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The aim of this thesis is to describe secondary nursing school students” relation
towards their profession of a nursing assistant as well as the development of their
relation in the course of studies. The theory part of the thesis determines the meaning of
the term relation, defines the essential factors which influence the relation towards this
work, specifies the adolescent period and characterises the professional development of

a person. The integral part of the thesis is also the graduate profile of this very branch.



In the research part we analyzed the change in the relation towards medical profession
aduring the studies at secondary nursing school. We especially took our attention to the
factors which are particular for the change of this very relation towards the profession

of a worker in medicine.



1. UVOD

Nase zdravotnictvi dosahuje celé fady uspéchii, zejména v oblasti modernich
I¢katskych postupli. Zaroven se vSak objevuje fada probléml v souvislosti s
oSetfovatelskou péci. Jednd se zejména o problém nedostatku oSetfovatelského
persondlu na standardnich oSetfovatelskych jednotkach lazkovych zdravotnickych
zafizeni. Duvodl je celd tada. NejCastéji uvadéné pfiiny jsou nizké financni
ohodnoceni, klesajici spolecenska prestiz, otdzka vymezeni kompetenci jednotlivych
kategorii stfedniho zdravotnického personalu.

Véda a technika dnes nabizi nemocnému vice, nez mu ve skute¢nosti miize nase
zdravotnictvi poskytnout. Povinnosti zdravotnika je prosazovat pozadavky a potieby
moderni mediciny, zabezpecit pravo obCana na zachovani zdravi. Tato skutecnost se
vSak Casto dostava do rozporu s omezenymi ekonomickymi a personalnimi moznostmi
dan¢ho zdravotnického zatfizeni. Na zdravotnické pracovniky jsou kladeny stale vétsi
odborné pozadavky. ZvySuje se psychicka a fyzickd narocnost vykonu zdravotnické
profese.

V souladu s piistupovymi dohodami mezi Ceskou republikou a Evropskou unii
se v roce 2004 zménila piiprava pro povolani vSeobecné sestry. Tento obor byl pfesunut
z maturitni na bakaldfskou urovenn s moznosti studovat ho i na vyss$i odborné skole.
Nova koncepce vzdélavani stiednich zdravotnickych pracovnikii obsahuje obor
zdravotnicky asistent, ktery je pro vétSinu laické i odborné vefejnosti neznamy.
Prezentace oboru zdravotnicky asistent byla podcenéna. Tykd se to zejména
vychovného poradenstvi na zadkladnich Skolach. Masova média také nedostatené
prezentuji tento obor.

V letoSnim Skolnim roce budou skladat maturitni zkouSku prvni absolventi
tohoto oboru. Vzhledem ke kritickému nedostatku stfedniho zdravotnického personalu
je dualezité, aby se vétsina z nich plnohodnotné zatadila do oSetfovatelskych tymii nasich
zdravotnickych zafizeni. Zamérem této prace je zjistit, jaky maji Zzaci SZS vztah
k tomuto naroénému povolani, zda se v priibéhu studia na SZS méni a v jakém sméru.

Cilem préce je zmapovat Cinitele, ktefi tento vztah pozitivné ¢i negativné ovliviiuji.
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2. TEORETICKA CAST
2.1 Obecné vymezeni zakladnich pojmiu

2.1.1 Pojem vztah

V odborné literatufe neni v charakteristice pojmu vztah vénovana velka
pozornost. Filosoficky slovnik k pojmu vztah uvadi, Ze ,,pojem vztah odrazi ve zcela
obecné podobé& jakékoli vztahy, které existuji mezi danymi objekty na zéklad¢ urcitych
jejich vlastnosti, ptipadn¢ vztahy, které mohou byt vytvofeny.”“ (10) Idealisticka
filosofie povazuje vztahy za védomim vytvofené subjektivni danosti nebo samostatné
existujici idedlni entity. (10)

Dle Nakonec¢ného (2004) je motiv projevem vztahu k objektu jednani, ktery
vystupuje subjektivné jako prani, snaha nebo potieba. Osobnost je jednim z objektl
redlného svéta a zaroven subjektem s v€édomym a aktivnim vztahem k obklopujici
skutecnosti. Kazdy vztah je vyrazem osobnosti jako celku. Zaroven ma sviij predmét.
Osobnost se projevuje i1 pozndva v tom, jaké jsou motivy a cile jeji ¢innosti. Lidské
vztahy jsou védomé, ale jejich uvédomovani se formuje socidlnimi vlivy v prubéhu
vychovy. (23)

V psychologickém smyslu ptedstavuje vztah cloveka védomy, aktivni, vybérovy
i celostni systém, zalozeny na individualni zkuSenosti docasnych spoji ¢loveka jako
subjektu, se v§i zkuSenosti nebo s jejimi uréitymi strankami. (9) Toto pojeti rozviji
BoZovicova (Homola M.,1977), kterd povaZuje pojem vztah za malo ujasnény. Autorka
poukazuje na to, Ze tento pojem vyjadiuje jak objektivni vztahy klidem a
predmétim,do nichz jedinec vstupuje, tak i jeho subjektivni vztahy ke skutecnosti,
ur¢ené vlastnostmi jeho osobnosti vzniklymi vlivem jeho potieb, snah, prozivani,
nazort a vychovy. Osobnost je tak ur€ovana objektivnim charakterem vztahti, do nichz
se dostava. Zarovenn se vlivem objektivnich podminek vytvareji u jedince i jeho
subjektivni vztahy. Souhrn vSech subjektivnich vztahl jedince ke skutecnosti vytvari
jeho vnitini pozici, kterou si vZdy neuvédomujeme. Vnitini pozice je dana systémem

potieb a snah, znichZz v danych objektivnich podminkdch vychazeji zékladni cile a
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ukoly cinnosti. Tytéz objektivni vztahy mohou vyvolavat riznou vnitini pozici

Formovani vztahli osobnosti k objektivni realité je velmi vyznamné zejména ve
vychové jedince. Podle této koncepce zaméfujeme pozornost ke struktufe vztahli
¢lovéka k nejriiznéjSim oblastem Zivota, ve kterych se projevuje spolecensky vyznamna
1 nevyznamna Zivotni aktivita ¢lovéka. Aktivita ma vzdy zaklad v néjakém poznani
nebo je jeho soucasti at’ jiz teoretického nebo zkuSenostniho charakteru. Na zakladé
toho jedinec zaujima vice ¢i méné uvédomély vztah ke svému okoli, ktery lze
identifikovat do n€kolika oblasti. (15) Mezi tyto oblasti miizeme zatadit:

a) Vztah k praci — ovliviiuje postoj k fyzické a duSevni praci, jeji vyznam a funkci
V procesu rozvoje osobnosti.

b) Vztah k celé spolecnosti — podminuje vnitini piijeti védeckého svétového ndzoru,
identifikaci se socidln€ politickym systémem.

c) Vztah k ekonomickym a kulturnim hodnotam — motivuje osobni odpovédnost za
spolecenské vlastnictvi, pfispiva k pochopeni vyznamu a funkce kultury v rozvoji
osobnosti a spolecnosti.

d) Vztah k ¢leniim rodiny, ke spolupracovnikiim a ostatnim spoluobcaniim —
podminiuje jednani a chovéni se zdsadami moralky, vnitini pojeti humannosti.

e Vztah k sobé — ovlivituje objektivitu sebehodnoceni, miru sebevédomi, Usili o
seberealizaci, dalsi v§estranny rozvoj. (15)

V souvislosti s tématem této prace je nutné charakterizovat vztah ke studijnimu
oboru a vztah k povolani. Na vztahu zakl k vyuCovacim pfedmétim, resp. védnim
disciplindm, které jsou charakteristické pro dany obor, je zaloZzen vztah ke studijnimu
oboru. Je to relativné stabilni hodnotova orientace zaki a ovliviiuje — je-1i dostatecné
rozvinuta — jejich aktivni socidlni a odbornou integraci v pfislusném studijnim oboru. Je
souCasn¢ dulezitou podminkou pro uvédomélé zamétovani studia na budouci
profesiondlni ¢innost. Vztah k povolani souvisi jednak se vztahem zaka k vyucovacim
pfedmétlim, resp. védnim disciplindm, které jsou zékladem pro obsah budouci
profesiondlni ¢innosti, jednak sobecnymi podminkami povolani samého i
s podminkami jeho vykonavéni. K témto podminkdm patii napt. aktudlni status a étos
ptislusného povolani. Vztah jedince k povolani je relativné trvaly vztah, ktery se rozviji

zpravidla po delSi dobu a ktery stimuluje jeho usili vykondvat Cinnost, v niz vyuzije
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osvojenych védomosti a dovednosti a najde praktické uplatnéni. Vysoce rozvinuty vztah
k povolani je vyrazem intenzivni osobni vazby, kterd byla vytvotena v procesu vychovy
a vzdélavani. (30)

Na utvareni vztahu k objektivni realit¢ plsobi celd fada Cinitelti. Pro ucely této

vvvvvv

(vychdazejici z okoli jedince) a vnitrni (vychézejici z jedince samého).
2.1.2  Cinitelé, ovlivitujici vztah K praci

2.1.2.1  Vnéjsi Cinitelé

Mezi vnéjsi Cinitele ovliviiujici vztah k praci (tedy ty, které vychdzeji z okoli
jedince), patfi rodina, Skola, dal§i mimoskolni vlivy (rizné spolecenské organizace,
hromadné sd¢lovaci prostredky atd.) a také vrstevnické skupiny a vrstevnické vztahy.

Rodina je tradi¢nim spolecenstvim osob, které 1ze najit v n¢jaké podobé v kazdé
znamé kultufe. V Zakoné o rodin€ Cislo 112/2006 Sb. se fika: ,,Rodi¢ovska
zodpovédnost je souhrn prav a povinnosti pii péci o nezletilé dité, zahrnujici zejména
péci o jeho zdravi, jeho télesny, citovy, rozumovy a mravni vyvoj.“ (40) V dalSich
¢lancich zékona se uvadi, ze pfi vykonu prav a povinnosti uvedenych v odstavcei 1 jsou
rodi¢e povinni disledné chranit zajmy ditéte, fidit jeho jednani a vykondvat nad nim
dohled odpovidajici stupni jeho vyvoje. Podle § 32 tohoto zdkona maji rozhodujici
ulohu ve vychové déti rodice. Ti maji byt svym osobnim Zivotem a chovanim ptikladem
svym détem. Zejména rodina ma velky vliv na formovani nejdilezitéjSich stranek
osobnosti jedince. V jejim rdmci se utvareji zakladni charakteristiky naSeho duSevniho
zivota. (40) Primarni funkce rodiny spoc¢iva v tom, Ze jiz od narozeni ovliviiuje vyvoj
jedince, vytvaii citové vazby, které maji dlouhodoby vliv a zapisuji se trvale do
duSevniho Zivota jedince. Ten si s sebou do Zivota odnasi zékladni pojeti citd a modely
chovani jako své vlastni dispozice ¢i sklony. Mezi zprostfedkujici funkce rodiny patii
zejména to, ze v jejim spolecenstvi ziskava jedinec zékladni stupnici hodnot, jejichz
prostfednictvim se pfipravuje na spoleensky Zzivot. Velice Siroké jsou socializa¢ni

funkce rodiny. Mimo uspokojovani biologickych potieb ditéte, ¢imz zajistuje podminky
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pro jeho zrani a rGst, pfipravuje jedince také na pfijeti roli a vzorl jednani. Z tohoto
zakladu se rozviji védomé fizend vychova — utvafeni ndvykil, sebekontrola, uceni,
pfijeti disciplinovanych forem jednani a podobné. (12)

Rodina vSak neni jedinym cinitelem, ktery ovliviluje vztah ke skutecnosti.
Dulezitou roli zde hraje také Skola a dalsi, tzv. mimoskolni viivy (napt. spoleCenské
organizace, hromadné sdé€lovaci prostfedky atd.). Dulezitost formalniho vzdélavani za
poslednich 100 let vzrostla a jeho role jako Cinitele socializace se rozsitila. Vychovné
vzdélavaci instituce nesou zna¢nou odpovédnost za ptipravu mladych lidi pro svét
prace. To je diilezita soucast jejich kompetenci a spolecenského povéteni. (12)

V souvislosti s mimoskolnimi vlivy nelze opomijet plsobeni vrstevnickych
vztahii, vrstevnickych skupin. Jejich plisobeni zavisi na tom, jakou skupinu si jedinec
zvoli, jak na ni jedinci zalezi a jak plni jeho ocekavani, jak je pfijiman a ocenovan, jaké
hodnoty a cile tato skupina sleduje. V této souvislosti je nutné¢ zdiraznit, Ze bez
vzéjemné spoluprace rodiny, Skoly a mimosSkolnich ciniteld se podstatné snizuje
moznost vytvofeni takového vztahu ke skutecnosti, ktery by se dal oznacit jako
pozitivni, a to jak z hlediska spolec¢nosti, tak z pozice jedince. (12)

Z hlediska specifiky zdravotnické profese je nutné zatadit do téchto vlivi také
nemocnicni prostredi. Zv1ast¢ je nutné zdiraznit jeho plisobeni na 16 — 18 leté zaky.
V nemocnici se setkavaji poprvé se smrti a s celou fadou dalSich naro¢nych situaci, na
jejichz zvladnuti Casto zavisi zivot nemocného. Vyrovnat se s témito situacemi je
naro¢né pro dospélého cloveka. Jaky napor, nejen fyzicky, ale zejména psychicky, je
tedy kladen na dospivajici jedince. Nelze zuzovat plsobeni nemocni¢niho prostiedi
pouze na pacienty. Musime brat v vahu také zdravotnicky personal pfislusného
oddéleni, kde Zaci pracuji vramci pfedmétu OSetfovani nemocnych (OSN). Skolni
stanice se maji vytvaret nejen tam, kde jsou k tomu dobré materidlni podminky, ale tam,
kde pracuji kvalitni zdravotni¢ti pracovnici. Touto kvalitou se nemysli pouze ptislusna

kvalifikace, ale 1 vhodné osobnostni pfedpoklady.

2.1.2.2 Vnitini ¢initelé

Mezi vnitini Cinitele fadime zejména motivaci. Oba vySe citovani autofi

Nakone¢ny 1 BoZovicova davaji motivaci do souvislosti s pojmem vztah. Slovo
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motivace je odvozeno od latinského slovesa movere, tj. hybati, pohybovati. Vymezenim
pojmu motivace a jeho vztahy k dal$im pojmim psychologie motivace se zabyval H.
Heckhausen (Nakone¢ny, 2004), ktery uvadi, Ze jako motivaci oznacujeme motivovani
jednani urcitym motivem. Motivace je mysSlena jako proces, ktery voli mezi riznymi
moznostmi jednani, zaméfuje jednani na dosazeni motivacné specifickych cilovych
stavil a na cest¢ k tomu je udrzuje v chodu. (23) Motivace ma tedy vysvétlit cilovou
zamefenost jednani. Souhrnné lze tedy fici, Ze motivace je proces, urcujici zameéteni
(zacileni), trvani a intenzitu chovani (jednani). (23)

Motiv je pohnutkou, pfi¢inou ¢innosti a jednani ¢lov€ka. Motiv ma cil, smér,
intenzitu, trvalost. (7) V lidské motivaci se uplatiuje vybérova strdnka osobnosti,
Clovék si z velkého mnozstvi podnétlh a moznosti voli nékteré, které vyvolavaji jeho
snazeni smérem k uréitému cilovému objektu. (13) Mezi zdkladni motivy fadime:
potreby, zajmy, zvyky a navyky, postoje, hodnoty, aspirace a cile. Cilem této prace neni
analyza jednotlivych prvki, proto jsou zde pouze strucné popsany.

Potreba se vymezuje jako nedostatek nebo nadbytek néceho. Pobizi
k vyhledavéani urcité podminky nezbytné k zivotu, poptipadé¢ k vyhybani se urcité
podmince, ktera je nepfizniva pro zZivot. Lidské potfeby nejsou neménné, vyvijeji se a
kultivuji, na rozdil od pudi a instinkti, které chapeme jako biologicky dané vnitini sily
neovlivnitelné zvenc¢i. Klasifikace a tfidéni potfeb jsou u ridznych autort rtzné.
V psychologii se obvykle objevuje tifidéni potfeb na biogenni, fyziologické a na
psychogenni, sociogenni, psychologické. (22)

Dle amerického psychologa A. H. Maslowa ma kazdy jedinec individudlni
systém motivi, ktery je hierarchicky uspotfadan, protoze nckteré z motivl jsou silnéjsi
nez jiné a nckteré z téch silnych jsou nejsilngjsi. Lidské potfeby jsou organizovany
v hierarchickém systému podle naléhavosti, neuspokojené ,,nizsi* potteby prevladnou a
zvitézi v konfliktu nad neuspokojenymi ,,vy$§imi* potiebami. Teprve je-li niZ§i potieba
uspokojena, miize dominovat potieba vyssi a determinovat chovani jedince. Maslow
tedy klasifikuje potfeby na tzv. niz8i, kam fadi potfeby fyziologické a potieby bezpeci, a
dale na potieby vyssi, do kterych dle autora patii potfeba soundlezitosti, uznani a
potieba seberealizace. (36) Maslow také razil pojem metapotieby a vytvoril teorii
,metamotivace®, jiz chtél vysvétlit fungovani vyvojové vyssich potieb z ,biologicky

zakotenénych hodnot zivota®. Systém téchto vyvojové nejvyssich potieb je vyjadien
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v pojmu sebeuskutecnéni, které vyjadiuje touhu Clovéka po dokonalosti a osobnim
rastu. (25) Tyto metapotieby jsou ve srovnani se zakladnimi potfebami méné naléhavé,
ale jejich vystoupeni a uspokojovani ,,posiluje vyvoj k pravé lidskosti, k vysSimu Stésti
a radosti.“ (36)

Zajem je dlouhodobé usili ¢loveéka, ktery se zabyva predméty nebo ¢innostmi a
ty mu pfinéaseji radost a uspokojeni. (29) Zajem se tedy vyznacuje vybérovym vztahem
k pfedmétim a ¢innostem, ktery je podminén tim, ze jim ¢lovék ptipisuje subjektivné
zvlastni vyznam. Zajem muze vychazet z vrozenych vloh c¢lovéka, ale také z potieby
poznavat, byt ve styku s lidmi, z potieby kompenzovat netspéchy atd. Projevuje se
soustifedénim pozornosti v ur€itém sméru, provadénim urcité Ccinnosti, pocitem
uspokojeni z ni nebo naopak pocitem nelibosti pfi jejim omezovani. Mize byt velmi
silnym motivac¢nim cinitelem. (29)

Zvyky a navyky jsou dle Cechové ziskané zpiisoby reagovani a chovéni
v uréitych situacich. Clovék se vnich chovd navyklym zpiisobem, bezdéeng, bez
védomého rozhodovani a usili. Velmi nepiijemné jedinec vétSinou prozivd nemoznost
dodrzovat ustalené navyky. Dobie upevnéné (zakofenéné) ndvyky jako naucené a
zafixované zpusoby chovani jsou svym obsahem a tendenci uplatnit se natolik typické
pro danou osobnost, Ze se Casto fika, Ze tvofi ,,druhou pfirozenost ¢lovéka.” (2)

Postoj je dle Buridnka (1995): ,relativné ustidlend tendence (pohotovost)
reagovat charakteristickym zplisobem na urcité podnéty.© (7) Dalsi autor O. Miksik
(2001) definuje postoj jako obsahové sjednoceni, seskupeni ¢i integrovani rtiznych
motivll do konkrétniho vztahu daného jedince k urcitym oblastem, predmétiim a jeviim
zivotni reality, k aktivitam a jejich cilim apod. (21) Postoje se vytvareji se zaklade
pfimé ¢i socidlné zprostiedkované zkusenosti a projevuji se orientacni predpojatosti a
pohotovosti ur€itym zplsobem se v souladu s obsahem a motivacéni silou daného
postoje zachovat. Vztahovy rdmec postojii se promitd do projevii naklonnosti a do
konkrétnich aktivit v podobé tendence ¢i sklonu vyjadtit sviij postoj ur€itym subjektivné
ptizna¢nym zplsobem projevu, zachovani se, reagovani, jednani. (21)

Hodnota v kladném smyslu je zde chépana jako subjektivné pojaté dobro:
hodnotné je to, co je pro subjekt dobré, co mu ptinasi néjaké uspokojeni. Hodnoty jsou
tedy subjektivné zadouci ¢i pozitivné vyznamné vlastnosti objektl (véci, ¢innosti,

bytosti atd.). Bé€Zné jsou hodnoty odvozovany z chovani, které nam ptinasi uspokojeni.
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Jde tedy o zobecnéni urcitych diisledkt takového chovéni: v tomto smyslu je pro mnohé
lidi hodnotou dobr¢ jidlo, pohodli, ale také opora a divéra druhych atd. (24) Hodnoty,
které ¢loveék vyznava, tvoii jeho hodnotovy systém, ktery miZze byt vice ¢i mén¢ stabilni
a ktery tvofi hierarchicky uspofadané hodnoty. To se oznacuje jako hodnotova
orientace, kterd je vlastné tvofena postoji k vice ¢i méné vyznamnym objektim,
udalostem, idejim, hodnotam. (25)

Aspirace (ambice) patii do skupiny takzvanych osobnostnich aktiva¢nich

Ciniteld, to je téch, ktefi se nejvice vazi k vlastnimu ,,ja“, kusili o seberealizaci,
sebeuplatnéni. Pojmem aspirace oznacujeme dle Nakonecného (1992) sméfovani
k ur¢itym hodnotam, které jsou ztélesnény ve vytyCenych cilech a planech. (26)
Hodnota a naro¢nost vytycenych cili a plant urcuje aspiracni Groven jedince a naopak
na jeho aspiracni Urovni zavisi, jaké cile a plany si jedinec vytycuje. (26)
Lidské jednani se vyviji v pracovnich ¢innostech a pfi styku s druhymi osobami. Je
vzdy zaméfeno na ur€ity cil. Lidé si urcuji takové cile, které uspokojuji jejich tuzby a
jejich potieby.Cile mohou byt kratkodobé, stiednédobé a dlouhodobé a pti dosahovani
cile je Casto tfeba piekondvat rizné piekazky. Dosazeni cile zalezi na osobnich
vlastnostech clovéka, na jeho vytrvalosti, stateCnosti a volnim usili. Hodnota cile se
zpravidla urcuje stupném uspokojeni, které pocitujeme pii jeho dosazeni. (26)

Kazdy z nas ma urcity vztah ke skutecnosti. Tento vztah se projevuje v jedndni a
chovani 1idi. (9) Dle Nakonecného (2002) je : ,,chovani Clovéka fenomén, vyjadiujici
vnéjs$i projevy subjektu, jeho vnitfni, zazitkové zpracovani situace.” (26) Chovani
v uzsim psychologickém smyslu je slozkou komplexni aktivity individua: vystupuje
v souvislosti s prozivanim na jedné a s vice ¢i méné pocetnymi fyziologickymi
zménami na druhé strané, z nichZ né€které jsou navenek patrné a jiné nikoli. Zakladem
tohoto chovani jsou predevS§im zmény v ¢innosti kosterniho svalstva (pohyby) a s nimi
sdruzené dal§i zmény. Chovani je v ¢ase probihajici d¢j, jehoz prvkem je akt. H. B.
English a A. C. Englischovd (Nakonecny, 2002) jej definuji jako ,,psychologickou
jednotku v kontinuitni interakci mezi Zivym organismem a jeho okolim* nebo prostéji
jako ,,jednotku psychologické aktivity.“ (26)

Chovéanim ¢lovéka tedy rozumime vSechny zpisoby a formy, jimiZ se projevuje
v nejruznéjSich c¢innostech a situacich. Jde o pojem velmi Siroky, protoze do néj

zahrnujeme vSechny projevy jedince od fyziologickych zmén a pohybu kosterniho
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svalstva az po slozitou lidskou ¢innost. (9) Dle jiz citovaného Nakone¢ného (2002) lze
Jjednani povazovat za specificky lidsky zplisob chovani, ktery se nemusi vzdy projevit
instrumentalnimi pohyby a nemusi byt doprovazen ani vyrazovymi a feCovymi projevy.
Jedndnim je, kdyz cloveék néco ucini, ale to mize byt i lhostejné piihlizeni nécemu: je to
rozdil mezi clovékem, ktery spéchd na pomoc obéti néjaké katastrofy, a clovékem, ktery
jen chladnokrevné pitihlizi. Cin je vSak obvykle spojovan s aktivnim jednanim.
Individuum je vzdy nutno chéapat v souvislosti se situaci, v niZ se nachazi, a v situaci,
zejména socidlni, se vzdy néco déje, i kdyz se jedinec chovéa pasivné, tj. nejedna,
nereaguje pohyby, nekond. Miize vSak vykazovat aktivitu vnitini, uréity druh vzruSeni
spojeny s utlumem pohybli, nebo naopak nedostatek vzruSeni. Proto je vhodné
rozliSovat jedndni pasivni (ne€innost) a aktivni kondni, akci jako fetéz pohybovych

aktd. (26)

2.1.3 Povolani, zaméstnani, profese

Povolani oznacuje zpisobilost vykonavat pracovni Cinnosti, kterd se ziskava
ur¢itym stupném vzdélani a ovladnutim potiebnych praktickych dovednosti. (41)
Podstata povolani spociva v souhrnu stalych vlastnosti, vztahli a procesti. Mé predevsim
tyto aspekty: ekonomické, psychologické, pravni a sociologické. Z ekonomického
pohledu se rozebiraji zejména otazky dynamiky profesiondlni skladby obyvatelstva, rist
kvalifikace v jednotlivych povolanich, pifijmova diferenciace a uroven jednotlivych
povolani.

Z pravniho pohledu se pozornost zaméfuje pfedev§im na problémy aplikace
zakonli ve vztahu k povolani (Listina zékladnich prav a svobod — ustavni zékon ¢.
2/1993 Sb., Zékonik prace — zakon ¢. 362/2007 Sb.). Sociologie se zaméfuje na
zéakladni okruhy problému,mezi které patii oblast spolecensko — ekonomicka (kulturni a
politickd podminénost vzniku, formovani, plisobeni a zanik povolani). Dal§im okruhem
jsou spoleCenské vztahy a procesy, vznikajici a plsobici pii vzniku, formovéani,
pusobeni a zaniku povolani. Posledni problémovou oblasti jsou spole¢enské disledky
povolani. Z psychologického pohledu se do poptfedi dostavaji otdzky psychickych

vlastnosti, vztahi a procest pfi volbé povolani, pti vstupu do povolani a pii jeho
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realizaci. Pfi volb¢ a realizaci se pfihlizi na uvedené skutecnosti z hlediska shody
psychickych pozadavki (jednotlivych) povolani. (24)

Zameéstnani je konkrétni ¢innost, kterou pracovnik vykonava (i kdyz neni jeho
povolanim) a ktera je zdrojem jeho hlavnich pracovnich piijmu. (41) Profesi rozumime
podle Pichni (1980): ,.druh specifické soustavy pracovnich ¢innosti v povolani,
vyZzadujici urcitou profesionalni pfipravu. Profesi se nemuze stat celé povolani, ale jen
¢ast pracovnich c¢innosti z povolani, kterd dosihla urcity pocet formalizovanych
charakteristik (s profesiondlnim statutem) a dosahla urcity vyznam ve spolecnosti. (27)
Charakteristikou profese se u nas také zabyvala Necasova (Matousek a kol.,2003), ktera
pfijima definici profese vytvofenou Greenwoodem. Dle Greenwooda je profese
zaloZzena na charakteristickych znacich profese a jeji podstatou je rozliSeni mezi
profesionalnim a neprofesionalnim statusem.

