTRACT

The diploma thesis follows the history of nursing up to the present date and further
the historical development of a nurse anesthetist. The thesis deals mainly with
competencies and the specialized education of a nurse anesthetist in the Czech
Republic.

The aim of this theoretical-historical thesis is to map the origin and gradual
development of a nurse anesthetist. The first part is devoted to the overall history of
nursing and the development of anesthesia from antiquity to the present. The main
aim of this work is, however, to map and inform about the development of a nurse
anesthetist, her education and her competences from the first nurse anesthetist to the
present time.

The work is theoretical-empirical. The method of qualitative research, study of
documents, analysis of primary, archival sources of MZ, NRL, UVV, legislation,
periodicals, professional books and articles was used. Interviews were also conducted
with the witnesses of the beginning of anesthesiology as a separate field.

The aim of the thesis was to map the origin and gradual development of a nurse
anesthetist and her competences. The work can be presented at professional
congresses or published in professional journals.

keywords: history of nursing, nurse anesthetist, anesthesiology, interviews,
competences, education
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1. Uvod

Téma diplomové prace ,Historicky vyvoj anesteziologické sestry” jsem si vybrala
z divodu mé dlouholeté praxe na anesteziologickém oddéleni, mého zajmu o historii
mediciny a oSetfovatelstvi i historie jako takové. Chtéla jsem zmapovat vznik a postupny
vyvoj anesteziologické sestry od prvni znamé anesteziologické sestry, Aleny Starkové —
Palec¢kové, kterd zacinala a pdsobila v dnedni Ustfedni vojenské nemocnici, ktera je dnes i

mym domovskym pracovistém.

’

V prvni ¢asti se vénuji historii oSetfovatelstvi a mediciny jako takové, ale i nesmélym
pocatkim anestézie. Od pocatkl existence lidstva mél ¢lovék snahu o sniZeni, resp.
odstranéni bolesti oSetfované osoby. Mym hlavnim cilem vsak bylo zmapovéani vyvoje
vzdélavani anesteziologické sestry a stim souvisejicich kompetenci. Sledovani zmén v
kompetencich anesteziologické sestry z pohledu historického ¢asto ukazuje na mnoho
nedostatk(, které v intenzivni péci nastanou. Zaméruji se na rozdily ve specializaéni
pripravé anesteziologické sestry od vzniku po soucdasnost. Ukazuje se, Ze je treba
sjednoceni systému specializatniho vzdélavani v ramci EU, aby bylo docileno
rovnocennych podminek a poZadavk( na postkvalifikacni pfipravu téchto zdravotnickych
pracovnikd. MoZnosti navazujiciho studia Intenzivni péce popisuji studijni programy
jednotlivych univerzit v CR. Na zakladé prostudovani odborné literatury se také zaméruji
na vznik prvniho anesteziologického oddéleni v Ceské republice, jeho vyvoje a7 do
souCasnosti. Z vysledkl vyplyvd potfeba harmonizace a sjednoceni systémi
specializacniho vzdélavani, ¢imz by bylo docileno rovnocennych podminek a pozadavk( na

postkvalifikacni pfipravu téchto zdravotnickych pracovnikd.



2. Historie osetrovatelstvi od prvnich statnich utvari do konce
19. stoleti

2.1. Nastin historie mediciny a oSetrovatelstvi v obdobi starovéku

V obdobi starovéku vznikly v déjindch lidstva prvni statni Utvary. Tento proces probihal
nerovnomérné a jeho pocdtky nelze presné casové urcit. Naptiklad v oblasti Pfedniho
vychodu a v Egypté klademe pocatky starovéku do obdobi kolem 4.-3. tisicileti pf. n. I., v
oblasti Egejského more do doby kolem roku 2000 pf. n. I., na Apeninském poloostrové do
10.-9. stoleti pF. n. I., v Indii mezi léta 2 300—1 500 pF. n. I. a v Ciné do 21. stoleti pt. n. |.
Statni dtvary prvniho obdobi oznacujeme jako staty staroorientalni nebo predantické
civilizace. Dal$im obdobim starovéku bylo obdobi antického Recka a Rima. Jeho poc&atek
klademe do 8. st. pf. n. |. Za konec starovéku povaZujeme zanik fimské riSe v roce 476 n. |.
resp. srokem 529, v néZ nechal cisaf vychodofimské Ffise Justinian |. Veliky (482/483 —
565) uzavrit filozofické Skoly v Athénach.

2.1.1. Obdobi staroorientalnich statu

Do skupiny staroorientdlnich stat(, oznacovanych téz jako orientdlni despocie, fadime
statni utvary, které vznikly v Egypté, na Pfednim Vychodé, vIndii a v Ciné. Viechny
civilizace tohoto obdobi vznikaly v povodi velkych fek. Mezi nejznaméjsi patfi Nil v Egypté,
Eufrat a Tigris v oblasti Mezopotdmie, Indus a Ganga v Indii a Chuang-che a Jiang-c’'t'iang v
Ciné.

Velkou hrozbou pro obyvatelstvo byly c¢asté epidemie. Mezi nejzndméjsi pattily
cholera, tyfus, mor a malomocenstvi. Ochrana obyvatelstva proti Sifeni nemoci méla
nékolik podob. Od pasivnich proseb a pfinaseni obéti bohlm, pres trestani nemocnych za
Siteni nemoci az k postupné se rozvijejici |ékarské péci. Z obdobi 2. poloviny 14. st. pt. n. |.
se dochovala modlitba k bohim, kterd je pfipisovana krali fiSe Chetitd Mursilisi 1I. (14. st.
pf. n. ) ,BoZe bourky, mij pane, a bohové chetitsti, mi pani! Co jste to udélali? V srdci
Chetitské zemé jste mor vyvolali a Chetitskd zemé morem nadmiru trpi, prevelice trpi...”
(Parkan, 2017)

Z pozdéjsich hmotnych i pisemnych pramenl se dozviddme zpravy o rozvijejicim se
Iékarstvi, které se stalo soucasti cilené ochrany obyvatelstva. VSestranna lékarska péce
byla vyhrazena pouze pro Uzkou vrstvu obyvatelstva. Do ni patfili panovnici, pfislusnici
aristokracie a knézi. V pfipadé nutnosti bylo poskytnuto oSetfeni i otrokiim, kteti byli
majetkem pfislusnik(i uvedenych vrstev. Jeji zanedbdni bylo trestano, jako poskozeni
majetku. Dokladem je dochovany Chammurapiho zakonik: ,, (§ 219) Jestlize Iékar proved|
na otroku muskéna bronzovym noZem téZkou operaci a zptlsobil mu smrt, nahradi otroka

za otroka.” (http://klimes.mysteria.cz)
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Ostatni nemocni byli vétSinou izolovani a ponechdani svému osudu. Poruseni izolace bylo
trestdano smrti.

Hlavnimi lIé¢ebnymi metodami byla l1é¢ba vodou, pousténi Zilou, podavani prostfedkl
vyvolavajicich daveni, projimadel, poceni, dieta, bylinky apod. Podle dostupnych pramen(
vime, Ze ze staroorientdlnich zemi nejdale v praktickém lékarstvi pokrocili v Egypté, kde
dokazali provadét i operace hlavy a v Ciné, v niZ pouZivali pfirodni medicinu a

akupunkturu.

2.1.2. Obdobi antického Recka

V pribéhu 10. a 11. st. pf. n. |. bylo dokonceno osidleni egejské oblasti rfeckymi
kmeny. Na Uzemi dnesniho Recka vznikla v priib&hu nékolika staleti fada méstskych statd.
Nikdy zde ale nebyla vytvofena jednotnd fiSe. Nejvyznamnéjsi roli v déjinach antického
Recka hraly Sparta a Athény. V roce 338 pfF. n. |. ovladla fecké staty Makedonie a v roce
146 pt. n. |. ovladli Recko Rimané.

Vsechny méstské staty spojoval kult boh(, ktefi hrali vyznamnou roli v Zivoté lidi,
vnémz hrdla vyznamnou roli i rozvijejici se medicina. Stejné jako v predantickych
civilizacich véfili Rekové tomu, e nemoci jsou trestem boh(l a jen oni jich mohou lidstvo
zbavit. Jedinou ochranou pfed nemocemi bylo neprotivit se vili boht dodrZovat zdkony a
mravni kodexy. K usmifeni hnévu boh( slouzily ndbozenské obrady vykonavané knézimi.
Postupné se rozvijela i aktivni 1é¢ba nemocnych pomoci diet, pobytu v ptirodé a
koupelemi.

Moc lécit a uzdravovat byla plvodné pfipisovana bohlm ... Apollonovi, Artemidé a
Athéné. (Nuland,2000)Za patrona lékaiG byl v Antickém Recku povazovan bajny a
zbozstély Asklépios, kterému v uzdravovani nemocnych pomahaly i jeho bajné dcery
Hygie a Panaccea. Jeho symbolem byla hil obtocena hadem, ktera je dodnes symbolem
moderni mediciny. (Nuland,2000) Pfi jeho chradmech vznikaly prvni |ékafské Skoly a jeho
vyznavaci se nazyvali Asklépiovi knézi.

Od 5. st. pf. n. . se v Recku rozvijela medicina provozovana lékafi nezavislymi na
bozich. Vzdélani ziskavali Iékafi v |ékafskych Skoldch a jejich povinnosti bylo starat se o
zdravi chudych a dodrzovani hygieny. Jejich prvni centra byla na ostrové Kéu a v mésté
Knidu a vrcholu rozvoje dosahla fecka medicina pocatkem 3. st. pf. n. |. v Alexandrii. Tito
Iékari vychdazeli z poznani lidského téla a negativnich vlivd na lidsky organismus. K tomuto
poznatku je privedl empiricky vyzkum. K vyznamnym predstavitelim |ékarské védy patfil
na prelomu 6. a 5. st. p. n. |. Alkmaidn z Krotdnu (pfelom 6. a 5. st. pt. n. |.), ktery objevil
centralni funkci mozku.

Nejzndméjsim lékafem antického Recka se stal, prestoze je jeho plsobeni opfedeno
fadou mytl, Hippokrates (460-380 pf. n. |.). Pochazel z ostrova Kos, jenz lezi u pobrezi
Malé Asie. Jeho uceni, jehoz zaklad je uznavéan i v dnesni dobé, vychazelo ze zasady, Ze
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nemoci nejsou puvodu nadpfirozeného, ale souviseji se zménami v organech ¢lovéka a
souviseji s pusobenim vnéjsich vlivi. Mezi né fadil stravu, klima a zpUsob Zivota. Pro
ochranu zdravi a predchdzeni nemocem byla dulezitd prevence zaloZzena na pohybu a
Zivotospraveé. Pro lé¢eni nemocného ¢lovéka bylo dulezité spravné stanoveni diagndzy, po
niz nasledoval Iékarsky zakrok.

Povinnosti 1ékaft bylo poskytnuti pomoci, zakotvené v kodexu v tzv. Hippokratové
prisaze, kterou skladaji absolventi Iékafskych fakult dodnes. ,,... Systémem pravidel fidit se
budu, jeZ podle svych schopnosti a usudku za dobré pro nemocné povazuji, a vseho, co
sSpatné je a necestné, zdrzim se a vystfihdm. A¢ poZzdaddn, nikomu nepoddm smrticiho léku
ani radu takovou nenavrhnu ... Do domu kteréhokoli vstoupim, vejdu tam jen pro prospéch
nemocného ... zdrZim se ¢int korupce a darebdctvi ...Cokoliv uvidim ¢&i uslysim v Zivoté lidi
ve spojeni s mou praxi..., neprozradim a za tajemstvi povaZovat budu, jeZ bezpodminecné
zachovdno musi byt...“(Nuland,2000) Ani rozvoj védecké mediciny neodstranil viru v
Asklépia a jeho schopnosti uzdravovat, jak o tom svéd¢i dochované napisy z chramu v
Epidauru. ,Ambrosie z Athén slepd na jedno oko. Prisla poZddat boha o pomoc ... KdyZ
usnula, méla takové videéni: zddlo se ji, Ze se nad ni postavil bih a slibil, Ze ji uzdravi, ona
v§ak musi dat chrdmu dar.... KdyZ nastal den, vysla z chrému zdrdva...” (Parkan,2017)

2.1.3. Obdobi antického Rima

Pocétky antického Rima klademe do 8. st. pF. n. |. Prvni etapou v déjinach Rima byla v
8.—6. st. pf. n. |. doba kralovskd. Druhou etapou ve vyvoji Rima byla republika. Jeji vznik
klademe tradi¢né do roku 510 pf. n. |. Dlouhé obdobi republiky bylo ukonéeno v roce 27
pf. n. . V tomto roce se ujal vlady Augustus (63 pf. n. |. — 14 n. |.) a Rim vstoupil do obdobi
cisarstvi, které se postupné dostdvalo do hluboké krize a skoncilo sesazenim posledniho
cisarte zdpadorimské riSe Romula Augustula (asi 461—-?) v roce 476 n. I.

V Rimé&, stejné jako v ostatnich starovékych statech, rozliujeme pasivni a aktivni
formy lékarské péce. LékaFské péci a ochrané zdravi nebyla v antickém Rimé aZ do 3. st.
pf. n. . vénovana zvlastni pozornost. Tento stav se zménil na jeho pocatku, kdy zacali do
Rima prichdazet lékafi z Recka. Za vlady Gaia lulia Caesara (10044 pF. n. |.) ziskali cizi lékafi
fimské obcanstvi a k dalSimu rozvoji Iékarské péce doslo v obdobi Fimského cisarstvi. Cisat
Augustus osvobodil Iékarfe od placeni dani a za vlady cisafe Hadridna (76 — 138) se tato
vysada zacala vztahovat i na lIékafe v provinciich.

Za vlady cisare Tiberia (14 - 37) byly zfizovany lékafské ordinace a nemocnice.
Vznikala lékarska kolegia, kterd se stala zakladem Iékarské Skoly, na nichz byl stanoven
rozsah a obsah studia. Lékari pUsobili u cisarského dvora, v nemocnicich, u vojska a
gladidtorll. Kromé nich existovali i tzv. verejni lékari, ktefi se starali o nemajetné
obyvatelstvo a vefejnou hygienu.

Vrcholu dosdhla lékaiskd péce antického Rima v osobé lékafe Feckého pdvodu
Galéna (129 — kolem roku 200). Pro pochopeni spravné funkce organt byla podle Galéna
velmi dulezitd anatomie a fyziologie. (http://www.greekmedicine.net) Vynikal i jako
chirurg a farmakolog a jeho dilo ovlivnilo ptisobeni Iékari a oSetfovatelt po dobu nékolika
stoleti.

2.2. Nastin historie mediciny a oSetrovatelstvi v obdobi stfredovéku

Za pocatek evropského stfedovéku oznacujeme nejcastéji obdobi po padu zapadorimské
fiSe v roce 476. Nazory na jeho konec se v jednotlivych ¢astech Evropy se lisi. Nejcastéji je
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za konec povazovano objeveni Ameriky KryStofem Kolumbem (1451 — 1506) v roce 1492,
nebo rok 1648, kdy skoncila tficetiletd vdlka. Nasi historikové nejcastéji kladou konec
tohoto historického obdobi do roku 1526. V tomto roce se na témér 400 let ujali vlady
v nasich zemi Habsburkové.

2.2.1. Obdobi stiedovéku v Evropé

Mezi jednotlivymi ¢astmi Evropy byly i velké rozdily nabozenskeé i kulturni. Tyto rozdily
se projevily i v Iékarské a oSetrfovatelské péci. V zemich, které byly soucasti arabského a
byzantského kulturniho okruhu, byla i naddle velkd pozornost vénovdna mediciné.

Idedlem vétsiny krestanské Evropy v obdobi raného stfedovéku byl mucednik. Svét
byl stvofen jako neménny a lidé byli predurceni ke spaseni nebo zatraceni. Disledkem
této filozofie byl Uupadek preventivni péce o lidské zdravi, pfedevsim hygieny. Evropa
prodélala fadu epidemii cholery, tyfu a moru, jez byly chapany jako trest bozi.
(Parkan,2017)Tento trend se zménil az v obdobi renesance a humanismu.

Za nejvyznamnéjsiho predstavitelem mediciny v arabském svété se stal Avicenna (asi
980-1037), ktery kladl dlraz na praktické zkusSenosti lékare. V zemich utvarejici se
stredovéké Evropy byl rozvoj mediciny omezovan krestanskym ucenim, které povazovalo
nemoci za BozZi trest. O uzdraveni nemocnych rozhodoval Bih. Léebné metody se
vétSinou omezovaly na pousténi Zilou, podavani moci, apod. Nejvétsim nebezpecim pro
obyvatele byly morové epidemie. Nemocni byli izolovani a mnohdy ponechdni svému
osudu.

2.2.2. Rytifské a feholni fady

Pfes tento negativni pfistup k mediciné vznikaly i ve stfedovéku lékarské Skoly a
lékarské fakulty univerzit. Pti klasterech, u sidel biskupt a kapitul, z iniciativy panovnikd,
Slechty a méstanl byly postupné zfizovany $pitdly a utulky pro nemocné.

Vyznamnou roli v ochrané obyvatelstva ve stfedovéku hraly rytifské a feholni rady.
Ve 4. stoleti zaloZil prvni evropsky klaster Basileos (329 - 379). O dvé stoleti zalozil dalsi
klaster Benedikt z Nursie (kolem roku 480 — kolem roku 543). Nékteré klastery se
postupné staly mistem vénujicim se mimo jiné oSetrfovatelské ¢innosti. Vznikaly v nich
Spitdly v nichZ mnisi a jeptisky pecovali o chudé, postizené a nemocné.

Dulezitou roli v oSetfovatelské a charitativni ¢innosti sehrdly rytifské rady zaloZzené
v oblasti Jeruzaléma. lJejich vznik a existence je spojovdna predevsim s kfiZovymi
vypravami, ale jejich poslani bylo Sirsi. Poskytovaly ochranu poutnikim a nemocnym bez
rozdilu pldvodu.

V roce 1113 vznikl pfi chramu sv. Jana Krtitele v Jeruzalémé rad johanitQ, od 16. stoleti
nazyvany radem maltézskych rytifd. Rad poskytoval ochranu a oSetiovatelskou péci
poutnikim do Svaté zemé a po odchodu z této oblasti se vénoval odetFovatelské péci ve viech
evropskych zemich, v nichZ se usadil. K tomuto ucelu zfizoval hospice a Spitaly.

Kolem roku 1115 vznikl Spitalni fad rytirQ sv. Lazara Jeruzalémského. Stal se pokracovatelem
jeruzalémského Spitalu sv. Lazara, ktery je doloZen z konce 11. stoleti a je povaZovan za nejstarsi
stfedovékou charitativni organizaci. Spital sv. Lazara poskytoval pfedeviim pomoc malomocnym.
V roce 1190 byl zaloZen fad Panny Marie znamy jako fad némeckych rytifd. Jeho
plvodnim poslanim byla péce o nemocné.

V dalSich historickych obdobich vznikla fada feholnich ¥ada a cirkevnich kongregaci,
které se vénovaly léceni nemocnych, ochrané vdov, sirotk(l a charitativni cinnosti.
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Kvyznamnym zméndm v oblasti mediciny a oSetfovatelské péce dosSlo v obdobi
humanismu a renesance, kterd v mnohém navazala na antiku.

2.2.3. Lékarstvi a oSetfovatelska péce v nasich zemich

Obdobnym vyvojem, jako v ostatnich zemich Evropy, proSlo i lékarstvi a
oSetrfovatelska péce v nasSich zemich. Nejvétsi hrozbou pro obyvatelstvo byly
morové epidemie, tuberkuléza a malomocenstvi. Ve snaze zabranit Sifeni nemoci
bylo nafizeno izolovat nemocné a umistovat je mimo mésta. Prikladem téchto
opatfeni byl dim, na uUzemi pozdéjsiho Nového Mésta v Praze, vnémz byli
nevylécitelné nemocni izolovani a mrtvi u ného pohftbivani.

Prvnim vefejnym 3Spitalem, ktery peCoval o nemocné v Praze, byl Spital sv. FrantiSka.
Tento 3$pital vznikl pfi Zenském klastere zaloZzeném sv. Anezkou Ceskou (kolem roku 1211
— 1282) roku 1231. Postupné vznikaly Spitaly i v dalSich méstech, na panstvich a
v kldsterech. V roce 1348 byla zalozena Univerzita v Praze, jejiz soucdsti byla lékarska
fakulta.

Ve 12. stoleti se v naSich zemich zacdaly usazovat rytifské rady, jejichz ulohou byla
mimo jiné ochrana bezbrannych a péce o chudé a nemocné. Zacatkem druhé poloviny
stoleti priel do zemi Koruny ¢eské fad johanitd a koncem 12. stoleti fad sv. Lazara. Rady
zakladaly v mistech svého plsobeni $pitdly. V dobé husitské revoluce byly mnohé rady
likvidovany a spolu s nimi i jejich Spitaly. PIné byla jejich Spitdlni ¢innost obnovena az
v obdobi novovéku.

Nejvyznamnéjsim rytifrskym radem, ktery se vénoval péci o nemocné, byl jediny
Cesky rytitsky rad, rad krizovnikd s cervenou hvézdou. V roce 1233 ho zalozila sv.
Anezka Ceska (kolem roku 1211 — 1282). V oblasti o3etfovatelské péce navézal rad
na &innost laického 3pitalniho bratrstva, které bylo papezem Rehotem IX. (kolem
roku 1145 — 1241) uzndno jako samostatny oSetfovatelsky reholni rad.

2.3. Nastin historie mediciny a oSetrovatelstvi v obdobi novovéku

Casové vymezeni obdobi novovéku je obdobné jako u stfedovéku sloZité a
nejednoznaéné. Jak vyplyva z predchozi kapitoly, kladou nasi historikové jeho pocatek
v této publikaci jeho pocatek do 16. stoleti. Za jeho konec povazujeme prelom 19. a 20.
stoleti a nasledujici obdobi nazyvdme modernimi déjinami.

2.3.1. Obdobi humanismu a renesance

Kvyznamnym zméndm v oblasti mediciny a oSetfovatelské péce doslo v obdobi
humanismu a renesance, ktera se od 16. stoleti Sifila z Italie do dalSich &asti Evropy.
Humanismus a renesance navazovala na antiku. Clovék se stal sttfedem zajmu a nemél by
jen pasivné cekat na pomoc bozi. Rozvijely se védni obory, véetné mediciny, v niz byla
velkd pozornost vénovana védecké anatomii, systému krevniho obéhu a jeho vlivu na
lidské zdravi a hledani pficin epidemii a jejich 1éCeni. Lékari vétSinou odmitali stfedovéké
uceni o tom, Ze nemoci jsou Bozim trestem a preferovali pfi ochrané zdravi prevenci a
pfipadnou naslednou lé¢bu.(Parkan,2017)
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K vyznamnym osobnostem z oblasti mediciny patfili napf. Svycarsky lékar
Paracelsus (1493 -1541), odmital tvrzeni, Ze epilepsie je posedlost zlym duchem, a
ne onemocnénim. Dalsi vyznamnou lékafskou osobnosti byl italsky Iékaf Girolamo
Fracastoro (1478 — 1553), ktery se vénoval pfi¢inam vzniku infekénich chorob. Za
zakladatele moderni anatomie je oznacovan vlamsky lékai Andreas Vesalius (1514 —
1564), ktery vyznamné ovlivnil rozvoj chirurgie a fyziologie. Velka pozornost byla
v tomto obdobi vénovana télesnym cvicenim, kterd méla zvysit fyzickou zdatnost,
chranit zdravi a pomahat pfi rekonvalescenci nemocnych. Jednim
z nejvyznamnéjsich predstaviteld této filozofie byl italsky |ékaf Hieromymus
Mercurialis (1530-1606), autor dila,De arte gymnastica” (Uméni gymnastické). Na
jeho myslenky navazovala fada dalSich osobnosti. Mezi né Fadime napf.
Spanélského pedagoga Lodovica Vivese (1492 — 1540), Jana Amose Komenského
(1592 - 1670), Thomase Mora (1478 — 1535) jezuity a dalsi. Z jezuitského studijniho
fadu z roku 1599 vyplyva povinnost pecovat o zdravi zakd. Méla se zachovavat mira
dusevni a télesné vychovy a byl zdlrazfiovan zdravotni vyznam télesnych cviceni.
(Parkan,2017)

2.3.2. Osetrovatelské rady v 16. a 17. stoleti

V 16. a 17. stoleti se rozvijela ¢innost existujicich oSetfovatelskych fad(, vznikaly rady
nové a byly zakladany cirkevni kongregace, které se zabyvaly charitativni ¢innosti,
Iékarskou a oSetfovatelskou péci.

V roce 1530 pfisli na ostrov Maltu johanité, kterym zde fimsky cisar Karel V. (1500 —
1558) vénoval Uzemi. Na ostrové se tak rozsitila sit nemocnic, které poskytovaly Iékafskou
pomoc nemocnym a zranénym. Soucasti zdravotni péce byla i péée duchovni. Pfislusnici
radu zakladali specializovand zafizeni, v nichZ byli umisténi lidé nakaZeni infekénimi
chorobami. Jejich izolace méla zabranit Sifeni téchto nemoci a vzniku epidemii a zajistit
ochranu zdravi obyvatelstva. Johanité, resp. rad maltézskych rytit(i, zaloZili na Malté skolu
anatomie.

V 16. a 17. stoleti vznikaly nové rady, které se vénovaly oSetfovatelské péci. Mezi
nejvyznamnéj$i fadime fad milosrdnych brat¥i. Byl zalofen ve Spanélsku a navazal na
oSetfovatelskou a charitativni ¢innost sv. Jan z Boha (1495 — 1550): Ve tficatych letech 16.
stoleti zalozil v Granadé utulek pro bezdomovce, ktery se postupné stal mistem, v némz
byli oSetfovani nemocni. Za svou cinnost byl prohlasen za svou cinnost vroce 1930
prohldsen papezem Piem XI. patronem nemocnic, nemocnych a nemocnic¢niho personalu.
Po jeho smrti pokracovalo bratrstvo v této ¢innosti nejen ve Spanélsku, ale i v dalsich
evropskych zemich, v Africe a Jizni Americe. V osmdesatych letech Sestnactého stoleti
bylo bratrstvo povyseno na nabozensky rad. Hlavnim poslanim fadu se stala pomoc
trpicim. Byla vybudovana sit zdravotnich a sociadlnich zafizeni, v nichZ byla potfebnym
poskytovana komplexni péce. K péci o nemocné bylo zaméreno i vzdélani radovych
bratfi. Mnozi z nich byli Iékafi a Skolenymi oSetfovateli. (Parkan,2017) Mezi vyznamné
rady zalozené v 17. stoleti, jejichz Cinnost byla zamérena na péci o nemocné, patfi napf.
¥ad sv. Alzbéty a kongregace milosrdnych sester sv. Karla Boromejského. Rad sv. Anezky
byl zaloZzen v Koliné nad Rynem Apolonii Radermecherovou (1571-1626). Kongregace
milosrdnych sester sv. Karla Boromejského vznikla ve Francii v poloviné 17. stoleti
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z podnétu Josefa Chauvenela (1620 — 1652). Jejim plivodnim poslanim byla pomoc lidem
zasazenym morem.

2.3.3. Lékarstvi a oSetrovatelska péce v naSich zemich v 16. a 17. stoleti

V 16. stol. doslo i v nasich zemich ke zkvalitnéni lékarské péce. Vyznamnou osobnosti
této doby byl Jan Jesenius (1566 — 1621), ktery prosazoval odbornost pfi lécbé. Péce o
nemocné byla kodifikovana pravnimi normami. Prvni nafizeni, vydand v osmdesatych
letech 16. stoleti byla zaméfena na ochranu pred morem a malomocenstvi, ale
nevénovala s prevenci. Nafizovala zfizovani leproserii morovych 3$pitald a center, v nichz
byli izolovdni nemocni. Po tficetileté valce byl zavadén odborny dohled nad nemocnicemi
a byla vydana nafizeni, ktera byla zamérena na oSetfovatelskou sluzbu a |é¢eni chudych.

Stejné jako vjinych evropskych statech pokracovala i v naSich zemich cinnost
oSetrovatelskych radd. Kromé radl jejichz existence spada do obdobi stfedovéku, zacaly
plsobit v nasich zemich i fady nové. NejvyznamnéjsSim novym oSetrovatelskym radem
plsobicim na nasem Uzemi byl ¥ad milosrdnych bratfi. Cinnost fad( viak byla vyrazné
omezena v obdobi tficetileté valky. Teprve jeji konec umoznil jejich dalsi rozkvét.

V 18. stoleti navazala oSetfovatelskd péce na predchozi staleti. Hlavni roli
v oSetfovatelské péci o nemocné a potfebné hrdly i naddle oSetfovatelské rady. Lécebné
metody se i pres pokrok v mediciné od predchdzejicich obdobi pfilis nelisily. K vyznamnym
zménam doslo aZ na konci 18. stoleti. V tomto obdobi byla vénovana zvySena pozornost
pripravé lékarl a oSetfovatelll a postupné se zacaly uplatfiovat nové objevy a metody.

Vyznamnym posunem v mediciné bylo ockovani vakcinou proti neStovicim, které

v roce 1796 proved| britsky Iékar Edward Jenner (1749 — 1823). Na koci 18. stoleti zacaly
vznikat i prvni specializované lékarské a oSetfovatelské obory. Rozvijela se chirurgie a
mezi prvni specializované ustavy patfi samostatné Ustavy pro dusevné choré. Prvni v
Londyné a postupné byly otvirany i v dalSich evropskych zemich.

2.3.4. Lékarstvi a oSetrovatelska péce v nasich zemich v 18. stoleti

V obdobi osvicenského absolutismu 18. stoleti doSlo i v naSich zemich k rozvoji
Iékarstvi a oSetfovatelské péce. Na pocatku 50. let vstoupil v naSich zemich
v platnost zdravotni fad. Na jeho zakladé byly roku 1752 zfizeny zemské zdravotni
komise zodpovédné za zdravotni péci obyvatel. Zdravotni rfady z 50. let se staly
zakladem pro VSeobecny fissky zdravotni fad vydany roku 1770. V jednotlivych
¢astech monarchie byla zfizovana zdravotni centra, v jejichZ ¢ele stali nejvyssi zemsti
|ékafri (protomedici). (Parkan,2017)

V 18. stoleti se zlepSila i dostupnost |ékarské péce pro chudinu. Byly zakladany
obecni Spitdly a rfadové nemocnice. Pro muzZe byly uréeny nemocnice fadu
milosrdnych bratfi a pro Zeny radu alzbétinek.

V dobé vlady Josefa Il. (1780-1790) vznikly ve Vidni, Praze, Brné a Olomouci prvni
zemské vSeobecné nemocnice. Tyto se staly i centry praktické vyuky studentl mediciny.
Dalsimi vyznamnymi specializovanymi institucemi v oblasti |ékarské a oSetfovatelské péce
se staly ustavy pro choromyslné, neslysici, nevidomé, porodnice, nalezince a chudobince.
Nové ustavy poskytovaly lékarskou péci nemajetnym lidem zdarma. V nemocnicich a
ustavech puUsobily radové sestry a dobrovolnice bez oSetfovatelského vzdélani, které
nahrazovalo poznani na zakladé praktickych zkusenosti ziskanych péci o nemocné.
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S timto vyvojem souvisela i reforma studia na Iékafskych fakultach ve druhé poloviné
18. stoleti. Chirurgie se stala samostatnym studijnim oborem a vSechny studijni obory byly
zrovnopravnény. Touto reformou se zvysil pocet Iékarl, coz se projevilo v dostupnosti
lékarské péce venkovského obyvatelstva.

2.3.5. Lékarstvi a oSetfovatelska péce v 19. stoleti

V 19. stoleti, predevSim vjeho druhé poloviné doslo k dalSimu rozvoji mediciny a
oSetfovatelské péce. Postupné se zlepsila se i pfistupnost lidi k |ékarské péci. Na prelomu
18. a 19. stoleti se zacal zvySovat pocet vseobecnych nemocnic. | kdyz jejich Cinnost
v prvni poloviné stoleti byla prevainé charitativni a oSetfovatelskou péci poskytovali
nemocnym pfevazné laici, znamenal tento vyvoj pozitivni posun.

V prvni poloviné 19. stoleti se dale rozvijela chirurgie a v ni byla patrna snaha snizit
bolest pacientl pti chirurgickém zdkroku. V roce 1846 byl pfi chirurgickém zakroku pouzit
éter a roku 1846 a v roce 1847 byl pfi porodu pozit chloroform, jenz postupné nahradil
éter.

K dalSimu rozvoji mediciny doslo v druhé poloviné 19. stoleti. Vznikly specializované
obory, mezi néz radime mikrobiologii, imunologii, sérologie a bakteriologii. Objev
rentgenovych paprski fyzikem Wilhelmem Conradem Roentgenem (1845 — 1923) a
nasledny vynalez rentgenu vroce 1895 pfinesl zasadni zmény v diagnostice nemoci.
Jednim z nejvyznamnéjsich objev(i v mediciné byl objev ockovaci latky a Iéku proti TBC,
ktery ucinil v 1894 némecky lékaf Robert Koch.(1843 — 1910).

V 19. stoleti hraly v oSetfovatelské péce i nadale vyznamnou roli fady a kongregace.
Ve druhé poloviné stoleti zacali laické oSetfovatele postupné nahrazovat oSetfovatelé,
ktefi byli na tuto c¢innost pfipravovani. Prvni vyrazné zmény nastaly v péci o ranéné
vojaky. 19. stoleti bylo stoletim fady rozsahlych vale¢nych konfliktd. K nejvyznamnéjsim
konfliktim, ktery byl v oblasti oSetfovatelské péce meznikem, patfi Krymska valka 1853 —
1856. Na ni navdzaly konflikty mezi Rakousko- Uherskem, Italii a Pruskem, prusko-
francouzska valka, balkanské valky, valky o kolonie a dalsi. Paradoxem je skutecnost, Ze
,diky” jim se zacala rozvijet organizovana oSetfovatelska péce. Druhym faktorem tohoto
vyvoje byla i ochrana obyvatelstva pred epidemiemi.

Vyznamnou roli v rozvoji oSetfovatelské péce sehrala anglicka oSetfovatelka Florence
Nightingalova (1820 — 1910). Jeji zasluhou se oSetfovatelstvi stalo respektovanym
povolanim, povolani, zvlasté u Zen. (http://sestricka.com ) Vroce 1860 zalozZila
v nemocnici sv. Tomase sSkolu pro osSetfovatelky. Zacinajici sestry navstévovaly rocni
Skoleni, které zahrnovalo teoretické kurzy, ale prevainé se zakladalo na tvrdé praci pod
dohledem zkusené sestry. (http://sestricka.com ) Vyskolené sestry nastupovaly do
britskych i kontinentalnich nemocnic.  Vroce 1860 vydala knihu Pozndamky o

oSetrovatelstvi, kterd se stala ucebnici novodobé osetfovatelské péce. Na zakladé jejich
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zasluh o profesionalizaci oSetfovatelské péce je 12. kvéten, den jejiho narozeni, je na jeji
pocest slaven jako Mezindrodnim dnem zdravotnich sester. (https://www.mzcr.cz)
Dalsi vyznamnou osobnosti, kterd se zaslouZila o profesionalizaci oSetfovatelek, byl rusky
Iékatr Nikolaj Ilvanovi¢ Pirogov (1810 — 1881), ktery prosazoval odborné vzdélani Zen
v oSetfovatelském oboru. O vyznamu Zeny pfi oSetfovani nemocnych ve svém deniku
pise: ,Jediné, co je v celém chaosu skutecné dobré, jsou milosrdné sestry. .... Vynikaji svou
odvahou, trpélivosti a houZevnatosti pri pInéni svych povinnosti“. (Vranova,2017)

Na prelomu 60. a 70. let 19. stoleti zacal hrat duleZitou roli v odborné pfipravé
odetfovatelek Cerveny kiiz, zaloZeny v roce 1864.

2.3.6. Lékarstvi a oSetiovatelska péce v naSich zemich v 19. stoleti.

V zemich Koruny ¢eské mlzeme v 19. stoleti sledovat obdobny vyvoj oSetfovatelstvi
jako v ostatnich ¢astech Evropy a ve Spojenych statech. Vyznamny zlom v pfipravé
oSetfovatelek u nds pfinesla druhd polovina 19. stoletii Tato zména souvisi
s emancipacnim hnutim, jehoZ cile bylo zrovnopravnéni Zen s muzi ve vSech oblastech
Yivota, tudi? i vzdélani. Zeny usilovaly o rovnocenné vzdélani s muzi. Prvni Zenou, ktera
ziskala diplom na praziské |ékarské fakulté, byla Anna Honzdkova (1875-1940).
Medicinu zacala, pres odpor drtivé vétSiny lékarl, studovat v roce 1895 a studium
Uspésné dokondila v roce 1902. Uspésné dokonceni studia ji umoznil vynos z roku 1900,
ktery povoloval Zenam studovat medicinu.

Dulezitou roli v rozvoji profesionalizace oSetfovatelek sehraly i Zenské spolky,
v nichZ sehraly vyznamnou roli ¢eské spisovatelky Karolina Svétla (1830 -1899) a Eliska
Krasnohorska (1847 — 1926). V roce 1865 byl v Praze zaloZen klub americkych dam. Jeho
¢lenky navstévovaly prednasky lékard. Dalsim spolkem, ktery se zaméfil na vzdélavani
en, byl Zensky vyrobni spolek &esky zaloZeny v roce 1872. Diky t&mto spolkd a jejich
spolupraci se Spolkem ceskych lékarl, vnémz mél vyznamnou roli doktor Vitézslav
Janovsky (1847 — 1925), se zacala uplatfiovat odbornd pfiprava osetfovatelek.
V roce 1874 byla v Praze oteviena Ceska Skola pro oSetfovani nemocnych, prvni tohoto
druhu v celém Rakousku-Uhersku. (Vranova,2017) PrestoZe na Skole probéhlo pouze
nékolik osetrovatelskych kurzu, ovlivnila jeji existence dalsi rozvoj oSetrovatelské profese.
Mimo jiné byl vypracovan Rad oSetfovatelské sluzby, ktery stanovil prava a povinnosti
oSetfovatelek. OsSetifovatelky, které ziskaly na Skole osvédceni o Uspésném absolvovani
kurzu, mély Sanci ziskat praci v oboru. Po zaniku skoly zajistoval pfipravu oSetfovatelek
Usttedni spolek ¢eskych Zen. Odbornou pFipravu domacich i nemocni¢nich osetiovatelek
prevzal ¢esky Cerveny kiiZ, ktery byl autonomni soucasti rakouského Cerveného kfize.
K rozvoji kvalitni oSetfovatelské péci prispély i rady a zadkony. V roce 1866 byl vydan rad
pro opatrovnice a oSetfovatelky a vroce 1888 prijat nemocniéni zakon Pro Kralovstvi
Ceské.

Stejné jako dalSich zemich, hraly v oSetfovatelstvi dllezitou roli, nejen jiz zminéné, ale
i nové cirkevni rady a kongregace. Jednim z nich byl rad ktizovnik( s cervenou hvézdou,
ktery v roce 1832 zaloZil v Praze détskou opatrovnu. Tato opatrovna byla prvni v Cechach.
Jednim z nejvyznamnéjsich fada puasobicich v nasich zemich byl fad sv. Jana z Boha, fad
milosrdnych bratfi. Po¢atkem 19. stoleti zalozil fad nékolik nemocnic. Jeho ¢lenové v nich
pecovali o nemocné a prestarlé lidi. Jejich kvalitni péce byla postavena na odborném
vzdélani. Rada ¢len( fadu absolvovala studium farmacie, mediciny a odborné vzdélani pro
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zdravotni bratry. Nejen u nas, ale i ve svété se uzndvanou osobnosti se stal Celestyn Opitz
(1810 — 1866). Tento ¢len fadu se proslavil jednou z prvnich evropskych operaci
v narkoze, kterou provedl vroce 1847(http://www.milosrdni.cz ). K muZskym
oSetfovatelskym resp. Spitalnim radtm fadime napft. i fad sv. Lazara a dalsi.

V 18. stoleti pfiSel do zemi Koruny Ceské vyznamny oSetfovatelsky Zensky rad sv.
Alzbéty. Jejich, na tehdejsi dobu moderni nemocnici, byla nemocnice v Praze na Slupi.
V prvni poloviné 19. stoleti méla kapacitu 70 IUZek a pracovalo v ni vice jak 4tyficet
radovych sester. Pé¢e o nemocné byla v této nemocnici bezplatna. V 19. stoleti prisel do
nasich zemi fad milosrdnych sester sv. Karla Boromejského. Jeho ¢lenky se vénovaly
predevsim péci o nevidomé. K dalsSim radidm milosrdnych sester, které se vénovaly péci o
nemocné, fadime napt. milosrdné sestry sv. KfiZe a sv. FrantiSka a dalsi.

2.4. Mezinarodni organizace Cerveného kfize

Cerveny kiiz vznikl v 19. stoleti jako organizace, kterd poskytovala
oSetfovatelskou pomoci ranénym vojakim na bojistich. Pozdéji se jeho Cinnost rozsifila i
do oblasti charitativni, pé¢e o nemocné, pomoci vojenskym a civilnim obétem v dobé
valky, vdleCnym zajatcim, prvni pomoci, spolupridce se 3$kolami v oblasti vychovné
vzdélavaci pfi pripravé zakl a studentl k zvladnuti zakladnich praktickych dovednosti pfi

poskytovani prvni pomoci.

2.4.1. Vznik Cerveného kfize a jeho ¢innost v 19. stoleti

Osetrovani ranénych a nemocnych pfrislusniki ozbrojenych sil, obou valcicich
stran, bylo jiz pred vznikem Cerveného kfize zajisfovano véle¢nymi smlouvami.
K nejznaméjsim patfi smlouva z roku 1743 uzaviena mezi Anglicany a Francouzi v dobé
valky o habsburské dédictvi. DalSi vyznamnou smlouvou byla dohoda, kterou uzavrely
mezi sebou valcici Svycarské kantony v roce 1847. K vyznamnému posunu v této ¢innosti
doslo v obdobi Krymské valky v letech 1853 — 1857. Dobrovolni oSetfovatelé, mezi néz
patfila jiz zminéna anglickd osSetfovatelka Florence Nightingalovda znama jako ,Ddma
s lampickou” a rusky Iékar Nikolaj Ivanovic Pirogov oSetfovali ranéné vojaky bez ohledu na
jejich pfislusnost k valéicim strandm. K dalSim znamym osobnostem, které se podilely na
oSetfovatelské Cinnosti patfila napt. fddova sestra Daria Lavrentyevna Michailova (1836 —
1892) zndma jako Dasa Sevastopolska a Marie Seacoleova (1805 — 1881).