Mezi znaky profese dle Greenwooda patii systematickd teoreticka zdkladna
(zahrnuje soubor znalosti a dovednosti, které jsou konzistentné¢ uspotddané a jako
takové predavané akademickym vzdélavacim systémem). Profesni autorita je dalSim
atributem profese a obsahuje respekt ze strany jinych profesi a obori a predev§im
respekt ze strany klientli, ktefi pfichazeji pro pomoc. 1 respekt komunity, ktery
reprezentuji urcitd ptiznana privilegia, jako jsou naptiklad kontrola vstupu do profese a
vykonu profese €i dohled nad vzdeélavanim v profesi, je atributem profese. Mezi tyto
znaky patii 1 eticky kodex regulujici jednani pfisluSnikl profese, dale profesni kultura,
ktera by méla zahrnovat specifické profesni hodnoty, normy a symboly a nejvice se
odrazi vramci vzdjemnych interakci piislusnikii profese uvnitf 1 vn€ profesnich
organizaci. (20)

V souvislosti s pojmem profese je nutné vysvétlit také pojem semiprofese nebo-
li poloprofese. Jedna se o druh specifické soustavy pracovnich ¢innosti v profesi, ktera
si vyzaduje specialni pfipravu studentl jiz pfi profesiondlni piipraveé. Na poloprofesi
navazuje specializace. Jedna se o druh specifické soustavy pracovnich Cinnosti, na
realizaci kterych nepostacuje jen zaméfeni v ramci profesionalni ptipravy, ale jsou
potiebné také védomosti a dovednosti ziskané mimofadnymi formami studia
(postgraduélni studium, atestace, studijni pobyt), anebo dlouhodobym vykonavanim

urcitych specifickych pracovnich ¢innosti. (27)
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Ztoho wvyplyva, Ze vramci zaméstnani muze pracovnik realizovat

prostiednictvim spolecensko - profesionalni tlohy nejen takovou profesi, na kterou ma
odbornou piipravu, ale i takovou, na kterou pfipravu nemd. Pracovnik také muizZe
realizovat urcité povolani 1 bez zamé&stnani, bez zaméstnaneckého poméru, naptiklad
pracovnici se ,,svobodnym* povolanim umeleckého charakteru.
Né&které kategorie pracovnikii v ramci spolecensko-profesionalnich roli mohou
vykonavat i dvé povolani, napiiklad vysokoSkolsky ucitel vykonavd pedagogické i
védecké povolani. Dalsi kategorie pracovnikiih mohou vykonavat vradmci svoji
spoleCensko-profesionalni ulohy sice jedno zaméstndni, ale se dvéma profesemi,
napiiklad ugitelé, kteti vyuéuji na SS dva obory.

Pokud bychom tyto zakladni pojmy aplikovali na oblast zdravotnictvi, pak
bychom hovotili o zdravotnickém povolani. V ramci zdravotnického povolani
rozeznavame profesi lékaf, zdravotni sestra, zdravotnicky asistent, zdravotnicky
zachranar a dalsi.

Pojem semiprofese by se v ramci stfednich zdravotnickych pracovnikli (SZP)
vztahoval napf. na vSeobecnou sestru, porodni asistentku ¢i zdravotnického
zachranate. Specializacni zpiisobilost je formou celozivotniho vzdélavani navazujiciho
na ziskanou odbornou zpiisobilost k vykonu zdravotnického povolani podle
ustanoveni zidkona ¢&. 96/2004 Sb. Ucelem je ziskani specializované zptsobilosti
k vykonu specializovanych cCinnosti pfislusného zdravotnického povolani. Je
realizovdno v akreditovanych zatizenich, napiiklad v. NCO NZO v Brn¢ v riiznych
oborech (sestra pro intenzivni péce, sestra pro perioperacni péci, sestra pro komunitni
péci atd.).

Zaméstnani je potom pracovni pomér uzavieny napiiklad v ramci

zdravotnického zafizeni.

2.14 Profesionalni vyvoj, volba povolani

Vyvoj lze vnimat z riznych hledisek. Dle Horyny (1998) je jeho hlavnim
charakteristickym rysem zanik starého a vznik nového. Feldmann (1994) pod pojmem

vyvoj rozumi ,,zmény biologické ¢i psychické struktury béhem ¢€asu, pfi¢emz struktura
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sama musi zlstat zachovana nebo alesponi znatelna.” (3) Podle délky pozorovaného
obdobi je mozno rozliSit tfi fady zmén: fylogenezi jako vyvoj druhGt a druhové
specifického chovani po generace, ontogenezi jako vyvoj jedince v jeho Zivoté a
aktuadlni genezi jako uskutecnovani aktudlnich forem jedndni nebo psychickych
procesi. (3)

Problematikou profesiondlniho vyvoje se u nas zabyvala mimo jiné 1 M.
Klimova (1987), kterd oznaCuje profesionalni vyvoj jako: ,komplexni proces
postupného vyrovnavani se Clovéka s tkoly, které pired né stavi spolecnost pfi
ptipravé k budouci profesiondlni ¢innosti a pfi jejim vykondvani na ur€itém misté
v konkrétnim  systému spoleCenské délby prace, v konkrétnich historicko-
spolecenskych podminkach. (14) Profesiondlni vyvoj je tedy soucasti celkového
vyvoje osobnosti Clovéka. Zacind vraném veéku prvnimi elementarnimi poznatky
ditéte o ¢innostech lidi v riznych povolanich a jeho naivnimi pfedstavami o tom, ¢im
bude, az vyroste, a kon¢i odchodem ¢lovéka na pracovni odpocinek. Je tedy stejné
jako celkovy vyvoj osobnosti ve své konkrétni podob& procesem jedine¢nym.
V profesionalnim vyvoji lidi, Zijicich vtéze etapé historického vyvoje téhoz
spoleCenského celku, se ovSem projevuji (tak jako v celkovém vyvoji osobnosti)
obecné, spolecné znaky a tendence i znaky a tendence skupinové. Profesionélni vyvoj
Clovéka je totiz vysledkem vzdjemného dialektického pilisobeni celospole¢enskych,
skupinovych a individudlnich faktora.

Kostolansky bliZze rozd¢luje profesionalni vyvoj do n¢kolika stadii. Prvnim je
stadium ristu. Jedna se o obdobi od narozeni pfiblizn€ do 15. let. V tomto obdobi
dochazi k prudkému fyzickému, emociondlnimu, intelektudlnimu a socialnimu vyvoji.
V této fazi si dité hrou, fantazii piedstavuje, co bude d¢lat ,,az bude velké* a postupné
si vytvafi predstavu o sobé samém. RozSifovanim zkuSenosti si dité¢ stile vice
uvédomuje Groven své vykonnosti, vidi ji stale realngji. Velmi vyznamnou ulohu zde
hraji z4jmy a fantazie, jejich vliv v8ak postupné slabne a stale vic piechazi t€zisté na
vlastni posuzovani schopnosti. Stadium ujasiiovani zahrnuje obdobi od pfiblizné 15.
do 25. roku. Do tohoto stadia vstupuje jedinec jeSt¢ s mnohymi neujasnénymi
pfedstavami o sob¢, které si v tomto obdobi v porovnani se skutecnosti musi ovéfit,

ujasnit a integrovat. Do stadia ustalovadni spada obdobi od 25. do 45 roku. Jedna se o
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obdobi, kdy cloveék nachazi vlivem vnitiné pocitované potieby a pozadavkl
spolecnosti svoje misto ve svéte prace. Dochazi tedy k urcité stabilizaci.

Stadium udrzovani trva od 45. do 60. roku. Dospély jedinec akceptuje svoje
misto ve svété prace. Pojem udrZzovani v tomto piipadé¢ znamend spi§ tendenci lidi
v tomto obdobi nez skutecnost, kterou spolecnost ocekava. 60. rokem a vySe zacina
stadium poklesu. Je to obdobi, kdy u vétSiny dochazi k oslabeni mentélnich a
fyzickych kapacit. I kdyz tento pokles existuje jiz ur€itou dobu, v tomto obdobi se
urychluje. Clovék se musi predeviim adaptovat na zménu, ktera spo¢iva v ukondeni
aktivni pracovni ¢innosti (odchod ze zaméstnani do tzv. diichodu). (17)

Profesionalni vyvoj ptedstavuje tu stranku vyvoje osobnosti, ve které se clovék
projevuje ve vztahu k préci, k povolani. Vzhledem k tomu, Ze prace je oznacovana
jako nezbytnd podminka lidské existence, lze s ur¢itym nadhledem konstatovat, Ze
profesiondlni vyvoj patii k nejdilezitéjSim strankdm vyvoje osobnosti a je jednim
z dilezitych socializacnich Ciniteld. Tento vyvoj je procesem kvalitativnich i1
kvantitativnich zmén ve vyvoji vztahu ¢lovéka k préci, k povolani. V pribéhu Zivota
Clovék prochdzi kvalitativné odliSnymi etapami, pro které je charakteristicky odraz
prace v jeho védomi, ktery se uplatituje ve vztahu k praci jako vnitini regulator
chovani ¢lovéka. Jednotlivé etapy vytvareji specifické podminky pro feSeni vztahu
¢lovéka k praci, pro aplikaci riznych forem pisobeni na n¢ho z hlediska jeho ptipravy
na prechod k vys§im etapam.

Profesionalni vyvoj je také historickou kategorii. V jeho pribéhu si jedinec
osvojuje spolecensko-historickou zkusenost. Tato spolecensko-historickd podminénost
vystupuje v uloze vnéj$i podminky profesionalniho vyvoje. Mezi vnitini podminky
patii zdédéné a vrozené ptredpoklady. Obe€ podminky pisobi ve vzajemné jednote,
ktera se projevuje v psychické regulaci chovani jedince. V souvislosti s touto
psychickou regulaci uvadi Bubelini dva aspekty, které se integruji a utvaieji obraz o
sob¢ ve vztahu k praci, povolani, ktery oznacuje jako ,,profesiondlni ja*“. Jsou to tyto
aspekty: odraz objektivni skutecnosti a vlastni ptedpoklady ve védomi jedince. (1)

Proces profesionalniho vyvoje je tfeba usmériiovat dle celospolecenskych
potieb a pozadavki. K tomuto ucelu existuje cely systém prostiedkii a opatieni
politickych, ekonomickych, socidlnich, pravnich, organizacné spravnich a vychovné

vzdélavacich. Ponechdva vSak jednotliveim dostatek prostoru pro uplatnéni jejich

22



individuality 1 moZnost volby. Jednim z prostfedkli zdmérného usmérnovani
profesiondlniho vyvoje jedince je jeho profesiondlni orientace. Klimova (1987) ji
chépe jako: ,specidlni soucast celkového vychovného piisobeni spolecnosti na
Clovéka. Jejim cilem je rozvinuti uvédomélé aktivity jedince na utvareni vlastni
profesiondlni budoucnosti, tj. na utvafeni profesiondlni drdhy a piipravy kni
v konkrétnich spolecenskych podminkéach.” (14) U zaka stfednich odbornych $kol
(SOS) tato autorka blize specifikovala cil jejich profesionalni orientace jako
upevilovani vztahu zakid ke zvolenému studijnimu oboru a jejich ptipravu k volbé
konkrétného povoléani, odpovidajiciho odbornému vzdélani. (14)

Hlavnimi ukoly profesiondlni orientace je postupné utvareni a rozvijeni
redlného profesionalniho cile a perspektivy kazdého mladého jedince a jeho
osobnostnich vlastnosti dilezitych pro rozhodovani o jednotlivych etapach procesu
volby povolani i pro jejich realizaci. Druhym hlavni ukolem je disponovat
schopnostmi adaptovat se na zvolené povolani, uspésné je vykonavat, pfispivat k jeho
rozvijeni a aktivné se vyrovnavat s ménicimi se pozadavky spole¢nosti na vykonavané
povolani. Utvafeni a rozvijeni schopnosti podle promén spolecenské soustavy
povolani, podle konkrétnich spoleenskych potieb, popf. se zménami své pracovni
schopnosti se profesiondlné reorientovat patii také mezi hlavni tkoly profesionalni
orientace. (14)

Konkrétni tkoly profesionalni orientace, jeji prosttedky, formy a metody jsou
v jednotlivych etapach vyvoje jedince modifikovany podle spolecenskych tukoli,
s nimiZ se jedinec musi vyrovnavat.

Klimova uvadi tyto hlavni slozky profesionalni orientace na SOS:

a) Pribézné a soustavné poskytovani informaci o konkrétnich moZnostech a
podminkach jejich profesionalniho uplatnéni, o pracovnépravnich otazkach, financnim
1 socidlnim zabezpeCeni, o mozZnostech dal§iho studia a zvySovani kvalifikace,
eventualng ziskani nové kvalifikace.

b)  Soustavné komplexni sledovani a hodnoceni jejich vyvoje po dobu studia na
SOS se stalym zietelem k vlastnostem, které jsou nezbytné nutné pro uspéiné

dokonceni studia i pro vykon budouciho povolani.
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c)  Vytvatet podminky pro rozvijeni vlastnosti zakd potiebnych pro uspésné
dokonceni nastoupeného studia a vykon budouciho povolani, a to jak v teoretickych
tak 1 v praktickych pfedmétech, pfi vyucovani i mimo n¢;.
d)  Poskytovat poradenskou pomoc zdkim pii adaptaci na studium i pii feSeni
problémi s tim spojenych, pfi sebepoznavani, sebehodnoceni.
Cilem veskeré této Cinnosti je tedy upeviiovani vztahu zaka ke zvolenému oboru. (14)

Od terminu profesionalni vyvoj odliSujeme termin profesionalni draha, jimz
oznacujeme objektivni pritbéh konkrétné¢ vykonavané profesiondlni ¢innosti béhem
zivota kazdého cloveka. (14) Tato drdha je historii pracovni cinnosti Cloveéka
v povolani, resp. ve vice povolanich, od nastupu do spole¢enského pracovniho procesu
az po odchod zn¢ho. Predchdzi ji urCitd Skolni draha, kterd je vytvafena sledem
postupné absolvovanych Skol. V soucasné dobé se Casovy rozsah Skolni drahy,
predchézejici nastupu do pracovniho procesu, v celku populace v priméru prodluzuje,
coz souvisi se zvySujicim se vyznamem Skolniho vzdélani v ptipravé pro vSechny
kategorie povolani. I v pribchu pracovni Cinnosti mize byt pracujici zcela nebo
¢astecné uvolnén k doplnéni svého vzdélani, ke zvySovani jeho trovné nebo k ziskani
dalsiho, nového vzdélani. I tento proces, pokud se realizuje na Skolach, zahrnujeme do
pojmu skolni draha. (14)

Volba povolani je vyznamnym meznikem profesionalniho vyvoje. Povinna
Skolni dochazka, v soucasnosti devitiletd, zobsahového hlediska piedstavuje
vSeobecné Skolni vzdélavani. Velmi vyznamnou zivotni udalosti je jeji uzavieni a
zahdjeni profesni pfipravy spojené s dulezitym Zivotnim rozhodnutim, s volbou
studijniho nebo uc¢ebniho oboru a ptislusné sttedni Skoly. Toto je u€inéno po vyjasnéni
profesniho odekavani a formulaci profesni perspektivy. Zak tedy dile pokracuje ve
vzdélavani na nékterém ze tii zékladnich typl stfednich Skol: gymnazium, stfedni
odborna skola, stiedni odborné ucilisté. Pro pokracovani ve vzdélavani na vSech téchto
typech stfednich skol je zapotiebi tispé$né ukoncit povinnou skolni dochézku a splnit
formulované vstupni pozadavky, které maji zpravidla podobu pfijimacich zkousek.
(13)

Rozhodnout se pro n&jakou profesi, zvlasté zdravotnickou, je vyznamny krok,
a to nejen pro jedince, ale i pro spolecnost. Mlady ¢lovek si pii vybéru skoly Casto

neuvédomuje, ze nejde jen o vystudovani skoly, ale také o ziskéni pracovniho mista.
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Zaci by si pti vybéru méli uvédomit, Ze hodnota prace ani dnes neni jen v tom, co za ni
Cloveék dostane, 1 kdyz je to jiste¢ velmi dillezité, ale také v tom, ze Cloveku piinasi
radost a uspokojeni. (29) Ze spolecenského hlediska se potom rozhoduje o kvalité
zdravotnickych sluzeb poskytovanych naSim ob¢aniim. Rozhoduje se o tom, jak bude
vyuzito hodnot, které spocivaji v lidech, v jejich schopnostech. Tento slozity proces
ma dvé€ zékladni slozky. Prvni spo€iva v systému spolecenské péce o clovéka a rozvoji
jeho tvircich sil. Druhd se tyka celospoleenského planu reprodukce pracovnich sil.
Mezi témito prvky by méla byt vzajemnéd soucinnost, kterd je jednim z prostiedkil
ekonomického, technického, socialniho a kulturniho rozvoje spole¢nosti. To znamena,
ze cile a ukoly vychovy mladeZze musi vychazet ze znalosti konkrétnich potieb
materialné technické zékladny a z pozadavkd, které jsou kladeny na pracovniky, jejich
pfipravu a Uc€elné rozmisténi. Tyto Cinitele vSak nelze preferovat a je nutné brat
v uvahu zejména osobnostni faktor.

Vyznam volby povolani je velky. V sou¢asné dobé nastupuji do SOS a SOU
zaci ve v€ku 15 let. V této souvislosti se dostavad do poptedi termin profesionalni
zralost. Kostolansky se vyjadfuje k pojmu takto: ,pojem profesiondlni zralost se
pouzivd na objasnéni stupné profesionalniho vyvoje, dosdhnutého na kontinuu
zivotniho ptib&hu.* (17)

Profesionalni zralost je tedy takovy stupeil rozvoje osobnosti, ktery umoziuje
jednotlivei, aby si zvolil povoldni pfiméfené svym celkovym osobnim moznostem.
Déle zarucuje jednotlivei uspéch v odborné ptipravé na povolani a probouzi v ném
trvalé usili pfizptsobit se svému povolani. Pokud je jedinec skute¢né zraly rozhodovat
o své pracovni draze, bude pravdépodobné rozhodovani efektivnéjsi, nez kdyz zraly
neni. Velmi dileZitou otdzkou je, Ze se predpoklada tato zralost u déti v 15 letech. Je
tomu tak?

Ditive se do $kol pro oSetfovatelky piijimaly divky od 18 let, n€kdy i Zeny ve
véku kolem 25 az 30 let, mladsi jen zcela vyjimecné. Dnes probihd ptijimaci fizeni na
sttedni Skoly, tedy i1 na stfedni zdravotnickou Skolu, v dob¢, kdy je zakim 15 let.
Piijimani zaci se zacinaji pfipravovat na narocné povolani v dobé, kdy dozravaji nejen
fyzicky, ale 1 psychicky. Navic maji jen malé ¢i téméf zadné zkuSenosti v socidlnim

chovani, které je pro jejich budouci profesi zvIast’ nutné.
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2.2 Charakteristika Zaka stiedni zdravotnické Skoly

2.2.1 Osobnost budouciho zdravotnického asistenta

Lidé se v mnoha oblastech mezi sebou lisi. Kazdy ¢loveék, jedinec je urcitou
individualitou, osobnosti. V riznych védnich disciplindich ma pojem osobnost rizny
vyznam, napf. v historii se timto terminem oznacuje silny jedinec, politicky, vojensky
nebo jinak vynikajici. (22) V psychologii terminem osobnost zpravidla oznacujeme
¢lovéka se vSemi jeho psychickymi, biologickymi a socidlnimi znaky. (2) Vagnerova
(2005) definuje pojem osobnost jako:,relativné stabilni systém, komplex vzajemné
propojenych somatickych a psychickych funkci, ktery determinuje prozivani,
uvazovani a chovani jedince, a z toho vyplyvajici jeho vztah s prostfedim.” (38)

Projevy ¢loveka, at’ uz jde o oblast prozivani, uvazovani nebo chovani, byvaji
velmi variabilni. Proto je vhodné vydélit néjakym zplisobem zékladni charakteristiky
osobnosti, které budou predurcovat pravdépodobny zplsob reagovani na rizné zivotni
situace. K charakteristice osobnosti se uzivaji riizné vykladové modely. Osobnost lze
charakterizovat prostfednictvim zékladnich dimenzi, resp. faktori, které budou
uréovat obecnéjSi tendence k urcitému zplUsobu chovani a prozivani. V téchto
zakladnich dimenzich jsou zahrnuty rizné dil¢i vlastnosti, jejichZz vliv na chovani a
prozivani bude mnohem specifictejsi.

Z hlediska stability a obecnéjsitho vyznamu lze rozliSit trvalej$i osobnostni
vlastnosti a aktudlni stavy,které jsou prechodné. I v téchto stavech 1ze vysledovat pro
danou osobnost typické projevy, které vyplyvaji z jejich trvalejsich vlastnosti. Clovék
je vybaven vrozenymi dispozicemi reagovat néjakym, individualné typickym
zpusobem jak v oblasti prozivani, tak v oblasti chovani. Tento ziklad osobnosti
spoluurcuje rozvoj dalSich psychickych funkei a vlastnosti. Ovliviiuje vymezeni
osobniho vyznamu mnoha podnéttli, postoj k témto podnétiim 1 jejich zpracovani. Za
vrozeny zéklad osobnosti lze povazovat temperament, na némz zavisi prevazujici
zpusob reagovani, at’ uz obecné¢ho nebo emocniho charakteru. (38)

Temperament je dle Vagnerové (2005): ,,individudlné charakteristicky typ

reaktivity a dynamiky psychiky, pfedstavuje formalni zaklad pribéhu duSevnich dé&ji 1
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projevll psychiky.“ Pfedstavuje formalni zaklad prib¢hu duSevnich d&ja i projeva
chovani. Je pomé&mé malo ovlivnitelny uc¢enim, ale mize se ménit v pribéhu Zivota.
Temperamentové dispozice se projevuji v chovédni, vemocnim prozivani a ve
vegetativnich reakcich. Temperament ovliviiuje lidské chovani ve vztahu k riznym
situacim, i ve vztahu k podnétiim socidlniho charakteru. (38)

Nositelem jednoty vSech slozek osobnosti je vlastni ,,j4”, které se projevuje
zejména v sebeuvédomovani, v uvédomovani svého prozivani a chovani, ale i v jejich
ovladdni a usmérnovani. Osobnost je tedy i seberegulujicim systémem. Vyspéla
osobnost se projevuje zejména tim, ze je schopna volit mezi hodnotami a fidit se
zvolenymi hodnotami. (38)

Clovék se osobnosti nerodi, ale stavé se ji. Osobnost vyjadiuje uréitou kvalitu
cloveka, vyjadiuje dosazeni jisté urovné vyspélosti ¢i rozvinutosti ¢loveéka v procesu
zafazovani do spolecnosti, v procesu tzv. socializace. V souvislosti s osobnosti zédka
sttedni zdravotnické Skoly je nutné si uvédomit, Ze piiprava na narocnou profesi
zdravotni sestra ¢i zdravotnicky asistent probiha v obdobi adolescence. Tedy
v obdobi, pro kter¢ je typické relativni dotvéafeni osobnosti mladého ¢loveka.

Stadium adolescence je druhou fazi relativné dlouhého casového useku
dospivani. Trva pfiblizné¢ od 15 do 20 let. Vstup do faze adolescence je biologicky
ohrani¢en pohlavnim dozranim. Télesnd proména podminénd timto procesem probéhla
v puberté, doprovdzena rliznymi psychickymi reakcemi, které¢ tak velka biologicka
zména vyvolala. V této fazi dosahuji adolescenti obvykle dal§iho biologického
mezniku, kterym je prvni pohlavni styk. (37) Socidlni mezniky jsou v obdobi
adolescence dva. Prvnim je ukonceni povinné Skolni dochdzky. Druhym je dovrSeni
piipravného profesniho obdobi, tedy ukonceni uc¢ebniho oboru nebo stfedni skoly,
nasledovany vétSinou nastupem do zaméstnani (s vyjimkou vysokoskolaki). Proména
v této oblasti, kdy je na pocatku role Zadka zékladni Skoly a na konci role
zaméstnané¢ho, ekonomicky nezavislého jedince, predstavuje jednu znejvétSich
promén, kterou Clovék za tak kratkou dobu prochdzi. (37) Faze adolescence ma
charakter prechodného obdobi, zejména z psychosocidlniho hlediska. Poskytuje
jedinci ¢as a moznost, aby dosahl predpokladii stat se dospélym ve vSech oblastech

(biologické, psychické, socialni).
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Adolescence je obdobim, v némz jedinec pokracuje ve vytvareni své identity.
Zakladem identity je sebepoznani. V identité¢ se odrazi subjektivné zpracovany obraz
sebe sama, k némuz pfispivaji i dalsi objektivni informace. Sebepoznani ma vyznamny
zdroj v reakcich okoli, ve smyslu hodnoceni pfijatelnosti urcitych projevii chovani.
K sebehodnoceni pfispiva i diferencovanéjsi zkuSenost s vlastnimi emoc¢nimi prozitky.
Urcité sebevymezeni 1ze dosdhnout prostfednictvim vztahu, resp. ztotoznéni s nékym
jinym. Identifika¢ni skupina je definovana pozitivn€ a zbytek svéta byva v kategorii
mén¢ vyznamného nebo dokonce negativniho. Identita jedince je takova, jaké jsou
jeho kompetence. Typické znaky adolescentni identity se projevi v zdjmech a
hodnotach. M¢éni se vztah k existencidlnim otdzkam, k uméleckému vyjadieni i
prozitku.

Adolescent je ¢im dal vice akceptovan jako dospély a také se od n¢ho stéle vice
vyzaduje chovani, které by dospélosti odpovidalo. Adolescenti uz sami voli hodnoty a
normy, k nimZ cht&ji byt loajalni. Individualni pfesvéd€eni ma nyni vétsi vdhu nez
spolecensky tlak. Morédlni vyvoj je vadolescentnim veéku typicky tendenci
k absolutistickym zaveéram. Objevuji se nové komunikacni prvky, napt. ve zplsobu
osloveni. Dospéli jim zacinaji vykat. Ptiblizuje se dosazeni role dospélého napf.
v roding€. Profesni role ma nejprve piechodny charakter role zdka nebo uc¢né, ktera
predurcuje budouci socialni zatazeni.

Rodice ve vztahu k dospivajicimu definitivné ztraceji privilegované a
nadfazené postaveni dospélé autority. Pro adolescenta pfedstavuji rodice model
ur¢itého zplisobu Zzivota, ktery by je mél cekat v dospélosti. Dospivajici kritizuji
hodnoty, ndzory i celkovy styl zivota rodi¢i. Je to jeden ze zplisobli hledani piijatelné
varianty jejich vlastniho Zivota. Adolescenti se dovedou nadchnout ur€itymi vysSsimi
principy, jejichz dodrzovani vyZzaduji i od rodi¢t. Rodiovskou situaci hodnoti ze
svého pohledu: odmitaji kompromisy a neberou v Givahu, Ze potieby rodi¢th mohou byt
jiné. Separace od rodiny vétSinou nebyva popienim rodinnych hodnot, ale jejich
transformaci. Dospivajici potfebuje najit jejich subjektivni smysl.

Vrstevnici pomahaji uspokojovat rizné psychické potieby. Jde o sdileni ucasti
na n¢jakych aktivitach, vzdjemné poznani i poskytovani emoc¢ni podpory. Pocit jistoty

je uz vtomto veéku vazan k vrstevnickym vztahim. Emoc¢ni jistotu obycejné
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predstavuje stabilni kamarad, ktery ma podobné hodnoty a zajmy. Jde o podporu
jistoty na zaklad€ vzajemného ztotoznéni.