Rozhodujicim valeénym konfliktem, ktery vedl ke vzniku Cerveného kiize, byla 2.
italskd valka za nezavislost. V roce 1859 probéhla bitva u Solferina, v niz francouzsko-
sardinskd vojska porazila rakouskou armadu. Nahodnym svédkem bitvy byl Svycarsky
obchodnik Henri Dunant (1828 — 1910). Po bitvé pomahal, spolu s Zenevskym lékarem
Louisem Appiem (1818 — 1898), osetrovat tisice ranénych vojaka. Za tuto ¢innost byli oba
vyznamenani v roce 1860 Radem sv. Mof¥ice a Lazara. (Svejnoha,2008) Dunant své zaZitky
popsal v knize Vzpominka na Solferino, v niZz napsal ,, Nebylo by mozno zaloZit ve vsech

evropskych zemich pomocné spolecnosti za tim ucelem, aby osetfovaly svymi
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dobrovolnymi pracovniky vdle¢né ranéné bez rozdilu pfislusnosti“ (Dunant,2004) Jedna se
o jednoznacné formulovanou myslenku na vytvoreni mezindrodni organizace, kterd by
pomahala potfebnym bez rozdilu statni pfisluSnosti a vyznani.
Jeho myslenka nalezla pozitivni ohlas u Spoleénosti pro vefejné blaho v Zenevé.
V roce 1863 byl Spole¢nosti jmenovan péti¢lenny vybor, ktery mél vypracovat podklady
pro vznik mezinarodni humanitarni organizace. Jeho ¢leny se stali Gustave Moynier (1826
— 1910), Henri Dunant, Guillaume Dufour (1787 — 1875), Louis Appia a Thedore Maunoir
(1806 — 1869). Vybor, ktery se pozdéji prohlasil za staly mezinarodni vybor, pfipravil
mezindrodni konferenci, kde by doslo k vyhlaSeni mezinarodni humanitarni organizace.(
http://klubhistorieck.wgz.cz)
Konference se uskutecnila vFijnu roku 1863 vZenevé za Ucasti Badenska,
Bavorska,
Francie, Hannoverska, Hesenska, Italie, Nizozemi, Pruska, Pruska, Rakouska, Ruska, Saska,
Svédska, Svycarska, Velké Britanie, Wirtemberska. Vysledkem konference bylo zaloZeni
mezinarodni organizace Cerveny kiiz. Jejim Gkolem bylo poskytnout pomoc potfebnym
vdobé miru, pfiprava oSetfovatell, dodriovani zasad neutrality a nedotknutelnosti
ranénych a oSetfovateli v dobé vdlky. Znakem této mezinarodni organizace se stal
Cerveny kfiz vbilém poli. Vroce 1876 vznikla obdobnd mezinarodni organizace
muslimskych zemi zemé, jejichz znakem je cerveny pllmésic. Vroce 1928 se stala,
spoleéné s Cervenym k¥izem sou&asti mezindrodni humanitarni organizace, kterd od roku
1991 nese nazev Mezindrodni federace organizaci Cerveného k¥ize a Cerveného
pUlmésice
Vroce 1864 byly na konferenci vZenevé pfijaty zdsady o neutralitd |ékaFd,
oSetfovatell a dobrovolnikd, ktefi se podileli na osSetfovatelské péci ranénych. Pfijetim
téchto zasad vstoupila v platnost |. Zenevskd dohoda o zlep$eni osudu ranénych v polnich
armadach a v roce 1899 Il. Zenevskd dohoda o zlep$eni osudu ran&nych a troseénikél na
mofi. Tyto dohody - tzv. Zenevské konvence, které do roku 1900 ratifikovalo vice jak 50
stat(. Timto aktem byly poloZeny zaklady fizené a v mezindrodnim pravu zakotvené
oSetrovatelské péce, kterad ve 20. stoleti mnohondasobné presahla plivodné zamyslenou
pomoc ranénym ve valce
V roce 1863 se ¢lenem Mezindrodniho Cerveného kfize stala habsburskd monarchie,
jejiz soucasti byly i zemé Koruny ceské. Oficialni organizaci monarchie se stala Rakouska
spoleénost Cerveného kiize. Jeji autonomni souéasti se stal Vlastenecky spolek pro
Kralovstvi Ceské. Jeho stanovy byly schvdleny c.k. mistodrzitelstvim v roce 1868. Timto

aktem byla vytvorena organizace, na jejiz ¢innost navazal po vzniku republiky v roce 1918.
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3. Osetrovatelstvi v obdobi souc¢asnosti

Pro obdobi soucasnosti se ve svété uzivd také oznaceni soudobé déjiny. Celé obdobi
délime na nékolik dil¢ich ¢asovych Usekl: Obdobi pfed a v prlbéhu I. svétové valky,
obdobi mezi dvéma svétovymi valkami (1918-1939), Iéta Il. svétové valky (1939-1945),
vznik a existence dvou svétovych mocenskych blok( (1945-1989), rozpad bipolarniho
svéta a hledani nové rovnovahy.

V Ceskych déjinach ho délime na kratsi etapy, jez se odvozuji od vyznamnych meznik(
nasich déjin, jakymi byly: Vznik republiky a obdobi mezi vdlkami, Mnichovska dohoda v
roce 1938, obdobi tzv. druhé republiky, okupace a obdobi II. svétové valky, obdobi let
1945 - 1948, padesatd a Sedesata léta, rok 1968 a obdobi do roku 1989, obdobi po roce
1989 az do soucasnosti.

3.1. Lékarstvi a oSetrovatelska péce v obdobi od pocatku 20. stoleti do
konce prvni svétové valky

Rozvoj mediciny a oSetrfovatelské péce ve 20. stoleti navdzal na rozvoj zapocaty v druhé
poloviné stoleti 19. Zvysil se diraz na dodrzovani hygienickych opatreni a na prevenci
proti infekci. Pri 1é¢bé byl kladen dlraz na poddvani prostfedkd obsahujicich vitaminy.
Dulezitym faktorem, ktery urychlil rozvoj mediciny, bylo pfedevsim to, Ze medicina
prestala byt izolovanym odvétvim a stdle vice spolupracovala s dalSimi prirodovédnymi
obory.

Velka pozornost byla vénovana i vyuce mediciny na Iékafskych fakultach v Evropé a
USA. Ve Spojenych statech a v Kanadé probéhl prlizkum kvality Iékarského vzdélavani.
Posuzoval se rozsah a vyuka predmétd, financni podminky Skol, kvalita laboratofi, vztah
mezi Skolou a nemocnici, ve které jeji studenti a pedagogové pracovali. (Nuland,S.B.,2000)
Vysledkem tohoto prlzkumu byla .. zdrcujici obZaloba amerického Iékarského
vzdélavani....“ (Nuland,S.B.,2000) a dusledkem jeho rozsahla reorganizace. Touto
problematikou se podrobné zabyva ve své publikaci Lékarstvi v pribéhu staleti Sherwin.
B. Nuland (1930 — 2014). V kapitole Triumf mediciny dvacatého stoleti mimo jiné uvadi. ,
Skoldm byla nabidnuta finanéni pomoc a soucasné pfedloZen ndvrh na zkvalitnéni vyuky.
Ten poZadoval: lepsi laboratore, lepsi studenty a tésnéjsi vztahy s nemocnicemi, které
slouzily jako hlavni kolbisté vyuky klinickych stranek lékarského vzdélavdni. Vzorem mél
byt Johns Hopkins (1795 — 1873) a némecké univerzity. Skoly, které tento ndvrh pfijaly,
dostaly finance na jejich realizaci ...... Zdsady nového systému se neomezovaly jen na
studenty mediciny. Zahrnovaly postgradudlni vyuku ve formé nemocnicni praxe,

jmenovdni rezidenti a pobidku vsem medikim, aby se zabyvali vyzkumem....”
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(Nuland,S.B.,2000) Vysledky prizkumu a cesta k vysoké kvalité Iékarské a oSetfovatelské
péce se pozitivné projevily nejen ve Spojenych statech, ale i v Evropé.

V souvislosti s rozvojem mediciny a kvality oSetfovatelské péce, je nutno
neopomenout vyznam cinnosti cirkevnich rad( a kongregaci. | v téchto institucich, jejichz
¢innost byla zaloZena na dobrovolnosti a charité, byl kladen stdle vétsi dliraz na vyznam
odborného vzdélani.

V obdobi pred I. svétovou valkou se setkavame s celou fadou objevd, které zlepsily
I[éCeni nemocnych. Patfi mezi né napfiklad objev tfi krevnich skupin, ktery na prelomu 19.
a 20. stoleti ucinil Karl Lindstein (1860 - 1980). V roce 1907 na jeho objev navazal Jan
Jansky (1873 — 1921), ktery pocet krevnich skupin rozsifil na ctyfi.

Od pocatku 20. stoleti se zasadné ménila i skladba a plvod podavanych Iék(. Léky
rostlinného plvodu byly postupné dopliiovany a nahrazovany léky plivodu chemického.
Patfil mezi napf. Iék na léceni syfilidy, ktery vroce 1910 poprvé pouZil chemik a
bakteriolog Paul Ehrlich (1854 - 1915). Tento lék se stal prvnim chemoterapeutikem.
K vyznamnym osobnostem v oblasti mediciny patfil i Josef Thomayer (1853-1927), ktery
se stal jednim ze zakladatel(l ceské |ékarské védy a zakladatelem ceského |ékarského
nazvoslovi.

Rozvoj mediciny, ktery miZeme sledovat v predvalecném obdobi, do¢asné prerusila I.
svétovd vdlka. V letech vélky sehrdl vyznamnou roli v oSetfovatelské péci Mezinarodni
Cerveny kfiz. V jeho fadach se sdruZovali Iékafi, ale predevsim dobrovolni pracovnici.
Hlavni roli sehral Cerveny k¥iz pfi oSetfovani ranénych na fronté a v charitativni pomoci

lidem postiZzenych valkou.

3.1.1. Osetiovatelska péce od pocatku 20. stoleti do konce I. svétové valky v nasSich
zemich

Lékarska a oSetfovatelska péce v nasich zemich, které byly soudédsti Rakousko-
Uherska, prosla na pocatku 20. stoleti obdobnym vyvojem jako v dalSich vyspélych zemich
tehdejSiho svéta. Kromé jiz zminénych svétové vyznamnych lékarskych osobnostech,
plUsobila zde fada vyznamnych lékar(i, ktefi se vénovali problematice kvalitniho a
systémového vzdélavani osetrovatell. V roce 1904 byl zaloZzen Spolek pro povzneseni
stavu oSetrovatelek nemocnych. Jeho clenkami byly predevsim absolventky zaniklé
odetfovatelské gkoly pFi Zenském vyrobnim spolku ¢eském. Ndplni vzdéldvaci €innosti
Spolku bylo poradani teoretickych kurzi zamérenych na odborné poskytovani
oSetfovatelské péce. Na jejich realizaci se podilela fada vyznamnych Iékarskych osobnosti.
Mezi né patfila napf. jiz zminénd prvni ¢eska lékarka Anna Honzakova a doktorka RliZzena
Machova (1874 — 1916). K vyznamnému zkvalitnéni vyuky doslo v roce 1913. Ve vyuce
byly wvyuZivany poznatky a zkuSenosti zdravotnich sester, které ziskaly praci

v nemochnicich. Soucasné byla dlsledné zavddéna praktickda vyuka, kterd probihala na
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gynekologické klinice pod vedenim dr. Vaclava Pithy (1865 — 1922), na chirurgické klinice
vedené zakladatelem Jedli¢kova Ustavu dr. Rudolfem Jedli¢ckou (1869 — 1926) a na interni
klinice dr. Josefa Thomayera. Dal$i vyznamnou osobnosti, kterd plsobila ve vzdéldvacich
kurzech jako odborna ucitelka, byla Frantiska Fajfrova (1860 - ?)..

Spolek se snaZil prosadit zaloZeni oSetfovatelské Skoly pfi VSeobecné nemocnici
v Praze. Jeho Usili bylo korunovano Uspéchem v roce 1916. V tomto roce vydalo rakouské
ministerstvo vnitra souhlas k otevfeni dvouleté Ceské zemska Skoly pro odetfovani
nemocnych pfi VSeobecné nemocnici vPraze a Némecké oSetrfovatelské sSkoly. Ke
zkvalitnéni |ékarské a oSetfovatelské péce pfrispélo vyznamnou mérou nafizeni
rakouského ministerstva vnitra ¢ 139 fiSského zakona z roku 1914 o oSetfovani nemoci
z povolani.

V roce 1916 se stala predstavenou Ceské zemskd $koly pro o3etfovani nemocnych pfi
VSeobecné nemocnici v Praze jiz zminéna FrantiSka Fajfrova. Na teoretické vyuce se
podilela celd rfada vyznamnych lékarl. Praktickou pfipravu budoucich zdravotnich sester
zajistovaly, ve spolupraci s VSeobecnou zemskou nemocnici, diplomované sestry Anna
Marie Hupkova (1883 - ?) a Emilie Gisela Bartova (1885 - ?).

Uchazecky o studium musely uspét u pfijimacich zkousek a poté byly podminecné

pfijaty ke studiu. Po ¢tyfech mésicich, pokud splfiovaly studijni pozadavky a moralni
kritéria stanovend pro vykon budouciho povolani, byly definitivné pfijaty ke studiu.
Budouci sestry se vzdélavaly v anatomii, chirurgii, vnitfnich a détskych chorobach,
gynekologii a dalSich. Soucasné se seznamovaly s problematikou administrativou ustavd,
zdravotnim zdkonodarstvim, aj. (Vranova,V.,2017) Absolventky Skoly ziskaly titul
diplomovana sestra a slozily slib Florence Nightigalové:
» Slibuji slavnostné Bohu na svou cest za pfitomnosti celého tohoto shromdZdéni, Ze
povedu Zivot mravny a Ze své povoldni budu vykondvati vérné. Zdrzim se vseho zhoubného
a Spatného a nikdy védomé nepoddm skodlivého Iéku. Pricinim se, se¢ moje sily staci,
povznést uroven svého povoldni a zachovdm tajemstvi o vsem, co v duvére bude mi
svéreno o osobnich a rodinnych zdleZitostech nemocnych, o nichZ se dovim pfi své ¢innosti.
VynasnaZim se podle svych sil podporovat loydlné Iékare pri jejich prdci a obétavé pecovat
o blaho téch, kdozZ budou svéreni moji péci”“. (Kafkova,V.,1992) V roce 1918 by na zminéné
Skole otevren jednolety kurz pro sestry, které se specializovaly na péci o déti.

3.2. Lékarstvi a oSetrovatelska péce v obdobi let 1918 — 1945

Obdobi mezi lety 1918 mUZeme rozdélit do dvou zasadné odlisnych etap. Prvni etapou
je obdobi mezi svétovymi valkami a druhou etapou je obdobi Il. svétové valky. V prvni
etapé probéhlo nékolik lokalnich konflikt, ale Zadny globalni, formovaly se rozdilné
politické systémy od demokratickych az po totalitni, probéhla rozsahld hospodarska krize
a uskuteénila se rada neulspéSnych jednani o odvraceni celosvétového valecného

konfliktu. Pres tyto negativni a varujici jevy, se ve vyspélych zemich rozvijely védecké
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obory, kladl se ddraz na kvalitu vzdélani a lidé véfili, Ze nastalo obdobi tzv. hlubokého a
trvalého miru.

V oblasti mediciny a oSetfovatelské péce navdzalo toto obdobi na rozvoj, ktery
zapocal na prelomu 19. a 20. stoleti. Soucasné se i v mediciné a oSetfovatelské péci
projevil rozvoj dalSich védnich oborl a novych technickych objev(. Mezi nejvyznamné;jsi
medicinské objevy tohoto obdobi fadime Iék pro diabetiky. Lé¢ba zaloZena pouze na dieté
s nizkym obsahem cukru byla ve dvacatych letech obohacena o novy a ucinny Iék, ktery
znamenal meznik v lé¢bé diabetikl. V roce 1921 byl kanadskym lékafem Frederickem
Bantingem (1891 — 1941) a jeho asistentem Charlesem Bestem (1899 — 1978) izolovan a
v roce 1922 poprvé pouZit 1ék z telecich slinivek - inzulin.

Druhym neméné vyznamnym lékem se stal penicilin. V roce 1928 ho poprvé popsal
jako latku branici mnoZeni mikroorganizmG skotsky lékaf Alexander Fleming (1881 —
1955). V lékarské praxi byl tento |ék pouzit vtestech na lidech az vroce 1941. K jeho
skutecnému lé¢ebnému nasazeni doslo v roce 1944, po vylodéni Spojenct v Normandii.
Za oba zminéné objevy byly jejich objevitelé ocenéni Nobelovou cenou za lékarstvi.

Ke zkvalitnéni lékarské a oSetfovatelské péce v uvedeném obdobi vyznamné
prispélo i dalsi zkvalitnéni studia na lékarskych fakultdch a odbornych skolach, které se
vénovaly odborné pripravé oSetfovatelek. Ani v mezivaletném obdobi a pfedevsim
vobdobi Il. svétové valky nelze opominout oS3etfovatelskou péci dobrovolnych
oSetfovatelek a oSetfovatell, ¢lenek a clenl cerveného kfize resp. cirkevnich radd a
kongregaci.

3.2.1. Lékarstvi a oSetiovatelska péce v obdobi let 1918 — 1945 v nasich zemich

Vroce 1918 se rozpadlo Rakousko — Uhersko, naSe zemé ziskaly nezavislost a byla
vyhlddena Ceskoslovenskd republika. Republika patfila mezi demokratické staty
s rozvinutym hospodarstvim, védou a skolskym systémem. Tyto faktory se pozitivné
projevily v dalSim rozvoji Iékarské a oSetfovatelské péce v obdobi do roku 1939 a stagnaci
v obdobi protektoratu Cechy a Morava v letech 1939 — 1945.

Lékar'stvi v letech 1918 - 1945

Kvalita ¢eskoslovenského lékafstvi byla odrazem vysokoskolské pfipravy budoucich
lékari na lékarskych fakultdch ceskoslovenskych univerzit. Prazska ceska Karlo-
Ferdinandova univerzita zménila svlj ndzev Univerzitu Karlovu a jeji némecka cast
existovala pod nazvem Némecka univerzita. Na obou prazskych univerzitach byla lékarské
fakulty. Vroce 1919 byly zaloZzeny dvé dalsi univerzity, jejichz soucasti byly |ékarské
fakulty, Masarykova univerzita v Brné a Komenského univerzita v Bratislavé. Na vyuce
v Komenského univerzité v Bratislavé se velkou mérou podileli cesti lékari. Po vzniku
republiky se nepodafilo obnovit studium mediciny na Univerzité v Olomouci, na niz
pUsobila od druhé poloviny 19. stoleti pouze teologicka fakulta.

Na lékarskych fakultich v Ceskoslovensku pUsobila fada vyznamnych a svétové
uznavanych odbornikl, ktefi se zaslouZili nejen o jejich vysokou kvalitu, ale podileli se na
rozvoji lékarské a oSetrovatelské péce jako celku. Kromé jiz zminénych Rudolfa Jedlicky a
J. Janského, Josefa Thomayera na nich prednaseli napf. Arnold lJirdsek (1887 — 1960),
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Karel Weigner (1874 — 1937), Jan Syllaba (1868 — 1930) (Karlova univerzita v Praze),
Edward Babak (1873 - 1926), Rudolf Vanysek (1876 - 1957), Julius Petfivalsky (1873 -
1945) (Masarykova univerzita v Brné) a dalsi.

Rozvoj vysokoskolské ptipravy Iékard byl ndsilné ukoncéen v roce 1939. 14. biezna byl
vyhlasen samostatny Slovensky Stat, 15. bfezna doslo k okupaci zbytku republiky a 16.
bfezna byl vyhlasen protektorat Cechy a Morava. 17. listopadu 1939 byly nacisty uzavieny
Ceské vysoké skoly a jedinou univerzitou s |ékarskou fakultou zlstala Némecka univerzita
v Praze, ktera se stala fiSskou univerzitou s ndzvem Némeckd Karlova univerzita. Jeji
existence byla ukonc¢ena v roce 1945.

Osetrovatelskd péce v letech 1918 - 1945

Po vzniku Ceskoslovenského statu navazala piiprava o$etiovatelek na obdobi poslednich
let existence habsburské monarchie. Ceské zemska 3koly pro o3etfovani nemocnych
navazala prostfednictvim Alice Masarykové (1879 - 1966), dcery ceskoslovenského
prezidenta T. G. Masaryka (1850 — 1937), kontakty s Cervenym kfizem USA. Jejich
vysledkem byl pfijezd americkych oSetfovatelek do Prahy a stdZz cCeskych zdravotnich
sester ve Spojenych statech.

Vroce 1920 presla, do té doby statni oSetfovatelskd sSkola, pod spravu
Ceskoslovenského €erveného kFize a do jejiho vedeni pfislo nékolik americkych sester.
Jejich prichod se pozitivné projevil na zvysené kvalité vyuky. Zvysil se dlraz na formy
praktické vyuky. Na Skole byla zfizena ucebna oSetfovatelské techniky a na klinikach,
které se podilely na praktické vyuce, byly zfizeny tzv. skolni stanice. V roce 1931 prevzal
Skolu opét stat.