Adolescentni identita zahrnuje jako dtlezitou soucast i télesnou slozku.
ZevnéjSek se stava cilem 1 prostiedkem k dosaZeni socidlni akceptace a prestiZe.
Ulohu zde hraje tendence k uniformité, k pfiblizeni socialn& preferovanému standardu.
V tomto obdobi miliZze za urcitych okolnosti hrat dileZitou roli fyzické4 zdatnost, vyska
postavy a sila. Védomi télesné zdatnosti posiluje sebevédomi jedince, zejména neni-li
uspésny jinak.

Dospivajici umi flexibiln¢ uzivat formalnich logickych operaci. Neni zatizen
zkuSenosti, a proto obCas uvazuje az pfili§ radikalné. Vlastni kompetence jsou na
pocatku adolescence potvrzeny piijetim do néjaké Skolské instituce, kterd reprezentuje
1 budouci profesni roli. Absolvovani skoly vSak dospivajicimu neptinese bezprostiedni
zisk. Z toho divodu c¢asto chybi motivace ke Skolni praci. Adolescent vSak umi
pracovat a dovede se pro néjakou ¢innost nadchnout. V této dob& ma zcela obecné
jesté témét neomezenou moznost seberealizace. V adolescenci se dotvareji obecné
strategie chovani ve vztahu k vykonu i vlastni socidlni pozici.

Vétsina dospivajicich dosdhne na konci tohoto obdobi dalSiho dilezitého
mezniku, nastoupi do zaméstnani. Je to jedna z variant institucionalizace dospélosti.
Konkrétni realizace této role muze pfinaset problémy dané rozdilem skutecnosti a
o¢ekavani. Role zac4teCnika ma nizky socidlni status. Zaméstnani byva prozivano jako
nutné zlo. Pfijeti profesni role znamend definitivni feSeni této oblasti identity. (37)
Vtomto slozitém obdobi je velmi dilezité formovani specifickych vlastnosti
budoucich zdravotnickych pracovnikil. Preferovany jsou samoziejmé vlastnosti kladné
(trpélivost, svédomitost, obétavost, vlidnost...), dale socidlni projevy, sociabilita,
altruismus a podobné. Za rozhodujici jsou vSak povazovany vlastnosti mravni a
pracovni (smysl pro spolupraci, rozhodnost aj.), dale také ty, které jsou dilezité pro
vytvateni kladného vztahu k lidem. (5) Do poptedi se tedy dostava tzv. kolektivni
orientace. Zdravotnici pii sv€ praci nemaji vychazet ze svych z4jmu, ale ze zajmi
druhych — pfedevsim pacientd. To predpoklada neziStnost, sebezapteni a ochotu ve
vztahu k nemocnym a k jejich pottebam.

Podstatnym znakem oSetfovatelského povolani je prace s lidmi. Zdravotnicky

asistent je pfi své ¢innosti v neustalém kontaktu s lidmi. O¢ekava se od n¢ho, Ze bude
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schopen svym pacientim pomahat zvladat nejen jejich biologické, ale i socialni a
emo¢ni problémy. Proto se tato profese fadi mezi tzv. pomahajici profese. O.
Matousek (2003) stanovil nékolik obecnych ptedpokladii a dovednosti, které by
pracovnik pracujici v pomahajici profesi mel mit. Mezi tyto ptedpoklady a dovednosti
tento autor fadi zdatnost a inteligenci, pritazlivost, duveryhodnost a komunikacni
dovednosti.

Pomahat druhym je t€zké a vysilujici prace, proto by mél byt pracovnik v této
profesi predevsim fyzicky zdatny. Fyzickou kondici by mél udrzovat cvicenim a
spravnou zivotospravou. U téchto pracovnikll se piedpoklada také dobré inteligence,
touha stale se vzdélavat, seznamovat se s novymi teoriemi a praktickymi technikami,
Cist odbornou literaturu. Emoc¢ni a socialni inteligence, respektive socioemocni
dovednosti na vysoké urovni, jsou dal§imi predpoklady, které by pracovnik pomahajici
profese mél spliovat.

Pritazlivost vyplyvé nejen z fyzického vzhledu, ale 1 z toho, jak dalece pacient

vnimé urcitou ndzorovou piibuznost a myslenkovou slucitelnost. Zdravotnik se mize
pro pacienta stat pfitazlivym nejen pro svij fyzicky vzhled a pro to, jak se obléka a
chova, ale i pro svoji odbornost a pro povést, které se t€si a konecné 1 kviili tomu, jak
jedna s pacienty.
S. R. Strong (Matousek O., 2003) uvadi, ze duveryhodnost se sklada z toho, jak klient
vnima pracovnikliiv smysl pro Cestnost, jeho socidlni roli, srde¢nost a otevienost i
nizkou motivaci pro osobni prospéch. Nékteré slozky pfispivaji k divéryhodnosti
pracovnika. Mezi tyto slozky vySe citovany autor zatadil diskrétnost, spolehlivost,
vyuzivani moci, porozuméni. Zdroje diivéryhodnosti jsou podobné jako u pfitazlivosti.
Patii sem 1 fyzicky vzhled, povést nebo role. Komunikacni dovednosti jsou nezbytné,
ale sami o sobé neposkytuji pacientovi pomoc, jsou vSak zakladnim prostiedkem pro
to, aby pracovnik mohl navézat vztah s pacientem nebo jeho okolim a zacit s feSenim
jeho problému. (20)

V souvislosti s pracovnimi vlastnostmi je nutné uvést termin profesionalni
hodnotova orientace. Profesiondlni hodnotova orientace jsou vniting€ piijaté,
individualizované a realizované hodnoty a normy nasi spolecnosti v oblasti prace a
povolani. Je jednim ze zakladnich zdroji informaci o charakteristice stimuli a motivi

pracovni Cinnosti, o motivacni struktufe identifikace s druhem ptipravy, s praci.
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Hierarchie hodnot v této oblasti umoziuje ukazat na Sirsi celospolecenské souvislosti
jejich identifikace s druhem pfipravy, zejména na problémy, které vznikaji v obdobi
piipravy na profesi. (33) Vzhledem ke specifice osetfovatelské profese by piijaté
hodnoty mély odpovidat principtim moderniho oSetfovatelstvi (tj. aktivni, komplexni,
preventivni a individualizovand péce zalozena na védeckém pfistupu) a projevit se
v chovéni a jednani. Jak jiz bylo vySe uvedeno, hlavnim znakem oSetfovatelstvi je
zejména prace s lidmi. Zdravotnik by mél tedy preferovat osobné i profesné hodnoty,
které jsou pozitivné socidlné¢ zaméfené. Mezi tyto hodnoty fadime napiiklad tvofivost
v praci a neustdlé zdokonalovéni, vyuziti osobnich schopnosti a zajmi, prospésnost
lidem, dobré mezilidské vztahy v pracovnim kolektivu atd.

Mravni vlastnosti davame do souvislosti s charakterem. ,,Charakterem
oznacujeme souhrn téch psychickych vlastnosti osobnosti, které se zakladaji na jejim
moralnim pfesvédceni a projevuji se v mravni strance jejiho chovani a jednani.” (34)
V charakteru se projevuje mravni stranka osobnosti, moralni profil ¢lovéka. O
charakteru ¢lovéka mizeme hovofit az tehdy, jestlize zvnitini mravni normy, pfijme je
za své, stanou se jeho mravnim piesvéd¢enim a zaCne se podle nich fidit. (34)
Charakter je slozity celek, ve kterém mutzeme rozlisit vétsi pocet slozek. Patii k nim
zejména vztah k lidem, vytrvalost a odolnost k zatézi, sebehodnoceni, svédomi,
spolecenské postoje a svétovy nazor. (2)

Do dospivani vstupuji déti rovnéz s nékterymi charakterovymi vlastnostmi vice
¢i méné zformovanymi. Na jejich vyvoji se podilely vlivy socializa¢ni, piisobici
bezprostiedné 1 zprosttedkované. Formovala je rodinna vychova i rodinné prostredi,
zamérné vychovné vzdélavaci plsobeni Skoly a jejich ucitelt 1 veSkeré okolnosti
Skolniho Zivota, mimoskolni aktivity atd. Pfesto je dospivani povaZovéano za diileZitou
vyvojovou etapu vyhrafiovani a dal$iho rozvoje charakteru. (35)

Osetfovatelstvi jako profese se vyvijela po staleti. Jeho tradicnimi predméty
byly: humanisticka péce, oSetfovani a poskytovani Utéchy a podpory. Dnesni
oSetfovatelstvi je velmi vzdalené tomu, co se praktikovalo napiiklad pted 50. lety.
Pochopit oSetfovatelstvi dneska a soucasné se pfipravit na oSetfovatelstvi budoucnosti
vyZaduje nejen porozumét jeho minulosti, ale zaroven se vZzit do soucasné
odetfovatelské praxe a sociologickych faktorti, které ji pretvareji. Clovék je

teoretickym stfedobodem zajmu oSetfovatelstvi, a proto vzdé€lavani i profesiondlni

31



vyvoj pracovnika v oSetfovatelstvi by méli odrazet tuto skutecnost. Profesionalni
socializace v oSetfovatelské praxi sméfuje k jedinému cili — k profesiondlovi,
osobnostné i citové zralému pracovnikovi, s dostatecnymi védomostmi a dovednostmi,
ochotnému se cely Zivot vzdelavat. Je ziejmé, ze vSechny osoby, vstupujici do procesu
vzdélavani v oSetfovatelstvi, maji svoje osobni hodnoty, které odrazi jejich kulturni
obzor a které¢ zfejmé ovlivnily jejich rozhodovani. (32)

Mnozi vstupuji do oSetfovatelstvi s orientaci na sluzby, o kterych
ptedpokladaji, Ze jimi budou poméahat pfi uzdravovani nemocnych. Kazdy z nich vSak
musi projit pocatecnim procesem vzivani se do tohoto povolani. Tady se projevuje
pocatecni nezkuSenost a n€kdy i nenaplnénd ocekavani, kterd mohou vyustit do

zklamani a frustrace. (32)

2.2.2 Profil absolventa oboru zdravotnicky asistent

Termin ,,profil” je francouzského piivodu. Vznikl v oblasti techniky, zejména
v odvétvi stavebnictvi, kde je chapan jako priifez ¢i obrys vnéjSich charakteristickych
znakil néjakého predmétu. (10) V pieneseném smyslu, vztazeno ke ¢lovéku, je profil
chapan bud jako obrys obli¢eje nazirany ze strany nebo jako charakteristika
podstatnych ryst jeho osobnosti. (10)

Profil absolventa je cilova kategorie, ktera vyslovné stanovuje vychovné
vzdéelavaci cile pro urcity typ Skoly. Stoji nad cili jednotlivych vyu€ovacich predméta.
Stanovuje kvality, jimiz by se m¢l vyznacovat absolvent dané Skoly poté, co uspésné
dokonci studium. (28) Jedna se tedy o profil ideélni, ktery pfedstavuje Zadouci normy
osobnosti zdravotnika. Umoziiuje zaméfit pozornost pedagogickych pracovnikii na
zdkladni cile vychovné — vzdélavaciho procesu na SZS. Jsou zde rozvedeny
pozadavky na vSeobecné vzdelavaci a odborné védomosti a dovednosti, na schopnosti
1 charakterové vlastnosti.

Zdravotnicky asistent je po ukonceni studia a GspéSném vykondni maturitni
zkousky pfipraven k vykonu prace stfedniho zdravotnického pracovnika, ktery pod
odbornym vedenim vSeobecné sestry nebo lékafe poskytuje oSetiovatelskou péci

détem (s vyjimkou novorozencil) i dospélym a podili se na preventivni, diagnosticke,
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neodkladné, 1éCebné, rehabilitacni a dispenzarni péci vrozsahu své odborné
zpisobilosti stanovené vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi CR. Provadi uréené
oSetfovatelské vykony, podili se na plnéni oSetfovatelského planu a spolupracuje pii
hodnoceni vysledkl poskytnuté osetrovatelské péce.

Vzdélani absolventa je koncipovano tak, aby ziskal nejen potfebné odborné
védomosti, dovednosti a ndvyky, ale také SirSi vSeobecné vzdélani a dovednosti
dilezité pro dalsi vzdélavani a uplatnéni se na trhu prace. Absolvent se uplatni
v riznych zdravotnickych zafizenich lizkového i ambulantniho charakteru, napft.
v nemocnicich, na poliklinikdch a v lékafskych nebo oSetfovatelskych centrech,

v ordinacich praktickych nebo odbornych Iékatti a v domaci oSetfovatelské péci. (39)

2.2.2.1 Etika zdravotnického asistenta

Ke studiu oboru zdravotnicky asistent jsou pfijiméni zaci v problematickém
vyvojovém stadiu — v adolescenci. Formovani v tomto obdobi je velmi dulezitym
ukolem zdravotnického Skolstvi. Z tohoto ditvodu jsem povazovala za nutné struéné se
zminit o zdravotnické etice. Pojem etika ma sviij pivod v feckém slové ,,ethos”, coz
v ¢estiné znamenad ,,zvyk, mrav, obycej”, popiipadé i ,,zvlastnost”. (11) Z toho lze
vyvodit, Ze se jedna o nauku zabyvajici se spravnym (obvyklym) jednanim v lidském
spoleCenstvi. V plivodnim slova smyslu totiz ,.ethos” znamend staj a ve vztahu
k ¢lovéku pak spolecné misto (na bydleni) dané ur¢itym spolecenstvim nebo piivodem,
kde se ve vzajemnych vztazich vytvately spolecné obyceje, mravy zdvazné nejen pro
celek, ale i pro jednotlivce.

ZjednodusSené lze tedy fici, Ze etika je véda o mordlce. (11) Tento vyraz lze
odvodit z latinského slova ,,mos”, v pluradlu , mores”, cemuz odpovida Ceské ,mrav,
zvyk, obycej”. V pivodnim slova smyslu pak znamend vili, zejména tu, kterd je
Clovéku ulozena autoritou (zékony, piedpisy). (11) Z toho vyplyva, Zze moralka je
soubor uznavanych mravnich norem vyplyvajicich zurcitého chépani mravnich
hodnot, zjejich povahy a hierarchie. Tento souhrn hodnoticich soudi, nézord,
pravidel, zvykl a idedld, jimz se lidé ve svém jednani fidi, je kulturné a historicky

podminén. V kazdé dobé podléha kontrole, a to jak vnéjsi (socidlni), tak wvnitini
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(svédomi). Pravé ve vztahu jedince k moralce se utvari jeho socialni identita viici

Etiku lze déle rozliSovat podle riznych hledisek. Z naSeho pohledu je dilezita
profesni etika, jez aplikuje obecnd eticka ustanoveni, tzv. eticky kodex, na konkrétni
profesiondlni c¢innost. Podle Jankovského (2003) je to druh pracovni moralky
spolecnosti vyvstavajici pied jedincem ve formé norem, predpisii, pravidel, chovani,
hodnoceni moralnich kvalit dilezitych pro pfisluSniky jednotlivych profesi, zvlasté
pak u téch, u nichz je predmétem prace lidsky jedinec nebo jednotlivé socialni
skupiny. (11)

Vznik profesni etiky byl podminén pfedev§im spolecenskou délbou préce,
vznikem rtznych druht ¢innosti a profesi. Kazdodenni zkuSenost, nutnost regulovat
vrealném Zivot¢ vzajemné vztahy lidi v pracovnich kolektivech pfispély
k uvédomovani si a formovani potfeb a normativi profesni etiky. Historickou formou
vyrazu potfeb profesni etiky se stava jak spoleCenské minéni dané socidlni skupiny,
tak 1 uzdkonéné normy chovani, které jsou shrnuty ve psaném kodexu moralky.
Spolecenské minéni vSak hraje i nyni aktivni Glohu pfi stanoveni norem profesni etiky
a vjejich aktivnim osvojovani pfisluSniky jednotlivych povolani. V popisu
konkrétnich druhti profesni etiky se odrazi predevSim zvlaStni podminénost tloh
kazdého jedince spolecenskou praxi a specificky odraz téchto uloh v morélce. Jestlize
se tato etika formuje na zakladé€ charakteristickych zavazki i ikoll profese, na zakladé
situaci, do nichz se lidé dostavaji pfi jejich plnéni, pak také jeji hlavni socidlni funkci
je umoziovat UspéSné plnéni pracovnich ukoli. Mordlni normativy této etiky pak
umoznuji vybér spravné linie chovani ¢lenti dané socialni skupiny, ochranuji pred
moralnimi chybami, které mohou vzniknout v riznych situacich pracovni ¢innosti.
zavazkl. Ztoho vyplyva, Ze je nutné v lidech vypéstovat schopnost samostatné
orientace v chovani, ve volb¢ prostredkil i nejefektivnéjsich metod k dosazeni cile.

K nejvyznamnéjSim faktorim, které ovlivituji profesni moralku patii moralni
soustava dané spoleCnosti, povaha (obsah a charakter) realizovanych profesnich
¢innosti, spolecenska hodnota profese, spolecensky systém (jeho elementy a struktura)

dané profesni skupiny a tradice profese. (27)
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Soucasti profesni etiky je zdravotnicka etika. Je nutné odlisit ji od pojmu
lékarska etika a tyto dva vyrazy nezaménovat. V soucasné dobé se setkdvame i
s pojmem etika v oSetFovatelstvi nebo také oSetiovatelska etika. Oba pojmy jsou
synonymni, v zahrani¢i je ustilen pojem ,nursing ethics®. Lékarska etika je pojem,
ktery souhrnné oznaCuje etické problémy v Iékaistvi. Pojem zdravotnicka etika
oznaCuje souhrnné etickou problematiku tykajici se organizace zdravotnictvi, tedy
zdravotnickych systémt. (8)

Osetrovatelska etika vychdzi z etiky lékarské, ma stejné zdroje, protoze se
konstituovala ve stejné kulturni tradici, i kdyZ do poloviny 20. stoleti se fidila principy
Iékaiské etiky. Cinnost zdravotnického asistenta spodiva v oSetiovatelské péci o
nemocné nebo postizené, v péci o osoby staré a nemohouci. Zvolit si toto povolani
znamena svobodné se rozhodnout pro sluzbu jinému cloveku, ktera spociva
v poskytovani pomoci pfi ochrané a navraceni zdravi. Zdravotnicky asistent vstupuje
pii vykonu své profese do velmi rozmanitych mezilidskych vztahti, znichz
nejdulezitéjsi je vztah k pacientovi/klientovi. Tyto vztahy maji dilezity eticky aspekt,
protoze soucasné tesi otdzky tykajici se zakladnich lidskych hodnot: Zivota, zdravi,
divéry, mlcenlivosti atd. Etika v oSetfovatelstvi vychazi zcili soucasného
oSetfovatelstvi,jak byly definovany v programu Zdravi pro vSechny do 21. stoleti a
z profesionalni role zdravotni sestry a zdravotnického asistenta. V souladu s cili
programu ,,Zdravi pro vSechny do 21. stoleti” byly definovany tyto cile soucasného
oSetfovatelstvi:

a) Pomahat jednotlivci, rodin€ i skupindm dosahnout télesného, duSevniho a
socialniho zdravi i pohody.

b)  Vytvofit z ¢loveka aktivniho Gcastnika péce o vlastni zdravi.

c¢) Maximalizovat lidsky potencial v péci o sebe sama.

d)  Provadét prevenci onemocnéni.

e)  SniZovat negativni vliv onemocnéni na celkovy zdravotni stav clovéka.

f)  Nachazet a uspokojovat potteby lidi s porusenym zdravim. (19)

Osettovatelské povolani je zastoupeno fadou etickych aspektii. To znamena, ze
nestac¢i pouhé profesiondlni znalosti a dovednosti, ale pro usp&$nou praci musi mit
zdravotnicky asistent ur¢ité moralni vlastnosti. Kazdy c¢in, ktery provadi, je mozno

posuzovat i z hlediska dobra, spravedlnosti, projevu lasky a pochopeni, ¢i z hlediska
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ublizeni, zla, neporozuméni, nezdjmu, neochoty a podobné. Lze konstatovat, ze
moralka v oSetfovatelstvi je to, co se dotykd dobra a prospéchu, nebo Skody a ubliZzeni
nemocnému ¢i klientovi, protoze vSechny zdravotnické ukony maji vzdy moralni
dopad. (5)

Vytvoteni profilu zdravotnika se vSemi etickymi normami neni zélezitosti
jednordzovou. Vychovu k oSetfovatelské etice je nutné chéapat jako komplexni proces,
neoddélitelnou soucast piipravy na profesi. Vzdyt profesionalni chovani zdravotnika
je ovlivilovano celym komplexem komponent, sloZitym plisobenim vnitinich i
vnéjsich faktort. Na vyslednou kvalitu chovani zdravotnika mlize, mimo jiné, pusobit:
historicky vyvoj profese; pozadavky spoleCnosti, ve které zijeme; chapani role
zdravotnika Skolou, které realizuje profesni piipravu; predstavy pracoviste, na kterém
zdravotnik pracuje, o optimalni oSetfovatelské péci. Kazda spolecnost ma svou
oficidlni ¢i alesponl prevladajici filosofii, ze které jsou odvozeny pozadavky na etické
postoje a nazory obcand, at’ jiz pro jejich osobni zivot, nebo pro oblast profesiondlniho
pusobeni. Moralni postoje zdravotnického asistenta jsou ovlivilovany dvéma
zékladnimi dokumenty: seznamem prav pacienta a etickym kodexem pracovnikii
v osetrovatelském povolani. (16)

Prdava pacientii znamenaji respektovani prav jednotlivee na svobodné
rozhodovani o své osobé&. V Ceské republice vstoupila v platnost dne 25. 2. 1992 po
schvaleni Centrélni etické komise MZ CR. Od té doby byla zvefejnéna prava dalsich
skupin: hospitalizovaného ditéte, psychiatrickych, internich pacienti aj. Cilem Prav
pacienti je Uucta k individualit¢ nemocného, respektive k jeho lidstvi, k jeho
psychosocialni situaci a ne pouze k somatické, odstranit existujici prvky
dehumanizace v mediciné i v osetfovatelstvi. (5)

Etické normy v osetrovatelském povolani byly vypracovany vyborem
Mezinarodni rady sester (ICN) a schvaleny Radou narodnich reprezentaci ICN
v Mexiko City v kvétnu 1973. V Ceské republice byly dvé profesni organizace, a tak
vznikly dva etické kodexy. Jednim je Kodex sester a druhy Etické normy
v oSetfovatelském povolani. Oba kodexy vychéazeji zICN a jsou upraveny pro
celospolecenské podminky v naSi zemi. Etické normy ur€uji obecnd pravidla, ktera
vyjadiuji, jaké hodnoty, mordlni pfesvédceni by mél pracovnik v oSetfovatelském

povolani ve své profesi uzndvat. (6) Oblast oSetfovatelské etiky je velmi Sirokd a
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slozita. Je velmi dualezité veénovat ji pozornost zejména pii vychové budoucich

zdravotnika.

2.2.3 Charakteristika pripravy na profesi zdravotnicky asistent (39)

Vzdélavaci program pfipravuje zdky pro praci stfednich zdravotnickych
pracovnikl, ktefi budou poskytovat oSetfovatelskou pé€i v ramci oSetfovatelského
procesu, a to pod odbornym dohledem nebo pfimym vedenim vSeobecné sestry ¢i
I¢kate. Vzd¢elavani se proto zaméfuje zejména na zvladnuti oSetfovatelskych vykonl a
postupll a na vytvareni zddoucich profesnich postojii, navykt a dalSich osobnostnich
kvalit zdravotnického pracovnika. Zaci jsou vedeni k peélivosti a odpovédnosti za
kvalitu své prace, k ochoté a trpélivosti pii poskytovani oSetfovatelské péce a jednani
s pacienty/klienty. Vzdéldvaci program je koncipovan tak, aby vedle odborného
vzdélani poskytl Zaktim 1 $ir§i vSeobecné vzdélani a tzv. klicové kompetence. Jednad se o
soubor schopnosti, znalosti a s nimi souvisejicich postojit a hodnot, které jsou obecné
prenositelné a uplatnitelné. Umoziiuji absolventlim pruznéji reagovat na vyvoj v oboru a
na trhu prace, a tim i na potfebu dale se vzdélavat. Prolinaji se celym odbornym i
vSeobecnym vzdélavanim, na jejich vytvareni se musi podilet riiznou mirou vSechny
vyucovaci predméty. Z hlediska vyznamu pro studijni obor a uplatnéni absolventl je
zadouci posilovani téchto kompetenci: komunikativni, persondlni, socidlni, kompetence
k matematickym aplikacim, k praci s informacemi a vyuzivani prostfedkl informacéni
technologie, kompetence fesit bézné pracovni i mimopracovni problémy. VSeobecné
vzdélavani vsobé zahrnuje slozky jazykové, spolecenskovédni, ekonomické,
matematické, ptirodovédné, estetické, péce o vlastni zdravi a rozvoj télesné kultury,
vzdélavani v informacénich a komunikacénich technologiich.

Odborné vzdélavani poskytuje zakiim uceleny soubor védomosti, manualnich a
intelektovych dovednosti a navyki nezbytnych pro jejich pracovni uplatnéni. Zahrnuje
jednak ucivo obecné — odborného a propedeutického charakteru, jednak ucivo
specificky odborné zaméfené na oSetfovatelsky proces a péci o jednotlivé kategorie
pacientt/ klientli. Odborné ucivo vytvaii védomosti a dovednosti, tykajici se zdravi a

prevence nemoci, zdravotni politiky a fungovani vetejného zdravotnictvi, podpory
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vetejného zdravi a vychovy k péci o zdravi, etiky oSetiovatelské péce a prav pacientti.
Seznamuje Zéky se stavbou, fungovanim a zménami lidského organismu, poskytuje jim
poznatky z psychologie.

Ucivo specificky odborné zahrnuje nezbytné teoretické poznatky a praktické
dovednosti tykajici se péce o zdravi a oSetfovani pacientll/ klienti v primérni 1 klinické
pé&i, véetné vybranych otazek péde o osoby z odlisného sociokulturniho prostiedi. Zaci
si osvojuji oSetfovatelské postupy potiebné pro poskytovani oSetfovatelské péce
pacientim/ klientim, zejména s vnitinimi chorobami, chirurgickymi a pfenosnymi
chorobami, détem a senioriim. Soucasti odborného vzdélavani je osvojeni zdsad a
dovednosti pfedlékatské prvni pomoci a ochrany ¢lov€ka za mimotfadnych situaci.

Odborné vzdelavani ma teoreticko — prakticky charakter. Praktické vzdélavani
se realizuje jednak formou cviceni ve Skole, jednak formou praktického vyucovani na
zdravotnickych pracovistich a formou odborné praxe.

Studium je organizovano jako Ctyfleté denni, nebo jako pétileté studium pti zaméestnani.
Studium je zakonceno maturitni zkousSkou, absolvent ziskd uplné stfedni odborné
vzdélani. Absolvent se miize dale vzd€lavat na vysokych nebo vysSich odbornych
Skolach, zejména v oSetfovatelskych oborech a v odbornych kurzech pro zdravotnické

pracovniky.

2.2.3.1 Struc¢na charakteristika odbornych predmétii oboru zdravotnicky asistent
(39)

Jak jiz bylo v kapitole 2.2.3 uvedeno, poskytuje odborné vzdélavani zakiim uceleny
soubor védomosti, manuédlnich a intelektovych dovednosti a navykli nezbytnych pro
jejich pracovni uplatnéni. Zahrnuje jak ucéivo obecné¢ odborného a propedeutického
charakteru, tak i ucivo specificky odborné¢ zaméfené na oSetrovatelsky proces a péci o
jednotlivé kategorie pacientl. V této kapitole jsou stru¢né charkterizovany jednotlivé
odborné predméty.

Prvni pomoc (PP) patii mezi predméty teoreticko — praktické. Jeho cilem je
seznamit zaky s modernim pojetim prvni pomoci, naucit je pohotové reagovat a spravné
postupovat v situacich ohrozujicich Zivot. Zaci jsou vedeni k osvojeni nejen potfebnych

védomosti, ale zejména ke zvladnuti praktickych dovednosti v predlékarské prvni
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pomoci a zasad bezpeéného chovani v situacich obecného ohrozeni. Cil predmétu
vyplyva z povinnosti zdravotnickych pracovnikii poskytovat neprodlené prvni pomoc
kazdému, jestlize by bez této pomoci byl ohrozen jeho Zivot nebo vaZzné ohroZeno
zdravi. Zaci jsou také vedeni k osvojeni etickych aspektil prvni pomoci. Z vyu¢ovacich
forem u tohoto predmétu by mélo prevladat cviceni jednotlivych postupli doplnéné
diskusemi a besedami s odborniky, nacviky modelovych situaci. Pti vyuce se tfida déli
na skupiny. Pfedmét se doporucuje vyucovat ve 2. ro¢niku, ale jeho zafazeni je
v kompetenci SZS. Celkovy rozsah vyuky je 1 vyuovaci hodina tydné.

Psychologie a komunikace (PSK) je jeden ze zékladnich odbornych predmétd,
ktery se podili na rozvijeni osobnosti zdka, formuje jeho vztah k povolani a rozviji
profesni kompetence, zejména vztah k pacientim. Zaci jsou vedeni k osvojeni
vybranych védomosti a dovednosti z psychologie a jejich aplikaci pfi feSeni konkrétnich
problémil a situaci. Vyznamnou soucasti je také rozvoj komunikativnich a socialnich
kompetenci zdka. Pfedmét ma vyznamnou tlohu i v rozvoji kli€ovych kompetenci, a to
pfedevS§im kompetenci komunikativnich, persondlnich a socialnich. I tento pfedmét je
chapan jako teoreticko — prakticky. Cilem cviceni je naucit Zaki rozumét sob€ 1 druhym
lidem, adekvatné komunikovat jak vbézném zivoté, tak 1 spacienty, se
spolupracovniky, s lékafi. Dale jsou zdci vedeni také k dovednosti racionalné feSit
problémy, hodnotit své ptedpoklady a vysledky, planovat sviij osobni rozvoj. Pfedmét
se doporucuje zatadit od 2. rocniku. Rozvrzeni pfedmétu do ro¢niktli a organizace vyuky
je v kompetenci Skoly.

Obecnym cilem klinické propedeutiky (KLP) je sezndmit zaky s postupy
pouzivanymi pii vySetieni pacienta 1ékafem, tedy s 1ékafskou anamnézou , fyzikalnim
vySetienim a vySetfovacimi metodami. Soucasné také vede zaky k porozuméni zakladni
l¢katské terminologie, orientace v chorobopisu pacienta, rozpoznani zakladnich
chorobnych pfiznakli, znalosti zdkladnich farmakologickych ptipravkd, jejich forem,
nezadoucich ucinki 1€kt atd. Tento pfedmét tvoti teoreticky zaklad pro dovednosti,
které ma zak aplikovat prakticky v oSetfovatelstvi. Z hlediska kli¢ovych kompetenci se
klade diraz zejména na kompetenci feSit problémy a problémové situace, pracovat
s odbornou literaturou, vyhledavat a zpracovavat informace, diskutovat o odbornych
problémech. Pfedmétu se vyucuje v rozsahu 1 vyu€ovaci hodiny tydn€, doporucuje se

ve 2. ro¢niku.
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Ptedmét somatologie (SOM) se zabyva stavbou a funkci lidského organismu za
fyziologickych podminek. Poskytuje zaklim zakladni védomosti z klinicky aplikované
anatomie a fyziologie, histologie a biochemie. U¢i zdklady medicinského jazyka,
prohlubuje znalosti zakli z biologie clovéka a z dalSich pfirodovédnych piedméti.
Z hlediska klicovych kompetenci rozviji vyuka pfedmétu somatologie predevSim
dovednost se vyjadiovat samostatné, souvisle, logicky a odborné spravné, schematicky
zobrazovat, vyvozovat souvislosti, pouzivat odborné nazvoslovi, dovednost fteSit
problémy, aplikovat matematické dovednosti, pracovat s odbornou literaturou. Predmét
se vyucuje v rozsahu 4 hodiny tydné v 1. ro¢niku.

Obecnym cilem ptedmétu oSetrovatelstvi (OSE) je vést zaky k ziskavani
teoretickych poznatkii a praktickych dovednosti v pé€i o zdravi, prevenci poskozeni
zdravi a oSetfovani pacientl. Dlraz se zde klade na vytvafeni socidlnich dovednosti a
postoji  zakli vyplyvajicich z holistického pojeti osobnosti a z problematiky
multikulturniho piistupu k pacientovi. Zaci jsou vzd&lavani v zakladech teorie
oSetfovatelského procesu, ktery je predpokladem poskytovani individualizované
oSetfovatelské péce. Vyucovani tohoto predmétu ma teoreticko — prakticky charakter,
kdy vyklad ucitele je propojovan se cvicenimi. Ve vyucovani se tfida deli na skupiny
tak, aby bylo mozné nacvicit jednotlivé dovednosti na Groven,ktera je Zddouci pro vstup
do nemocni¢niho prostfedi a kontaktu s pacienty. Kli¢ovymi kompetencemi, které ma
tento odborny predmét rozvijet, jsou zejména kompetence feSit problémy,osvojit si
metody tymové prace, pracovat sinformacemi a odbornym textem a socidlné —
komunikativni kompetence. Pfedmét se vyucuje v celkovém rozsahu 19 tydennich
vyucovacich hodin, rozvrzeni uc¢iva do ro¢niki je v kompetenci Skoly.

Ptedmét oSetrovani nemocnych (OSN) je prakticky predmét, ktery smétuje
k osvojeni praktickych dovednosti a odbornych cinnosti nezbytnych pro oSetfovani
pacientil a to v realném prostifedi zdravotnického zatfizeni. Cilem vyuky pfedmétu je
naucit zaky aplikovat ziskané odborné védomosti,dovednosti a ndvyky a pracovat jako
¢len oSetfovatelského tymu. Odborna praxe zejména ptipravuje Zaky na vykon povolani
zdravotnického asistenta v provoznich podminkéach zafizeni poskytujicich ptredevSim
primérni a sekundarni oSetfovatelskou pééi. Zaci vykonavaji ¢innosti v rozsahu odborné

zptisobilosti stanovené vyhlaskou MZ CR.
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Vyuka pfedmétu zejména upeviiuje a doplituje znalosti, dovednosti a navyky
ziskané v ostatnich teoreticko — praktickych odbornych pfedmétech. Vyuka ma
charakter vyucovaci hodiny v klinickych podminkach se stanovenym cilem, obsahem,
metodikou a organizaci. Pii vyuce se zaci d€li do skupin a pracuji pod vedenim odborné
ucitelky. OSetfovatelské intervence musi byt v souladu s dovednostmi osvojenymi
v pfedmétu oSetfovatelstvi a se znalostmi =z ostatnich odbornych predméti.
Doporucenymi zékladnimi pracovisti pro vyuku tohoto pfedmétu jsou interni a
chirurgickd oddéleni, ale Skola mize organizovat vyuku i na dalSich zdravotnickych
pracoviStich poskytujicich pfedevS§im primérni a sekundarni oSetfovatelskou péci. Tento
pfedmét je zatazen do 3. roc¢niku v celkové dotaci 12 hodin tydng. Pfed vstupem na
pracoviSté se zaci povinn€ pouci o bezpecnosti a ochrané zdravi a o jejich
pracovnépravnim postaveni v pribéhu odborné praxe. Vyuka ve 3. roc¢niku je
zakoncena dvacetidenni soustfedénou odbornou praxi ve zdravotnickych zatfizenich.

Ve ¢tvrtém ro¢niku je celkova hodinova dotace tohoto pfedmétu 14 hodin tydné.
V kompetenci SZS je i moznost zafadit dal§i zdravotnickd zafizeni vhodna

k vykonavani odborné praxe.
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3. EMPIRICKA CAST

V predeslych kapitolach byla obecné nastinéna problematika spojend s vyvojem
vztahu k profesi zdravotnicky asistent u zakt SZS. Téchto poznatkli bylo vyuzito pii

formulaci zékladniho problému, hypotéz i pii volbé metod k ziskani potfebnych dat.

3.1 Vymezeni problému

Jaky je vztah k profesi zdravotnicky asistent u Zakii na za¢atku a na konci studia SZS?

Ktefi ¢initelé na tento vztah piisobi, a v jakém sméru?

3.2 Cile vyzkumu

Na zaklad¢ vyse formulovaného problému byly stanoveny nasledujici vyzkumné

cile:

1. Stanovit vztah zakl k profesi ZA na zacétku studia.

2. Sledovat zmény, ke kterym doslo v priibéhu studia.

3. Urcit vyznamné Cinitele, ktefi tento vztah ovliviiuji.

4. Porovnat vysledky zakladnich ukazateld na zac¢atku a na konci studia.

3.3 Stanoveni hypotéz vyzkumu

Na zéklad¢ vyse stanovenych cilii byly stanoveny tyto hypotézy:
H1: Nadpolovi¢ni vétSina zakt v prvnim rocniku oboru zdravotnicky asistent ma
kladny vztah ke zdravotnické profesi.
H2: Béhem profesiondlni ptipravy se kladny vztah k profesi u n¢kterych zakt zméni v
zaporny. Tato zména probiha zejména ve tfetim ro¢niku.
H3: Nemocni¢ni prostiedi je nejvyznamnéj§im ¢initelem,ktery zptisobuje u zakti SZS
zménu vztahu k profesi.

H4: Socialné zamétené hodnoty uptednostiiuje nadpoloviéni ¢ast respondent.
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3.4 Metodika vyzkumu

Problematika feSeni vztahu k profesi zdravotnicky asistent je znacné obsahla a
narocnd. Pro tento vyzkum byly pouzity dvé empirické metody. Dotaznik vlastni

konstrukce byl uréen pro zaky SZS, polostrukturovany rozhovor pro odborné ugitelky.

3.4.1 Dotaznikova metoda

Pro ucel této prace jsem pouzila dotaznikové metody, kterd umoziiuje hromadné
ziskavani tidaji. Podstatou dotazniku je zjisténi dat a informaci o respondentovi, ale i
jeho nazort a postojii k problémim, které dotazujiciho zajimaji. Tato metoda umoziuje
oslovit soucasn¢ a stejnou formou i velky pocet respondentl. Je mozné od nich dostat
informace, které nejsme schopni ziskat jinou metodou, zejména pokud jde o stanoviska,
nazory nebo postoje dotazovanych osob. Udaje ziskané touto metodou lze vétsinou plné
kvantifikovat.

Dotaznik, ktery jsem pouzila pro téely této prace, je uréen pro ziky SZS. ProtoZe se
jedna o pomérn¢ Siroky problém, rozdélila jsem ho do n€kolika tematickych okruht.
Uvod dotazniku byl vénovan identifikaénim udajim, nasleduji otazky tykajici se volby
povolani a charakteristiky profese zdravotnického asistenta. Dal$i okruh se tyka otazek
spojenych s ptisobenim vnitinich ¢initeltt vztahu k profesi. Ukolem posledniho okruhu
je zjistit psobeni vlivii vn¢jSich Cinitelli (pozndmka — nejdilezitéjsi vnitini a vnéjsi
vlivy uvedeny v kapitole 2.1.2). Dotaznik obsahuje celkem 32 polozek. Tyto polozky
jsou:

a)  Uzaviené — nabizeji respondentovi volbu mezi dvémi nebo vice alternativami,
respondent si musi jednu z nabidnutych variant vybrat, zde to jsou napft. polozky ¢. 1, 2,
3,4,6,7,10, 11, 18, 23, 29, 30.

b)  Polouzaviené — jsou otdzky, které nabizeji baterii variant odpovédi, ale
ponechavaji moznost respondentovi pro volbu vlastni varianty nebo v nékterych
ptipadech dévaji moznost vysvétleni volby té které odpovédi, napt. polozky €. 5, 8, 9,

12,13, 14, 16, 17, 19, 20, 21, 22, 19, 28, 31, 32.
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C) Oteviené — nenabizeji zadnou variantu odpovédi a ponechdvaji respondentovi

plnou volnost pro samostatné vyjadreni, napt. polozky €. 15, 25,26, 27.

3.4.2 Polostrukturovany rozhovor

Podstatou této metody je shromazd’ovani dat zaloZzené na piimém dotazovani, tj.
verbalni komunikaci mezi tazatelem a dotazovanym (respondentem). Polostrukturovany
rozhovor znamena, ze ¢ast rozhovoru ma volnéjsi charakter, ¢ast je striktné vedena na
bézi pfedem piipravenych otdzek. Rozhovor byl uréen pouze pro odborné uéitelky SZS.
Otazky obsahov¢ odpovidaji otdzkdm v dotazniku a stanovenym tématickym okruhtm.
Hlavnim diivodem takto strukturovaného rozhovoru byla moznost vyuzit vysledkl
k urcité konfrontaci jednotlivych nazora zaku a jejich odbornych ucitelek, pro které byla
metody ur¢ena. Kazdy vytyCeny okruh v sobé zahrnuje jednotlivé podotazky. Ty vSak
tvofily pouze ramcovou osnovu, v pribéhu rozhovoru nemusely byt poloZzeny vSechny,
protoze nékteré odpovédi v sob& jiz zahrnovaly informaci, ktera byla pfedmétem
dalsiho dotazu. Naopak nékdy musely byt kladeny doplnujici otdzky, aby odpovéd
vystihla podstatu sledovaného jevu. Rozhovoru se zucastnilo 14 odbornych ucitelek ze

SZS Nymburk, Mlada Boleslav, Kolin, Praha.

3.4.3 Statistické zpracovani dat

Vyhodnoceni dotaznikového Setfeni bylo provedeno analyzou a syntézou dat.
Pro zpracovani ziskanych dat byly pouzity statistické funkce tabulkového procesoru
Microsoft Excel. Zavislost zkoumanych jevl byla testovana pomoci testového kritéria
Chi—kvadrat a kontingenéniho koeficientu. Testové kritérium Chi—kvadrat slouzi
k rozeznani zavislosti mezi sledovanymi proménnymi, kontingencni koeficient pak
nabizi moznost popsat silu této zavislosti. Kontingen¢ni koeficient nabyva hodnot mezi
0 a 1. pokud m4 hodnotu 0, mezi proménnymi neni viibec Zadny vztah. Pokud ma

hodnotu 1, je sledovany vztah nejtésnéji mozny.
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3.5 Vyzkumné soubory

Podminky, za kterych probihal vyzkum, neumoZznily kontinuitn€ sledovat jeden
soubor zaku stfedni zdravotnické Skoly po celou dobu jejich studia. Tak dlouhy vyzkum
by trval ¢tyfi roky. Bylo tedy vychdzeno z ptedpokladu, Ze populace zakt nejevi veelku
v jednotlivych letech takové vykyvy ve vlastnostech, které by ovlivnily sledované jevy.
Tyto pfedpoklady byly také potvrzeny naptiklad plynulym vyvojem jistych odpovédi na
jednotlivé otazky dotazniku. Statisticky soubor hlavniho vyzkumu tvofili zaci 1. az 4.
ro¢nikil ze stfednich zdravotnickych skol (obor zdravotnicky asistent) v Praze, Mladé
Boleslavi, Kolin¢ a Nymburce. Hlavniho vyzkumu se ztcastnilo 355 respondentd. Dale
se vyzkumu zGcastnilo 14 odbornych ucitelek zvySe jmenovanych stfednich

zdravotnickych kol

3.5.1 Stru¢na charakteristika vybranych stfednich zdravotnickych

Skol

Jak jiz bylo uvedeno, dotaznikové Setfeni bylo provedeno na téchto Skolach:

SZS 5. kvétna, Praha 4 je zdravotnicka $kola, kde probihalo Setieni u 101
respondentt 1. az 4. ro¢nikd.

Odborna praxe této SZS probiha na vybranych pracovistich v riiznych zdravotnickych
zafizenich v Praze i mimo Prahu, naptiklad ve VSeobecné fakultni nemocnici v Praze,
ve Fakultni Thomayerové nemocnici v Praze, ve Fakultni nemocnici Na Bulovce.

Ve SZS Miladd Boleslav dotaznikovym Setfenim proslo 103 zaka 1. az 4.
ro¢nikii. Budovu této Skoly obklopuje Oblastni nemocnice Mlada Boleslav, kde také
zaci vykonavaji odbornou praxi. Dale zaci této Skoly praktikuji na mnoha satelitnich
pracovistich, napfiklad v Détském domové, v Centru pro zdravotné postizené v Mladé
Boleslavi, v Domové diichodcii, v Léebné dlouhodob& nemocnych atd. Zaci maji také
moznost vramci soustfedéné praxe praktikovat na pracovisti dle jejich vlastniho
vybéru.

SZS Kolin — prakticka vyuka Zaki této SZS se uskuteéiiuje v Oblastni nemocnici

Kolin. Zaci této Skoly maji také moznost v ramci soustfedéné praxe vykondvat tuto
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praxi v zatizenich dle vlastniho vybéru. Dotaznikové Setfeni zde probihalo u 107 zakt
1. az 4. ro¢nikd.

SZS Nymburk — v této $kole proslo dotaznikovym Setienim 44 zakd 3. a 4.
roénikii. Zaci této SZS vykonavaji odbornou praxi v mistni nemocnici, dale v Ustavu
socialni péce v Milovicich. I tato Skola umoziuje vykondvat soustiedénou praxi ve

zdravotnickém zatizeni dle vlastniho vybéru.

3.6 Organizace vyzkumu

Pied hlavnim vyzkumem byl proveden na SZS vKoliné a v Nymburce
ptedvyzkum, ktery probéhl v zaii 2007. Dotaznikové Setteni zde prob&hlo u 30 zaka 1.
ro¢niku v Kolin€ a u 30 zakl 4. ro¢niku v Nymburce. Navratnost dotaznikl byla 100%.
Soucasné byly realizovany 4 rozhovory s odbornymi vyucujicimi vyse uvedenych Skol.
Cilem pfedvyzkumu bylo ovéfeni funk¢nosti dotazniku vlastni konstrukce a rozhovoru.
Piedvyzkum ukézal, Ze formulace otdzek v dotazniku i v rozhovoru byla srozumitelna.
Strukturovany rozhovor i dotaznik byl obsahové shodny v pfedvyzkumu i v hlavnim
vyzkumu.

Hlavni vyzkumné Setfeni probihalo v prosinci 2007 a v lednu 2008. V této dobé
bylo rozdano 400 dotaznikl vlastni konstrukce (viz ptiloha €. 4) v jiz vySe zminovanych
SZS. Respondentiim byl objasnén uéel dotaznikového Setieni, byli pozadani o pravdivé
vyplnéni pozadovanych informaci a také byli informovdni o zachovani jejich
anonymity.

Pro vyzkum bylo vyuzito 355 dotaznikii, navratnost byla 88,75%. Po analyze dat byly

uskutecnény v tnoru a bieznu 2008 rozhovory s odbornymi ucitelkami.

3.7 Zhodnoceni vysledkii vyzkumu a jejich interpretace

Vysledky vyzkumu byly rozdéleny do tii ¢asti. Prvni ¢ast shrnuje vyhodnoceni
jednotlivych poloZzek dotazniku, druha ¢ast obsahuje vysledky rozhovoru s odbornymi

ucitelkami a tfeti ¢ast shrnuje a analyzuje vysledky celého vyzkumu.
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3.7.1 Vysledky dotazniku vlastni konstrukce

PoloZka ¢. 1 — Prehled respondentii dle mista studia
Z celkového poctu 355 respondentil predstavovali Zaci studujici v Praze 28,45 %
(101 zaku), z Mladé Boleslavi 29,01 % (103 zakud), z Kolina 30,14 % (107 zakd) a

z Nymburka bylo 12,40 % zaka (44 zak).

Tabulka ¢.1: Prehled respondentii dle mista studia

misto studia celkem
n %
Praha 101 28.45%
Mlada Boleslav 103 29,01%
Kolin 107 30,14%
Nymburk 44 12,4%
celkem 355 100%
Graf ¢. 1: RozloZeni respondentii dle mista studia
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Polozka ¢. 2 — Ptehled respondentii dle ro¢nikii

Z celkového poctu 355 respondentt tvofili zaci prvnich ro¢nika 21,69 % (77
7akt), zaci druhych ro¢niki také 21,69 % (77 zakt). Nejvice byly zastoupeny ro¢niky
tieti, jejich zaci tvoftili 29,58 % (105 zaki) vyzkumného souboru, Zéci ctvrtych rocnikl

tvoftili 27,04 % (96 zaku).

Tabulka €. 2: Prehled respondentii dle ro¢niku

ro¢nik studia celkem _
n o
prvni 77 21.69%
druhy 77 21.69%
tireti 105 20.58%
Ctvrty 96 27.04%
celkem 355 100,00%

Graf &.2: Piehled respondentii dle ro¢niku
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Polozka ¢. 3 — Pohlavi respondentii

Vzhledem k zaméfeni studovaného oboru zdravotnicky asistent tvofily

naprostou vétSinu respondenttt divky v celkovém poctu 347, coz cinilo 97,75 %
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z hlavniho vyzkumného souboru. Zbyvajicich 8 respondenti tvofili chlapci, tedy 2,25 %

z hlavniho vyzkumného souboru.

Tabulka ¢.3: Pohlavi respondentii

pohlavi celkem
n %
divky 347 97,75%
chlapci 8 2,25%
celkem 355 100,00%

PoloZka ¢. 4- Zajem o obor zdravotnicky asistent pfed podanim prihlasky
Otazka: Zajimal/a jste se o obor zdravotnicky asistent diive, neZ jste podal/a

prihlasku ke studiu?

Z dotaznikového Setteni vyplyva, Ze se z hlavniho vyzkumného souboru celych
65,35 % respondentll zajimalo o obor zdravotnicky asistent jeSt¢ diive, nez podalo
prihlasku ke studiu na zdravotnické Skole. Zbytek dotazovanych, tedy 34,65 %
respondentll udalo, Ze se o tento obor pied podanim piihlasky nezajimalo. V niZe
uvedené tabulce je zaznamenan zdjem o obor pfed podanim piihlasky v jednotlivych
ro¢nicich. V 1., 3. 1 ve 4. ro¢niku se o obor zdravotnicky asistent zajimala vzdy
nadpoloviéni vétSina. Ve druhém rocniku z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze zajem o

tento obor pfed podanim piihlaSky méla neceld polovina respondentt - 49,35 %.

Tabulka €. 4: Zajem o obor pied podanim prihlasky

zajem o obor l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
ano 68 | 88,31 | 38 | 49,35 | 60 | 57,14 | 66 | 68,75]232 | 65,35
ne 9 11,69 | 39 | 50,65 | 45 | 42,86 | 30 |31,25]123 | 34,65
celkem 77 1100,00| 77 {100,00] 105 {100,00] 96 | 100,0 | 355 | 100,00
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Graf ¢&. 3: Zajem o obor pied podanim p¥ihlasky ke studiu
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PoloZka ¢. 5 — Volba typu studia

Otazka: Po ukonéeni zakladni Skoly jste si p¥al/a studovat — gymnizium, SOS,

SOU nebo jste nevédél/a?

Z vysledkii dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze stfedni zdravotnickd Skola byla
pro vétsinu zak?l prvni moZnosti volby. Zaki, ktefi si pfali po ukonéeni zakladni $koly
(dale Zg) studovat zdravotnickou Skolu, obor zdravotnicky asistent, bylo 63,66 %, tedy
226 zaki z hlavniho vyzkumného souboru. Stfedni odbornou $kolu (dale SOS) jiného
zameteni by déle volilo 51 zaku, tedy 14,37 % respondenti. Obory, které si Zaci ptali
studovat, byly tyto: asistent zubniho technika (16 z&kl), hotelnictvi a turismus (17
zakt), socialni péce (12 zaktl), grafik (3 zaci), herectvi (3 zéci). 7 respondentt (1,97 %)
si ptalo po ukonéeni ZS studovat gymnazium. Stejny pocet respondentii - také 7 (1,97
%) si ptalo studovat stfedni odborné ucilisté (dale SOU), z toho 2 zéci obor kadeinice, 2
zaci obor automechanik, 2 zaci obor aranzérka a 1 Zak si ptal studovat obor damska

krej¢ova. Celkem 66 respondentt (18,59 %) z hlavniho vyzkumného souboru nevédélo,

jakou Skolu maji studovat po ukonceni zékladni Skoly.
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Tabulka ¢.5: Volba typu studia

typ studia celkem
n %
SZg,obor zdravotnicky asistent 226 63.66%
SOS — jiny obor 51 14,37%
SOU 7 1,97%
gymnazium 7 1,97%
nevédél/a 64 18,03%
celkem 355 100,00%
Tabulka &.6: Zastoupeni jednotlivych obori SOS pii volbé studia
obor SOU celkem
n %
hotelnictvi, turismus 17 33,33%
asistent zubniho technika 16 31,38%
socialni péce 12 23,53%
grafik 3 5,88%
herectvi 3 5,88%
celkem 51 100,00%
Tabulka €.7: Zastoupeni jednotlivych obori SOU pfi volbé studia
obor SOU celkem
n %
kadeinice 2 28.,57%
automechanik 2 28,57%
aranzZérka 2 28.,57%
damska krejéova 1 14,29%
celkem 7 100,00%
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Graf ¢.4: Volba typu studia
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Polozka ¢. 6: Priprava k prijimacim zkouSkam

Otazka: Pripravoval/a jste se dlouhodobé na prijimaci zkousky?

Z celkového poctu 355 respondentli se dlouhodobé na pfijimaci zkousky
pfipravovalo méné nez polovina dotazovanych — 36,06 %. Vice nez polovina
respondentll uvedla, Ze se na pfijimaci zkousky dlouhodobé nepfipravovala. Tabulka ¢.
8 a graf €. 6 znazoriiuji, jak se pfipravovali na pfijimaci zkouSky respondenti
z jednotlivych ro¢nikd. Nejvyssi pocet téch, kteti se dlouhodobé pfipravovali na
pfijimaci zkousky, nalezneme v ro¢niku Ctvrtém — 52,08 % zaka. V tomto ro¢niku se
v jako jediném pfipravovalo na zkousky vice nez polovina respondentii. V 1., 2. i ve 3.
ro¢niku ptfevazovali ti, ktefi se na piijimaci zkousky dlouhodobé nepftipravovali.
Nejméné dlouhodobé se pfipravujicich respondentli najdeme v rocniku tetim —

pouhych 20 % zaka.
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Tabulka ¢. 8: Priprava k prijimacim zkouSkam

priprava l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
k prfijimacim n % n % n % n % n %
zkouSkam
ano 33 142,86 | 24 |31,17 | 21 20 | 50 52,08 | 128 36,06
ne 44 57,14 | 53 |68,83 | 84 80 |46 (47,92 |227 63,94
celkem 77 100,00 | 77 100,00 | 105 [100,00 | 96 |100,00 | 355 |100,00

Graf ¢. 5: Priprava k prijimacim zkou§kam
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Polozka ¢. 7 — Opétovna volba studia
Otazka: Kdyby jste znovu stil/a pred rozhodnutim studovat stfedni zdravotnickou

$kolu, volil/a byste ji i dnes?