V obdobi mezi valkami vzniklo v Ceskoslovensku nékolik dal$ich zdravotnickych 3kol,

které pripravovaly diplomované sestry. Celkem jich bylo deset a jednalo se o Skoly ¢eské,
némecké a slovenské. Jejich sidla byla podle doby zaloZeni, v Praze, Chomutové, Opavé,
Bratislavé, KoSicich, Turéanském sv. Martiné, Hradci Kralové, Brné, ve Znojmé a v Ostravé.
Tfi z uvedenych skol byly civilni oSetfovatelské skoly, tj. Skola v Praze, Turéanském sv.
Martiné a v Ostravé, zbylych sedm Skol pro vyuku budoucich diplomovanych sester bylo
fadovych (Kafkov4,V.,1992). Na Skolach spravovanych cirkevnimi fady mohly postupem
Casu studovat i civilni studentky.
V obdobi prvni republiky hraly, vedle Skol, které pfipravovaly odborné pfipravené
zdravotni sestry, vyznamnou roli i dalsi instituce, které poskytovaly oSetfovatelskou péci.
Byly to predeviim feholni Fady a Ceskoslovensky Eerveny kiiz. Ve tFicatych letech plisobily
ve zdravotnictvi i socialni sestry, které se vzdélavaly na Masarykové statni sSkole zdravotni
a socialni péce. V obdobi 2. svétové valky se nové skoly neoteviraly a oSetfovatelska péce
byla pod kontrolou okupaéni spravy. Stejny osud postihl i Ceskoslovensky ¢erveny ki,
profesni oSetfovatelské organizace a feholni rady. Mezi perzekuované feholni rady patfil
napf. Rad Milosrdnych bratfi, ktery byl v roce 1941 zruden a jeho majetek okupanty
zkonfiskovan.

Profesni osetrovatelské organizace

V obdobi mezi valkami vznikaly v Ceskoslovenské republice profesni o3etfovatelské
organizace. Prvni profesni organizace vznikla v roce 1921. Zalozily ji absolventky
oSetrovatelské Skoly s nazvem Spolek absolventek Skoly oSetfovatelské. Jejich cilem bylo
nejen zlepsit oSetfovatelskou péci jako celek, ale i dosahnout vyssi spolecenské prestize a
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socialnich sester. Cinnost spolu podpofila i Fada jiz zmifiovanych IékaFd. V roce 1928 byl
spolek pfejmenovan na Spolek diplomovanych sester, ktery se v roce 1926 stal autonomni
soucasti Ceskoslovenského &erveného kfize.

Spolek diplomovanych sester pofdadal odborné prednasky, vzdélavaci kurzy,
pomadhal zakladdat oSetfovatelské Skoly. Snahy o kvalitni rozvoj oSetfovatelské péce a
oSetfovatelského skolstvi prosazovaly ¢lenky Spolku na svych sjezdech a prostfednictvim
odborného casopisu Diplomovana sestra, ktery zacal vychazet v letech 1937 — 1941, kdy
bylo jeho vydavani okupacni spravou zastaveno.

Prestiz Spolku diplomovanych sester posilila jeho aktivni ¢innosti a spolupraci

s obdobnymi mezindrodnimi organizacemi. V roce 1933 byl pfijat do Mezindrodni rady
sester a v nasledujicim roce zahdjil spolupraci s Nadaci Florence Nightingalové. Nadace
zajistovala postgradualini studium zdravotnich sester. Na zakladé spoluprace s touto
Nadaci, mohly postgradudlni studium absolvovat i zdravotni sestry z Ceskoslovenska.

Uspé&sna ¢innost Spolku diplomovanych sester skoncila v obdobi protektoratu Cechy
a Morava. Spolek byl zruSen v roce 1942 a rada sester byly uvéznéna. Patfila mezi né i
jeho predsedkyné Anna Rypdackova (1895 — 1976). Za okupace byla pro ilegalni ¢innost
(pomoc postizenym vélkou) véznéna ve véznicich v Praze na Pankraci, v Drazdanech a ve
Waldheimu, pozdéji v koncentracnich tdborech v Tereziné a v Ravensbriicku. (Archiv NM,
163037)

Ceskoslovensky ¢erveny kiiz
Ceskoslovensky kfiz byl zaloZen v Gnoru 1919 a jeho predsedkyni se stala dcera

prezidenta republiky Alice Masarykova, ktera stala v jeho cele az do roku 1939. jeho
stanovy byly schvaleny v €ervnu tého? roku a Ceskoslovensky Eerveny kfiz byl uznan
Mezindrodnim ¢ervenym k¥izem a v roce 1920 se stal ¢lenem Ligy spoleénosti Cerveného
kiize a Cerveného pllmésice. Ministerstvo $kolstvi a narodni osvéty CSR pak povolilo
svym vynosem ze dne 26. ledna 1921 organizovat dorost CSCK na
Skolach.(http://www.cervenykrizkm.cz) Soucasné je tfeba zdlraznit fakt, v obdobi mezi
valkami Uzce spolupracoval se Spolkem diplomovanych sester. Tato spoluprace se
projevila ve zlepSovani oSetrovatelské péce.

Hlavnim poslanim Cerveného kfize bylo zajistit zdravotni péci pro pfipad valky a
charitativni ¢innost. Od samého pocatku své existence pomahal zlepsit zdravotni
prostiedi obyvatel, podilel se na odborné pripravé osetrfovatelek, budoval zdravotni
Ustavy a détské prazdninové osady, zfizoval poradny pro matky s détmi, ambulatédria,
jesle, utulky rodiéek, sirotéince, zdkovské domovy a Utulky pro starce. CSCK organizoval
také dopravni zdravotni sluzbu, posilal nemocné do ustavli, pomahal pfi Zivelnich
pohromach.(http://www.cervenykrizkm.cz) Vroce 1929 zavedl Osetfovatelskou a
zdravotni sluzbu v rodinach.

Vroce 1939 byl Némeckem okupovan zbytek republiky a vyhlasen protektorat

Cechy a Morava. V nasledujicim roce byl Ceskoslovensky ¢erveny rozpuitén a jeho
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majetek zkonfiskovan. Rada jeho €lend byla uvéznéna a popravena. Pies tuto skute¢nost
se mnozi zapojili do domaciho odboje, pomahali véziilim z transportd, lidem postizenym

pfi bombardovani, pfi likvidaci tyfu v Tereziné apod.

3.3. Lékarstvi a oSetrovatelska péce ve druhé poloviné 20. stoleti

Ve druhé poloviné 20. stoleti doslo k pfevratnym zménam ve vSech oblastech Iékafské a
oSetfovatelské péce. Nejen, Ze se podafilo presné diagnostikovat fadu nemoci a najit
priciny jejich vzniku a Sifeni, ale pfedevSim se zacaly podavat nové a ucinnéjsi léky a
hledat a rozvijet nové metody jejich lé¢eni a nové l|ékarské obory. Tento rozvoj se
zakonité odrazil i v oblasti specializace a vzdélavani nejen Iékarll, ale i oSetfovatelského
personalu.

3.3.1. Vyznamné uspéchy mediciny druhé poloviny 20. stoleti

Za jeden znejvyznamnéjSich  Uspéchim v mediciné druhé poloviny 20. stoleti
muUzZeme oznacit napf. praktické vyuziti objevu DNA.

Ke zvySeni nadéji pacientl prekonat tézké zdravotni problémy zasadné prispély
Uspésné transplantace Vroce 1950, prezZila prvni pacientka operovand v Chicagu,
transplantaci ledviny. V nasledujicich letech se podafilo lékafdm transplantovat rizné
organy, mezi néz patfi i transplantace srdce, slinivky, plic, jater a dalSich.
V Ceskoslovensku resp. v zemich celé vychodni Evropy proved!| prvni Gspé&$nou operaci
srdce tym profesora Pavla Firta (1927- 2016) v roce 1984. (Prvni, ale nelspésna probéhla
v roce 1968) Pti téchto zdsazich pouzivali 1ékafi nové pristroje a technologické postupy.
Jako priklad muzeme uvést kardiostimulator, laser, Leksellllv gama n0Z, metodu
endoskopie, laparoskopie a dalSi. K prekonani bolesti pfi operacnich zakrocich hrala
vyznamnou roli stale dokonalejsi anesteziologie.

Ve druhé poloviné 20. stoleti se diky zvySenému mnoiZstvi pouzivanych ockovacich
latek rapidné sniZilo nebezpedi Sifeni fady chorob. Patfily mezi né zardénky, pravé
nesStovice, détska obrna, ¢erny kasel, zaskrt, spalnicky

3.3.2. Specializované medicinské obory druhé poloviny 20. stoleti

Kvalitativni zmény v oblasti |ékarské a oSetfovatelské péce se zakonité projevily ve
vzniku novych specializovanych oborl mediciny a ve zvySovani kvality obor( stavajicich.
Tento rozvoj se rovnéz projevil v novych studijni oborech, které postupné vznikaly na
Iékarskych fakultach a zdravotnich Skolach, a v zavadéni novych vyucovacich metod.

Mezi nejvyznamnéjsi nové medicinské obory, které se zacaly ve druhé poloviné 20.
stoleti rozvijet, patfi napf. urgentni medicina. Tento obor vznikl v 70. letech minulého

stoleti v USA. Jedna se o obor, ktery je zaloZzen na prevenci, véasném rozpoznani pfiznak
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nemoci spravné diagnostice onemocnéni nebo Urazu a vystupnim vysSetieni, které je

zakladem dalsi péce.

Uvedeny obor se rychle §ifil do dalsich zemi, mezi né? pattilo Ceskoslovensko. V roce

1987 bylo v Ceskoslovensku schvaleno zaloZeni sekce prednemocniéni neodkladné péce v

Ceskoslovenské spoleénosti anesteziologie a resuscitace. V Ceské republice byla urgentni

medicina od roku 1998 uznana jako nadstavbovy obor a v roce 2015 byla zafazena mezi

zakladni obory.

Mezi soucasné obory mediciny, které existuji jako oddéleni nemocnic a klinik patfi

obory uvedené v nasledujici tabulce:

chirurgie

lékarsky obor zabyvajici se operacni lécbou onemocnéni
rtznych orgdni véetné poranéni; v ramci chirurgie existuji dalsi

podobory

neurochirurgie

chirurgicky obor mediciny zabyvajici se lécbou onemocnéni,
kterd postihuji nervovy systém, tzn. mozek, periferni nervovou
soustavu, pdter a michu; zaméruje se na lécbu nadoru, urazi

mozku a michy, nitrolebniho krvdceni apod.

kardiochirurgie

soucdst chirurgie, kterd se vénuje operativni IéCbé onemocnéni
srdce, lécbé srdecnich vrozenych nebo chlopennich vad,
aortokorondrniho bypassu aj.; vykony se casto provddéji na
otevi‘eném srdci za pouZiti mimotélniho obéhu, ktery po dobu
operace nahrazuje funkci srdce; nékteré vykony, napr.
angioplastiku, Ize provést katetrizacné

traumatologie

lékarsky chirurgicky obor zabyvajici se komplexni [écbou
poranéni rtiznych organt

ortopedie

chirurgicky obor zabyvajici se nemocemi pohybového apardtu,
vrozenymi a ziskanymi vadami, poranénimi kosti, kloubd,
pdtere, jejich diagndzou a lécbou

urologie

lékarsky chirurgicky obor zabyvajici se nemocemi mocového
systému a muzskych pohlavnich orgdnu a jejich lé¢bou, véetné
Iécby operacni

otorinolaryngologie

chirurgicky lékarsky obor, ktery se specializuje na diagndzu a
Iécbu chorob usnich, nosnich a krénich

interni lékarstvi

zabyvd se internimi chorobami; v rdmci interniho lékarstvi
existuji dalsi podobory

kardiologie

obor mediciny vnitiniho lékarstvi zabyvajici se vyzkumem,
diagndzou, Iécbou a prevenci onemocnéni srdce;

pneumologie

obor mediciny zabyvajici se vyzkumem, diagndzou a lécbou
plicnich onemocnéni véetné tuberkuldzy

gastroenterologie

lékarsky obor zabyvajici se vyzkumem, diagndzou a lécbou
chorob trdviciho systému, tzn. jicnu, Zaludku, strev, slinivky
brisni a jater

onkologie

obor vnitrniho Iékarstvi, ktery se zabyva prevenci, diagnostikou
a nechirurgickou lécbou nddorovych onemocnéni
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nefrologie odvétvi mediciny zabyvajici se diagndzou ledvin, transplantaci
ledvin a dialyzou

pediatrie obor vnitrniho Iékarstvi zabyvajici se péci o zdravi kojencd, déti
a mladistvych

gynekologie lékarsky obor zabyvajici se péci o Zenu se zamérenim zejména

porodnictvi na vyzkum, diagndzu, lécbu a prevenci chorob Zenskych
pohlavnich orgdnu; ddle se zabyvd péci o Zenu v dobé
predporodni, porodni a poporodni

neurologie lékarsky obor zabyvajici se studiem onemocnéni poruch
nervové soustavy, predevsim na organickém podkladé; zabyva
se diagnostikou a lé¢bou vSech problému centrdlni, periferni a
autonomni nervové soustavy

Anesteziologie zajistuji pé¢i o nemocné v kritickém stavu s mnohocetnymi

a resuscitace

poranénimi mozku, hrudniku, bricha a koncetin, ddle pecuji o
nemocné se selhdnim vitdlnich funkci po kardiopulmondini
resuscitaci (KPR), rozsahlych operacnich vykonech, otravdch a s
potrebou chronicky zajistovat péci o dychaci systém; ddle
zabezpecuji poddvdni riznych typu anestézii

infektologie

obor mediciny zabyvajici se studiem, diagndzou a lécbou
infekcnich nemoci

radiologie

obor lékarstvi vyuZivajici zdreni rentgenového i ionizujiciho k
diagndze a lécbé chorob

dermatologie

zabyvd se chorobami kiiZe, vlast, nehti a potnich Zldz;

hygiena

obor zabyvajici se vSemi faktory ovliviiujicimi télesné zdravi i
dusevni pohodu clovéka;, z hlediska osobniho se hygiena
zabyvd kvalitou vody a ostatnich ndpoji potravin a stravovadni,
ddle faktory jako jsou obleceni, prdce a télesnd namaha vibec,
spanek, cCistota téla, uZivdani tabdku, narkotik atd., z hlediska
vefejného se okruh zdjmu oboru tykd klimatickych podminek,
pldy, charakteru stavebnich materidlt nebo usporadadni obydli,
odstrariovani odpadu apod,.

oftalmologie

obor mediciny zabyvajici se onemocnénimi a chirurgii
zrakovych organi

stomatologie

lékarsky obor zabyvajici se vyzkumem, diagndzou a lécbou
chorob dutiny ustni, Celisti a zub(

geriatrie

obor zabyvajici se problematikou zdravotniho a funkéniho
stavu ve stdri, zvldstnostmi chorob starych lidi, jejich
diagnostikovdnim a lé¢enim

psychiatrie

lékarsky obor, ktery 1é¢i nemoci mozku, které se projevuji
v mysleni, emocich, vnimdni a také v chovdni nemocnych

rehabilitace

.....

sobéstacnosti, pohyblivosti a pracovni schopnosti; do jisté miry
je vzdy soucasti jakékoliv 1é¢by, jejimZ cilem je uplné uzdraveni
pacienta a obnoveni jeho sil

biochemie

véda studujici chemické slouceniny a déje v Zivém organismu,
strukturu a metabolismus bilkovin, tukd, cukrd, energetiku
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organismu, syntézu a metabolismus rady dalsich Idtek

mikrobiologie véda zabyvajici se mikroorganismy; lékarskd mikrobiologie
studuje vlastnosti téch mikroorganismd, které maji vztah k
lidskému organismu a které zplsobuji lidskd onemocnéni, a
zabyvd se jejich prokdzdnim v organismu

genetika véda studujici zdkonitosti a mechanismy dédicnosti; lékarska
genetika se mimo jiné zabyvd studiem dédicnosti lidskych
chorob a moZnostmi jejich prevence;

hematologie nauka o krvi; zabyvd se vyzkumem, diagndzou a lécbou
krevnich onemocnéni
epidemiologie védecky obor, ktery studuje rozloZeni a determinanty stavi a

uddlosti majicich vztah ke zdravi v urcenych populacnich
skupindch a vyuZiva vysledki tohoto studia ke zvilddnuti
zdravotnich problému; epidemiologie pomadhd hledat odpovédi
na tfi zdkladni otdzky: jaké je zdravi lidi, proc je zdravi takové a
jak je Ize zlepsit

patologie obor mediciny, ktery zkoumd morfologické tvarové projevy
nemoci na organismu jako celku i na jednotlivych orgdnech, a
to na urovni makroskopické i mikroskopické

http//imed-komm.jcu.cz

3.3.3. Vzdélavani lékara v nasich zemich ve druhé poloviné 20. stoleti

Rozvoj mediciny ve druhé poloviné 20. stoleti ptines| zdkonité kvalitativni zmény i ve
vzdélavani |ékard. K vyznamné zméné ve vzdélavani lékarl doslo jiz vroce 1953. Na
Karlové univerzité v Praze byla ukoncena vyuka vSeobecného lékarstvi, stomatologie,
pediatrie a hygieny na jedné fakulté. Na Fakulté vSeobecného lékaistvi se naddle
studovala i stomatologie. Pediatrie a hygieny se zadala studovat na samostatnych
fakultach. Postupné dochazelo ke vzniku novych univerzit a Iékarskych fakult. Na nich
postupné dochazelo k osamostatiiovani studia dalSich lékarskych obor(. Od pocatku
padesatych let bylo prosazovano postgradualni studium Iékar.

Dalsi vyznamnou instituci, kterd méla zkvalitnit formy vzdélavani Iékar(i, se stal
Ustav pro dogkolovani lékaF(i, zaloZeny v roce 1953 v Praze. Jeho Ukolem bylo zajistit
specializa¢ni pfipravu ve vSech lékarskych oborech. Praktickd vyuka probihala ve
vybranych nemocnicich a ostatnich zafizenich zdravotni péce v Praze, Brné, Havlickové
Brodé a Olomouci. Sou&asti Ustavu pro dodkolovani Iékafd byla samostatna katedra
rentgenologie. Jeji zaloZeni prosadila Ceska radiologickd spole¢nost. Od roku 1968 zde
byla garantovana pregradualni a postgradudlni vychova s dvoustupriovou atestaci.

V roce 1953 vzniklo ortopedické oddéleni Nemocnice Na Bulovce, které zajistovalo
postgradudlni vzdélavani v ortopedii. Vroce 1970, po osamostatnéni oboru, ziskalo
pracovisté statut kliniky tehdy jiz Institutu pro dalsi vzdélavani Iékar(i a farmaceutl a stalo
se samostatnou katedrou.

V pribéhu dalsich desetileti dochazelo k dalsSim zménam ve specializaci Iékard a tudiz
i kdalsSimu zkvalithovani jejich pfipravy k povolani. V soucasné dobé plati zakon ,C.
95/2004 Sb., o podminkdch ziskavdni a uzndvdni odborné zplsobilosti a specializované
zpusobilosti k vykonu zdravotnického povoldni lékare, zubniho Iékare a farmaceuta, ve
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znéni pozdéjsich predpist. Ministerstvo zdravotnictvi schvdlilo nové vzdélavaci programy
specializacniho vzdélavani I€ékard, jejichZ piné znéni nahrazuje pivodni znéni vydané ve
Véstnicich MZ v roce 2005, 2009-2010, 2011 a 2015“.( http://www.mzcr.cz)

Vzdélavaci programy se vztahuji na Iékare zarazené do prislusnych oborl po 1. 7. 2017 a
jsou uvedeny v nasledujicim seznamu:

LAnesteziologie a intenzivni medicina Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Cévni chirurgie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Détskd a dorostovd psychiatrie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Endokrinologie a Diabetologie MZ 2019 specializovany vycvik

Gynekologie a porodnictvi Veéstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Gastroenterologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Chirurgie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Lékarskd genetika Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Maxilofacidlni _chirurgie Veéstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Nefrologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Neurochirurgie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Neurologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Nukledrni medicina Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Posudkové lékarstvi Véstnik MZ 2019 ndstavbovy obor

Ortopedie a traumatologie pohybového ustroji Véstnik MZ 2019 specializovany

vycvik

Pediatrie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Plastickd chirurgie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Pneumologie a ftizeologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Psychiatrie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Radiacni onkologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Radiologie a zobrazovaci metody Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Rehabilitacni a fyzikalni medicina Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Soudni lékarstvi Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik
Urgentni_medicina Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Urologie Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik

Vnitrni lékarstvi Véstnik MZ 2019 specializovany vycvik ,,
(http://www.mzcr.cz)
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http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38517&typ=application/pdf&nazev=Anesteziologie_a_intenzivní_medicína_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38516&typ=application/pdf&nazev=Cévní_chirurgie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37634&typ=application/msword&nazev=Dětská_a_dorostová_psychiatrie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.doc
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36509&typ=application/pdf&nazev=Endokrinologie_a_Diabetologie_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37363&typ=application/pdf&nazev=Gynekologie_a_porodnictví_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36854&typ=application/pdf&nazev=Gastroenterologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37097&typ=application/pdf&nazev=Chirurgie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36510&typ=application/pdf&nazev=Lékařská_genetika_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36511&typ=application/pdf&nazev=Maxilofaciální_chirurgie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36856&typ=application/pdf&nazev=Nefrologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38229&typ=application/pdf&nazev=Neurochirurgie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37635&typ=application/msword&nazev=Neurologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.doc
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36512&typ=application/pdf&nazev=Nukleární_medicína_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38861&typ=application/pdf&nazev=Posudkové_lékařství_Věstník_MZ_2019_nástavbový_obor.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36625&typ=application/pdf&nazev=Pediatrie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36514&typ=application/pdf&nazev=Plastická_chirurgie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38222&typ=application/pdf&nazev=Pneumologie_a_ftizeologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37636&typ=application/vnd.openxmlformats-officedocument.word&nazev=Psychiatrie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.docx
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38288&typ=application/pdf&nazev=Radiační_onkologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36857&typ=application/pdf&nazev=Radiologie_a_zobrazovací_metody_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36515&typ=application/pdf&nazev=Rehabilitační_a_fyzikální_medicína_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37383&typ=application/pdf&nazev=Soudní_lékařství_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=37637&typ=application/msword&nazev=Urgentní_medicína_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.doc
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=38215&typ=application/pdf&nazev=Urologie_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf
http://www.mzcr.cz/Odbornik/Soubor.ashx?souborID=36859&typ=application/pdf&nazev=Vnitřní_lékařství_Věstník_MZ_2019_specializovaný_výcvik.pdf

3.3.4. Vzdélavani v osSetrovatelstvi ve druhé poloviné 20. stoleti

Vzdélavani v oSetiovatelstvi v obdobi let 1945 - 1989
Obdobnym vyvojem jako studium mediciny, které odpovidalo rozvoji oboru,

prochdzelo ve druhé poloviné 20. stoleti vzdélavani v oblasti oSetfovatelstvi. Prvnim
krokem k naplnéni cild ve vzdélavani byl vznik vyssSich oSetfovatelskych Skol. Tyto Skoly
mély pripravovat zdravotni sestry ve specializovanych oborech a pro préci na vedoucich
mistech nejen na nemocnic¢nich oddélenich, ale i v zafizenich vénujicich se péci v oblasti
socidlné zdravotni. Prvni vys$si oSetfovatelské skola byla oteviena v roce 1946. V roce 1947
byl vyddan Zdkon o mimoradnych oSetfovatelskych diplomovych zkouskdch a o
doplrovacim vycviku oSetfovatelského personalu ¢. 94/1947 Sb.