V dotazniku byla zatrazena i polozka, ktera se tykala moznosti opétovné volby
studia. Celkové lze ftici, ze opét by studium tohoto oboru zvolila zhruba polovina
respondentt (52,11 %). Je v8ak nutné si povSimnout tohoto zastoupeni v jednotlivych
ro¢nicich. Nejvyssi pocet téch, ktefi by svoji volbu zopakovali, se nalézal ve druhém

ro¢niku — 76,62 %. V tomto ro¢niku se zdci vénuji ve vyuce odborného piedmétu
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oSetfovatelstvi zejména nacviku praktickych oSetfovatelskych vykonit, vyuka je v tomto
ro¢niku velmi rliznorodd a prakticky zamétend. V ro€niku tfetim byla naopak vétSina
téch, ktefi by svoji volbu studovaného oboru jiz nezopakovali - 65,71 %. V uvedeném
ro¢niku se Zaci poprvé setkavaji s nemocni¢nim prosttedim, aplikuji ziskané teoretické
poznatky v praxi. V této dob& pisobi na zaky celd fada faktorti v pozitivnim i v
negativnim sméru. Je tedy mozné, Ze z téchto divodi mize poklesnout zdjem o

studovany obor.

Tabulka €.9: Opétovna volba studia

opétovna |1l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
volba studia n % n % n % n % n %
ano 41 | 53,251 59 | 76,62 | 36 | 34,29 | 49 | 51,04 | 185 | 52,11
ne 36 | 46,75 | 18 | 23,38 | 69 | 65,71 | 47 | 48,96 | 170 | 47,89
celkem 77 (100,00 77 {100,00| 105 {100,00| 96 |100,00| 355 [100,00

Poznamka:

Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 31,992. Pocet stupiili volnosti je 3, coz pfi
hladin€¢ vyznamnosti 0,1 znamend, Ze zamitneme nulovou hypotézu o nezavislosti
sledovanych jevl. Ze statistického hlediska se tedy potvrdila zavislost sledovanych

jevi. Hodnota kontingen¢niho koeficientu je 0,288, coz sveédci o stfedné silné zavislosti.
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Graf ¢&. 6: Opétovna volba studia
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Polozka &. 8 — Faktory ovliviiujici volbu SZS

Otazka: Kdo nejvice ovlivnil VA% vybér studia pravé na SZS?

V souvislosti s volbou povolani jsme zjistovali, kdo tuto volbu zejména ovlivnil.
Z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze nejvice ovlivnili respondenty pii vybéru Skoly a
oboru rodice - 29,73 %. Dal§im vyznamnym faktorem, ktery se podilel na volbé stfedni
Skoly, byl podle respondentii den otevienych dveti, ktery uvedlo celych 20,20 %
respondentii. 15,08 % Zzakl uvedlo pratele. 13,09 % dotazovanych respondentti oznacilo
tzv. jinou moZnost. Pomé&mé& malé procento vlivu na volbu SS pfipisovali Zaci
informaénim brozurdm o studovaném oboru - 7,97 % a internetové prezentaci Skoly -
6,54 %. Nejmensi procentové zastoupeni méla prezentace oboru v médiich - 3,41 % a
také prezentace oboru na ZS - 3,98 %.

Velky vyznam pro utvafeni a pozdéjsi vyvoj vztahu k profesi zdravotnika ma
motivace. Je samoziejmé, Ze musi byt uzce spjata s informacemi o tomto typu studia.
Z Setfeni vyplynulo, Zze zdkladni Skoly neposkytuji zakiim dostate¢né informace o
mozZnostech a naplni studia na SZS. Zde by se mé&li zejména uplatnit vychovni poradci

na ZS, kterym by mél byt dan vétsi prostor pro ptisobeni profesionalni orientace.
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Tabulka & 10: Faktory ovliviiujici volbu SZS

faktory celkem
n %

rodice 209 29,73%

pratelé 106 15,08%

den otevienych dveri 142 20,20%

prezentace oboru v médiich 24 3,41%

prezentace oboru na Z8 28 3,98%

internetova prezentace §koly 46 6,54%

informacni broZura 56 7,97%
jind moZnost 92 13,09%
celkem 703 100,00%

Poznamka: Na jednom dotazniku bylo mozné zvolit vice odpovéedi.

Graf & 7: Faktory ovliviiujici volbu SZS
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Polozka ¢.9 — Hlavni diivod volby SZS
Otazka: Co bylo hlavnim ditvodem Vasi volby SZS?

Z dotaznikového Setieni vyplyva, ze hlavni diivod volby SZS byl u vétsiny
respondentli poskytnout pomoc nemocnym. Tento divod uvedlo jako hlavni pro volbu
SZS 43,96 % dotazovanych. Skoro stejné procento respondenti uvedlo jako hlavni
diivod této volby praci s lidmi - 43,66 %. Pouze minimalni procentuelni zastoupeni
mély dalii divody volby SZS — prospéch, umoziujici studium na této $kole uvedlo jako

hlavni diivod 3,94 % respondentti. Stejny pocet dotazovanych uvedl jako hlavni divod
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dostupnost $koly z mista bydlisté. 2,25 % respondentii vedlo k volbé SZS p¥ani rodica,

stejné procento dotazovanych uvedlo jinou moznost.

V tabulce &. 11 jsou zaznamenany hlavni divody volby SZS podle jednotlivych

ro¢nikl. I zde maji nejvétsi procentuelni zastoupeni tzv. vnéj$i znaky profese, které

uzce souvisi s ndplni profese zdravotnicky asistent (dale ZA), tzn. pomoc nemocnym,

prace s lidmi.

Tabulka ¢&. 11: Hlavni ditved volby SZS

diived volby l.ro¢nik. 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % | n % n % | n % | n %
prospéch 3 390 | 2| 2,60 5 476 | 4| 4,17 14 | 3,94
prani rodici 3 390 | 2| 2,60 2 1,91 | 1| 1,04 8 2,25
prace s lidmi 12 | 15,57 |32 | 41,56 | 51 | 48,57 |60 | 62,50 | 155 | 43,66
dostupnost 3 390 | 4| 5,19 3 2,86 | 4| 4,16 14 | 3,94
Skoly
pomoc 54 | 70,13 |35 | 45,45 | 43 | 40,95 |24 | 25,00 | 156 | 43,96
nemocnym
jina moZnost 2 2,60 | 2] 2,60 1 095 | 3| 3,13 8 2,25
celkem 77 |1100,00 |77 | 100,00 | 105 | 100,00 | 96 | 100,00 | 355 | 100,00
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Graf ¢&. 8: Hlavni ditvod volby SZS
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Polozka ¢. 10 — Stupen spokojenosti s volbou oboru zdravotnicky asistent

Otazka: Jste s volbou oboru zdravotnicky asistent spokojen/a?

Kazda prace by méla pfinaSet ¢lov€ku nejen materidlni zabezpeceni, ale také
uspokojeni. Pokud tomu tak je, nutné se toto odrazi i v kvalit¢ vykonavané prace.
Zvlasté dilezité je to u zdravotnické profese, kdy se tyto kvality vztahuji k nemocnému
jedinci, predmétem prace je tedy lidsky jedinec (viz kapitola 2.2.2.1).

Z celkového poctu respondentii je neceld polovina dotazovanych s volbou
profese zdravotnicky asistent spokojena - 47,33 %, 8,73 % respondentii je s volbou
profese dokonce velmi spokojena. Nespokojeno ¢i mélo spokojeno s volbou profese je
43,94 % dotazovanych. Z hlediska ro¢nikii v 1. a ve 2. ro¢niku pievazuji ti, ktefi jsou se
svoji volbou spokojeni, ve druhém ro¢niku doslo dokonce k nariistu spokojenosti. Ve 3.
a ve 4. rocniku bylo naopak vyssi procento nespokojenych ¢i malo spokojenych se svoji
volbou profese.

Nejvyssi pokles spokojenosti byl zaznamenan ve 3. ro¢niku, kde nespokojenych
¢i malo spokojenych tvofilo 66,66 % respondentd. Jak jiz bylo vySe zminéno, treti
ro¢nik je nejkritictéjsi zejména z diivodu prvniho skuteéného styku zakl s nemocni¢ni

praxi.
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V poslednim ro¢niku doslo k mirnému sniZeni v zdporné skupiné (nespokojen ¢i
malo spokojen) - 58,33 %, ptesto ale tvofi skupina nespokojenych nadpoloviéni vétSinu.
Toto mirné snizeni mize byt zplsobeno postupnym zdokonalovanim v profesnich
¢innostech a profesiondlni adaptaci jak v kladném tak i v zdporném smyslu. Znamena to
tedy, ze v pribc¢hu studia nedochazi u vSech zakidl k upevnéni miry spokojenosti.
Rozlozeni spokojenosti s volbou profese dle ro¢nikl je zaznamenéno v tabulce €. 11 a
v grafu ¢. 10.

Do souvislosti s mirou spokojenosti ¢i nespokojenosti s volbou profese ZA jsme
dali problém volby studia. Tabulka ¢. 13 ukazuje zjisténé skuteCnosti. Z uvedenych
udaji vyplyva, ze vtzv. kladné skupiné (spokojen/a ¢i madalo spokojen/a) byli
v nadpolovicni vétSin€ (74,37 %) respondenti, ktefi chtéli studovat po ukonceni
zakladni $koly SZS, obor ZA. V tzv. zaporné skupiné (nespokojen/a nebo malo
spokojen/a) dotaznikové Setieni piekvapiveé ukdzalo,ze v 50,00 % jsou nespokojeni ¢i
malo spokojeni také ti z dotazovanych, kteti chtéli po ukonceni zékladni Skoly studovat
SZS, obor ZA.

Respondenti, ktefi chtéli studovat po ukonceni zékladni Skoly jinou Skolu nez
SZS byli v zaporné skupiné zastoupeni v 32,69 %. Divod miize spoéivat v hodnoceni
vlastnich schopnosti, v odlisSném zdjmovém zaméfeni a podobné. Dotazovanych, kteti

nebyli rozhodnuti pro urcitou sttedni Skolu, se v zdporné skupiné nalézalo 17,31 %.

Tabulka €. 12: Stupei spokojenosti s volbou profese zdravotnicky asistent

stupen l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
spokojenosti n % n % n % n % n %
velmi 13 | 16,88 | 12| 15,58 | 3 286 | 3| 3,13 | 31 | 873
spokojen/a 42 | 54,54 |57 | 74,03 | 32 | 30,48 |37 | 38,54 | 168 | 47,33
malo 11 | 1429 | 8 | 10,39 | 48 | 45,71 |30 | 31,25 | 97 | 27,32
nespokojen/a 11 | 1429 10| 0,00 | 22 | 20,95 |26| 27,08 | 59 | 16,62
celkem 77 100,00 |77 | 100,00 | 105 [ 100,00 | 96 | 100,00 | 355 | 100,00
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Poznamka: hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 84,887. Pocet stupiiil volnosti je 9,
coz pii hladiné¢ vyznamnosti 0,1 znamend, Ze zamitneme nulovou hypotézu. Hodnota

kontingen¢niho koeficientu je 0,439, coz svédci o stfedni zavislosti sledovanych jevi.

Graf ¢. 9: Stupeii spokojenosti s volbou profese zdravotnicky
asistent
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4.ro¢nik i
O velmi spokojen/a
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Cnespokojen/a
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l.ro¢nik ! ; T i
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Tabulka €. 13: Stupern spokojenosti ve vztahu k volbé typu studia
volba studia spokojen/a nespokojen/a
n % n %
SZS, obor ZA 148 74,37 78 50,00
jiny typ studia 14 7,04 51 32,69
nevédél/a 37 18,59 27 17,31
celkem 199 100,00 156 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 39,679. Pocet stupnil
volnosti je 6, coZ pifi hladiné¢ vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o
nezavislosti sledovanych jevli. Hodnota kontingen¢niho koeficientu je 0,317, jedné se

tedy o stfedné silnou zavislost sledovanych jevi.
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Graf ¢. 10: Stupern spokojenosti ve vztahu k volbé typu studia
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Pokud ddme do vzajemné souvislosti zjistény celkovy stupent spokojenosti se
zvolenou profesi ZA s moznosti opétovné volby této profese, dostaneme nasledujici
udaje: s volbou profese bylo spokojen/o ¢i velmi spokojen/o 56,06 % respondent,
opétovné by zvolilo moZnost studovat obor ZA 52,11 % respondentd. Z uvedenych
udaji tedy vyplyva, ze 3,95 % dotazovanych bylo sice s volbou profese spokojeno ¢i

velmi spokojeno, piesto by jiz tento konkrétni obor opétovné nezvolili.

Polozka €. 11 — Zdravotnické povolani v rodiné

Otazka: Pracuje nékdo z Vasi rodiny ¢i pFibuznych ve zdravotnictvi?

Z celkového poctu 355 respondentii pracuji rodi¢e ¢i nékdo z ptibuznych ve
zdravotnictvi u vice neZ poloviny dotazovanych — 53,52 %. Nejvyssi procento rodict ¢i
pfibuznych,zaméstnanych ve zdravotnictvi, méli Zaci ve 2. roéniku — 58,44 %. Jen
nepatrné niz$i pocet rodicu, pracujicich ve zdravotnictvi, méli Zaci 3. ro¢niku — 57,14 %
respondentli. I zde to byla nadpolovi¢ni vétSina. Také ve 4. ro¢niku uvedlo vice jak
polovina dotazovanych, Ze jejich rodice ¢i piibuzni jsou zaméstnani ve zdravotnictvi -
51,04 %. V 1. ro¢niku tvofil pocet rodicl, zaméstnanych ve zdravotnictvi, méné jak

polovinu — 46,75 %. Tyto Gdaje znazoriiuje tabulka ¢. 12 a graf ¢. 11.
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Tabulka ¢.14: Zdravotnické povolani v rodiné

zdravotnické 1.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
povolani v
n % n % n % n % n %
rodiné
ano 36 | 46,75 |45 | 58,44 | 60 | 57,14 | 49 | 51,04 | 190 | 53,52
ne 41 53,25 |32 41,56 |45 | 42,86 |47 | 48,96 | 165 | 46,48
celkem 77 | 100,00 | 77 |100,001105(100,00| 96 {100,00]| 355 |100,00
Graf ¢&. 11: Zdravotnické povolani v rodiné
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S volbou povolani velmi uzce souvisi termin profesiondlni orientace (viz

kapitola 2.1.3). Tento termin nelze vztahovat pouze k vychovnému plsobeni

institucionalnich zafizeni, ale uplatiiuje se zde i fada dalSich spolecenskych faktort,

které castecné Ziveln€ a Castecné zamérné, bezprostiedné i zprostfedkované maji vliv na

formovani profesionalni orientace. Jednim z dilezitych spolecenskych faktorti je rodina.

Proto byla déna do souvislosti polozka zdravotnické povoldni vrodiné a stupen

spokojenosti s volbou profese ZA.

V tabulce €. 15 je zaznamendna souvislost mezi zdravotnickym povolanim

vrodiné a stupném spokojenosti s volbou profese ZA. Z dotaznikového Setfeni zde

vyplynulo, Ze v kladné skupiné méli ptevahu respondenti, u kterych rodice ¢i piibuzni
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pracovali ve zdravotnictvi. Z celkového poctu spokojenych respondentii bylo 64,74 %
zakl ze skupiny téch, ktefi méli rodi€e nebo nékoho z piibuznych pracujicich ve
zdravotnictvi. V zdporné skupin€é méli naopak ptrevahu ti, u kterych nikdo z rodiny ve
zdravotnictvi nepracoval. Z celkového poctu nespokojenych respondentii nemelo
nikoho z rodiny pracujiciho ve zdravotnictvi 78,79 % zakd.

Je mozné fici, Ze zdravotnické povolani v rodiné neni piredpokladem
spokojenosti s volbou profese zdravotnika. Uvedené udaje vSak ukazuji spiSe opak.
Vysvétleni 1ze nalézt naptiklad v tom, Ze ve zdravotnickych rodinach jsou vice znamy
nedostatky naseho zdravotnictvi. Tato skutecnost se miize odrazit i na stupni

spokojenosti s volbou profese ZA u zakt SZS.

Tabulka ¢.15: Souvislost mezi zdravotnickym povolianim v rodiné a stupném

spokojenosti s volbou profese ZA

zdravotnické | nespokojen/ malo spokojen/a velmi celkem
povolani v a spokojen/a spokojen/a
rodiné n % n % n % n % n %
ano 26 | 44,07 | 41 | 42,27 | 97 | 57,74 | 26 | 83,87 | 190 | 53,52
ne 33 | 5593 | 56 | 57,73 | 71 | 42,26 | 5 | 16,13 | 165 | 46,48
celkem 59 1100,00| 97 | 100,00 | 168 | 100,00 | 31 | 100,00 | 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat je 19,737. Pocet stupiii volnosti €ini
3, coz pfi hladin¢ vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o zavislosti
sledovanych jevii. Kontingentni koeficient je 0,229,jednd se tedy o stfedné silnou

zavislost sledovanych jevi.
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Graf ¢. 12: Souvislost mezi zdravotnickym povolanim v rodiné a
stupném spokojenosti s volbou profese ZA
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Polozka &. 12: PFibliZeni profese pfed nistupem na SZS
Otazka: PribliZzil vim nékdo profesi zdravotnického asistenta pred nastupem na

S7S8?

Z celkového poctu 355 respondentit 41,41 % vypovédélo, Zze jim byla
profese zdravotnicky asistent dostateén& piiblizena jesté pred nistupem na SZS. U
11,83 % respondenti byla sice tato profese pfed nastupem na SZS piiblizena, ale dle
jejich vypovédi nedostatecné. Naopak jak vyplyva z dotaznikového Setieni, tato profese
nebyla ptiblizena 46,76 % respondentt.

Dotaznikové Setfeni dale ukazalo, ze vice jak polovina zaka 1. ro¢niku
vypovida, ze byli dostatecné seznameni s profesi zdravotnicky asistent. Ve 4. rocniku
pfevazuje mezi respondenty polovina téch, kterym nebyla dle jejich ndzoru profese ZA
pred jejich nastupem na SZS pfiblizena viibec. Dotaznikové Setfeni probihalo &tyfi
mésice po zahajeni $kolniho roku. Zaci 1. roéniku nemohli byt plné seznimeni
s problematikou profese ZA. Dle dotaznikového Setieni se ale ukazuje opak. Zaci 1.
ro¢niku se domnivaji, Ze jsou s touto problematikou dostate¢n¢ sezndmeni.

K znaénému poklesu dochdzi ve 3. rocniku. Ve 3. ro¢niku znac¢né nartstaji
predevsim odborné teoretické i praktické poznatky. Vyucuje se zde také poprvé predmeét

oSetfovani nemocnych, ktery probiha v IliZzkové ¢asti zdravotnickych zafizeni.
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Podrobnéji se timto pfedmétem zabyvala kapitola 2.2.3.1. Tyto skute¢nosti velmi dobie
znazorfyje graf ¢. 14.

V této poloZce byla polozena i doplilujici otdzka, ktera byla pouzita v ptipadg, Ze
byl respondent podle jeho nazoru s profesi sezndmen je§té pied nastupem na SZS. Zde
bylo zjis§tovano, kdo respondenta o této profesi informoval. Jak vyplyva z tabulky €. 16,
vice jak polovinu dotazovanych, ktefi uvedli, Ze jim byla pfed nastupem na SZS profese
zdravotnického asistenta pfibliZzena, byla sezndmena s profesi rodi¢i. Dal§im ¢initelem,
ktery pfiblizil profesi respondentiim, byli pratelé - 28,04 %. Minimalni procentuelni
zastoupeni v piiblizeni profese zaujimali vychovni poradci — 4,23 %. 3,71 %

dotazovanych uvedlo tzv. jinou moZnost.

Tabulka &.16: P¥ibliZeni profese pfed nastupem na SZS

pribliZeni l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
profese n % n % n % n % n %
ano dostateéné | 48 | 62,34 |38 | 49,35 | 42 | 40,00 | 19 | 19,79 |147 | 41,41
ano 2 2,60 71909 | 15| 1429 | 18| 18,75 | 42 | 11,83
nedostatecné
ne 27 | 35,06 |32| 41,56 | 48 | 45,71 | 59 | 61,46 | 166 | 46,76
celkem 77 | 100,00 | 77 | 100,00 105 |100,00| 96 | 100,00 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat ¢ini 37,817, coz pifi 6 stupnich
volnosti a hladiné vyznamnosti 0,1 znamena, Ze nulovou hypotézu o nezavislosti
sledovanych jevii zamitdme. Kontingen¢ni koeficient je 0,310, jedna se tedy o stfedné

silnou zavislost sledovanych jevi.
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Graf & 13: Piiblizeni profese ZA pied nastupem na SZS
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Tabulka ¢&. 17: Cinitelé pFibliZeni profese ZA
C¢initelé pribliZeni profese ZA celkem
n %
rodina 121 64,02
pratelé 53 28,04
vychovny poradce 8 4,23
jind moZnost 7 3,71
celkem 189 100,00

Problematiku pfiblizeni profese pied nastupem na SZS jsme dali do souvislosti

se stupném spokojenosti (nespokojenosti) s volbou profese. Nasledujici tabulka ukazuje

celkové hodnoty. Mezi jednotlivymi ro¢niky nebyl zjiStén podstatny rozdil. Ziskané

udaje nam zcela jasn€ ukazuji, Ze v tzv. kladné skupiné (spokojeni ¢i velmi spokojeni)

maji pfevahu Zaci, kterym byla profese ZA pied nastupem na SZS pfiblizena. V zaporné

skupiné€ (nespokojeni ¢i velmi nespokojeni) bylo 39,16 % dotazovanych.

Ve skupiné respondentd, kterym nebyla pied nastupem na SZS profese ZA

ptiblizena, bylo spokojeno ¢i velmi spokojeno 50,60 % dotazovanych. Nespokojenych

¢1 malo spokojenych bylo 49,40 %.
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Tabulka ¢. 18: Vztah mezi pribliZenim profese ZA a stupném spokojenosti s volbou

profese ZA
stupeti spokojenosti pribliZeni profese celkem
ano ne
n % n % n %

nespokojen/a 19 10,05 40 24,10 59 16,62

malo spokojen/a 55 29,11 42 25,30 97 27,32
spokojen/a 97 51,32 71 42,77 168 47,33

velmi spokojen/a 18 9,52 13 7,83 31 8,73

celkem 189 100,00 166 100,00 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 12,610, pocet stupiii volnosti ¢ini
3. Pfi hladiné¢ vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o zavislosti sledovanych jevi

zamitame. Hodnota kontingen¢niho koeficientu je 0,185, jedna se tedy o zavislost

slabou.

Graf ¢.14: Vztah mezi peibliZenim profese ZA a stupéem
spokojenosti s volbou profese
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Jak z tabulky €. 17 vyplynulo, vétSinu respondentii o profesi ZA informovali
rodice. Tento fakt nds vedl k tomu, dat do souvislosti vztah mezi ptiblizenim profese
ZA a mezi zdravotnickym povoldnim v rodin€. V tabulce ¢€.19 je tento vztah

zaznamenan. Podle vypovédi respondentll jim neceld polovina rodi¢t (41,57 %),

67



pracujicich ve zdravotnictvi, profesi zdravotnika nepftiblizila. Vzhledem k tomu,Ze tito
rodi¢e jsou v problematice zdravotnické profese dostateCné orientovani, znaji klady i
zapory. Mohou svym détem pftibliZit alesponi n€kterd specifika. Nadpolovicni vétSina
rodict ¢i ptibuznych (64,02 %), pracujicich ve zdravotnictvi, zdravotnickou profesi
svym détem piiblizila.

Z vysledkii dotaznikového Setfeni dale vyplynulo, Ze pokud rodice ¢i ptibuzni
dotazovaného ve zdravotnictvi nepracuji, je zde naopak nadpolovi¢ni vétSina téch,

kterym profesi ZA nikdo nepfiblizil — 58,43 %.

Tabulka ¢.19: Vztah mezi zdravotnickym povolinim v rodiné a pribliZenim

profese ZA
zdravotnické povolani v rodiné
pribliZeni profese ZA ano ne celkem
n % n % n %
profese pribliZena 121 64,02 68 35,98 189 53,24
profese nepribliZena 69 41,57 97 58,43 166 46,76
celkem 190 100,00 165 100,00 | 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat je 17,914. pocet stupiiti volnosti 1.
pfi hladin€ vyznamnosti 0,1 tedy nulovou hypotézu o nezévislosti sledovanych jevl
zamitneme. Hodnota kontingenc¢niho koeficientu ¢ini 0,219, jednd se tedy o zavislost

slabou.

Polozka ¢. 13 — Vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku

Otazka: Jaky jste mél/a (mate) vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku?

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze naprostd vétSina zakd - 85,63 %
respondenti mélo (md) v 1. roéniku kladny vztah ke zdravotnické profesi. Naopak
zaporny vztah k této profesi v 1. ro¢niku udalo 12,40 % a pouze 1,97 % dotazovanych

uvedlo, ze méli k profesi v 1. ro€niku jiny vztah nezli kladny ¢i zéporny. Z hlediska
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ro¢nikil z Setfeni vyplynulo, Ze kladny vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku méla

vzdy nadpolovi¢ni vétSina respondentt.

Tabulka €. 20: Vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku

vztah k profesi | 1.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
kladny 64 |83,12| 58 |75,32] 98 |93,33| 84 |87,50|304 | 85,63
zaporny 10 | 1298 15 [19,49] 7 | 6,67 | 12 |12,50]| 44 | 12,40
jiny 3 390 4 5191 0 | 0,00 0 0,001 7 | 1,97
celkem 77 1100,0| 77 |100,0|105|100,0f 96 |100,0]|355| 100,0

Poznamka: hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 17,166 , pocet stupiili volnosti €ini

6, coz pii hladin€ vyznamnosti 0,1 znamend, Ze zamitneme nulovou hypotézu o

nezavislosti sledovanych jevii. Ze statistického hlediska se tedy potvrdila zavislost

sledovanych jevli. Kontingen¢ni koeficient ¢ini 0,215 , jednéa se tedy o slabou zavislost.

Graf €. 15: Vztah k profesi ZA v 1.ro¢niku
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Polozka ¢. 14 — Zména vztahu k profesi v pribéhu studia

Otazka: Zménil se tento vztah néjak v pribéhu studia?

Z nize uvedenych tabulek ¢. 21 a €. 22 vyplyva, ze se dle vypovédi respondentil
v priabéhu studia zménil vztah k profesi celkem u 99 zaka. Tento vztah se zménil u
naprosté vétSiny zaka v zaporny (84 zakil). Naopak v kladny se vztah k profesi zménil u
pouhych 15 zaku.

Nejméné se zména vztahu dotkla respondentii 1. ro¢niku, zde se vztah zménil
pouze u 3 dotazovanych. Tato zména byla u vSech 3 respondentli z kladného vztahu
v zaporny. Ve 2. ro¢niku jiz pocet téch, u kterych doslo ke zméné vztahu, stoupl na 19
zakl. Tento vztah se zménil u 6 dotazovanych v zdporny, naopak u 13 zaki se tento
vztah zménil v kladny. VSichni respondenti z tohoto ro¢niku udali, Ze k této zmeéné
doslo v ro¢niku, ktery prave studovali, tedy ve druhém.

Nejvice respondenttl, u kterych doslo ke zméné vztahu, se nalézalo ve 3. ro¢niku
— 42 74kh. U vSech té€chto respondentt se jejich vztah k profesi zménil v zéporny. 3 zaci
z této skupiny uvedli, ze k této zméné doslo ve 2. ro¢niku, u zbyvajicich 39 zaki se
vztah k profesi zménil pravé ve 3. ro¢niku. Ve 4. ro¢niku doslo dle dotaznikového
Setfeni ke zméné€ vztahu u 35 zaki. V zaporny se zménil u 33 dotazovanych a to shodné
v ro¢niku tfetim. Naopak v kladny se vztah k profesi zménil u 2 respondentl a to
v ro¢niku Etvrtém.