( https://www.zakonyprolidi.cz ), na jehoZ zékladé ziskaly osetfovatelky, s patnactiletou
praxi nebo s desetiletou praxi a pualro¢nim kurzem, po vykondni zkousky diplomovou
kvalifikaci. Ostatni zdravotni sestry mohli tuto kvalifikaci ziskat studiem pti zaméstnani.

Od skolniho roku 1949/50 bylo zavedeno ¢tyfleté studium s maturitou, do néhoz se
mohly pfihlasit absolventky zakladni Skoly. Ve druhé poloviné padesatych let byl
nékolikrdt zménén ndazev téchto Skol a od roku 1960 byl ustdlen nazev — Stredni
zdravotnickd Skola. Po absolvovani druhého rocniku se zdkyné rozhodly pro jednu
z existujicich specializaci. Po maturité mohly na zékladé ziskané specializace pracovat jako
oSetfovatelky, détské sestry, porodni asistentky, zdravotni a zubni laborantky. Tyto
specializace byly upfesnény Vladnim nafizenim o stfednich zdravotnickych pracovnicich ¢.
77/1951 Sb. z roku 1951(https://www.zakonyprolidi.cz ). Na zakladé uvedeného naftizeni,
které platilo do roku 1966, byly mezi stfedni zdravotnické pracovniky zarazeny dle: ,§ 2
zdravotni sestry, § 3détské sestry, § 4porodni asistentky (pozdéji Zenské sestry), §5dietni
sestry, § 6 rehabilitacni pracovnici, § 7sanitdrni pracovnici, § 8 zdravotni laboranti v oboru
biochemie, mikrobiologie, hematologie a histologie, § 9 rentgenologicti laboranti, § 10
lékarensti laboranti, $ 11 zubnich laboranti, $ 12 ocni
optici. “(https://www.zakonyprolidi.cz)

Dalsim dllezitym meznikem, ktery pfispél ke zkvalitnéni vzdélavani pracovnik(
ve zdravotnictvi, bylo otevfeni Institutu pro dalsi vzdélavani stfednich zdravotnickych
pracovnikd v Brné a v Bratislavé v roce 1960. V témze roce byla na Filozofické fakulté
Karlovy univerzity v Praze, formou studia pfi zaméstnani, zahajena Sestileta vysokoskolska
vyuka pro zdravotni setry. Absolventky studiem ziskaly kvalifikace v oboru psychologie a
péce o nemocné. V roku 1971 se plvodni aprobace zménila na kombinaci pedagogika a
péfe o nemocné. Vroce 1980 bylo vuvedeném oboru vPraze a vroce 1987 na
Pedagogické fakulté Univerzity Palackého v Olomouci otevieno pétileté denni studium.

Vzdéldavani v osetiovatelstvi po roce 1989

Na pocatku 90. let 20. stoleti doslo k dalsim zméndam ve vzdélavani pracovnik(
v oSetfovatelské péci. Vroce 1996 byly pfi lékarskych fakultach otevieny vyssi
zdravotnické skoly, jejichz absolventi ziskavali kvalifikaci Diplomovany Specialista (DiS).
Soucasné existovaly oSetrovatelské programy na lékarskych fakultach. Studium bylo
zakonceno bakalarskou zkouskou a udélenim vysokoskolského titulu bakalar (Bc). Vyssi
zdravotnické sSkoly postupné vznikaly i pfi stfednich Skoldch a jako Skoly soukromé.
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V poloviné prvniho desetileti 21. stoleti byly obory Diplomovand détskd sestra a
Diplomovana sestra intenzivni péCe a nahrazeny oborem Diplomovana vSeobecna sestra,
ktery byl akreditovan na Vyssich odbornych skolach nebo na Iékafskych fakultach.

Vyznamnym posunem v oblasti vzdélavani pracovnikd ve zdravotnictvi se stal rok
2004. Vtomto roce byl vyddn Zakon o predskolnim, zdkladnim, stfednim, vys$sim
odborném a jiném vzdéldvani ¢. 561/2004 Sb.(https://www.zakonyprolidi.cz) Tento
Skolsky zakon stanovil pravidla pro vSechny typy a stupné $kol a kompetence, které jejich
absolventi ziskaji. Na zakladé tohoto zdkona doslo i k zménam doslo na stfednich
zdravotnich skolach. Od skolniho roku 2004/05 byl misto oboru VSeobecna sestra otevien
obor Asistent zdravotni sestry. Od skolniho roku 2005/06 zacala vyuka na zdravotnickych
lyceich, jejichz Ukolem je pfiprava Zakd ke studiu na vysSich odbornych a vysokych
Skolach.
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4. Anesteziologie a anestézie

Anesteziologie je lékafsky védni obor, ktery se zabyva znecitlivénim. Vysledky dosazené
dlouhodobym badanim jsou prakticky vyuZzivané pfi anestézii tzn. pfi znecitlivéni.
Anestézie, kterou Sherwin B. Nuland ve své knize Lékarstvi v déjindch nazval bezbolestnou
chirurgii, zajistuje pri lékarskych zakrocich lokdlni nebo celkovym znecitlivénim
bezbolestné operace, diagnostické a |é¢ebné vykony.

4.1. Nastin historie anestézie v jejim prehistorickém obdobi

Snaha o sniZeni resp. odstranéni bolesti oSetfovaného clovéka se spojuje s pocatky
existence lidstva. Jeji konkrétni formu vSak mlzeme dolozZit az na zadkladé pisemnych
pramenu z obdobi predantickych civilizaci. Stejné jako v déjindch mediciny nachazime i v
této problematice ulohu bohu, ktefi pomadhali lidem.

S rozvojem skutecné mediciny a tim i rostouci role skutecnych lékafll pozndvame
realné snahy a praktické zpUsoby provadéni v Egypté a v oblasti Stredniho Vychodu. Jejich
zkuSenosti prebiraly i civilizace v dobé antiky a v oblasti Indie a Dalného Vychodu. Hlavnim
praktickym zplsobem jak zmirnit bolest oSetfovaného byla i rychlost provedeni zakroku.
Soucasné byly pacientim ke zmirnéni bolesti podavany odvary z maku, mandragory, blinu
a dalSich omamnych bylin a vinnych kvasinek, které otupovaly jeho védomi a tim i vnimani
bolesti.(Nuland,S.B.,2000) Jednim z ¢asto pouzivanych prostfedku se stal i alkohol.

O prostfedcich uzivanych jako anestetika a jejich pripravé pise ve svém dile De

medicina fimsky lékar Aulus Cornelius Celsus (25 pf. n. . — 50 n. ). ,, Hrst makovic vezmi
..., avar... A s tekutinou stejné mnoZstvi z hrozinek vina smichej. Dokud nezhoustne, var,
pak ochlad’ a pilulky délej .... Cetnd jsou pilulek pouZiti. Spdnek navozuji ... PFiddny... do
stdvy z routy vonné nebo z hrozinek vina, bolesti ... zastavuji. Stejnym zplsobem, kdyZ
pochva bolestivd ve spdnku brdni, dva dendry Safrdnu vezmi, anyzu a myrhy dendr
kazdého, dendry Ctyri slz makovych a osm bolehlavu semene a pastu vytvorF z nich za
pridani vina starého.” (Nuland,S.B.,2000)
V obdobi stfedovéku k vétsimu rozvoji anestézie a prostredkl v ni uzivanych nedoslo.
V této byl uplatiovan dogmaticky nazor, Ze bolest a utrpeni jsou soucasti lidského Zivota
na zemi a kjejich odstranéni dojde az po poslednim soudu. Snahy o pomoci trpicim
podavanim bylinnych lektvar( byl povazovany za ¢arodéjnictvi a za jejich podavani hrozilo
obvinéni z ¢arodéjnictvi a trest smrti upalenim.

| pfes uvedend rizika se omamné latky z rostlin k utiSeni bolesti a narkdze uzivaly.
Patfily mezi né, kromé zminénych, napf. tzv. uspavaci houba Spongia somnifera, chmel,
moruse, locika jedovata, stava z fenyklového kofene a dalsi. (Nuland,S.B.,2000)

Jednou z vyznamnych osobnosti, kterd se vymykala tehdejsim predstavam o Zivoté, se

stal alchymista, astrolog a lékar Philippus Aureolus Theophrastus Bombastus von
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Hohenheim zvany Paracelsus (1493 - 1541). V 16. stoleti popsal ucinky éteru na lidsky
organismus, ale k jeho pouziti jako anestetika doslo az v 19. stoleti.

4.2. Anestézie v 19. a 20. stoleti

K vyznamnému posunu v oblasti anestézie doSlo az na prelomu 18. a 19. stoleti.
Tento rozvoj souvisel s vyvojem védeckého badani v chemii a fyzice. V poloviné 19. stoleti
se zacal jako anestetikum prakticky pouzivat éter a tzv. rajsky plyn. Obé latky byly
pouzivany k celkovému uspani pacienta. Pfi vysSich ddvkdch vsak dochdzelo k zastavé
dychani nebo k Utlumu ¢innosti srdce a k umrti pacientl. Proto se hledaly i jiné moznosti
anestézie. Mezi nejcastéji pouzivané patfila napr. hypndza, chlazeni ran nebo stlacovani
nervovych kmena.

K prvnim experimentlim s éterem a rajskym plynem doslo v USA. Mezi vyznamné
osobnosti v mediciné patfil Grawford Long (1815 — 1878), ktery v roce 1842 proved|
operaci pacienta v éterové narkdze.(Nuland,S.B.,2000) DalSi vyznamnou osobnosti
v pouzivani anestézie byl Horace Wells (1815 - 1848), ktery provedl nékolik
bezbolestnych zakrok(, ale uznani se za svého Zivota nedockal. Jeho podil na rozvoji
anestézie byl zpochybriovdn a v roce 1844 byl uvéznén. Ve vézeni spachal sebevrazdu.
(Nuland,S.B.,2000)

Vysledky jeho prace vyuzil William Morton (1819 — 1867). Vroce 1846 proved|

v bostonské nemocnici pouZitim éteru verejnou celkovou anestézii, béhem niz chirurg
John Collins Warren (1778 — 1856) poprvé za svou kariéru bezbolestné odoperoval
pacientovi cévni nador. Operace byla zahajena slovy Mortona , Pane, vds nemocny je
pfipraven” (Nuland,S.B.,2000) a UspéSnost anestézie potvrzena slovy Warrena ,, Pdnové,
toto neni podvod” (Nuland,S.B.,2000) Uspéch anestézie nasledné Warren potvrdil pozdéji
v ¢lanku otisténém v Bostonském c¢asopise pro medicinu a chirurgii, v némzZ mimo jiné
napsal: ,Na tvafi nemocného se neobjevila sebemensi zndmka bolesti. Zanedlouho zacal
zmatené mluvit a po zbytek operace byl agitovany. Jsa po operaci tdzan, zda netrpél pfrilis
mnoho, odvétil, Ze citil, jako by jej néco Skrabalo na krku.” (Nuland,S.B.,2000)
Uspéchy novych forem anestézie v USA se brzy projevily v jejim $ifeni mimo Spojené
staty. K prvnim lékarskym zakrok(m s pouZitim éterové anestézie doslo jiz v roce 1846
v Londyné. Amputaci koncetiny provedl chirurg Robert Liston (1794 - 1847).
(Nuland,S.B.,2000) V prabéhu roku 1847 byly pfi pouZiti éterové anestezie provedeny
prvni operace ve Vidni a v némeckém Erlangenu. V témze roce probéhly operace pacient(
v narkéze ve Francii, Svycarsku, Rakousku a daldich zemich. Eterova anestézie se zacala
rychle uplatiiovat v dalSich evropskych nemocnicich. (Nuland,S.B.,2000)

Kolem roku 1860 zacal byt éter postupné nahrazovan chloroformem. Od osmdesatych
let 19. stoleti byl pouzivan jako anestetikum kokain. Ve 20. stoleti se diky rozvoji védy a
vyzkumu v oblasti pfirodnich véd, z nichz mohla vychazet lékarska véda, zacaly pouZivat

vevs
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4.3. Historie anestézie v nasich zemich v 19 a 20. stoleti

Podobné jako v dalSich evropskych zemich, se v naSich zemich zadaly pouzivat
moderni formy anestézie od roku 1847. V tomto roce pouZil éterovou narkdzu opat Opitz,
(1810 — 1866) zminény v kapitole vénujici se rozvoji mediciny, v nemocnici Milosrdnych
bratfi Na FrantiSku v Praze. V tomto roce probéhla pod vedenim doktora Gottingera i
operace s éterovou narkézou v Brné a v Olomouci, kde anestézii proved| dr. Josef Cyril
Heller.( https://www.novinky.cz)

Moderni anestézie se tak stala, stejné jako v jinych evropskych zemich stala nedilnou
soucasti lékarskych zakroka.

K dalSimu vyznamnému pokroku v tomto oboru doslo po skonceni Il. svétové valky,
kdy se anesteziologie stala nedilnou soucdsti praktické mediciny. Zakladatelem moderni
anesteziologie v nasich zemich po 2. svétové valce byl plukovnik doktor Lev Spinadel
(1897 — 1970). Jeho zasluhou se v roce 1955 se anesteziologie stala 12. samostatnou
medicinskou disciplinou.(Kasal,E.,2006) V padesatych letech byla v Ustfedni vojenské
nemocnici v Praze a v nemocnici v Kréi oteviena prvni anesteziologickd oddéleni u nas.
V roce 1955 vzniklo anesteziologické oddéleni v Brné a postupné vznikala tato oddéleni
vznikat i v dal$ich nemocnicich na Gzemi tehdej$i Ceskoslovenské republiky.

Vyznamnou osobnosti tohoto obdobi byl doktor Bofivoj Dvoracek (1920 — 2014).
Jeho zdasluhou byl obor anesteziologie a resuscitace v roce 1971 uzndn samostatnym
zakladnim oborem vSeobecného Iékafstvi.

4.3.1. Lev Spinadel

O vznik profesni kvalifikace anesteziologické sestry se svou praci vyznamné zaslouzil Plk.
MUDr. L. Spinadel, ktery se narodil dne 9. 5. 1897 v Leove, cozZ je v dneSnim Moldavsku.

Po absolvovani klasického gymnazia v Odése zacal |ékarské studium a v pribéhu ruské
revoluce uprchl s bratrem do Ceskoslovenska, kde po ukonéeni vysokogkolského studia
promoval vroce 1924 na lékarské fakulté Univerzity Karlovy v Praze. Lékarskou praxi
zahdjil po studiu na Zenském oddéleni ve Statni nemocnici na Kralovskych Vinohradech,
poté v Dobrusce a po navratu do Prahy pracoval az do roku 1939 jako asistent v
soukromém porodnickém sanatoriu v Londynské ulici v Praze 2. Toto obdobi bylo pro néj
vyznamné, protoze ziskal odbornost nejen v gynekologii a porodnictvi, ale téz v pediatrii.
V pribéhu némecké okupace prchl do Francie a stal se dobrovolné $éflékarem 2. praporu
2. pésiho pluku ¢eskoslovenské zahrani¢ni armady. V prabéhu vélky ho ¢ekaji dramatické
situace, kdy prcha do Anglie a stava se $éflékarem cety Zenist( a telegrafistl v hodnosti
podporucika a poté lékarem chirurgického oddéleni ¢s. vojenské nemocnice v hodnosti
porucika. Se souhlasem tehdejsiho prezidenta BenesSe vstupuje do britské armady, kde
mu je nabidnut obor valecna chirurgie nebo anesteziologie. Rozhodl se pro anesteziologii,
které byl vérny cely Zivot.

V dobé 2. svétové valky se zacina velmi intenzivné vzdélavat v tomto oboru. Absolvuje
tritydenni Skoleni u R. R. Macintoshe a Fr. Bannisterové v Oxfordu a nasledné
v sedmimésiénim kurzu ziskdva pod vedeni St. Rowbotha prvni teoretické i praktické
védomosti. To mu vSak nestaci a soucasné Spinadel absolvuje dermatovenerologicky kurz.
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Uvedend vzdélavani mu pomohla k tomu, Ze v roce 1944 byl ptevelen na africké bojisté
(Lagos - Nigérie), kde vykondval oba obory do konce valky.

Dom{ se vratil v roce 1946 a snazil se uplatnit jako anesteziolog. Vytrvale hledd moZnost
zaloZeni samostatného anesteziologického pracovisté v néjaké nemocnici. Uznavani
chirurgové, napf. J. Petrivalsky v Brné, A. Jirasek v Praze, J. Bedrna v Hradci Kralové ho
vSak nechtéji pfijmout jako samostatného anesteziologa pro celou nemocnici, ale chtéji
ho pfijmout pouze jako lékate na chirurgické klinice. VSichni totiz tvrdi, Ze anestézie je
soucasti chirurgie. V této dobé provadi narkdzy vétsSinou zacviené sestry nebo zfizenci, a
to nejcastéji éterem, otevienou kapaci metodou nebo pfistrojem podle Ombrédannea.
Zminéné metody byly jednoduché a nedochdzelo k umrtim z anestézie a komplikacim
v souvislosti s ni se nevénovala vétsi pozornost. Navic vlivem némecké a francouzské
lékarské Skoly nebyla v Evropé potieba zalozZit anesteziologii jako samostatny Iékarsky
obor. L. Spinadel Svéfuje se se svymi umysly i neuspéchy byvalému spolubojovniku
generalu MUDr. J. Skvarilovi. Ten dfive pracoval jako chirurg zdravotnické sluzby
zapadnich ¢eskoslovenskych vojsk a protozZe zastaval funkci nacelnika zdravotnické spravy
na nové vzniklém ministerstvu narodni obrany a pozdéji ¢eskoslovenské armady velmi
dobfe pochopil potfebu a vyznam anesteziologie u nds. V poloviné roku 1947 bylo
rozhodnuto o zaloZeni prvniho anesteziologického oddéleni nejen v CSLA, ale i v celé
republice. Od 1. ledna 1948 zahjjilo svoji ¢innost v tehdejsi Vojenské nemocnici v Praze
(pozd&ji Ustfedni vojenskd nemocnice - UVN) prvni anesteziologické oddéleni pod
vedenim plk. MUDr. Lva Spinadela. Tento rok byl vyznamny tim, Ze bylo provedenou 277
celkovych anestézii. V dalSich letech byly na tomto oddéleni planovany poZzadavky na
obsazeni tabulkovych mist pro dva |ékare a jednu zdravotni sestru. Bohuzel se tato mista
podafilo prosadit a7 v roce 1951. Znamenalo to pro anesteziologické oddéleni v UVN
obrovsky narust ukoll a vysoce kvalifikovany pristup. Nebylo misto pro schématické di
rutinni resSeni anesteziologickych problém(. Pfednosta oddéleni pro anesthesii plk. MUDr.
Lev Spinadel prisné prosazoval individudlni pristup podle pfani chirurgd, stavu
nemocného a planovaného vykonu. Mladé lékafe od zacatku vedl ke kombinované
anestézii, protoze nemél rdd monoanestézii. Uspéind celkova anestézie u apendektomii,
do té doby provadénd v mistni infiltraéni nebo "lumbalni" anestézii presvédcila i
stfeSovické chirurgy. Spinadel zaved| topickou anestézii pro bronchografie, jednorazové a
pokracujici epiduralni sakralni znecitlivéni pro urologické operace, refrigeracni anestézii
pro amputace dolni koncetiny (zkusSenosti z vdlky), rektdlni anestézii u déti. Na zakladé
jeho veliké odvahy a pokrokového mysleni zavedl prvni postupy v neuroanestézii a
rozpracoval détskou neuroanestézii, a dokonce metodu fizené hypotenze pro operace
mozkovych nadorl. A to v dobé, kdy cesti i zahrani¢ni neurochirurgové odmitali celkovou
anestézii z dlvodu Spatného vlivu na CNS pacienta kvali absenci jeho védomi, a tim
nedochdzelo ke spoluprdci pacienta sneurochirurgem. Pozdéji vznikly nové
anesteziologické postupy pro invazivni diagnostické vySetfovani mozku. L. Spinadel napsal
v roce 1950 uéebnici , Klinickd anesteziologie”, v jejiz predmluvé se zminuje chirurg prof.
MUDr. Jifi Divi$§ o naléhavé potirebé Iékarl specialistd v oboru anesteziologie.