Z tabulky ¢. 22 tedy vyplyva, ze nejvice se zménil kladny vztah v zdporny praveé
ve 3. ro¢niku. Celkové se v tomto rocniku zménil vztah v zaporny u 72 zaku. Tento jev

znazorfuje graf ¢. 17.

Tabulka ¢. 21: Zména vztahu k profesi v pribéhu studia

zména vztahu 1.ro¢nik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem
n % n % n % n % n %
ano 3 3,90 19 | 24,68 | 42 | 40,00 | 35 | 36,46 | 99 | 27,89
ne 74 96,10 | 58 | 75,32 | 63 | 60,00 | 61 | 63,54 | 256 | 72,11
celkem 77 |100,00| 77 |100,00] 105 |100,00| 96 |100,00 | 355 | 100,00
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Poznamka: hodnota testového kritéria Chi-kvadrat ¢ini 33,601. Pocet stupiiti volnosti
¢ini 3, coz pti hladiné vyznamnosti 0,1 znamend, ze zamitneme nulovou hypotézu o
zavislosti sledovanych jevii. Hodnota kontingenéniho koeficientu je 0,294, jde tedy o

zavislost stiedni.

Tabulka ¢. 22: Priibéh a kvalita zmény vztahu k profesi ZA

zména vztahu ro¢nik, ve kterém doslo ke zméné vztahu
l.ro¢nik | 2.ro¢nik | 3.ro¢nik | 4.ro¢nik celkem
n n n n n %
v kladny 0 13 0 2 15 15,15
v zaporny 3 9 72 0 84 84,85
celkem 3 22 72 2 99 100,00
Graf €. 16: Zména kladného vztahu k profesi ZA
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Polozka ¢. 15: Charakteristika profese ZA

Otazka: Jaké vidite nejvétsi klady Vasi budouci profese?
V této polozce respondenti odpovidali na otevienou otazku. Ve vSech roc¢nicich

videli respondenti jako nejvétsi klady profese ZA to, Ze jim tato profese umoZiluje

pracovat s lidmi, pomahat jim.
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Mezi dalsi klady profese zdravotnika zatradilo 6,68 % dotazovanych jistotu
pracovniho uplatnéni, 3,71 % kvalitni vzdelani, 2,72 % zaki uvedlo riznorodost v praci
a 2,23 % respondentli uplatnéni ziskanych znalosti v béZném zivoté. Naopak Zadné
klady na profesi ZA nevidélo 8,17 %.

Z tabulky ¢. 23 je patrné, Ze nejvetsi procento zaku, ktefi nevidéli Zadné klady
profese, bylo ve 3. ro¢niku — 20,51 %. Naopak ve 2. ro¢niku se nenalézal Zadny zak,

ktery by nevidél Zadné klady profese.

Tabulka €. 23: Nejvétsi klady profese ZA

klady l.ro¢nik 2.ro¢nik | 3.ro¢nik | 4.ro¢nik celkem

n % n % n % n % n %

pomoc druhym 56 | 61,54 | 59 |58,42| 58 49,57 | 54 |56,25]227 | 56,19

prace s lidmi 6 6,59 | 18 (17,82 18 15,38 17 |17,71| 59 | 14,60

ruznorodost v 8 8,79 0 000 3 257 0 |0,00] 11 | 2,72

praci

jistota uplatnéni 6 6,59 6 | 5941 9 | 7,69 6 | 625 27 | 6,68

kvalitni vzdélani 0 0,00 6 | 594 | 3 | 257 6 |625]| 15 | 3,71

uplatnéni znalosti | 0 0,00 6 [ 5941 0 0,00 3 |3,12| 9 2,23

Zadné nevidim 3 3,30 0 | 0,00 24 (2051 6 | 625 | 33 | 8,17

neuvedlo 12 113,191 6 594 2 | 1,71 | 4 | 4,17 |24 | 584

celkem 91 100 | 101 | 100 | 117 | 100 | 96 | 100 | 404 | 100

Poznamka: Na jednom dotazniku bylo mozné vice odpovédi
Otazka: Jaké vidite nejvétsi zapory Vasi budouci profese?
Protoze z této polozky vyplynulo zna¢né mnozstvi variant odpovédi, byly

vybrany pouze ty nejzajimavéjsi. Ostatni jsou znazornény v tabulce €. 24. Z celkového
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mnozstvi 621 odpovedi vidélo 24,48 % respondentii jako nejvétsi zapor profese ZA

nizké finan¢ni ohodnoceni. Toto nejvice vadilo zdkim 3. a 4. ro¢nikd. 8,70 %

respondentt uvedlo jako nejvétsi zapor profese zdravotnika fyzickou namahu.

Mezi dal8i zapory profese ZA zaradili respondenti i nizké kompetence ZA. V 1.

a ve 2. ro¢niku takto odpovédé€li pouze 4 respondenti, ve 3. ro¢niku se pocet takto

odpovidajicich zadkd mirné zvysil na 9. Nejvice respondentd, kterym vadily nizké

kompetence ZA bylo ve 4. ro¢niku — 19 Zaka. Riziko poskozeni pacienta vidélo jako

nejvetsi zapor profese 6,44 % dotazovanych.

Naopak zadné zapory nevidélo na profesi ZA 7,73 % respondentli - v 1. ro€niku

24 7aki, ve 2. ro¢niku 12 74k, ve 3. i ve 4. rocniku jiz pouze 6 zaki.

Tabulka ¢. 24: Nejvétsi zapory profese ZA

zapory l.r. 2.r. 3.r. 4.r. celkem

Zadné 24 12 6 6 48 7,73
mnoZstvi pracovnich povinnosti 0 6 9 13 28 4,51
fyzicka namaha 21 6 21 6 54 8,70
psychicka zatéz 7 2 15 6 30 4,83
velka zodpovédnost 4 7 9 6 26 4,19
moznost nakazy 9 5 16 3 33 5,31

nizké finanéni ohodnoceni 19 13 57 63 152 24,48
setkani se smrti 3 3 11 0 17 2,74
sménny provoz 13 7 9 16 45 7,25
nizké kompetence ZA 4 4 9 19 36 5,80
povinnost celoZivotniho vzdélavani 5 0 7 13 25 4,03
riziko poskozeni pacienta 4 22 8 6 40 6,44
nedostatek zdr. personalu 2 4 11 15 32 5,15
nizké spolecenské ohodnoceni 3 4 6 5 18 2,90
neuvadi 19 11 4 3 37 5,96

celkem 137 106 198 180 621 | 100,000

Poznamka: Na jednom dotazniku bylo mozné vice odpovédi.
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Otazka: Co Vas v priubéhu studia na této profesi nejvice prekvapilo (zaskocilo)?

Také z této polozky vyplynula Sirok4 Skala variant odpovédi. Proto zde byly
uvedeny pouze ty nejzajimavéjsi, ostatni odpovédi respondentli jsou zaznamenany
v tabulce ¢. 25. Ztéto tabulky je ziejmé, ze 12,69 % dotazovanych na profesi
prekvapila zejména narocnost studia. Narocnost studia piekvapila zejména Zaky prvnich
ro¢nikit (18 z&kl) a druhych roénikii (23 z4kl). Ve tfetim rocniku byl pocet takto
odpovidajicich respondentli jiz niz§i — 9 zakli a ve Ctvrtém ro¢niku tento faktor
ptekvapil 7 zaku.

Dale 11,58 % dotazovanych (52 zakl) nejvice na profesi piekvapilo negativni
chovani vSeobecnych sester (dale VS) k pacientim. Nejvyssi pocet takto odpovidajicich
se nalézalo ve 4. ro¢niku (24 zaki), o néco méné zaki takto odpovidalo ve 3. ro¢niku
(14 zakh). Stejné jako v poloZce nejvétsi zapory profese ZA 1 zde uvadéli respondenti
jako odpovéd’ nizké kompetence ZA. Toto nejvice prekvapilo zéky 4. ro¢niku.

Rozdil mezi teorii a praxi uvedlo jako nejvice ptekvapujici na profesi 36
respondentt ze 3. (17 zakl) a 4. (19 zakl) rocnikli. Respondenty ze 3 a 4. ro¢nikli také
nejvice na profesi ptrekvapil nedostatek pomiicek v nemocnici. Ve 3. ro¢niku takto
ptekvapenych respondentl bylo 8, ve 4. ro¢niku dokonce 28 respondenti.

Nejen negativni chovani vSeobecnych sester k pacientlim, ale i k zakynim,
uvedlo jako ptfekvapujici 29 dotazovanych - 11 zakh ze 3. ro¢niku a 18 Zaka ze 4.

ro¢niku. Nic na profesi zatim nepiekvapilo 42 respondenti.
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Tabulka ¢&. 25: Nejvétsi prekvapeni na profesi ZA

prekvapilo l.r. 2.r. 3. | 4r. celkem
zatim nic 8 13 9 12 42 9,35
negativni chovani VS k pacientiim 3 11 14 24 52 | 11,58
negativni chovani VS k Zikynim 0 0 11 18 29 6,46
nedostatek pomiicek 0 0 8 28 36 8,02
naroc¢nost studia 18 23 9 7 57 12,69
nizké kompetence ZA 7 3 8 21 39 8,69
zapach 3 8 3 6 20 4,45
utrpeni lidi 0 0 11 7 18 4,01
smrt 0 0 16 15 31 6,90
rozdil mezi praxi a teorii 0 0 17 19 36 8,02
obrovska zodpovédnost 0 0 7 11 18 4,01
neuvadi 35 21 9 6 71 | 15,81
celkem 74 79 122 | 174 | 449 | 100,00

Poznamka: Na jednom dotazniku bylo mozné vice odpovédi.

PoloZka ¢. 16: Naplii volného ¢asu Zaku

Otazka: Jakym aktivitim se vénujete ve volném case?

V této poloZce byli respondenti dotazovani na napln svého volného Casu. Zajmy

zakl jsou pomérné rozmanité. Z celkového poctu 355 respondentt 296 uvedlo, Ze se ve

svém volném Case zejména setkdvaji s prateli. Na druhém misté travi respondenti (265

zakl) svij volny cas u internetu. Tteti misto ve zplsobu traveni volného ¢asu zaujima

sledovani televize a filmi (263 zak®). Skolni p¥iprava je dle dotaznikového Setieni

naplni volného ¢asu u 219 z4kl. Dalsi mimoskolni aktivitou, kterou vyplituji svlj volny

Cas, je u 187 dotazovanych sport.

Podle dotaznikového Setfeni respondenti vypliuji svlij volny Cas také cetbou

(173 zaki), brigadami (152 zaki), tancem (67 zaka). 36 zakl udalo, ze volny Cas travi

Jinymi aktivitami nezli pfedloZenymi moZnostmi v dotazniku.
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Tabulka ¢. 26: Napli volného ¢asu zZaku

aktivity l.r. 2.r. 3.r. 4.r. celkem
n %

sport 39 51 51 46 187 10,05
Skolni priprava 48 58 51 62 219 11,77
internet 71 39 79 76 265 14,24
cetba 26 58 50 39 173 9,30
brigady 41 36 36 39 152 8,17
TV, film 41 63 86 73 263 14,13
setkavani s prateli 68 49 97 82 296 15,91
prace v domacnosti 44 43 59 57 203 10,91
tanec 21 14 28 4 67 3,60
jiné 7 16 9 4 36 1,93
celkem 406 427 546 482 1861 100,00

Poznamka €.1: Na jednom dotazniku bylo mozné zaskrtnout vice variant.

Poznamka €.2: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 75,626. Pocet stupiii volnosti
¢ini 27, coz pti hladiné vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o
nezavislosti testovanych jevii. Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,198, jedna se

tedy o slabou zavislost sledovanych jevi.

Polozka €. 17 - Souvislost zajmi Zakii se zdravotnictvim

Otazka: Souvisi néktera z Vasich aktivit se zdravotnictvim?

Z vysledki Setfeni vyplynulo, Ze u 76,62 % respondentii nesouvisi jejich aktivity
ve volném case se zdravotnictvim. Nejvice respondentii, u kterych jejich aktivity
souviseli se zdravotnictvim, se nalézalo ve 3. ro¢niku — 31,43 % . Naopak nejmén¢ zaka
bylo ve 4. ro¢niku — 15,62 %. Rozdil mezi zaky 1. a 2. ro¢niku byl minimalni.

V souvislosti s touto poloZkou bylo dale zkoumano, jak tyto aktivity souvisi se
zdravotnictvim. V naprosté vétSiné respondenti uvedli, Ze formou brigady pracuji
v nékterém zdravotnickém zafizeni &i v socialnim zafizeni (napf. Ustav socialni péce,

Domov diichodcti atd.). MenSina zakii navstévovala krouzek Prvni pomoci a Cast
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respondentil  uvedla,

problematikou.

ze sleduje v televizi zejména potfady se zdravotnickou

Tabulka €. 27: Souvislost aktivit zaku se zdravotnictvim

souvislost aktivit se 1.ro¢nik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem
zdravotnictvim n o, n o, n o, n A n o
ano 16 [20,78| 19 |24,68| 33 |31,43| 15 |15,62] 83 |23,38
ne 61 [79,22| 58 |75,32]| 72 | 68,57 | 81 |84,38|272 (76,62
celkem 77 1100,0] 77 [100,0| 105 100,01 96 |100,0|355|100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat ¢ini 7,383, pocet stupiiti volnosti je

3. Pfi hladin€ vyznamnosti 0,1 to dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o nezavislosti

sledovanych jevi. Ze statistického hlediska se tedy zavislost potvrdila. Hodnota

kontingen¢niho koeficientu je 0,143, jedna se tedy o zavislost slabou.

Graf ¢. 17: Souvislost aktivit Zaki se zdravotnictvim
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Tabulka ¢. 28: Aktivity Zaki, souvisejici se zdravotnictvim

aktivity Zaku, souvisejici se celkem
zdravotnictvim n %
brigada ve zdravotnickém ¢i 69 83,14

socialnim zarizeni

krouzek PP 7 8,43
porady v TV 7 8,43
celkem 83 100,00

Graf ¢. 18: Aktivity Zaki souvisejici se zdravotnictvim
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OTV porady
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PoloZka ¢. 18 — Hodnotova orientace zaka

V teoretické Casti byla naznafena v kapitole 2.1.3 souvislost profesionalni
hodnotové orientace se vztahem k profesi. Tato problematika byla zahrnuta i do
dotaznikového Setfeni. Stanovovani hodnot vychazelo z jiz citovaného Sukuby (33).
Ukolem této polozky nebylo podrobné zmapovani této oblasti, ale zjistit pouze zakladni
tendence v jednotlivych ro¢nicich. Polozka ma dvé ¢asti, které byly oznaceny A a B.
Ukolem prvni bylo uréit, jaky vyznam maji uvedené hlediska pro zaky SZS. Druha
zjiStovala, jak se tyto skutecnosti uplatiiuji v profesi ZA. Porovnanim udajii z polozky
A a B dostaneme rozdil mezi ur¢itym idedlem a skutecnosti.

Tvofivosti v praci a neustdlému zdokonalovani (€.1) pfikladd osobné vétSina

respondentil velky vyznam nebo dokonce nejvetsi vyznam. Pomérné stejné (narist
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v kladné skupiné o 2,26 %) dopadla tato hodnota dle respondentti i z hlediska uplatnéni
v praci ZA. Z hlediska ro¢nikt se vypovédi dotazovanych pfilis nelisily.

Vyuziti osobnich schopnosti a z4jmt (€. 2) priklada také vétSina dotazovanych
velky vyznam nebo vyznam nejvétsi. I v praci ZA se tato hodnota dle vypovédi vétSiny
respondentl uplatni hodné ¢i velmi hodné. K velkému rozdilu doslo pti vyhodnocovani
hlediska €. 3 - vysoké finan¢ni ohodnoceni. 65,91 % zaki u tohoto hlediska uvedlo, ze
tato skuteCnost ma pro né¢ osobné velky nebo nejvétsi vyznam. To plati nejen celkove,
ale 1 pro jednotlivé ro¢niky. Kdyz vSak respondenti posuzovali uplatnéni tohoto
hlediska v praci ZA, z Setfeni vyplynulo, Ze v zdporné skupiné pii posuzovani uplatnéni
doslo k nariistu o 32,47 %. Naopak v kladné skupin¢ doslo k poklesu o 26,19 %.
Z uvedeného tedy vyplyva, Ze vysoké finanéni ohodnoceni mé podle 63,09 %
respondentll v praci ZA malé nebo velmi malé uplatnéni.

Prospésnost lidem (€. 4) ma osobné velky nebo nejvétsi vyznam pro 94,93 %
respondentl. Zajimavé je, ze v praci ZA se toto hledisko uplatni hodné€ ¢i velmi hodné
dle 92,95 % respondentll. Znamena to tedy, ze se 1,98 % respondentli domniva, Ze ac
osobné tomuto hledisku pfipisuji velky vyznam, v praci ZA ma uplatnéni jen malé ¢i
velmi malé.

Urc¢ity rozpor nachazime 1 pfi porovnani hlediska ¢. 5 — dobré mezilidské vztahy
na pracovisti. Osobné jim piiklada velky vyznam nebo nejvétsi vyznam 90,42 % zaki.
Ze ziskanych hodnot z dotaznikového Setfeni pfi uplatnéni tohoto hlediska v praci ZA je
patrny narast v zaporné skupiné o 10,43 % (malo nebo velmi malo se uplatni — 20,00
%), naopak v kladné skuping tyto hodnoty klesly o 14,93 % (hodné& nebo velmi hodné se
uplatni — 80,00 %). To plati nejen celkové, ale i pro jednotlivé ro¢niky.

Dalsi rozpor je patrny u hlediska €. 6 - uznani mezi ptateli a zndmymi. Osobné
pfikladd tomuto hledisku velky ¢i nejvétsi vyznam 70,42 % respondentd, maly nebo
velmi maly vyznam 29,58 % dotazovanych. Co se ty¢e uplatnéni této polozky v praci
ZA, doslo k narlstu v zdporné skupiné o 19,16 %. V kladné skupiné doslo k poklesu o
19,16 %. Znamena to, ze 51,26 % respondentli se domnivé, Ze uvedené hledisko se
uplatni v praci ZA velmi hodné nebo hodné a 48,74 % respondentli uvedlo, Ze se toto
hledisko uplatni malo ¢i velmi malo.

Naopak ziskat vyznamné postaveni ve spolecnosti (€. 7) je osobné pro 57,47 %

respondentll malo vyznamné ¢i dokonce velmi malo vyznamné. VétSina zakt (68,73 %)
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se domniva, ze v praci ZA se toto hledisko uplatni malo nebo velmi malo. Zde tedy
doslo v zaporné skupiné k nariistu o 11,26 %. Toto plati i pro jednotlivé rocniky.

Je zajimavé, Ze k velkym rozdilim dochéazi pii vyhodnoceni hlediska ¢. 8 -
zabezpecit si spokojeny Zivot a dobrou existenci. VéEtSina dotazovanych (87,61 %)
uvadi, ze tato skutecnost ma pro n¢ osobné¢ velky nebo nejvétsi vyznam, pro 12,40 %
respondenti méd uvedené hledisko vyznam maly ¢i velmi maly. Kdyz vSak Zéci
posuzovali uplatnéni tohoto hlediska v praci ZA, doSlo v zaporné skupiné k vzristu o
31,54 %, naopak v kladné skupiné k poklesu.

Posledni hodnotou byly pfiznivé pracovni podminky (¢. 9), které byly opét pro
vétSinu dotazovanych velmi vyznamné nebo nejvice vyznamné (88,17 %). Z hlediska
uplatnéni tohoto hlediska doslo k poklesu v kladné skuping, kdy se o 16,62 %
respondenti méné domniva, ze uvedené hledisko se v praci ZA uplatni hodné nebo
velmi hodné. Podrobné jsou vypovédi respondentli zaznamenany v niZze uvedenych
tabulkach ¢. 29, 30, 31 a 32. Vtabulce ¢. 33 jsme zaznamenali celkové srovnani

ziskanych vysledkt z oblasti A (osobni vyznam) a z oblasti B (uplatnéni v profesi ZA).

Tabulka ¢. 29: Pripisovany osobni vyznam pro uvedena hlediska

hodnota velmi maly maly velky nejvetsi
n % n % n % n %
1. 3 0,85 31 8,73 224 | 63,10 97 127,32
2. 8 2,25 57 16,06 | 239 | 67,32 51 [14,37
3. 62 17,46 54 15,21 | 178 | 50,14 56 | 15,77
4. 4 1,13 14 3,94 154 | 43,38 | 183 |51,55
5. 2 0,56 32 9,01 188 | 52,96 | 133 |37,46
6. 0 0,00 105 | 29,58 | 186 | 52,39 64 |18,03
7. 27 7,61 177 | 49,86 | 142 | 40,00 9 2,54
8. 4 1,13 40 11,27 | 160 | 45,07 | 151 |42,54
9. 8 2,25 34 9,58 181 | 50,99 | 132 |37,18
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Tabulka ¢&. 30: RozloZeni pripisovaného osobniho vyznamu uvedenych hledisek dle

ro¢niki
osobné mu pripisuji vyznam
velmi maly maly velky nejvetsi
hodnota| 1. | 2. |3.| 4. | 1. | 2. | 3. | 4. | 1. | 2. | 3. | 4. | 1. | 2. | 3. | 4.
1. 3 0 0] O 5 8 9 9 | 51 |51 |69 |53 |18 | 18 | 27 | 34
2. 0 8 101 0 |21 | 15| 7 |14 |54 |42 |74 |69 2 | 12|24 | 13
3. 22 1 9 |17 14| 5 |24 | 6 | 19139 |32 48 59| 6 |12 |34 | 4
4. 4 0O 0] 0] O 8 1 5 136 |21 | 52|45 |37 | 48 | 52 | 46
5. 2 O 0] O 2 10|13 ] 7 |45 |39 |58 |46 |28 |28 |34 | 43
6. 0 O 0] O |21 |31 |13 ]|40 |34 |37 |67 48122 | 9 |25 8
7. 2 7 811029 |37 |48 | 63|46 |31 |42 (23] 0 2 7 0
8. 0 2 (210 )7 |17 5 | 11|36 |24 |49 |51 |34 |34 |49 ]| 34
9. 0 3 (32 (1011 9 4 |39 |37 | 57 | 48128 | 26| 36 | 42
Tabulka ¢. 31: Uplatnéni uvedenych hledisek v praci ZA
hodnota velmi malo malo hodné velmi hodné
n % n % n % n %
1. 4 1,13 22 6,20 172 | 48,45 | 157 [44,23
2. 12 3,38 70 19,72 | 195 | 54,93 78 21,97
3. 109 | 30,70 | 115 | 32,39 | 102 | 28,73 39 (10,99
4. 0 0,00 25 7,04 120 | 33,80 | 210 |59,15
5. 8 2,25 63 17,75 | 164 | 46,20 | 120 |33,80
6. 22 6,20 151 | 42,54 | 133 | 37,46 49 113,80
7. 49 13,80 | 195 | 54,93 87 24,51 24 6,76
8. 32 9,01 124 | 3493 | 111 | 31,27 88 24,79
9. 32 9,01 69 19,44 | 152 | 42,82 | 102 |28,73
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Tabulka ¢. 32: RozloZeni uplatnéni uvedenych hledisek v praci ZA dle ro¢niki

uplatnéni v praci zdravotnického asistenta

velmi malo malo hodné velmi hodné
hodnota| 1. | 2. |3.| 4. | 1. | 2. | 3. | 4. | 1. | 2. | 3. |4 | 1. |2 | 3 | 4.
1. 2 0 [2]01]0 5 3 |14 |43 |46 | 58 | 25|32 | 26 | 42 | 57
2. 0 1 |3 81429 8 | 19|48 |36 |69 |42 | 15| 11 [ 25| 27
3. 13 | 22 |43 (31 |36 |27 |13 39|23 |22 |24 33| 5 6 | 25| 3
4. 0 0|0 O] O |16 | 4 5 13216 |33 39|45 ]| 45| 68 | 52
5. 1 4 (1| 2|4 |16 |22 |21 |42 |36 |36 |50]|30 21|46 | 23
6. 4 5 18| 5 |31 |46 |27 |47 |35 |20 |47 |31 ]| 7 6 |23 |13
7. 4 6 [13]126]33 |49 |52 61 |35]|18 29| 5 5 4 |11 | 4
8. 3 2 (16| 11| 5 | 31 |41 |47 |43 | 15|26 |27 |26 |29 |22 11
9. 2 |10 |12 8 5 |11 | 26|27 |43 |19 |44 |46 | 27 | 37 | 23 | 15
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Tabulka ¢. 33: Celkové porovnani osobniho vyznamu (poloZzka a) a uplatnéni

uvedenych hledisek v praci ZA (polozka b)

hodnota a) velmi maly a) maly a) velky a) nejvétsi
b) velmi malo b) malo b) hodné b) velmi
hodné

n % n % n % n %
1a 3 0,85 31 8,73 224 | 63,10 97 127,32
1b 4 1,13 22 6,20 172 | 48,45 | 157 [44,23
2a 8 2,25 57 16,06 | 239 | 67,32 51 | 14,37
2b. 12 3,38 70 19,72 | 195 | 54,93 78 21,97
3a 62 17,46 54 15,21 | 178 | 50,14 56 15,77
3b 109 | 30,70 | 115 | 32,39 | 102 | 28,73 39 (10,99
4a 1,13 14 3,94 154 | 43,38 | 183 |51,55

4b 0,00 25 7,04 120 | 33,80 | 210 |59,15

4
0

Sa 2 0,56 32 9,01 188 52,96 133 |37,46
8
0

Sb 2,25 63 17,75 | 164 | 46,20 | 120 |33,80
6a 0,00 105 | 29,58 | 186 | 52,39 64 18,03
6b 22 6,20 151 | 42,54 | 133 | 37,46 49 13,80
Ta 27 7,61 177 | 49,86 | 142 | 40,00 9 2,54
7b 49 13,80 | 195 | 54,93 87 24,51 24 6,76
8a 4 1,13 40 11,27 | 160 | 45,07 | 151 |42,54
8b 32 9,01 124 | 3493 | 111 | 31,27 88 24,79
9a 8 2,25 34 9,58 181 | 50,99 | 132 37,18
9b 32 9,01 69 19,44 | 152 | 42,82 | 102 |28,73
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Polozka ¢. 19 — Aktivni zdjem o ziskavani poznatki z oblasti zdravotnictvi

Otazka: Vyhledavate sam/sama informace z oboru, ktery studujete?

Z vysledki uvedenych v tabulce ¢. 34 vyplyva, ze neceld polovina zaka (49,58
%) ziskava dalsi poznatky z oblasti zdravotnictvi. Respondentt, ktefi informace z této
oblasti sami nevyhledavaji, je 50,42 %. Procentuelni rozdil mezi témito skupinami je
tedy minimalni.

U jednotlivych ro¢niklt je rozdil v hodnotich vypovédi zejména mezi 1.
ro¢nikem, kde je vyrazné€ vice zaki vyhledavajicich dalsi poznatky ze zdravotnictvi a 3.
ro¢nikem, kde zdjem o ziskadvani dalSich zdravotnickych informaci zna¢né poklesl.
Muze to svédcit o poc¢ateénim nadSeni ze studia u zakl 1. ro¢niku a o setkani s realitou
praxe u 3. ro¢niku. Ve 4. ro¢niku je zaznamenam opét mirny vzestup z&jmu o ziskavani
dalSich poznatkl z oblasti zdravotnictvi, coz miize byt zptisobeno urcitou piipravou na
maturitni zkousky.

I zde byla respondentim polozena dopliujici otdzka, kde informace z oblasti
zdravotnictvi ziskavaji. Za nejCastéj$i zdroj téchto informaci oznadili Zaci internet,
Gasopisy se zdravotnickym zaméfenim, pratele a znamé. Cast zaki ziskava informace ze

zdravotnictvi prostiednictvim informac¢nich brozur a letaka.

Tabulka ¢. 34: Aktivni zajem o ziskavani poznatkii z oblasti zdravotnictvi

aktivni ziskavani 1.ro¢nik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem
poznatki n % n % |ln| % | n| % | n| %
ano 49 | 63,64 43 55,84 | 37 |35,24| 47 |48,96|176 | 49,58
ne 28 | 36,36 34 (44,16| 68 | 64,76 49 |51,04]179 | 50,42
celkem 77 1100,001 77 |100,0]105 (100,01 96 |100,0]355|100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 15,949. Pocet stupnil
volnosti je 3, coz pii hladiné vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o
nezavislosti sledovanych jevi. Ze statistického hlediska se zavislost potvrdila. Hodnota

kontingen¢niho koeficientu je 0,207, jedna se tedy o zavislost slabou.
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Graf ¢. 19: Aktivni ziskavani poznatki z oblasti zdravotnictvi
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Polozka ¢&. 20 - Poskytovani informaci SZS o profesi ZA

Otazka: Poskytuje Vam SZS dostate¢né informace o profesi zdravotnicky asistent?

Jednim z dilezitych tkolid stfedni Skoly vrozvoji profesiondlni orientace
(kapitola 2.1.3) je poskytovat zakiim dostate¢né informace o studovaném oboru.
Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze 37,46 % respondentli neméa dostatecné informace
od SZS o profesi zdravotnicky asistent.

Nejéastdji uvadénymi diovody, v&em jsou tyto informace ze strany SZS
nedostate¢né, byl nedostatek informaci o uplatnéni absolventli na trhu prace po
ukonéeni studia a nedostatek informaci o pracovni néplni ZA. Cast zaki uvedlo, Ze jim
chybi informace o zptisobu prace pod odbornym dohledem ZS.

Z hlediska ro¢nikii je z nize uvedené tabulky €. 35 patrné, Ze v 1. ro¢niku se
naprosta vétSina zaka (88,31 %) domniva, Ze mé dostatecné informace o profesi ZA. Ve
2. ro¢niku je pocet téchto zakl jiz mirn¢ niz8§i — 83,12 %, piesto ale tvoii vétSinu.
K obratu dochézi ve 3. ro¢niku, kdy naopak vice jak polovina dotazovanych (51,43 %)

uvedla, Ze nemé dostate¢né informace o profesi ZA. Ve 4. rocniku se procentuelni
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zastoupeni téch respondentt, ktefi se domnivaji, Ze nemaji dostatecné informace zvysilo

dokonce na 59,43 %.

Tyto vysledky jsou zardZejici zejména vzhledem k tomu, ze Zaci soucasného 4.

ro¢niku budou prvnimi absolventy oboru zdravotnicky asistent. Z vysledki je ale

zfejmé, ze zejména tito vychdzejici Zaci postradaji informace o svém budoucim

uplatnéni na trhu prace a kompetencich ZA. I s timto zfejmé souvisi velmi nizky zdjem

74kt 4. roéniku nastoupit po ukonéeni studia na SZS do zdravotnictvi (viz polozka ¢&.

32).

Tabulka & 35: Poskytovani informaci SZS o profesi ZA

informace od 1.ro¢nik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem
SZ8 n % n % n % n % n %
ano 68 88,31 64 | 83,12 | 51 | 48,57 | 39 | 40,62 | 222 | 62,54
ne 9 11,69 13 | 16,88 | 54 | 51,43 | 57 | 59,38 | 133 | 37,46
celkem 77 100,00 | 77 |100,00]105|100,001 96 | 100,00 | 355 (100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 64,168, pocet stupiii volnosti ¢ini

3. Pfi hladin€ vyznamnosti 0,1 zamitneme nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych

jevii. Ze statistického hlediska se zavislost potvrdila. Hodnota kontingen¢niho

koeficientu je 0,391, jedna se tedy o stfedn¢ silnou zavislost.
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Graf €. 20: Poskytovani informaci SZS o profesi ZA
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Polozka €. 21 — Nazor Zaki na stupen vlivu Skoly na jejich zptisob Zivota

Otazka: Ovliviiuje Skola Vas zpiisob Zivota?

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, ze nadpoloviéni vétSing - 62,81 % respondentl
Skola ovlivituje dle jejich nazoru zptlisob Zivota. 37,19 % respondentt se nedomniva, Ze
by skola ovliviiovala jejich zplisob zivota. Graf ¢. 22 zndzorfiuje rozdily mezi
jednotlivymi ro¢niky. V 1. ro¢niku se domniva 80,52 % dotazovanych, ze jim Skola
ovliviiuje zptsob zivota. Ve druhém ro¢niku je jiz toto procento o néco nizsi — 72,73 %
respondentl. Ve 3. ro¢niku je tento pokles znacny — ovlivnéni Skolou zde udava 49,53
% respondentli, tedy necela polovina. Ve 4. ro¢niku se procentuelni zastoupeni
ovlivnénych respondentil opét zvysilo na 55,21 % respondentil.

V této polozce jsme dale zkoumali, jak Skola ovliviiuje zpiisob Zivota
respondentt. V tabulce ¢. 37 jsou uvedeny ty oblasti, ve kterych jsou respondenti dle
jejich vypovédi Skolou ovliviiovani. Podle téchto vypovedi, jsou zaci vSech ro¢nikil
Skolou nejvice ovliviiovani ve zpisobu traveni volného casu. Toto konstatovani mize
souviset se znacnymi naroky na pfipravu na teoretické i praktické predméty. Zvyseni
poctu zakd, ktefi jsou Skolou ovlivnéni ve 4. ro¢niku tedy muize souviset se zacinajici

ptipravou na maturitni zkousky.
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Na dal$im misté respondenti uvadéji tzv. jinou moznost. Zde jsou zahrnuty

pomérné dost rozmanité odpovédi (napf. ovlivnéni ndzoru na spole€nost, stravovani,

nedostatek spanku, jind Zivotosprava, vybér TV potadil atd.). Nejméné je zde zastoupen

vybér piatel.

Tabulka ¢. 36: Stupen vlivu §koly na zpiisob Zivota Zaki

stupeti ovlivnéni l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
neovliviiuje 3 3,90 9 11,69 30 |28,57| 16 |16,66| 58 | 16,34
malo ovliviiuje | 12 | 15,58 | 12 [ 15,58 23 [21,90| 27 [28,13| 74 | 20,85
ovliviiuje 48 | 62,34 | 52 | 67,54 43 140,96 49 (51,04 192 | 54,08
velmi ovlivituje | 14 | 18,18 | 4 | 519 | 9 | 857 | 4 | 4,17 | 31 | 8,73
celkem 77 | 100,0 | 77 {100,0] 105 |100,0| 96 |100,0|355| 100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat je 40,809. Pocet stupiii volnosti je

9, coz pfi hladiné¢ vyznamnosti dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o nezavislosti

sledovanych jevi. Ze statistického hlediska se potvrdila zavislost sledovanych jevi.

Hodnota kontingenéniho koeficientu ¢ini 0,321, jedna se tedy o stfedné silnou zavislost.
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Graf ¢. 21: Stupeii vlivu §koly na zpisob Zivota Zaki
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Tabulka & 37: Oblasti zptisobu Zivota, které ovliviiuje SZS
oblast ovlivnéni l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
vybér pratel 7 9,46 5 | 735 13 |17,33| 2 | 2,50 | 27 | 9,09
traveni volného | 52 70,27 | 45 [66,18| 50 | 66,67 56 |70,00] 203 | 68,35
¢asu
jiné 15 20,27 18 126,47 12 |16,00| 22 |27,50] 67 |22,56
celkem 74 | 100,00 | 68 |100,0] 75 |100,0] 80 |100,0]297 |100,0

Poznamka €. 1: Na jednom dotazniku bylo mozné vice variant odpovédi

Poznamka ¢.2: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 12,744, pocet stupiiii volnosti

¢ini 6. Pti hladiné¢ vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevi

zamitneme. Ze statistického hlediska se potvrdila zavislost sledovanych jevii. Hodnota

kontingen¢niho koeficientu je 0,203, coz svédci o stiedné silné zavislosti.
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Graf ¢. 22: Oblasti zptisobu Zivota, které ovliviiuje SZS
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Polozka ¢. 22 — UmoZnéni mimoskolni aktivity
Otazka: Poiada vase SZS jakékoli akce mimo vyu&ovani, tykajici se problematiky

zdravotnické profese?

Podle uvedenych odpovédi se vice jak polovina dotazovanych domniva, ze jim
Skola neumoziuje ziskavat poznatky ze zdravotnictvi mimo vyucovaci proces. Vyrazny
rozdil je vidét i1 zhlediska jednotlivych ro¢nik. V 1. ro¢niku uvedlo 44,16 %
respondentl, ze jim Skola ddavd moznost se s touto problematikou seznadmit i mimo
vyucovani. Ve 2. ro¢niku je v tabulce ¢. 38 zaznamenan pokles uvedeného konstatovani
na 28,57 %. Ve 3. ro¢niku je patrné opét mirné zvyseni — 32,38 %, ale ve 4. ro¢niku
op¢t pocet respondentl, ktefi se domnivaji, Ze jim Skola poskytuje dostatek akci se
zdravotnickou problematikou i mimo vyucovani, poklesl na 28,13 %.

V této polozce byla polozena dopliujici otazka, zda se Zzaci téchto akci
zucCastiuji. Z tabulky €.39 je ziejmé, Zze se téchto akci ticastni pouze neceld polovina
respondentlt — 45,30 % (53 zakl). Znacny rozdil vidime v 1. ro¢niku, kde 85,29 %
dotazovanych (29 Zzakll) vypovédélo, Ze se mimoskolnich akci se zdravotnickou

problematikou ucastni. V dalSich ro¢nicich jiz pfevazuji Zaci, ktefi se téchto akci
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neucastni. Uvedené vypocty byli ziskdny pouze z poctu téch, kteti ptipustili nabidku
mimoskolni aktivity.

Dale nas u této polozky zajimalo, jakého druhu jsou tyto mimoskolni akce. Ve
vSech roc¢nicich respondenti uvedli nasledujici mimoskolni akce: nécvik a ucast na
soutézich v poskytovani prvni pomoci, protidrogové akce, dobrovolnictvi v domovech
diichodct, v nemocnicich, v kojeneckych tstavech, v ustavech socidlni péce, zdravotné
vychovné programy pro vefejnost.

Z uvedenych vysledkl je zcela ziejmé, ze moznosti ziskavat dal§i poznatky
z oblasti zdravotnictvi prostfednictvim prostiedkd, které nabizi Skola, vyuziva

pravidelné jen malé cast dotazovanych.

Tabulka ¢. 38: Poradani mimoskolnich akci se zdravotnickou tématikou

mimoskolni l.roénik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
aktivity n % n % n % n % n %
ano 34 | 44,16 | 22 | 28,57 | 34 | 32,38 | 27 | 28,13 | 117 | 32,96
ne 43 | 55,84 | 55 | 71,43 | 71 | 67,62 | 69 | 71,87 | 238 | 67,04
celkem 77 (100,00 | 77 | 100,00 | 105 | 100,00 96 | 100,00 | 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 6,071, pocet stupnii volnosti je 3.
Pii hladin€ vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevl

nezamitdme. Ze statistického hlediska se zavislost nepotvrdila.
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Graf é. 23: Pogadani akci se zdravotnickou problematikou
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Tabulka ¢&.

39: UCast 74kt na mimoSkolnich akcich

se zdravotnickou

problematikou
ucast zaku na 1.ro¢nik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem
akcich n % n % % n % n %
ano 29 85,29 | 9 | 40,91 8 23,53 7 12593 | 53 | 45,30
ne 5 14,71 | 13 | 59,09 | 26 | 76,47 | 20 | 74,07 | 64 | 54,70
celkem 34 |1100,00] 22 [100,00] 34 |100,00| 27 | 100,00 117 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 32,712, pocet stupni volnosti je

3. Pii hladin€ vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevi

zamitneme. Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,467, jde tedy o stfedné silnou

zavislost.
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Graf ¢.24: Ueast 7aki na mimoskolnich akcich posadanych SZS

70
64

60

53

50

40

Dano
Ene

29

30

26
20
20
13
10 9 8 7
5

1.roénik 2.roénik 3.roénik 4.roénik celkem

Polozka &. 23, 24 — ObtiZnost a oblibenost pfedmétii na SZS

Polozky €. 23 a 24 byly do dotazniku zafazeny z diivodu zkoumani, jaky vztah
maji zaci SZS k vybranym predmétim z hlediska obtiznosti a oblibenosti. Zejména nas
zajimalo, jaké postaveni v tomto hodnoceni maji odborné predméty. Diivodem je jejich
bezprostiedni souvislost s profesi ZA. Navazuje dalsi polozka (¢. 25), kterd méla za
ukol zjistit, jaky vyznam z hlediska budouci profese pfisuzuji Zaci jednotlivym
pfedmétim, opét se do popiedi dostava otazka postaveni odbornych predméta.
Respondenti méli oznacit pouze ty predméty, které maji v aktualnim skolnim roce. Jaka
je dle zakt obtiznost a oblibenost nize uvedenych predmétii je zaznamenano v tabulce €.
40,41, 42 a 43.

Z téchto tabulek vyplyva, Ze Cesky jazyk a literatura je pro vétSinu respondentl
velmi obtizny nebo obtizny (55,77 %), zejména vSak pro zaky 4. ro¢nikid. V ostatnich
ro¢nicich se vypovédi pfili§ neliSi. Z hlediska oblibenosti je ¢esky jazyk a literatura u
69,27 % zakl predmét neoblibeny nebo malo oblibeny.

Cizi jazyk oznacilo 56,90 % dotazovanych jako obtizny, 16,62 % respondentii
dokonce jako velmi obtizny. Tento predmét byl nejvice obtizny pro naprostou vétSinu
respondentl ze 4. ro¢niku, ale také pro zaky z 1. ro¢niku. Nadpolovi¢ni vétSina zakh

(79,16 %) ze vSech ro¢nikl ho zatadila mezi neoblibené ¢i malo oblibené predméty.
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Matematika se u oboru zdravotnicky asistent vyucuje v 1., 2. a ve 3. ro¢niku.
Zaci jmenovanych roénikii vypovédéli, ze vétsina z nich ho povazuje také za obtizny
nebo velmi obtizny. 83,40 % respondentid matematiku zatadilo mezi neoblibené nebo
malo oblibené predméty.

Somatologie se u tohoto oboru vyucuje pouze v 1. ro¢niku. Pro naprostou
vétSinu 74kl z tohoto ro¢niku (93,51 %) je pfedmét somatologie velmi obtizny nebo
obtizny. Podle vypovédi respondentii pfevazuje u tohoto predmétu také neoblibenost
nebo mala oblibenost (71,42 %).

Dalsi odborny ptfedmét klinicka propedeutika se vyucuje ve 2. ro¢niku. Tento je
naopak pro nadpoloviéni vétSinu zakdi snadny nebo velmi snadny. 51,95 %
dotazovanych z tohoto ro¢niku ho povazuje za oblibeny nebo velmi oblibeny.

Osetrovatelstvi cvieni se vyucuje po celou dobu studia. 83,66 % zakl ho
oznalilo za snadny nebo velmi snadny. Z hlediska ro¢niki vypovidali zaci pfiblizné
shodné. Zjisténé udaje z dotaznikového Setfeni ukazuji, Ze tento prakticky pfedmét
vykazuje vyrazné vyssi stupeii oblibenosti neZ oSetfovatelstvi teorie. U tohoto pfedmétu
je zfejma klesajici tendence tohoto konstatovani. V 1. ro¢niku byl uvedeny piedmét
oblibeny u 92,21 % dotazovanych, ve 2. ro¢niku u 96,10 % respondentt. K ubytku
oblibenosti doslo ve 3. ro¢niku, kde pocet 74k, u kterych byl tento pfedmét oblibeny,
klesl na 44,76 % a ve 4. ro¢niku dokonce na 35,42 %. Tato klesajici tendence mtize byt
déna snizujicim se poctem praktickych ¢innosti na tkor teoretickych poznatkl v tomto
pfedmétu ve 3. a ve 4. ro¢niku.

Oproti tomu oSetfovatelstvi teorie je pro 51,8 % respondentli obtizny predmét a
pro 7,61 % zakt dokonce velmi obtizny. U jednotlivych ro¢nikd nachazime vzestupnou
tendenci tohoto konstatovani. V 1. ro¢niku byl tento predmét pro 42,86 % respondentli
obtizny nebo velmi obtizny, ve 4. ro¢niku byl obtizny jiz pro 73,96 % dotazovanych.
Jak jiz bylo vySe uvedeno, u tohoto pfedmétu je vyrazné niZsi stupen oblibenosti nez u
oSetfovatelstvi cviceni. Tato vyrazna prevaha miiZze byt ddna vyssi narocnosti predmétu
a praktickym zaméfenim zakt SZS. Opét je zde zfejmy rozdil mezi roéniky, kdy v 1. a
ve 2. ro¢niku pfevazuje mezi respondenty oblibenost tohoto pfedmétu (1. i 2. ro¢nik
63,64 %). Ve 3. ro¢niku klesl pocet respondentt, ktefi oSetfovatelstvi teorii fadi mezi

oblibené predméty na 40,95 % a ve 4. rocniku je tento pokles nejvice ziejmy — 23,96 %.
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Predmét oSetfovani nemocnych probiha ve 3. a 4. ro¢niku na Skolnich stanicich
riznych zdravotnickych zatizenich. 51,25 % zakl ho fadi mezi obtizné, pro zbyvajicich
48,75 % zakl je snadny nebo velmi snadny. Mezi obéma uvedenymi ro¢niky nejsou v
tomto konstatovani vyrazné rozdily. OSetfovani nemocnych patii mezi predméty
s vysokym stupném oblibenosti (78,11 %). Ptesto ale pétina zakli fadi OSN mezi
neoblibené predméty. Vzhledem k tomu, Ze tento pfedmét je pro zaky oboru ZA
profilovy, je toto mnoZzstvi pomérné vysoké.

Psychologie a komunikace se vyucuje ve 2., 3. a 4. ro¢niku. Podle vypovédi
zaki ho vétsina (68,70 %) tadi mezi pfedméty snadné nebo velmi snadné. Rozdil zde
najdeme u 2. roéniku, kde ho naopak vétsina zakt zatadila mezi obtizné predméty. Zaci
vSech tfi ro¢niku fadi psychologii a komunikace mezi pfedméty s vy$Sim stupném
oblibenosti (64,39 %).

Posledni odborny pfedmét prvni pomoc se vyucuje u oboru ZA v 1. ro¢niku. Pro
88,31 % respondentli z tohoto ro¢niku je to pfedmét snadny nebo velmi snadny. 90,91

% respondentd ho povazuje za oblibeny nebo velmi oblibeny.

Tabulka ¢&. 40: ObtiZnost pfedméti na SZS

predmét velmi obtiZny obtizny snadny velmi snadny
n % n % n % n %

CJL 12 3,38 186 | 52,39 | 151 | 42,54 6 1,69

cizi jazyk 59 16,62 | 202 | 56,90 82 | 23,10 12 3,38

MAT 76 29,34 | 122 | 47,10 57 | 22,02 4 1,54

SOM 45 58,44 27 35,07 5 6,49 0 0,00

KLP 6 7,80 16 20,78 43 | 55,84 12 15,58

OSE cviceni 9 2,54 49 13,80 | 281 | 79,15 16 4,51
OSE teorie 27 7,61 184 | 51,83 | 132 | 37,18 12 3,38

OSN 10 4,98 93 46,27 95 | 47,26 13 1,49
PSK 13 4,68 74 26,62 | 148 | 53,23 43 15,47
PP 0 0,00 9 11,69 52 | 67,53 16 20,78
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Graf & 25: ObtiZznost pfedméti na SZS
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Tabulka & 41: ObtiZnost predmétii na SZS dle ro¢niki

nejobtiznéjsi predmét
velmi obtiZny obtizny snadny velmi snadny
predmét | 1.r. | 2. | 3. (4. | Lr. | 2. | 3. (4. | L. | 2.1, | 3or. [ 4r. | Lor. | 2or. | 3or. | 4ur.
CJL 6 0 0 6 |36 29 |42 7932|4563 |11 ]| 3 3 0 0
cizijazyk |35 | O |10 | 14119 |49 |62 | 72 |17 | 22 [ 33 | 10| 6 6 0 0
MAT 18 136 |22 | X |46 |23 |53 | X |13 |14 30| X ]| O 4 0 | X
SOM 45 | X | X | X127 X | X | X ]S [ X | X | X]0 | X | X |X
KLP X116 | X | XX |16 X | X|X |43 | X | X|X |12 X ]| X
OSE cviteni | 0 6 0 3 8 | 14|19 | 8 169 |50 |8 |76 0 7 0 9
OSE teorie | 0 3 120 4 |33 |16 |68 |67 |38 |52 |17 |25] 6 6 0 0
OSN X | X |7 31X | X |47 46 X | X |48 (47| X | X |3 0
PSK X 1310 O | X |41 |22 |11 | X |23 77 48| X | 0 6 | 37
PP 0 I X[ X[ X]9 [ X | X[ X2 | X | X |X]16] X|X|X

Poznamka: X znamena, Ze se uvedeny predmét v aktudlnim ro¢niku nevyucuje
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Tabulka ¢&. 42: Oblibenost piedmétii na SZS

predmét neoblibeny malo oblibeny velmi

oblibeny oblibeny

n % n % n % n %

CJL 50 | 14,08 | 196 | 55,21 | 105 | 29,58 | 4 1,13
cizi jazyk 108 | 30,43 | 173 | 48,73 | 73 | 20,56 | 1 0,28
MAT 134 | 51,74 | 82 | 31,66 | 33 | 12,74 | 10 | 3,86
SOM 27 13506 | 28 | 3636 22 | 28,58 0O 0,00
KLP 0 0,00 37 | 48,05 | 28 | 36,36 | 12 | 15,59
OSE cviceni. 27 7,61 | 102 | 28,73 | 155 | 43,66 | 71 | 20,00
OSE teorie 34 9,58 | 157 | 44,26 | 145 | 40,85 | 19 | 5,35
OSN 9 4,48 35 | 17,41 | 121 | 60,20 | 36 | 17,91
PSK 12 4,32 87 | 31,29 | 172 | 61,87 | 7 | 2,52
PP 2 2,60 5 6,49 36 | 46,75 | 34 | 44,16

Graf & 26: Oblibenost pfedméti na SZS
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Tabulka &. 43: Oblibenost pFedméti na SZS dle ro¢niki

nejoblibenéjsi predmét
neoblibeny malo oblibeny oblibeny velmi oblibeny

predmét | 1.r. |2.r. | 3. (4. | L. | 2. [ 3. (4. | Lr. | 2.1, | 3ir. [ 4r. | L. | 2ur. | 3or. | 4ur.
CJL 7 |17 |10 | 16 |39 |38 |47 | 72 |31 | 21 | 45 | 8 0 1 3 0
cizijazyk | 35 | 23 [ 19 |31 | 26 | 41 | 53 |53 |16 |12 |33 [12] O 1 0 0
MAT 37 |45 |52 | X |27 |18 |37 | X | 6 |11 |16 | X | 7 3 0 | X
SOM 27 | X | X [ X |2 | X [ X | X2 X | X | X]|]0 | X|X|X
KLP X110 [ X[ XX |37 X | XX |28 X | XX |12]X|X
OSE cviteni | 0 0 |13 ]14] 6 3 145 |48 35|43 |43 343631 | 4 0
OSE teorie | 3 0O | 18 [ 13 |25 |28 |44 |60 |47 |45 (30|23 2 | 4 |13]|0
OSN X |1 X 1|0 91X | X | 19|16] X [ X |71 |5]|X| X |15]21
PSK X |7 0 51X |31 2531 X [36]76 60X | 3 4 0
PP 2 | X [ X [ XS [ X[ X | X366 | X | X[ X34 X |X]|X

Poznamka: X znamena, ze se uvedeny predmét v aktudlnim ro¢niku nevyucuje

wewr

vvvvvv

vvvvvv

nemocnych — 64,23 % dotazovanych, na tfetim misté psychologii a komunikaci — 52,68
% respondentil. Zaci tedy preferuji predeviim odborné predméty, coz svédéi o tom, Ze
si pln¢ uvédomuji jejich vyznam pro profesi ZA.

Z hlediska jednotlivych ro¢niki zde jsou zfejmé urcité rozdily. Zejména je tento
rozpor viditelny v 1. ro¢niku, kde napiiklad pfedmétu oSetfovani nemocnych piiklada
nejveétsi vyznam z hlediska profese ZA jen 23,38 % zakl. Lze to vysvétlit tim, ze Zaci

v tomto ro¢niku se teprve seznamuji se studiem i specifiky tohoto oboru a preferuji
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zejména ty predméty, které v tomto rocniku maji. Toto je ziejmé i1 z tabulky ¢. 44.
Uvadim zde proto tfi nejdulezitéjsi predméty stanovené v kazdém jednotlivém ro¢niku.
1. ro¢nik: Osetfovatelstvi (98,70 %), somatologie (89,61 %), prvni pomoc (66,23
%)

2. ro¢nik: OSetrovatelstvi (93,51 %), klinicka propedeutika (49,35 %), oSetfovani
nemocnych (45,45 %)
3. ro¢nik: OSetfovatelstvi (94,29 %), oSetfovani nemocnych (92,38 %),

psychologie a komunikace (89,52 %)
4. ro¢nik: OSetfovatelstvi (92,71 %), oSetfovani nemocnych (81,25 %),

psychologie a komunikace (63,54 %)

wewr

nejdilezitéjsi l.roénik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
predmét n % n % n % n % n %
OSE 76 | 98,70 | 72 | 93,51 | 99 | 94,29 | 89 |92,71| 336 | 94,65
PSK 9 | 11,69 | 23 |29,874| 94 | 89,52 | 61 |63,54|187 | 52,68
OSN 18 | 2338 | 35 | 45451 97 | 92,38 | 78 |81,25] 228 | 64,23
PP 51 | 66,23 | 32 | 41,56 | O 0,00 | 17 17,71 100 |28,17
SOM 69 | 89,61 | 21 | 2727 | 8 7,62 | 20 20,83 | 118 |33,24
KLP 0 0,00 38 | 49,35 | 8 7,62 9 1938 | 55 (1549
cizi jazyk 8 | 10,39 7 9,09 4 3,81 | 14 | 14,58 33 | 9,30
CJL 0 0,00 3 3,90 5 4,76 0 | 0,00 8 |225
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Za nejméné dulezité z hlediska profese ZA Zaci ve vSech ro€nicich z predméti
uvedenych v dotazniku povazuji predméty vieobecné vzdélavaci. Zaci oznadili tyto
pfedméty: matematika (95,21 %), Cesky jazyk a literatura (80,85 %) a cizi jazyk (70,70
%). Rozpor mezi jednotlivymi ro¢niky je u pfedmétu cizi jazyk, kdy v 1. ro¢niku 76,62
% dotazovanych uvedlo, Ze je tento pfedmét nediilezity pro profesi ZA. Oproti tomu ve

4. ro¢niku takto vypovédelo jiz jen 56,25 % respondenttl, tedy o 20,37 % zakli méné

nez-1i v 1. ro¢niku. Zjisténé udaje jsou zaznamenany v tabulce ¢. 45.
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Tabulka ¢. 45: Nejméné dulezité pfedméty z hlediska profese ZA

nejméné l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
dilezity n % n % n % n % n %
predmét
OSE 3 3,90 2 1260] 3 |286]| 16 [16,67| 24 | 6,76
PSK 0 0,00 6 | 7,79 5 476 4 | 417 | 15 | 4,23
OSN 0 0,00 0 0,00 O [0,00] O [000| O | 0,00
PP 0 0,00 9 |11,69| 4 | 3,81 | 27 |28,13| 40 | 11,27
SOM 9 | 1,69 | 7 [ 909 9 | 857 6 | 625 31 | 8,73
KLP 1511948 6 | 7,79 7 | 6,67| 8 | 833 ]| 36 [10,14
cizi jazyk 59 | 76,62 | 47 [61,04] 91 |86,67| 54 |56,25|251 (70,70
CJL 65 | 84,42 | 59 |76,62| 87 |82,86| 76 |79,17|287 | 80,85
MAT 71 | 92,20 | 76 (98,70 | 94 [89,52| 89 (92,71 338 | 95,21
neuvadi 9 | 11,69 | 19 |24,68]| 15 |1429]| 8 | 8,33 | 43 | 12,11

Graf ¢. 28: Nejméné dulezité pfedméty z hlediska profese ZA
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Polozka ¢. 26 — Hodnoceni nemocni¢niho prostiredi

Otazka ¢. 25: Na nemocni¢nim prostiredi Vas nejvice zaujalo?