Vroce 1952 doslo k oficidlnimu uznani anesteziologie jako nastavbového oboru dle
vyhlasky MZd ¢. 248.
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Spinadela si velmi vazil docent Kunc, pozdéjsi akademik. Vzhledem k tomu, Ze po celou
dobu aktivni ¢innosti sledoval svétovy vyvoj neuroanestézie a vyzadoval pro své
operované zavadéni vSech dostupnych modernich anesteziologickych metod, mél
Spinadel jeho velkou podporu.

Z divodu zdavazné plicni choroby a dlouhodobé Iécby ve Vojenském ustavu pro choroby
plicni v Nové Poliance ukondil svoji ptisobnost v UVN v poloviné zaFi 1955. Zpét se jiz
nevratil, protoZe byl ze zdravotnich dlvod( 28. uUnora 1956 odvolan z armadnich
sluzebnich povinnosti

Tézké onemocnéni se mu podatilo zdolat a pusobil pak na ARO v nemocnici Na FrantiSku
v Praze 1. Dosahl védecké hodnosti "kandidat lékarskych véd" a posledni léta svého
plodného Zivota travil jako védecky pracovnik v laboratofi CSAV pfi klinice plastické
chirurgie a popalenin.

Plk. MUDr. L. Spinadel zemfrel v roce 1970. (https://www.uvn.cz/historie karim)

4.3.2. Historie KARIM v Ustfedni vojenské nemocnici Praha

Plk. MUDr. L. Spinadel vedl anesteziologické oddéleni od roku 1948 a pracoval zde jako
jediny lékaf s jednou sestrou. K dispozici mél jeden Oxfordsky éterovy odparovac a jeden
narkotizac¢ni pristroj Heidbrink. Toto si i s dalSimi potfebnymi pomuUckami (laryngoskop,
Magillovy klesté) dovezl z Anglie a hradil z vlastnich prostifedk(. Postupem ¢asu ziskal 3
zakladni pristroje M. LE. Boyle v polni verzi s pfisluSnymi doplriiky a pomUlckami, které
v nasi zemi nechala po 2. svétové vdlce zdravotnicka sluzba americké armady. Pracovalo
se snimi az do 70. let 20. stoleti. Dochovaly se z roku 1947 prvni doklady o Cinnosti
tohoto oddéleni, kdy je v anesteziologickych zaznamech dokumentovano 12 narkdz. Bylo
to 11 anestézii pro operace bfisni, z toho 4 operace Zlu¢niku, 7 operaci na GIT a posléze 1
apendektomie.

Nasledného vedeni anesteziologického oddéleni se po Spinadelovi v roce 1956 ujal do
roku 1976 prof. MUDr. Jifi Pokorny, DrSc.. Od zacatku 60. let do konce let osmdesatych
fidil statni vyzkumny udkol ,Anesteziologie a resuscitace za mimoradnych podminek”. Ten
byl rozdélen na nékolik dil¢ich Ukold, na nichZ pracovali IékaFi z ARO UVN, ale i z mnoha
vojenskych a civilnich nemocnic véetné technik(i z UVN, z MontaZnich zavodd Liberec a z
Konstrukty Trencin.

Po vice nez 20 let byl vyznamnym Ukolem pod vedenim plk. doc. MUDr. V. Travnicka, CSc.,
vycvik civilnich 1ékafli na vojenskou funkci ,lékaf s anesteziologickou erudici®,
anesteziologickych zaloh pro pfipad mimoradnych podminek. Lékafi s absolvovanym
vycvikem byli s nadpoloviéni vétSinou schopni Iépe poskytnout Uéinnou prvni pomoc pfi
stavech nahlého ohrozZeni Zivota selhanim zakladnich Zivotnich funkci.

Po odchodu plk. doc. MUDr. Vaclava Travnicka, CSc. v roce 1993 do dichodu se stal
nacelnikem ARO UVN Praha na zakladé konkurzniho fizeni pplk. MUDr. Bohumil Limberk.
Resuscitacni stanice byla z divodu rekonstrukce pavilonu CH presunuta do nahradnich
prostor, kde se podafilo udrzet provoz alespon na ¢tyrech resuscitacnich lGzcich.
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Nové zrekonstruovany pavilon byl koncipovan jako chirurgicky s nezbytnym
komplemetem v jedné budové - jednotky intenzivni pooperacni péce, lazkova
resuscitacni stanice, radiodiagnostika, emergency s heliportem na stfeSe budovy. Jeho
provoz byl vroce 1996. ARO zde tvofi tfi Useky: anesteziologicky, resuscitacni Usek,
dospdvaci pokoj a anesteziologickd ambulance. Na oddéleni byly uzivdny soucasné
anesteziologické techniky a postupy.

Podobny tym se vytvarel v fradach SZP

Podobna situace byla v tymQ SZP, kde na resuscitatnim useku vybaveném moderni
zdravotnickou technikou byla Cinnost zamérena na lécbu polytraumat s dominantnim
poranénim mozku. Byla provadéna i hyperbaricka oxygenoterapie v ramci komplexni
resuscitacni péce.

Emergency byla plvodné soucasti ARO a zajistovala pfijem aZ dvou polytraumatickych
pacientd. Schéma hromadného prijmu zranénych, které bylo vypracovano a procvicovano
primo predurcovalo tuto ¢ast pavilonu CH 2, spolu se specialné vycvicenym persondlem a
zazemim celé UVN k vytvofeni téméf idedlnich podminek pro vznik vzorového
traumacentra.

V roce 1998 bylo ARO rozdéleno na dvé ¢asti ARO a ICU s celkovou kapacitou az 35
resuscitacnich lGZek. Pfredpokladem byl vznik dvou samostatnych primariatd. Primarem
ICU se stal pplk. MUDr. Zbynék Fuksa. Od r.1998 se primaf ARO stal ¢lenem konzilia
byvalého prezidenta republiky Vaclava Havla a pro tento ukol byla v pfipadé potreby
uréena i ¢ast lGzkové stanice ARO nebo vyhrazeny pokojv traktu ARO. Pro v¢asné zahdjeni
intenzivni pécée je idealni rychly transport leteckou zachrannou sluzbou. Heliport se
nachazi na stfeSe CH2, je s nocnim osvétlenim a odmrazovaci pristavaci plochou. Vyhodou
je navic prosklena temperovana hala sanite kterd umoznuje pfijem pacientl po cely rok
24 hodin denné.

V tomto obdobi se stdva Anesteziologicko resuscitacni oddéleni i vyukovou zdkladnou
Iékard v neuroanestézii a sester v oboru ARIP.

Od dubna 2002 az do kvétna 2003 byl pplk. MUDr. Limberk dlouhodobé nemocny a po
jeho odchodu do roku 2011 vedl ARO pplk. prim. MUDr. B. Jurenka, po kterém od roku
2012 vede oddéleni do soucasnosti MUDr. Tomas Tyll, Ph.D.
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5. Anesteziologicka sestra

Anesteziologickou sestrou je sestra pracujici v intenzivni péci se zamérenim na péci
v anesteziologii. Jeji Cinnosti je poskytovani, organizovani a metodické Ffizeni
oSetfovatelské péce. Anesteziologickd sestra poskytuje vysoce specializovanou
oSetfovatelskou péci pacientim pfi pfipravé, pribéhu a bezprostfedné po ukonceni vsech

moznych zplsobU celkové a mistni anestezie.

5.1. Historicky vyvoj profese anesteziologické sestry

5.1.1. Historie oSetiovatelské péce v oboru anesteziologie a intenzivni péce v
Ceskoslovensku

Historicky vyvoj oSetiovatelské péce v CR v anesteziologii, resuscitaci a intenzivni péci
(dale jen ARIP) je dulezZitou a podstatnou soucdsti historie evropské i svétové. Musim
vtéto praci zminit prvni anesteziologickou sestru v Ceskoslovensku — d. s. Alenu
Starkovou-Paleckovou, kterd se zaslouzila o vznik oboru ARIP v nasi zemi. Z historického
hlediska ji lze povaZovat za zakladatelku tohoto oboru, protoZe pracovala na prvnim
anesteziologickém oddéleni UVN v Praze pod vedenim primafe L. Spinadela. Velice se
zaslouzila o rozvoj oSetfovatelstvi v anesteziologii a intenzivni péci, poukazala na jeji vliv

pfi vzdélavani a vychoveé sester s touto specializaci.

Narodila se 22. ledna 1925. Studovala OSetfovatelskou Skolu kongregace Milosrdnych
sester sv. Karla Boromejského v Praze a v roce 1946 ukoncila studium diplomovou
zkouskou. Ndsledné byly pfijata na lékarfskou fakultu Univerzity Karlovy v Praze, ale
musela po dvou letech z rodinnych divod( odejit. ProtoZze se musela zadit starat sama o
sebe, nastoupila do odborné knihovny Spojenych farmaceutickych zavodUl. Zde ji oslovil

primar L. Spinadel a nabidl ji spolupraci.

Pod primafovym odbornym vedenim ziskdvala od 1. 11. 1949 v UVN znalosti a utila se
pracovnim technikdm anesteziologické sestry. Byla to praxe narocnd, pres pfipravu
materidlu, instrumentacéniho stolku, anesteziologického pfistroje s anestetickymi plyny a
roztoky aZz po asistenci pfi intubaci i dalSich terapeutickych technikach. Nechybéla ani
osvojeni technik celkové i mistni anestezie, laryngoskopie a endotrachedlni intubace. Na

anesteziologickém oddéleni UVN viak Starkova nepracovala jako jedind sestra.

Historicky je povaZovana za prvni stalou anesteziologickou sestru na pracovisti tohoto

typu.
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Ostatni sestry se toti? st¥idaly pouze na vypomoc z riznych jinych oddéleni UVN. Byla
velice schopnd a pracovita. Nastala i situace, kdy primaf Spinadel na delsi dobu
onemocnél a ona byla schopna odborné i prakticky provadét celkovou anestezii dle
potieb chirurgl. Po zapracovani a ovéreni jejich kvalit povéfil ji prim. Spinadel Skolenim
nékolika vybranych sester v anesteziologické instrumentaci. Zaroven ucila na stfedni
zdravotnické Skole predmét oSetfovatelska technika. Prim. Spinadel ji také poskytl adresu
a sestra Paleckova pozadala o zasildni odborného casopisu Asociace americkych
anesteziologickych sester v Chicagu. Vedeni asociace ji vyhovélo, i kdyZz tehdy nebyla
moznost predplatného. Casopis Journal of the American Associationof Nurse Anesthetists
odebirala od roku 1950. V americkém casopise byl kaidorocné zverejriovan seznam
¢lenek zminéné asociace a mezi nimi byla po fadu let uvddéna pani Alena Starkova -
Pale¢kova jako jedina sestra nejen za Ceskoslovensko, ale i za celou Evropu.V roce 1952 se
tato sestra poznala na ARO v UVN s MUDr. Jitim Pokornym, ktery se rozhodl na konci 50.
let napsat prirucku popisujici technické aspekty anesteziologického provozu a pozadal
sestru Starkovou o spolupraci. Prvni vydani zroku 1961s nazvem Anestesiologicka
technika bylo po velmi kratké dobé vyprodano, a tak doslo v roce 1964 k rozsifenému a
prepracovanému vydani, kde sestra Starkovd napsala samostatnou kapitolu o
zvlastnostech prace anesteziologické sestry pod nazvem OSetfovatelstvi v anesteziologii.
Toto vydani se stalo na dlouhou dobu prvni a jedinou ucebnici pro sestry, které se chtély
specializovat v oboru ARIP. Tato publikace sestry Starkové zcela jisté napomohla
k UspésSnému prosazovani odborné pfipravy na stfednich zdravotnickych Skolach v oboru
»anesteziologicka instrumentarka“. Pani Alena Starkova se tak stala prvni uzndvanou
odbornou sestrou oboru anesteziologie a resuscitace u nas.

Na zakladé Vyhlasky Mz CSR ¢&. 72/1971 Sb., o zdravotnickych pracovnicich a jinych
odbornych pracovnicich ve zdravotnictvi, doSlo vroce 1971 k vyznamnému rozsiteni
oboru anesteziologie a resuscitace. To také napomohlo kuznani odbornosti u
zdravotnich, Zenskych a détskych sester na Useku prace ,anesteziologie, resuscitace a
intenzivni péce — ARIP”. Tato skutecnost vyrazné ovlivnila oSetfovatelskou péci v tomto
oboru. V tomto obdobi a dale se ARO v UVN rozristalo o Iékafe a sestry a vrchni sestrou
tohoto oddéleni se stala sestra Paleckovd, provdand Starkova. 1. ledna 1970 vystavila
Americkd asociace anesteziologickych sester pani Alené Starkové diplom ,Certified
Registered Nurse Anesthetist” — Diplomovana registrovand anesteziologickd sestra.
Roku1974 byla zfizend komise sester, pozdéji sekce, pod hlavickou Ceskoslovenské
spoleénosti anesteziologie a resuscitace (CSAR), kde byla sestra Starkova jeji dlouholetou
aktivni ¢lenkou. Na VI. celostatnim sjezdu Ceskoslovenské

spolec¢nosti anesteziologie a resuscitace v roce 1981 v Ostravé dvakrat predndsela
v sesterské sekci

(Starkova A., Vorlickd M.: Cinnost sekce sester v CSAR; Starkova A.: Vyznam spravného
provadéni

neodkladné KPR pro praci sester na ARO a JIP). (Pokorny,J.,2007)
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5.2. Historicky vyvoj vzdélavani anesteziologické sestry

5.2.1. Historie specializaéniho vzdélavani v Ceskoslovensku do roku1993

Zakladem a predpokladem pro poskytovani kvalitni a bezpecné zdravotni péce je
dostatek kvalifikovaného zdravotnického personalu. CeloZivotni vzdélavani (dale CZV) je
nazev pro nasledné vzdélavani po absolvovani odborného studia a ziskani kvalifikace
v uritém oboru. Pro kaidého zdravotnického pracovnika je nutné, aby se CZV G&astnil,
protoZze je nezbytné jit sdobou a navic nam zakon uklada udriovat si a aktualné
doplriovat profesni znalosti podle soucasnych védeckych poznatkl. Vzhledem k tomu
doslo po 2. svétové vdlce ke vzniku koncepce ,,Organizované formy soustavného dalsiho
vzdélavani pracovnikd ve zdravotnictvi“ a po ni k zaloZeni Ustavu pro dokolovani |ékaF( v
Praze a Trenciné. Ten byl pozdéji pfestéhovan do Bratislavy. O nékolik let pozdéji byly oba
tyto Ustavy po nékolika letech pfejmenovany na Institut pro dalsi vzdélavani lékar a
farmaceutd (ILF). Ukdzalo se vsak, Ze je velmi tfeba vzdélavat nejpocetnéjsi skupinu —
stfedni zdravotnicky persondl, jenZ je nenahraditelny v poskytovani zdravotnické péce.
Ve druhé poloviné 50. let se zacaly objevovat konkrétni poZadavky na zfizeni stfedni
odborné skoly, ktera by zajistovala dalsi systematické vzdélavani vyse zminéné skupiny. V
roce 1960 bylo vynosem Ministerstva zdravotnictvi CSR zaloZeno Stiedisko pro dalsi
vzdélavani stfednich zdravotnickych pracovnikll v Brné, které bylo vroce 1965
pfejmenovéano na Ustav pro dal$i vzdélavani stfednich zdravotnickych pracovnikd. V roce
1986 tak doSlo k dalsi zméné ndzvu organizace a to na Institut pro dalsi vzdélavani
stfednich zdravotnickych pracovnik( (dale IDVZP).

Pro sestru pracujici na oddéleni ARO a JIP bylo mozné ziskat specializaci v anesteziologii,
resuscitaci a intenzivni péc¢i /ARIP/ poprvé od roku 1972, kdy bylo zahajeno v Brné
v Institutu pro dalsi vzdélavani stfednich zdravotnickych pracovnikd/IDV SZP/ pomaturitni
specializaéni vzdélavani sester vtomto oboru. V 90.letech byl otevien obor sestra
intenzivni péée na Vy3$i odborné $kole /VOS/, ktery byl zakoncen absolutoriem a sestry
ziskaly titul DiS. V soucasnosti je téZz mozZné ziskat specializaci na vysoké Skole
v magisterském studiu navazujicim na pfedchozi studium bakalarské v oboru vSeobecna
sestra. V prvnich letech se do specializa¢niho studia /ARIP/ pfijimaly pfedevsim sestry na
vedoucich pozicich na oddélenich ARO, tj. stani¢ni a vrchni sestry, event. vedouci sestry ve
sménadch. Pro sestru pracujici u lGzka se stalo specializacni studium dostupnéjsi vydanim
vyhlddky Ministerstva zdravotnictvi Ceské socialistické republiky o zdravotnickych
pracovnicich a jinych odbornych pracovnicich ve zdravotnictvi ¢.77/1981 Sb. Tato vyhlaska
také vyrazné pfrispéla k rozvoji tohoto studia. Podminkou pfijeti ke studiu byla tfiletd
praxe voboru a po dobu studia musela sestra pracovat na daném specializovaném
oddéleni. Vyuka, na které se podileli predevSim I|ékafi, vychdzela z ucéebnice
Osetfovatelska péce v anesteziologii, resuscitaci a intenzivni pééi od MUDr.Jarmily
Drabkové a MUDr. Vladimira Lemona, kterda méla dva dily.

Délka studia byla 1,5 roku a byla rozdélena do tfi vyukovych blok(, kdy na konci kazdého

z nich se skladala dil¢i zkouska. Pred zavérecnou zkouskou bylo nutné napsat jesté
vSeobecny test, ktery obsahoval otazky tykajici se sterilizace, dezinfekce a hygieny.
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Prvni vyukovy blok, kde se kromé psychologie a organizace zdravotnictvi prednasel i
marxismus — leninismus, byl spole¢ny pro vSechny specializa¢ni studia.

Druhy vyukovy blok byl vénovan anesteziologii a tfeti blok byl zaméfen na jednotlivé
diagndzy na resuscitacnich oddélenich a ostatnich jednotkdach intenzivni péce a samotné
resuscitaci.

5.2.2. Historie specializa¢niho vzdélavani sester v Ceské republice po roce1993

Zasadnim meznikem ve strukture vzdélavaciho i zdravotniho systému u nas byl rok 1993.
Tim, %e se rozdélilo Ceskoslovensko na dva samostatné stity — Ceska republika a
Slovenska republika, dolo ke zmé&né Ustavy véetné zdkond a dal3ich vyhlasek upravuijicich
jednotlivé vzdélavaci programy.

Zacatkem 90.let 20.stoleti byl pilotné vypracovan v IDVPZ v Brné modulovy systém vyuky
pro studium ARIP ve spolupraci s holandskymi odborniky, ktery byl uréen pro sestry
pracujici na anesteziologicko — resuscitacnim oddéleni, jednotkach intenzivni péce
jednotlivych oborl a zachranné sluzby. Tento systém dal pozdéji zdklad pro vyuku
specializa¢niho vzdéldvani vSech ostatnich obor( a je pouZivan dodnes. Ve druhé poloviné
90. let 20.stoleti se vyznamné na vyuce zacaly podilet i sestry.

Kromé postgradualniho studia bylo sestrdm umoznéno ziskat specializacni vzdélani
v navazujicim magisterském studiu Intenzivni péce poprvé na 1.LF UK vroce 2007, ale
pouze v prezencni formé.

Kombinovanou formu magisterského studia otevrela poprvé LF Ostravské Univerzity
v Ostravé a v roce 2014 také 1.LF UK v Praze a Masarykova Univerzita v Brné.

Kombinovana forma studia, vzhledem k pozadavkim klinické praxe, se ukazuje jako
optimalni.

Od absolventl navazujiciho magisterského studia Intenzivni péce se kromé hlubokych
znalosti a pochopeni intenzivni mediciny a s tim souvisejici farmakologie, patofyziologie a
klinickych souvislosti oc¢ekava, Zze budou vykondvat také kontrolni a koordinaéni ¢innosti,
které patfi kpovinnostem vedoucich pracovnikd. U absolventl se proto také
predpokladd, Ze si osvojili schopnost pracovat v tymu, psychologicky jej podporovat a
ridit.

Roku 2003 se méni IDVZP na Ndarodni centrum oSetfovatelstvi a nelékarskych
zdravotnickych oborl (NCO NZO). To se stava flexibilnim centrem, které zajistuje
odbornou uroven v Siroké oblasti poskytovani zdravotni péce. Z hlediska organizace
struktury NCO NZO se k pedagogickému a hospodarsko-ekonomickému useku nové
zfizuje Usek regulace nelékarskych povolani a vyzkumu.

Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obord (NCO NZO) uzce
spolupracuje s Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky (dale jen MZ CR) a Fesi
spole¢né aktudlni problémy, ve zdravotnictvi, které se tykaji predevsim nelékarskych
zdravotnickych povolani. Vzhledem k tomu je nutné sjednotit fdd a nastavit regulaci
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struktury zdravotnickych povolani. Z tohoto divodu dochdzi k tomu, Ze 1. 5. 2004 vznika
Registr nelékarskych zdravotnickych pracovnika.

5.2.3. Historie NCO/NZO Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékafskych
zdravotnickych obor (NCO NZO)

Jiz v padesatych letech minulého stoleti se zacinaly ozyvat hlasy poZadujici kontinualni
vzdélavani a zvySovani Urovné vzdélavani vseobecnych sester. V této dobé bylo
soustredéno kvalifikaéni vzdélavani stfedné zdravotnickych pracovnikd bylo pouze na
uroven stfednich Skol a neexistovala Zadna navaznost dalSiho vzdélavani. MoZnosti byl
pouze individualni pfistup napf. Studiem odbornych ¢lank( ve Zdravotnickych novinach
nebo Zdravotnické pracovnici ¢i Ucasti na odbornych konferencich.

Byla velka touha po zfizeni systematického a celoZivotniho vzdéldvani. Z tohoto dlivodu
bylo zaloZeno v roce 1960 Stredisko pro dalsi vzdélavani stfednich zdravotnickych
pracovnikd.

Poté stredisko zahdjilo ¢innost na tehdejsi stfedni zdravotnické Skole, na ulici Merhautové
v Brné. Zde byly ustaveny 3 komise z nichz se pozdéji stavaji katedry. Byly to: Komise pro
zdravotni sestry se subkomisi pro dietni sestry Komise pro détské sestry a porodni
asistentky Komise pro technické obory

V Cervenci 1962 je v Praze zaloZeno detaSované pracovisté tzv. Metodicko-pedagogicky
kabinet

V roce 1963 na zakladé nového statutu vznikaji 4 katedry

1. pro zdravotni sestry, dietni sestry a rehabilitacni pracovniky

2. katedra pro détské a Zenské sestry

3. katedra pro technické obory (sanitdre, zdravotni laboranty, lékdrenské laboranty a
ocni optiky)

4. katedra spolecenskych véd

V tomto roce je také polozen zaklad prvni spoluprace s terénem vydanim Pokyn( pro
zfizovani odbornych zdkladen a pouzivani dalSich pracovist ke skupinovému i
individudlnimu vycviku posluchact

1.1.1967 - vznikaji katedry détskych sester, Zenskych sester, zdravotnich laborant( a
zubnich laborantl, Ustav ma rovnéZz dva pomocné kabinety, a to péce o nemocné a
detasovany metodicko-pedagogicky v Praze

V z4fi v roce 1968 bylo prestéhovano jiz jako Ustav pro daldi vzdélavani stfednich
zdravotnickych pracovniki do nové postavené budovy na Vinafské ulici. Slavnostné je
otevien 4.10.1968 (itd ctrnact kateder a dva kabinety. Postupnym rozSifovanim
odbornosti a specializaci v nelékarskych profesich se vzdélavaci institut v prlibéhu své
existence méni. Rozsifuje se jeho plisobnost a ze strany MZ CR jako zfizovatele jsou na

vvvvvv

44



1978 — byl na zakladé zavazného opatieni MZ schvdlen organizacni fad Ustavu

1986 — ustav prejmenovan na Institut pro dalSi vzdélavani stfednich zdravotnickych
pracovniku

14. 12. 1991 - je vyddna zfizovaci listina Institutu pro dalsi vzdélavani zdravotnickych
pracovniku, jehoZ ndplni je i vzdélavani jinych odbornych pracovnikll ve zdravotnictvi,
nasledné vzdélavani vysokoskolskych zdravotnickych pracovnik( véetné lékar

V roce 2003 — vzniklo Narodniho centrum oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych
oborl v Brné, které je ¢inné doposud. (https://www.nconzo.cz)

5.2.4. Bakalarské studium OsetFovatelstvi Vieobecna sestra v €R — soucasnost

Obor Osetfovatelstvi VSeobecna sestra je nezbytny pro ndsledny provoz nemocnic a
ordinaci. Nékteré vysoké Skoly nabizeji pouze prezenéni nebo kombinovanou formu
studia a dalSi obé. Pfevazné se hlasi na tento obor absolventi stfednich zdravotnich Skol
nebo gymnazii, ktefi chtéji v budoucnosti pracovat, nebo jiz pracuji jako zdravotni sestry.

V ramci studijniho oboru Vseobecnd sestra jsou pfipravovani vsestranné vzdélani
odbornici v oSetfovatelstvi s ucelenymi teoretickymi znalostmi a praktickymi
dovednostmi, nezbytnymi k vykonu profese vSeobecné sestry. Absolventi nachazeji
uplatnéni ve viech typech zdravotnickych zafizeni, v zafizenich socidlnich sluzeb a péce, v
privatni oSetfovatelské péci v rozsahu a na Urovni stanovené pro vykon povolani
vSeobecné sestry. Tento typ kvalifikacni pfipravy sester je srovnatelny s pfipravou sester
ve statech Evropské unie a je v souladu s kvalifikacnimi smérnicemi Evropské
unie. Standardni doba studia uvedeného studijniho oboru je 3 roky. Usp&$nym slozenim
statni zkousky, jejiz soucasti je obhajoba bakaldrské préace, ziskava absolvent titul
"bakaldr" - ve zkratce Bc. uvadéné pred jménem.

Kde studovat oSetrovatelstvi

V Ceské republice studium VSeobecné sestry nabizi hned nékolik lékafskych fakult.
Ostravskda univerzita laka svym nové zrekonstruovanym modernim kampusem a
technickym vybavenim a nabizi i navazujici magistersky obor. Masarykova univerzita
v Brné nabizi kromé OSetfovatelstvi VSeobecnd sestra mnoho dalSich bakalarskych
zdravotnickych obor(. Prijimaci zkousky jsou z biologie a chemie.

Univerzita Karlova

Vsechny tfi prazské lékarské fakulty Univerzity Karlovy tento obor nabizeji také. 1.1ékarska
fakulta UK pfijimd studenty na zakladé vybornych vysledki z testu z biologie. 2. |ékarska
fakulta UK nabizi pouze kombinovanou formu studia a pfijimaci zkousky skladaji z dvou
¢asti. Prvni je test z biologie a vSeobecnych predpoklad(i, ve druhé je ustni pohovor. 3.
lékarskd fakulta ma také dvoukolové pfijimaci zkousky, kdy v prvnim kole uchazec pise
test z biologie a v druhém kole jde k dstnimu pohovoru. Kralovéhradecka Iékafska fakulta
Univerzity Karlovy tento obor nabizi téZ a pfijimaci zkousky se skladaji z testu z biologie a
chemie.
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Jiho€eska Univerzita v Ceskych Budé&jovicich nabizi prezenéni a kombinovanou formu, a to
i vanglickém jazyce. Prijimaci zkousky se sklddaji z testu z biologie ¢lovéka a vSeobecné
studijnich predpokladd..

Technickd Univerzita v Liberci nabizi studium tohoto oboru na fakulté zdravotnickych
studii. Schopnosti a znalosti uchazece o studium se posuzuji zejména podle vysledki
dosaZenych pfi studiu na stfedni Skole nebo vyssi zdravotnické Skole. Uchazeci o studium
prezencni formy jsou pfijimani zejména podle vysledk( dosazenych pfi studiu na stfedni
Skole, tzn., zapocitdva se rocni hodnoceni za 1., 2. a 3. rok studia a pololetni hodnoceni
zavérecného roku studia. Pofadi na zakladé bodového hodnoceni bude stanoveno podle
téchto vysledk.

Uchazeci o studium kombinované formy jsou tedy pfijimani ke studiu podle celkového
priméru z maturitni zkousky nebo zkousky z absolutoria. Poradi je stanoveno na zakladé
téchto vysledk.

Univerzita Pardubice na Fakulté zdravotnickych studii ma na pfijimacich zkouskach pro
bakalarské studium VSeobecné sestry pisemny test z biologie. Na fakulté mizZete studovat
i navazujici magisterské studium v prezenéni formé.

Univerzita J. E. Purkyné na Fakulté zdravotnickych studii také nabizi obé formy studia
pfijimaci zkousky skladaji z biologie ¢lovéka.

Univerzita Palackého v Olomoci ma nejmladsi Fakultu zdravotnickych véd, kterd vznikla
vroce 2008 vyclenénim z lékarské fakulty. Zaméfuje se na vzdélavani zdravotnickych
nelékarskych oborl. Pro zdjemce o vSeobecnou sestru nabizi jak bakalarské studium
v obou formach, tak navazujici magisterské, taktéZz prezencni a kombinované. Pfijimaci
zkousky se sestdvaji z testu biologie a zaklad( spolecenskych véd. Fakulta nabizi i pfijeti
bez skladani zkousek na zakladé prospéchu, kdy hranice je pramér 1,20 za koncova
vysvédceni 1. — 3. ro¢niku a pololetni 4. ro¢niku.

Zapadoceska Univerzita v Plzni na Fakulté zdravotnickych studii nabizi mnoho
zdravotnickych obor( jako je Ergoterapie, Fyzioterapie anebo pravé Vseobecna sestra, pro
kterou ma i navazujici magistersky obor OSetfovatelstvi ve vybranych klinickych oborech.
Pfijimaci zkousky se skladaji z pisemného testu z biologie. MoZnosti je i kombinovana
forma studia.

Vysoka skola zdravotnicka, o.p.s je soukromou prazskou Skolou, ktera nabizi vzdélani ve

zdravotnickych nelékarskych oborech. Pfijimaci zkousky na obor VSeobecna sestra se
skladaji

z testu z biologie ¢lovéka a psychologie v rozsahu stfedoskolské latky. Skolné Vieobecnd
sestra je

34 000,- CZK za cely akademicky rok.

5.2.5. Magisterské navazujici studium OSetrovatelstvi — specializace ve zdravotnictvi

V soucasné dobé je umoinéno nelékarskym zdravotnickym pracovnikim ziskat
specializaci ve vybranych oborech na vysokych skolach v magisterském navazujicim
studiu. Tuto mozZnost poskytuje osm fakult rGznych Univerzit. Standardni doba studia
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uvedeného studijniho oboru je 2 roky. Usp&inym sloZenim statni zkousky, jejiz soucasti je
obhajoba diplomové prace, ziskdva absolvent titul "magistr" - ve zkratce Mgr., uvadéné
pred jménem.

Kde studovat specializaci ve zdravotnictvi

Univerzita Karlova

V akademickém roce 2019/2020 i 2020/2021 je mozné studovat specializaci Intenzivni
péce pouze na 3. lékarské fakulté, ktera otevrela toto magisterské studium poprvé v roce
2019. Studium probihd pouze v prezenéni formé&. Podminkou pfijeti je ukonéené VS
vzdélani v akreditovaném bakaldrském studijnim programu OSetfovatelstvi, studijnim
oboru V3Seobecna sestra nebo bakalafském studijnim programu VSeobecné
oSetfovatelstvi a prokazani odborné zplsobilosti vSeobecné sestry ve smyslu ustanoveni
§5 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 96/2004 Sb. Dale je podminkou Uspésné vykonani
dvoukolové prijimaci zkousky. V prvnim kole probiha pisemny test z anatomie, fyziologie,
patofyziologie, oSetfovatelstvi a zaklad(l intenzivni péce. Druhé kolo zahrnuje ustni
pohovor.

Ostatni fakulty Univerzity Karlovy naopak Studijni program Intenzivni péce ukoncily.

Masarykova Univerzita v Brné na lékafské fakulté nabizi studium Intenzivni péce
v prezencni i kombinované formé. Uchazeci o studium musi vykonat Uspésné zkousku
formou pisemného testu, ktery ma ukdzat znalosti student( ziskané v bakalarském studiu.

Ostravska Univerzita umozinuje studium Intenzivni péle v kombinované formé na
lékarské fakulté a pozaduje Uspésné absolvovat odborny pisemny test a Ustni pohovor.
Kromé Intenzivni péce nabizi fakulta studium OSetfovatelska péce v geriatrii a
OSetfovatelska péce v pediatrii. Na Fakulté socidlnich studii je mozné vystudovat obo
Zdravotné-socidlni péce a rehabilitace.

Univerzita Palackého v Olomouci, Fakulta zdravotnickych véd pripravuje studenty k uzsi
specializaci v programu Intenzivni péce v porodni asistenci a to jak v prezenéni formé, tak
i kombinované.

Jiho€eska Univerzita v Ceskych Budé&jovicich nabizi v prezenéni i kombinované formé
studium OSetrovatelstvi ve vybranych klinickych oborech - pediatrie, chirurgie, interna.

Na Zapadoceské Univerzité v Plzni na Fakulté zdravotnickych studii je mozné vystudovat
OSetfovatelskou péci v chirurgickych a internich oborech v obou formach studia.

Univerzita J. E. Purkyné na Fakulté zdravotnickych studii nabizi obé formy studia
v programu Organizace a rozvoj zdravotnickych zafizeni.
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5.3. Kompetence anesteziologické sestry
5.3.1. Charakteristika pojmu

Kompetence znamend v obecném pojeti zplsobilost nebo opravnéni. Pfedpoklada se

Uspésny vykon néjaké Cinnosti, prace nebo funkce.

V nasem pfipadé jde o kompetence odborné (z hlediska personalistického) ¢i kompetence
jako svérené pravomoci (z hlediska pravniho)

V pfipadé anesteziologické sestry se kompetenci rozumi opravnéni na zakladé své
kvalifikace, kterou ziskala vzdélanim. Tato kompetence ji umoznuje vykonavat odborné

¢innosti spojené s oSetrovatelskou ¢innosti.

5.3.2. Sestra pro intenzivni péci

Vyhlaska €. 424/2004 Sb. § 48 o cinnostech specifikuje kompetence sestry pro intenzivni
péci. Jde o sestru se specializovanou zpUsobilosti. Jeji kompetence jsou tedy stejné jako u
vSeobecné sestry, navic oviem rozsifené o moznost péce o pacienty, kterym hrozi selhani
zakladnich Zivotnich funkci, nebo se tak jiz déje. Tato sestra pro intenzivni péci ,bez
odborného dohledu a bez indikace poskytuje, organizuje a metodicky fidi oSetfovatelskou

péci, véetné vysoce specializované oSetfovatelské péce, v oboru anesteziologie.

Vyhlaska ¢. 424/2004 Sb. § 49 odst.1 umoznuje sestfe ,bez odborného dohledu a bez
indikace poskytovat, organizovat a metodicky Fidit oSetfovatelskou péci, véetné vysoce

specializované osetfovatelské péce, v oboru anesteziologie.

Sestra specialistka dodrzuje Vyhlasku ¢. 424/2004 Sb. § 49 odst. 1 a je zpUsobild pecovat o

dospélé pacienty a déti od 10 let véku.

Srov. zakon €. 40/1964 Sb. § 418 odst. 1 a zakon ¢. 40/2009 § 28 odst. 2 opravriuje sestru

k oSetieni i ditéte mladsiho 10 let v pripadé krajni nouze.

Podle Vyhlasky ¢. 424/2004 Sb. § 51 odst. 5 pecuje sestra o déti do 18 let s vyjimkou
nedonosSenych déti. Tato kompetence je vyhrazena détské sestfe se zamérenim na
intenzivni péci v pediatrii. Odstavcem 6 posledni vySe uvedené vyhlasky se fidi détska
sestra se zameérenim na intenzivni péci v neonatologii. Je opravnéna pecovat o
novorozence a kojence, u kterych dochazi k selhani zdkladnich Zivotnich funkci nebo toto
selhdni hrozi. V kompetenci dle této vyhlasky je i péée o nedonosené déti. Od 11. ledna
2010 je stanoven novy obor specializaéniho vzdélavani s nazvem Intenzivni péce v

pediatrii.
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ProtoZe Nafizeni vlady ¢. 31/2010 Sb., o oborech specializaéniho vzdélavani a oznaceni
odbornosti zdravotnickych pracovnikli se specializovanou zpusobilosti neni jesté
doplnéno o konkrétni ¢innosti pracovnikd, nevysvétluje ani, zda vySe uvedené rozdéleni
kompetenci détskych sester bude nadale platit, nebo se zméni.

5.3.3. Historicky vyvoj kompetenci — legislativa od roku 1950

Prvni zdkon o zdravotnickych povoldnich, ktery se podafilo vyhledat, je z roku 1950. Zakon
je velmi kratky, vSeobecny a ideové zaméreny. Sestra méla kompetence v rozsahu, ve
kterém studovala a méla odbornou vyuku, ale sméla je vykondvat pouze na zakladé
indikace lékare a vétSinou i pod jeho vedenim. Odborniky byla jeji kompetence vnimana
jako navstévni sluzba, provedeni jednoduchych osSetfovatelskych Ukond a minimalnich
vykonech. Na druhou stranu byla sestra vterénnich sluzbach vnimana jako vysoce
erudovany pracovnik, ktery si musel umét poradit v dané situaci a provést i neodkladny
zakrok nebo vykon.

Dalsim zdkonem je 77/1951, kde je jiz rozdéleni zdravotnich sester do jednotlivych
odbornych kategorii. Je jiz definovdana bezuhonost a dalsi prfedpoklady, které vykon
povolani omezovaly. Pracovni mista byla pfidélovana na zakladé rozdélovniku a
pozadavk(l terénu. Jednotlivé kompetence nejsou vymezeny, nicméné zakon specifikuje
nepodkrocitelné parametry, kdy prevaha jeji prace je v edukacni oblasti, dispenzarizaci
jednotlivych skupin obyvatelsva a provazeni od narozeni pres dospélost az vedeni starnuti
ubyvatel a s tim vyplyvajici potfeby jednotlivych skupin.

Zakon 20/1966 O péci o zdravi lidu, specifikuje povinnosti zaméstanavatelll a obcan(
v péci o zdravi, jejich povinnost a vychovu ke zdravi, na které se podilim nejen rodina, ale
vSechny slozky statu. Jiz je specifikovana rehabilitaéni péce, lazenstvi, vSe je dostupné
zdarma a vcelém spektru. Vzadkoné je specifikovano pravo pacienta na vsechny
informace tykajici se jeho zdravotniho stavu a navrhované |é¢by. Je zde jiz i pomysSleno na
péci bez souhlasu nemocného a to zejména ve prospéch spoleénosti. Zakon specifikuje
povinnosti pracovnik( ve zdravotnictvi, kdy je i nadale zmifovana povinnost zdravotnik(
plnit je dle svého vzdélani, podilet se na eduakéni ¢innosti, vzdélavat se. Je i nadale kladen
dliraz na preventivni programy pro populaci. Kompetence jesté stdle tento zdkon
podstatné neformuluje. Jsou i nadale dané spektrem a charakterem dosazeného studiem.

44/1966 upravuje uz i pomaturitni specializaéni studium u stfednich zdravotnickych
pracovniku. Je zde prvni informace o specializaci pro instrumentarky na operacnich salech
a pro pro pracovniky v socidlni sluzbé. Jiz je specifikovana ndstupni praxe na pracovisti,
kam stfedni zdravotnicky pracovnik nastupuje. Je dana na Sest aZ dvanact méscicl a
hodnoti ji vedouci pracovisté. Pro specializacni vzdélavani si zaméstance typuje
zaméstnavatel — feditel a ten také také zodpovida za jejich odbornou ptipravu. Trva
zpravidla tfi roky a je zakonc¢eno zavérec¢nou odbornou zkouskou pred odbornou komisi,
kterou urcuje Ministerstvo zdravotnictvi. Tento zdkon jiZ rozliSuje i vzdélavani nizsich
nebo ostatnich pracovnik( ve zdravotnictvi.

72/1971 o zdravotnickych pracovnicich a jinych odbornych pracovnicich ve zdravotnictvi
Stfedni zdravotnicky pracovnik ziskava svou kvalifikaci na stfedni zdravotnické Skole a je

49



zakoncena maturitni zkouSkou. Ddle je zde uvedena ndstupni praxe ve stejném rozsahu
jako byla jiz uvedena v predchozim zdkoné. Specializaéni vzdélavani je umoznéno az po
tileté praxi v daném oboru. Site spektra je velice bohatd a vyjmenuji jen malou &ast z nich
(Zdravotni sestra

oSetfovatelskd péce, instrumentovani na operacnim sdle, psychiatrickd péce |,
anesteziologie, resuscitace a intenzivni terapie, socidlni sluzba, zdravotni vychova
obyvatelstva, nuklearni medicina a péce o chrup). Studium trvalo zpravidla dva roky a bylo
zakon&eno odbornou zkouskou pred zku$ebni komisi Ustavu. Kompetence vychazeji ze
specializacniho vzdélavani a nejsou konkretizovany.

Vyhlaska 77/1981 Sb. o zdravotnickych pracovnicich a jinych odbornych pracovnicich ve
zdravotnictvi jiz je zde moZnost ziskani kvalifikace na vojesnkych zdravotnickych Skolach.
Specializa¢ni vzdélavani je ve shodé s predeslym zdkonem 72/1971. Také zde nejsou
kompetence presné vyjmenovany. Vychazi pouze z dosazeného vzdélani jedlitlivych

pracovnikd.

Vyhlaska 55/2011 Sb. o ¢innostech zdravotnickych pracovnikll a jinych odbornych
pracovniku, ktera jako prvni rozdéluje poskytovani péce na bio-psycho-socialni potreby
nemocnych. Zavadi oSetfovatelsky proces, ziskavd podrobné informace o pacientech a
planuje jeho naslednou oSetfovatelskou péci.Jiz presné specifikuje jednotlivé odborné

kompetence dle dosazeného vzdélani.
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6. Pouzité metody

Cil prace

Cilem diplomové prace, ktera je teoreticko — historicka, je zmapovat vznik a postupny
vyvoj anesteziologické sestry.

Prvni ¢ast je vénovana celkové historii oSetfovatelstvi a vyvoji anestézie od antiky po
soucasnost.

Hlavnim cilem préace je vSak zmapovat a informovat o vyvoji anesteziologické sestry,
jejiho vzdélavani a jejich kompetenci od prvni anesteziologické sestry az po soucasnou
dobu. Vramci Ceské republiky je sjednocené specializaéni vzdélavani a je zavazné pro
viechny vzdélavatele. Jelikoz pracuji v UVN, kde vzniklo prvni anesteziologické oddéleni,
dala jsem si jako dalsi cil zmapovat vyvoj tohoto oddéleni ajeho vliv na vzdélavani a vyvoj
kompetenci anesteziologickych sester.

Vyzkumné otazky

Vramci své prace jsem si stanovila ... vyzkumnych otazek. Nékteré otdzky jsem
zodpovédéla pfi hledani v historickych pramenech a dokumentech. Na ostatni otazky mi
pomohly odpovédét pamétnici a jejich odpovédi jsem shrnula do jednoté odpovédi.

1. Jak se vyvijelo vzdélani v anesteziologické péci v Ceskoslovenské a nésledné
v Ceské republice v ¢asovém horizontu od roku 1950 po soucasnost ?

2. Jak se vyviveja anesteziologickd oSetfovatelska péce a pozadavky na vzdélavani
anesteziologickych sester ?

3. Jak se vyvijela anestezie v UVN ?

Reserse

Pfed zacatkem psani své diplomové prace jsem si nechala zpracovat resersi v Narodni
Iékarské knihovné. Vysledkem bylo vyhledani odbornych periodik, kniznich publikaci a
Internetovych zdrojll. Z téchto zdrojl jsem Cerpala a uplatnila je pfi psani své diplomové
prace.

Metodika vyzkumu
Pouzité metody a techniky sbéru dat

Prace je teoreticko — empirickd. Byla pouzita metoda kvalitativniho vyzkumu, studiem
dokument(, analyzou primarnich pramen0 archivnich zdroji Mz, NRL, UVN, legislativy,
dobovych periodik, odbornych knih a ¢lanka. Také byly vedeny rozhovory s pamétnicemi
pocatkl anestesteziologie jako samostatného oboru.
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7. Rozhovory s anesteziologickymi sestrami — pamétnicemi

7.1. Charakteristika vzorku pamétniku

V této kapitole jsou uvedeny vysledky rozhovor( s tfemi anesteziologickymi sestrami,
které zapocaly svou profesni drahu zdravotni sestry pred vice jak Sedesdti lety a na
anesteziologickém oddéleni stravily vétSinu svého profesniho Zivota. Mnoho let jsem

méla ¢est s nimi spolupracovat.

Sestrdam — pamétnicim bylo v pribéhu volného rozhovoru, ktery byl veden metodou

snéhové koule, poloZzeno dvanact otazek.
7.2. Otazky
Co Vas vedlo k rozhodnuti stat se zdravotni sestrou ?

V kterém roce jste zacala studovat na zdravotni Skole a ¢im bylo podminéno pfijeti ke

studiu?

Mohla jste si po absolvovani Skoly vybrat nemocnici a oddéleni, kde jste chtéla pracovat ?
Na kterém odd. jste zacala pracovat ?

Kdy a proc jste nastoupila na anesteziologické oddéleni ?

Co bylo néplni Vasi prace ?

V kterém roce jste ukondila specializaéni studium ?

Bylo pro Vas spec. studium pfinosem ?

Jak by jste porovnala moznost vzdélavani z Vasi éry se sou¢asnymi moznostmi ?
Domnivate se, Ze by anesteziologicka sestra méla mit vétsi rozsah kompetenci ?

Jaké kompetence ?

Znala jste se s Alenou Starkovou ? Co by jste o ni mohla fici ?
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Sestra Marie V.

Sestra Marie se narodila v roce 1939 v rodiné podnikatele. Touzila se stat ufednici, proto
chtéla studovat na obchodni Skole. Protoze se vSak psal rok 1953, pro Spatny kadrovy
posudek ji jind stfedni Skola neZ zdravotni nepfijala. Obredela to. B€hem praktického
vycviku zjistila, Ze ji tato prace bavi a Ze to je to, co chce v Zivoté délat.

Na stfedni zdravotni Skolu se sestra Marie hldasila v roce 1953 do Hradce Krdlové, kam ji
pfijali bez pfijimacich zkousek pro dobry prospéch na zakladni skole.

Maturitu sloZila vroce 1956, protoZe vté dobé byla délka studia tfi roky. Dostavaly
umisténky.Chtéla pracovat na chirurgii. Na doporuceni tfidni profesorky mohla zlstat
v nemocnici v Hradci Kralové.

Zacinala na oddéleni traumatologie. Po roce praxe ji vybrali na operacni sal délat
instrumentarku. Zde pracovala ¢tyfi roky u prof. Prochazky. V roce 1959 se vdala a v roce
1960 odesla za manzZelem do Prahy. V Praze nastoupila do Vinohradské nemocnice na
oddéleni hrudni chirurgie. Po velmi kratké dobé presla na operacni saly, V roce 1963
otéhotnéla a celé téhotenstvi dale instrumentovala. Témér do porodu.

Po materské dovolené, kterd trvala jeden rok, nastoupila vroce 1964 na anestézii,
protoZze se tam vté dobé neslouZily nocni smény. V noci to délala sdlovka. Za coz je
nemély rady.Vté dobé uspavali chirurgové. VétSinou vinhalaéni anestézii nebo
Thiopentalem, ale nic jiného, protoZe neuméli zaintubovat. Teprve v roce 1966 bylo ve
Vinohradské nemocnici zfizeno samostatné anesteziologické oddéleni, které vedl MUDr.
Dvoracek a od té doby i slouzily. MUDr. Dvoracéek mél v “tymu” k dispozici pouze jednu
Iékarku, ktera byla vyskolena v anestézii. Sestry byly pouze tfi. Po odchodu vrchni sestry
chtél MUDr. Dvoracéek jako vrchni sestru, sestru Marii. Vrchni sestrou byla az do roku
2007, kdy odesla do dichodu. Po srpnu 1968 MUDr. Dvoracek emigroval do Holandska a
po ném nastoupil jako $éf MUDr. Pocta. Do roku 1974 se pocet sester a lékafl navysil na
pét. Tym byl vidy lékar a sestra.

Naplni prace byla predevsim pfiprava pracovisté, zajiSténi provozu, asistence lékafi a
doskolovani novych sester. V té dobé mohly jiz také provadét intravendzni aplikaci.

Vroce 1972 byla sestra Marie donucena hlavni sestrou jit studovat pravé otevrené
dvouleté pomaturitni specializa¢ni studium /ARIP/ v Brné. Ukoncila ho v roce 1974.

ARIP byl pro ni velkym pfinosem. Velmi si rozsitila védomosti v oboru, poznala jiny provoz
na jiném pracovisti. Poznala se sestrami z celé republiky, s kterymi si vymeénovaly své
zkusenosti z provozu.

Po dokonceni stfedni zdravotnické Skoly, v té dobé, kdy maturovala, nebylo zadné dalsi
vzdélavani v oboru mozné. Prvni mozné bylo az od roku 1972 — ARIP. Marii je lito, Ze
béhem jeji dlouholeté praxe neméla moznost ziskat vyssi vzdélani. Pro ni ta moZnost
pfisSla pozdeé.

Domniva se, Ze dnesni sestry se specializaci a dostatecnou praxi, by mély mit vétsi rozsah

svych kompetenci. Nap¥. samostatné vedeni anestézie u jednoduchych vykond.
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Od roku 1975, kdy vznikla sesterska anesteziologicka sekce pfi Odborné lékarské
anesteziologické spolec¢nosti Jana Evangelisty Purkyné, této sekci az do jejiho rozpadu po
roce 1989 predsedala. V té dobé se blize seznamila s prvni anesteziologickou sestrou,
Alenou Starkovou. Byla to zkusend anesteziologicka sestra, s velkou zodpovédnosti a byla
perfektni ve své praci. VSechny naro¢né situace zvladala v pohodé a klidu. V sekci
anesteziologickych sester, po celou dobu jeji existence, délala jednatelku. Nékolikrat
spolu prednasely na odbornych kongresech. Byla velmi vzdéland, hovofila velmi dobfre
anglicky a jeji vystupovani bylo velmi noblesni a kamaradské. Marie na ni ma ty nejlepsi

vzpominky.

KdyZ se ohlédne Sedesat let zpét, je rada, Ze fizenim osudu vystudovala zdravotni $kolu a
cely Zivot mohla délat préci, ktera ji bavila a uspokojovala. Kdyby se dnes méla znova

rozhodovat o svém budoucim povolani, nevolila by jinak.

Sestra Eva M.

Sestra Eva se narodila v roce 1938 v délnické rodiné a povolani zdravotni sestry ji lakalo.
Méla vidy pecovatelské sklony. Kdyz byl v rodiné nékdo nemocny, rada se o néj starala.

Takze jit studovat zdravotni Skolu byla jedina a jasna volba.

Studovat na zdravotni Skole zacala v roce 1952 v Praze a byla pfijata bez pfijimacich

zkousSek na zakladé dobrého prospéchu.

Maturitu sloZila po tfech letech studia v roce 1955 a dostala umisténku k obvodnimu
Iékari v Praze na Smichové. Nejprve byla zklaman3, ale pozdéji zjistila, Ze ji to vyhovuje.
Mohla zlstat bydlet doma, méla to blizko do prace a méla spoustu volného Casu pro sebe.
Kdyz se vroce 1962 vdala a o rok pozdéji porodila dceru Evu, byl pro ni jednosménny
provoz velkou vyhodou. Doma dlouho nezlstala, malou Evicku davala do jesli a pozdéji do

materské skolky, protoze bez prace nemohla byt.

Pozdéji ji prace jiz neuspokojovala, potfebovala vice penéz, dcera byla jiz témér dospélad a
chtéla konecéné pracovat v nemocnici. Neméla predstavu na jakém oddéleni by se ji libilo
pracovat. Vroce 1979 se uchazela o misto ve Vinohradské nemocnici, protoze byla
nejblize jejimu tehdejsSimu bydlisti. Volné misto bylo tehdy pouze na anestézii. V podstaté
vlibec nevédéla do ceho jde, trochu méla obavy, protoZe si praci na anestézii neuméla

predstavit.

Naplni prace bylo pfipravit si pracovisté pred zacatkem programu, naredit léky, pfipravit

narkotizaCni masinu, pfevzit pacienta, zajistit Zilu, plnit pokyny lékafe a byt mu k ruce. Po
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skonéeni programu uklidit a doplnit pracovisté. Ve sluzbdch se chodilo po celém arealu
k akutnim vykondm. V roce 1979, kdy nastoupila na anesteziologické oddéleni, byl pocet

sester jiz deset.

Vroce 1982 po ni chtéla vrchni sestra, aby zahdjila pomaturitni specializacni
studium/ARIP/. Moc se ji nechtélo, ale nakonec byla rada, Ze se nechala pfemluvit. V Brné
kromé uceni byla i legrace, odpocinula si od béZznych domacich starosti a poznala nové
lidi. Specializaci ARIP ukoncila v roce 1984. Vice ambici k dalSimu studiu neméla. Stacilo ji

to.
Kompetence ji vyhovovaly a neménila by je.
Setru Alenu Starkovou neznala, nevédéla kdo to je.

Prace ji bavila, ale méla v planu odejit do dichodu, jakmile dosahne dichodového véku.
Manzel byl nemocny a chtéli si uZivat chaloupku za Prahou. V jejich nejblizsi rodiné vsak

doslo nahle k tragické udalosti a tak zUstala na anestézii jesté dalSich deset let.

Sestra Jarka Sch.

Sestra Jarka se narodila vroce 1933 v urednické rodiné, v malém méstecku kousek za
Prahou. Maminka byla v domacnosti. Rozhodla se pro profesi zdravotni sestry po valce,

kdy diky hrzam vélky chtéla pomahat a oSetfovat nemocné.

Na oSetfovatelskou Skolu se hlasila brzy po valce. Prijimaci zkousky tehdy neskladala —

bylo malo uchazecek. V roce 1948 absolvovala oSetfovatelskou Skolu s maturitou, v Praze.

Protoze byla vzornou studentkou a osvédcila se i prakticky, byla doporucena jako
instruktorka do zdravotnické Skoly. Po nékolika letech zatouZila vice se vénovat
oSetfovatelstvi v praxi. Nastoupila na oddéleni popalenin Vinohradské nemocnice
v Legerové ulici, kde pracovala tfi roky. V roce 1955 se vdavala a v roce 1957 se ji narodila
dcera. Na popdleniny se vratila az po deseti letech, kdy se plné vénovala dcefi a
manzelovi. V té dobé&, kdy pracovala na popadleninach se setkala s praci anesteziologickych
sester, které dochdzely do Legerovy ulice z anesteziologického oddéleni Vinohradské
nemocnice. Prace anesteziologické sestry se ji moc zalibila a presla tedy vroce 1971

pracovat na anesteziologické oddéleni Vinohradské nemocnice.

Ma rada poradek, proto ji vyhovovalo, Ze si za svéfené pracovisté zodpovida sama. Rano

chodila na operacni saly pred planovanym operacnim programem s predstihem, aby bylo
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vse perfektné pfipravené a na konci dne vidy dokonale uklidila a doplnila pracovisté. Byly

jsme lékaiim tzv. k ruce, mohli jsme se na sebe vzajemné spolehnout.

Pomaturitni specialicni studium/ARIP/ zahdjila v roce 1976 v Brné a zavérecné zkousky
sloZila o dva roky pozdéji, vroce 1978. Specializa¢ni studium bylo fajn, jen kdyby se
nemuselo jezdit na tyden do Brna. Poznat se s jinymi sestrami z jinych pracovist bylo také

ku prospéchu. Dozvédéla se, jak se déla anestézie jinde.

O dalsim vzdélavani nikdy neuvazovala. Méla rodinu a starala se o nemocnou maminku.
Své znalosti a zkuSenosti se snazila uplatnit ve spoluprdci s vrchni sestrou vramci
odbornych seminarl na klinice, Ucastnila se aktivné — formou prednasek na odbornych
akcich anesteziologické spole¢nosti. Uplatiiovala se také jako Skolitelka nové
nastoupivsich sester. Méla bohaté zkusenosti a praxi z mladsich let, kdy ucila na zdravotni
Skole. Jaké jsou dnesSni moznosti nevi. Pamatuje si, Zze po revoluci nékteré kolegyné

studovaly vysokou Skolu.

Kompetence sester by asi neménila. PriliSnou zodpovédnost za pacienta by mnoho sester

neuneslo.

Sestru Alenu Starkovou znala pouze z odbornych akci anesteziologické spoleénosti, ale

blize ji neznala. Pamatuje si, Ze jeji pfednasky i samotny prednes byly vyborné.

Na anestézii pracovala jako anesteziologickd sestra az do dlchodového véku, ale
nezlstala sedét doma a jesté nékolik let, na prani vrchni sestry, zastdvala praci

hospodarky na této klinice.

7.3. Shrnuti rozhovoru

Provadéné rozhovory se sestrami pamétnicemi byly zajimavé a milé. Nejzajimavéjsi a
nejrozsahlejsi byl rozhovor se sestrou Marii. Pfes svlj pokrocily vék je velice vitalni a
nejvice si pamatuje. Stale se zajima o anesteziologicky obor a ma prehled o mozZnostech
soucasného vzdélavani, diskuzich ohledné kompetenci sester apod. Bylo velmi zajimavé
slySet o sestrfe Starkové od nékoho, kdo ji osobné znal a pracoval s ni. Setra Eva a sestra
Jarka se shodly ohledné rozsiteni kompetenci anesteziologickych sester, Ze by je
neménily. Vyhovovaly jim tak jak byly a jsou dodnes. Sestra Marie si naopak mysli, Ze pfi
soucasné vzdélanosti sester by bylo vhodné kompetence navysit.

Velice zajimavé bylo, Ze dvé sestry se nezdvisle na sobé shodly, Ze komptence byly
dostacujici a rozhodné nechtély jejich rozsifeni. Naproti tomu nejmladsi z oslovenych, by
byla pro rozsifeni kompetenci anesteziologickych sester.
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8. Diskuse

Jiz od roku 2016 Ministerstvo zdravotnictvi v cele shlavni sestrou republiky
spolupracuje a oslovuje jednotlivé odborné spole¢nosti sester (Ceskd asociace sester,
nemocnice a jind nestatni zdravotnickd zatizeni) a zjistuje jejich predstavy v ramci
rozsifeni jejich odbornych kompetenci. Odborna spolecnost se déli na dva tabory, kdy
jedna skupina bojuje za rozsifeni odbornych kompetenci a druhy tabor je proti tomuto
navrhu. | zastupci jednotlivych oslovenych stran nejsou schopni se domluvit na jednotném
postupu. Na druhé strané i odborna lékarska spolec¢nost nechce a neumi si predstavit
delegovani nékterych pravomoci na sestry (nelékarsky zdravotnicky personal). Ne vsichni,
kdo bojuji za rozsifeni kompetenci si vSak uvédomuji i mozné dlsledky, které by ze
zvySeni kompetenci vyplyvaly. Myslim si, Ze ne vSechny sestry specialistky pracuji na tak
vysoké profesiondlni Urovni, aby byly schopny svou pfipadnou chybu odhalit vcas a zfidit
jeji napravu. Muselo by se jednat o pracovni uUkony, které sestra béiné a pravidelné
vykonava, znd je, umi je a dovede tesit pfipadné moziné komplikace. Podminkou by mélo
byt celoZivotni vzdélavani se v oboru. Vsoucasné dobé je za celoZivotni vzdélavani
zodpovédny zaméstnavatel, ktery musi nastavit systém vzdéldvani, umoznit zaméstnanci
vzdélavani absolvovat v ramci pracovni doby. S tim jsou spojené i naklady na vzdélavani.
Pokud toto zaméstnanec neakceptuje, je na kazdém zaméstnavateli, jaké sankce vUci

personalu nastavi.
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9. Zaveér

Ve své diplomové praci jsem se zaméfila a zmapovala vyvoj vzdélavani anesteziologické
sestry a to od roku 1950 aZz po soucasnost. Prostudovala jsem jednotlivé Zakony a
Vyhlasky Ceskoslovenské socialistické republiky a Ceské republiky. V nich a? do roku 2011
neni presna zminka o jednotlivych kompetencich anesteziologickych sester. Prvni zdkon
zroku 1950 je velmi kratky, vSeobecny a ideové zaméreny. Sestra méla kompetence
v rozsahu, ve kterém studovala a méla odbornou vyuku, ale sméla je vykonavat pouze na
zakladé indikace lékare a vétSinou i pod jeho vedenim. Odborniky byla jeji kompetence
vnimdna jako navstévni sluzba, provedeni jednoduchych oSetfovatelskych ukon( a
minimalnich vykond. Na druhou stranu byla sestra v terénnich sluzbach vnimana jako
vysoce erudovany pracovnik, ktery si musel umét poradit v dané situaci a provést i
neodkladny zakrok nebo vykon. Dalsi zakony jsou jiz obsahlejSi a ukazuji tehdejsi
podminky a povinnosti sester, které ze zdkonU vyplyvaji. Sestry mély dle pozadavki
pridélend pracovni mista — umisténky. Prevahou jejich prace byla dispenzarizace,
edukace, vychova ke zdravi a jiné povinnosti. Pracovaly pod odbornym vedenim |ékarU.
V zdkoné 44/1966 se upravuje uZ i pomaturitni specializacni studium u stfednich
zdravotnickych pracovnikl. Je zde prvni informace o specializaci pro instrumentarky na
operacnich salech a pracovniky v socidlni sluzbé. Jiz je specifikovana nastupni praxe na
pracovisti, kam stfedni zdravotnicky pracovnik nastupuje. Je dana na Sest az dvanact
méscicl a hodnoti ji vedouci pracovisté. Pro specializacni vzdélavani si zaméstance typuje
zaméstnavatel — feditel a ten také zodpovida za jejich odbornou ptipravu. Trva zpravidla
dva roky a je zakonceno zavérec¢nou odbornou zkouskou pied odbornou komisi, kterou
urcuje Ministerstvo zdravotnictvi. Tento zakon jiz rozliSuje i vzdélavani nizSich nebo
ostatnich pracovnikd ve zdravotnictvi. Zakon 72/1971 jiz plné specifikuje specializacni
vzdélavani a jeho nalezitosti. Je zde definovano jiz velké spektrum specializaénich obor(.

Vyhlaska 55/2011 Sb. o d¢innostech zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych
pracovniku, ktera jako prvni rozdéluje poskytovani péce na bio-psycho-socialni potreby
nemocnych. Zavadi oSetfovatelsky proces, ziskava podrobné informace o pacientech a
planuje jeho naslednou oSetfovatelskou péci. Jiz presné specifikuje jednotlivé odborné
kompetence dle dosazeného vzdélani.

Vedla jsem rozhovory se tfemi byvalymi anesteziologickymi sestrami. Dvé z nich by své
odborné kompetence jiz nechtély mit rozsifené, ale jedna a to nejmladsi z nich, si toto
predstavit dovede a zvySeni kompetenci by uvitala.

Od roku 2016 se Ministerstvo zdravotnictvi zabyvd otdzkou moZného rozsifeni
odbornych kompetenci. Diskutuje o tom s odbornymi spole¢nostmi, hlavnimi sestrami a
¢lenskou zakladnou Ceské asociace sester. Myslim si, e ne vdechny sestry specialistky
pracuji na tak vysoké profesionalni Urovni, aby byly schopny svou pfipadnou chybu
odhalit v¢as a ztidit jeji napravu. Muselo by se jednat o pracovni ukony, které sestra bézné
a pravidelné vykonava, znd je, umi je a dovede fesit pripadné moiné komplikace.
Podminkou by mélo byt celoZivotni vzdélavani se v oboru. Vsoucasné dobé je za
celozivotni vzdélavani zodpovédny zaméstnavatel, ktery musi nastavit systém vzdélavani,
umozZnit zaméstnanci vzdélavani absolvovat v rdmci pracovni doby. S tim jsou spojené i
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naklady na vzdélavani. Pokud toto zaméstnanec neakceptuje, je na kazdém
zaméstnavateli, jaké sankce vici persondlu nastavi.
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MZ CR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
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