Tato poloZzka je zaméfena na nemocni¢ni prostfedi. Tabulka ¢. 46 uvadi, co

respondenty na nemocni¢nim prostiedi nejvice zaujalo. Ziskané udaje se Castecné
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shoduji s vysledky polozky €. 15, kterd zjistovala klady a zapory profese ZA. Celkové
nejvice na nemocni¢nim prostiedi zaky SZS zaujalo ve 36,05 % vybaveni nemocnice.
Na druhém misté respondenti uvedli, Ze jim toto prostfedi umozituje poskytovat pomoc
nemocnym (22,82 %) a 13,24 % dotazovanych uvedlo,ze je na nemocni¢nim prosttedi
nejvice zaujala moznost prace s lidmi. 27,89 % respondentt neuvedlo zddnou odpovéd
na tuto otdzku, zejména ziaci 1. a 2. roc¢nikl, ktefi se s nemocni¢nim prostredim
setkavaji zatim spiSe sporadicky. Jinak mezi jednotlivymi ro¢niky nenachazime vyrazné
rozdily. Faktory, které Zaky na nemocni¢nim prostiedi nejvice zaujaly, povazuji i za

klady profese ZA (viz tabulka ¢. 25).

Tabulka ¢. 46: Zajimavé faktory na nemocni¢nim prostredi

zajimavé faktory l.roénik | 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem

n % n % n % n % n %

vybaveni nemocnice |27 | 35,06 |31 | 40,26 | 48 | 45,71 |22 | 22,92 | 128 | 36,05

pomoc nemocnym | 7 | 9,09 | 6 | 7,79 | 32 | 30,48 |36 | 37,50 | 81 22,82

prace s lidmi 0| 0,00 [ 4| 520 | 14 | 13,33 |29 30,21 | 47 | 13,24

neuvadi 43| 55,85 | 36| 46,75 | 11 | 10,48 | 9 | 9,37 | 99 | 27,89

celkem 771100,00 [ 77 | 100,00 | 105 | 100,00 | 96 | 100,00 | 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 122,915. Pocet stupiili volnosti je
9, coz pti hladiné vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o nezavislosti
sledovanych jevli. Ze statistického hlediska se zavislost potvrdila. Hodnota

kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,507, jde tedy o stfedné silnou zavislost.
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Graf é. 29: Zajimavé faktory nemocniéniho prosteedi
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Polozka ¢. 27 — Hodnoceni nemocni¢niho prostredi

wre

Otazka €. 26: Co je Vam na nemocni¢nim prostiedi neprijemné?

Na otéazku, co je respondentim na nemocni¢nim prostiedi nejvice nepiijemné,
uvedli Zaci zejména negativni chovani zdravotnického persondlu (25,63 %). Takto
odpovedéli zejména zaci 3. a 4. ro¢nikd, ktefi v rdmci pfedmétu osSetfovani nemocnych
pravidelné ve zdravotnickych zatizeni praktikuji.

DalS§im nepiijemnym faktorem na nemocni¢nim prostfedi je dle 19,15 %
respondentll nedostatek zdravotnického personalu. Opét ma tato odpovéd nejvyssi
zastoupeni ve 3. a 4. ro¢niku. Zapach jako nepiijemny faktor uvedlo 16,62 % a 14,37 %
zaki kritizovalo nedostatek pomtcek v nemocnicich. Tyto uvedené nepiijemné faktory
nemocni¢niho prostfedi jsou zaroven i faktory, které zdky na profesi ZA nejvice

ptekvapuji (viz tabulka ¢. 25).
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Tabulka ¢. 47: Neprijemné faktory na nemocni¢nim prostredi

nepiijemné faktory | l.rofnik | 2.rofnik | 3.rofnik | 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
chovani zdr. 7 19,09 11 | 14,28 39 |37,14| 34 |35,42| 91 |25,63
personalu
nedostatek pomtcek | 3 | 390 | 3 | 3,90 | 24 |22,86]| 21 |21,87| 51 |14,37
nedostatek zdr. 7 19091 8 |10,39] 23 21,90 30 |31,25| 68 |19,15
personalu
zapach 17 122,081 24 |31,17| 12 | 11,43 6 | 6,25 | 59 |16,62
neuvadi 43 55,84 31 |40,26| 7 | 6,67 | 5 | 521 | 86 |24,23
celkem 77 100,01 77 |100,0] 105 |100,0| 96 |100,0|355|100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 143,537, pocet stupnil

volnosti je 12. Pfi hladiné¢ vyznamnosti 0,1 tedy nulovou hypotézu o nezavislosti

sledovanych jevli zamitneme. Hodnota kontingen¢niho koeficientu je 0,537, coz

znamena, ze jde o zavislost stiedné silnou.
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Graf ¢. 30: Neprijemné faktory nemocni¢niho prostredi
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Polozka ¢. 28 — Oblibenost odborné praxe

Otazka: Chodite na odbornou praxi rad/a (nerad/a)? Proc?

Tato polozka se tykala pouze 3. a 4. ro¢niku, kde vyuka odborné praxe probiha.
Z celkového poctu 201 respondentti chodi 79,60 % dotazovanych na odbornou praxi
rado. Nejcastéji toto konstatovani odivodiiuji tim, Ze jim odbornd praxe umoZiluje
pomoci lidem. Udavaji také moznost uplatnéni poznatkl, které si osvojili v ramci
teoretickych a praktickych predméth a ziskavani zkuSenosti. Nerada chodi na odbornou
praxi mensSina respondentl (20,40 %). Jako davod tito zaci uvedli vétSinou nevhodny
piistup vyucujiciho odborné praxe a zdravotnickych pracovnikii. Dal§im diivodem dle
vypovédi respondentt je jejich strach z potencionalni nakazy vaznou pienosnou nemoci
a také brzké ranni vstavani. Pfi porovnani vypovédi uvedenych rocnikl je patrny pokles
v kladné skupiné€ o 10,8 % u respondentti 4. ro¢niku.

Z uvedenych vysledkli vyplyva, ze Ctvrtina zaki 4. ro¢niku z rznych divodi
nechodi na odbornou praxi rdda. Vzhledem k tomu, Ze tito zaci se budou zanedlouho
rozhodovat, zda chtéji pracovat ve zdravotnictvi ¢i nikoliv, je tento pocet znacné

zarazejici..

Tabulka €. 48: Oblibenost odborné praxe

ucast na praxi | L.ro¢nik | 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n | % | n % n % n % n %
rad/a X | X | X X 89 | 84,76 | 71 | 73,96 | 160 | 79,60
nerad/a X | X | X X 16 | 1524 | 25 | 26,04 | 41 | 20,40
celkem X | X | X X [105{100,00| 96 |100,00| 201 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat je 3,605. Pocet stupiiti volnosti ¢ini
1, cozZ pfi hladin¢ vyznamnosti 0,1 dovoluje zamitnout nulovou hypotézu o nezavislosti
sledovanych jevl. Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,133, jedna se tedy o

zavislost slabou.
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Graf é. 31: Oblibenost odborné praxe
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PoloZka €. 29 — Nazor rodici respondentii na obor ZA
Otazka: Jaky nazor maji Vasi rodice na obor, ktery studujete?

Jste s tim spokojen/a?

Z dotaznikového Seteni vyplyva,ze nadpolovicni vétSina rodicl respondentii ma
kladny (42,82 %) nebo dokonce velmi kladny (27,32 %) nézor na obor ZA. Zaporny
nazor na tento obor ma dle vypoveédi zakt pouze 2,82 % rodicl, velmi zaporny 1,13 %
rodicl. 25,91 % rodici ma dle dotazovanych na tento obor neutrdlni ndzor. Podle
vypovédi respondentii je stimto nazorem rodi¢t spokojeno 87,32 % respondentil,
naopak nespokojeno s ndzorem rodicli na obor ZA je 12,68 % dotazovanych. Nejveétsi
pocet zakl, ktefi nejsou spokojeni stimto nazorem, je ve 4. rocniku — 26,04 %
dotazovanych.

Prestoze se jednd pouze o malou sondu do oblasti plisobeni rodici na zéky
v souvislosti se zdravotnickou profesi, lze i zuvedenych udaji fici, ze nebyl
zaznamenam podstatny vliv. V pfipad€ negativniho hodnoceni totiz Zaci vypovidaji o

nespokojenosti s timto konstatovanim.
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Tabulka ¢. 49: Nazor rodic¢i respondentii na obor ZA

nazor rodica l.roénik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem

n % n % n % n % n %
velmi zaporny 0 0,00 0 0,00 0 [000]| 4 |417]| 4 | 1,13
zaporny 0 0,00 0 0,00 3 (28| 7 |729] 10 | 2,82
velmi kladny 28 | 36,36 | 34 | 44,16 | 21 |20,00] 14 |14,58] 97 |27,32
kladny 37 | 48,05 | 27 | 35,06 49 [46,67| 39 |40,63| 152 | 42,82
neutralni 12 | 1559 | 16 | 20,78 | 32 |30,47] 32 |33,33] 92 |2591
celkem 77 | 100,0 | 77 | 100,0 | 105 [ 100,0] 96 |100,0| 355 |100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 48,828, pocet stupni volnosti je

12. Pfi hladin¢ vyznamnosti 0,1 tedy mlzeme zamitnout nulovou hypotézu o

nezavislosti sledovanych jevli. Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,579, coz

znamena, ze jde o stfedné silnou zavislost sledovanych jevi.

Graf ¢&. 32: Nazor rodici respondentii na obor ZA
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Tabulka €. 50: Spokojenost respondentii s nazorem rodi¢i na obor ZA

jste s tim: l.roénik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
n % n % n % n % n %
spokojen/a 74 | 96,10 | 74 | 96,10 | 91 | 86,67 | 71 | 73,96 | 310 | 87,32
nespokojen/a | 3 3,90 3 390 | 14 | 13,33 | 25 | 26,04 | 45 | 12,68
celkem 77 1100,00| 77 | 100,00 | 105 | 100,00 | 96 |100,00| 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat ¢ini 26,192, pocet stupni volnosti je

3. pfi hladiné vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevi

zamitneme. Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,262, jedna se tedy o zévislost

stfedné silnou.
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Graf é. 33: Spokojenost respondentu s nazorem rodiéu na obor ZA
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Polozka ¢. 30 — Uznani pratel respondenta pro zdravotnickou profesi

Otazka: Jak moc uznavaji Vasi pratelé praci zdravotnika? Jste s tim spokojen/a?

V této poloZzce 87,04 % respondentli uvadi, ze jejich pratelé profesi zdravotnika

velmi nebo ¢aste€né uznavaji. 9,30 % respondentli vypoveédélo, Ze jejich pratelé tuto

profesi uznavaji malo. Jen u 3,66 % dotazovanych zaka zdravotnickou profesi jejich
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ptatelé neuznavaji viibec. Vyrazny rozdil u jednotlivych ro¢nikl vidime ve 3. ro¢niku,
kdy 30,48 % respondentli udava, Zze jejich ptatelé tuto profesi uznavaji malo nebo
vibec. Ostatni ro¢niky se ve svych vypovédich piili$ nelisi.

Tabulka €. 52 nam ukazuje, jak jsou s ndzorem svych ptatel na zdravotnickou
profesi respondenti spokojeni. Spokojeno je z celkového mnozstvi 355 respondentti
87,61 %, naopak nespokojeno je 12,39 9% dotazovanych. Nejvice nespokojenych
respondentll s ndzorem svych pfatel na profesi zdravotnika bylo ve 3. ro¢niku (22,86

%), kde se také nalézalo nejvice ptatel, ktefi méli na tuto profesi negativni ndzor.

Tabulka ¢. 51: Uznani pratel respondenta pro zdravotnickou profesi

nazor pratel l.roénik | 2.rofnik | 3.ro¢nik | 4.ro¢nik celkem

n % n % n % n % n %

velmi ji uznavaji | 30 | 38,96 | 41 53,25 14 |13,33] 56 |58,33] 141 | 39,72

casteCné ji uznavaji | 44 | 57,14 | 27 |35,06| 59 |56,19| 38 [39,59] 168 | 47,32

malo ji uznavaji 0 1000 7 |909]24 |2286] 2 | 2,08 33 | 9,30

vubec ji neuznavaji | 3 | 390 | 2 [260] 8 | 7,62 0 | 0,00 13 | 3,66

celkem 77 1100,0| 77 |100,0|105|100,0| 96 |100,0| 355 |100,0

Graf é. 34: Uznani peitel respondenta pro zdravotnickou profesi
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Tabulka ¢&. 52: Spokojenost respondentii s ndzorem pratel na profesi

zdravotnika

jste s tim: l.roénik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem

n % n % n % n % n %

spokojen/a 71 | 92,21 | 65 | 84,42 | 81 | 77,14 | 94 | 97,92 | 311 | 87,61

nespokojen/a 6 7,79 12 | 1558 | 24 | 22,86 | 2 2,08 | 44 | 12,39

celkem 77 (100,00 | 77 | 100,00 | 105 | 100,00 | 96 |100,00] 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 22,219, pocet stupiiti volnosti ¢ini
3. Pii hladin€ vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevi
zamitneme. Hodnota kontingen¢niho koeficientu je 0,243, coz svéd¢i o slabé zavislosti

sledovanych jevii.

Graf é. 35: Spokojenost respondentu s nazorem peatel na profesi
zdravotnika
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Polozka €. 31 — Vzor pro profesi ZA
Otazka: Setkal/a jste se s ¢lovékem, ktery by mohl byt vzorem ve Vasi budouci

profesi? Pokud ano, kde?

Pro kazdou pracovni ¢innost je dilezity néjaky vzor. Nejinak je tomu i u profese
zdravotnika. Podle vypovédi dotazovanych celkem 45,35 % respondentli uvedlo, ze se
jesté nesetkali s Clove€kem, ktery by jim mohl byt vzorem pro jejich budouci profesi.
Znamena to, ze nadpolovicni vétSina zaka (54,65 %) jiz vzor pro profesi zdravotnika
nasla. Nejcast&ji zaci vypoveédéli, ze tento vzor nasli u nékoho z rodiny (40,20 %) nebo
v nemocnici (35,57 %). 18,56 % respondentti uvedlo, Ze se setkali s timto vzorem ve
Skole. 5,67 % respondentii blizeji nespecifikovalo, kde se s timto vzorem setkali.
Nejvice dotazovanych, ktefi uvedli, ze se setkali s clov€kem, ktery jim muze byt
v profesi vzorem, se nalézalo ve 2. ro¢niku (66,23 %). Naopak nejvice respondent,
ktefi se s vzorem pro svoji budouci profesi jesté nesetkali, najdeme v ro¢niku ctvrtém
(52,08 %). Vzhledem k tomu, Ze ve 4. ro¢niku jsou zaci s nejvétsi zkuSenosti zejména
s nemocni¢nim prostfedi, mize toto konstatovani souviset s kritikou zdravotnického
persondlu, ale i vyuky odborné praxe, kterd se objevila pfi vyhodnocovani nékterych

polozek (15, 27, 28).

Tabulka €. 53: Vzor pro profesi ZA

VZOr pro l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
profesiZA| n % n % n % n % n %
ano 46 | 59,74 | 51 | 66,23 | 51 | 48,57 | 46 | 47,92 | 194 | 54,65
ne 31 | 40,26 | 26 | 33,77 | 54 | 51,43 | 50 | 52,08 | 161 | 45,35
celkem 77 100,00 77 |100,00 | 105 | 100,00 | 96 | 100,00 | 355 | 100,00

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi—kvadrat je 8,295, pocet stupiii volnosti je 3.
Pii hladiné vyznamnosti 0,1 nulovou hypotézu o nezavislosti sledovanych jevl
zamitneme. Ze statistického hlediska se tedy potvrdila zavislost mezi sledovanymi jevy.

Hodnota kontingen¢niho koeficientu ¢ini 0,151, coZ sv€d¢i o slabé zavislosti.
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Graf é. 36: Vzor pro profesi ZA
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Tabulka €. 54: Mista setkani se vzorem pro profesi ZA

mista setkani se l.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
vzorem n % n % n % n % n %
nemocnice 3 6,52 |19 37,26 |29 | 56,87 | 18 | 39,13 | 69 | 35,57
Skola 12 | 26,09 |13 2549 4 | 7,84 | 7 | 1522 ] 36 | 18,56
rodina 28 | 60,87 |13 |2549 | 16 | 31,37 | 21 | 45,65 | 78 | 40,20
jiné 3 6,52 6 (1,76 | 2 | 392 | 0 | 0,00 | 11 | 5,67
celkem 46 | 100,00 | 51 {100,00] 51 [100,00] 46 |100,00] 194 | 100,00
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Graf ¢é. 37: Mista setkani se vzorem pro profesi ZA
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Polozka &. 32 — Plany respondentii po ukonéeni SZS

V posledni polozce dotazniku jsme zjistovali, jaké plany maji zaci po ukonceni
SZS. Z dotaznikového Setfeni vyplynuly zajimavé skuteEnosti. Z celého vyzkumného
souboru 355 respondentd chce po ukonéeni SZS pracovat ve zdravotnictvi pouhych
16,34 % respondentii. Alarmujici je zejména zjisténi, ze ze 4. ro¢niku chce nastoupit do
zdravotnictvi pouhych 9,38 % respondentd, tedy 9 zaku!

Vétsina dotazovanych planuje po ukonceni stiedni Skoly pokraovat ve studiu.
Vyssi odbornou Skolu planuje studovat 47,89 9% dotazovanych, ztoho obor
diplomovana sestra 35,21 % respondentii, jiny obor chce zvolit 12,68 % respondentt.
Vysokou skolu dle zjiténych vypovédi respondentt planuje studovat po ukonéeni SZS
25,92 % zéka. Zde by volilo obor oSetfovatelstvi 12,96 % dotazovanych, stejny pocet
zakl ma zajem na vysoké Skole studovat jiny obor neZ oSetfovatelstvi. Pouze minimalni
procentuelni zastoupeni zde mé polozka zalozit rodinu (2,25 %). 7,60 % zaki uvedlo, Ze

ma po ukonéeni studia na SZS jiné plany a bliZeji je nespecifikovali.

113



Tabulka & 55: Plany respondentii po ukonéeni SZS

plany respondentii | 1.ro¢nik 2.ro¢nik 3.ro¢nik 4.ro¢nik celkem
po ukonéeni SZS n % n % n % n % n %
pracovat ve 21 (27,28 4 | 5,19 | 24 (22,86 9 | 9,38 | 58 |16,34
zdravotnictvi
zalozit rodinu 2 2601 0 0,00 3 |28 | 3 |3,12] 8 | 2,25
diplomovana 37 148,06 37 [48,06| 17 |16,19]| 34 |35,42] 125 |35,21
sestra
VOS - jiny obor 4 5191 9 |11,69] 12 | 11,43] 20 |20,83| 45 | 12,68
VS —oSetfovatelstvi | 4 5191 7 1909 19 |18,09] 16 | 16,67 46 | 12,96
VS — jiny obor 4 5,19 ] 13 [ 16,88 22 |20,95] 7 | 7,29 | 46 | 12,96
jiné 5 649 7 1909 | 8 | 762 7 | 7,29 | 27 | 7,60
celkem 77 |100,0| 77 |100,0| 105 | 100,0| 96 |100,0| 355 |100,0

Poznamka: Hodnota testového kritéria Chi-kvadrat ¢ini 66,008 pii 27 stupnich volnosti.

Hladina vyznamnosti je 0,1, ze statistického hlediska tedy nulovou hypotézu o

nezavislosti sledovanych jevii miizeme zamitnout. Hodnota kontingenéniho koeficientu

¢ini 0,588, jde tedy o zavislost stfedni.

Graf &. 38: Plany respondenti po ukonéeni SZS
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3.7.2 Vyhodnoceni polostrukturovaného rozhovoru

Jak jiz bylo v kapitole 3.4.2 uvedeno, hlavnim diivodem rozhovoru byla moznost
urcité konfrontace nazort zakd a odbornych ucitelek. Rozhovory probihaly v prib&hu
unora 2008. Otdzky polozené v rozhovoru obsahové odpovidaly otdzkam v dotazniku.

(viz ptiloha €. 5)

Otazka ¢. 1: Jaky je podle Vaseho nazoru nejcastéjsi diivod pro volbu profese

zdravotnicky asistent? (dotaznik polozka €. 8, 9)

Podle nazoru vSech odbornych ucitelek maji Zaci pii volbé povolani zkreslené
predstavy o profesi ZA, a proto mezi diivody volby SZS patii tzv. vnéjii znaky profese,
zejména pomoc nemocnym, prace s lidmi, predevSim s détmi. Shodly se, Ze
respondenty ovliviiuji pti volbé SS ve velké mife i rodie a umisténi $koly blizko
bydlisté respondenta. N&kteti Zaci se podle jejich nazoru pii volbé této Skoly domnivaji,
ze je studium tohoto oboru méné naro¢né. Zajimaji se pouze o ziskdni maturitni
zkousky. Vychovni poradci na ZS se podle jejich nézoru podileji na volbé oboru ZA

minimaln€. V zdsadnich bodech se tedy nazory zaka a odbornych ucitelek shoduji.

Otazka & 2: Organizuje VaSe SZS piipravné kurzy k pFijimacim zkouskim na
obor zdravotnicky asistent? Pokud ano, jaka je u¢ast zaki ZS na téchto kurzech?

(dotaznik polozka €. 6)

SZS Kolin i SZS v Mladé Boleslavi v letosnim $kolnim roce zrugily pfijimaci
zkousky, nemaji tudiz potiebu tyto kurzy potfadat. Ptipravné kurzy k piijimacim
zkouskam potada z daliich uvedenych $kol pouze SZS v Nymburce. I na této §kole byly
pfijimaci zkouSky dodatecné zruSeny. Probihajici ptipravny kurz byl ale dokoncen. O
tyto kurzy z fad ptihlaSenych zaki byl velky zdjem. Celkem 14 odbornych ucitelek se
v této souvislosti shodly, Ze pocet pfihlasovanych zakii na obor ZA je velmi nizky.
Proto i1 kdyZ Zéci u pfijimacich zkouSek neuspé&ji pfili§ dobfe, jsou témef vzdy piijati.

Podle nazoru téchto ucitelek tedy nemaji divod se dlouhodobé piipravovat na tyto
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zkousky. Pii porovnéni vysledki polozky €. 6 se i zde nazory zakd a odbornych ucitelek

pfilis nelisi.

Otazka ¢. 3: a) Jaké jsou podle Vaseho nazoru predstavy Zaku o profesi ZA v 1.

ro¢niku? (polozka ¢. 15)

Jak jiz bylo uvedeno, odborné ucitelky se shoduji, ze zaci maji pti volbé studia,
ale i pfi vlastnim vstupu na SZS zkreslené predstavy o profesi ZA. Podle vypovédi
vSech ucitelek Zéaci v 1. rocniku zdiraziuji vnéjs$i znaky profese. Zejména preferu;ji
vztah k lidem. 6 dotazovanych poukazuje na to, Ze ncktefi Zaci oboru ZA maji
pfedstavu o tomto povolani blizkou praci s détmi.

V 1. rocniku maji podle celého souboru ucitelek obvykle zéci zidealizované
pfedstavy o profesi ZA. Nepfipousti si, Ze by mohla byt tato profese malo cenéna.
Nemaji redlnou predstavu o ndplni prace ZA a o kompetencich ZA. Vidi spiSe klady,
nemaji predstavu o zdporech profese ZA. Souvisi to surovni jejich poznani dané
problematiky. Zaci jsou nedostate¢né informovani v souvislosti s volbou budouciho
povolani. Zde je mozné poukdzat na urcity rozpor s ndzorem zaki. V 1. ro¢niku se 62

% 74kt domniva, Ze byli dostatecné seznameni s profesi ZA.

b) Je tato predstava o profesi ZA dle Vaseho nazoru obsahové stejna i na konci

studia na SZS?

I zde se vSech 14 odbornych ucitelek shodlo, Ze tato ptedstava na konci studia
neni stejna jako v 1. ro¢niku. ZAci se seznamuji s realitou a ta neodpovida uddvanému
idedlu. Nejvice jsou podle odbornych ucitelek zaci zaskoceni rozdilnosti kompetenci
ZA a VS a nizkym ocenénim profese ZA (jak finan¢nim, tak i spolecenskym).

Podle odbornych ucitelek jsou nejvice kriticti k profesi ZA zejména Zaci 4.
roéniku, kteii nyni pfiznavaji, ze méli pfed nastupem na SZS zcela jiné predstavy o
profesi ZA. Tomuto ndzoru odbornych ucitelek odpovida vysledek polozky ¢. 12, kdy
nadpolovi¢ni vétSina (62 %) zakl pfiznava, Ze jim nebyla dostatecné piiblizena profese

ZA pied nastupem na SZS.
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Otazka €. 4: a) Které z uvedenych ¢initelii podle Vas nejvyznamnéji ovliviiuji vztah

Zaku k profesi ZA?

Zde 14 odbornych ucitelek vypovédelo, Ze nejvyznamnéjSimi Ciniteli,
ovliviiyjicimi vztah k profesi, jsou nemocnicni prostiedi a skola. 9 odbornych ucitelek

k nim jesté ptifadilo rodinu.

b) Které z uvedenych ¢initeli jsou pro formovani vztahu k profesi podle Vaseho

nazoru méné vyznamné?

Z nabidky Ccinitelt, podilejicich se na formovéani vztahu k profesi, oznacily
vSechny odborné ucitelky jako mén¢€ vyznamné vrstevnické skupiny a mimoskolni

zajmovou ¢innost.

Otazka & 5: a) Kterou zuvedenych hodnot podle VaSeho nazoru Zici SZS

preferuji v osobnim Zivoté? (polozka ¢. 18 a)

Podle nazoru vSech odbornych ucitelek preferuji Zaci v osobnim Zivoté
zuvedenych hledisek zejména vysoké financni ohodnoceni. Dale uvedlo 9 ucitelek
hledisko zabezpecit si spokojeny Zivot a uznani mezi piateli, 6 odbornych ucitelek
oznaCilo jest¢ hledisko pfiznivé pracovni podminky. Pfi porovnani s vysledky
dotaznikového Setfeni se tyto vypovedi znacné rozchazeji. Dle vypovédi zaka preferuji
osobné nejvice prospéSnost lidem, dobré mezilidské vztahy na pracovisti a piiznivé

pracovni podminky.

b) Jaké je podle vas realné uplatnéni téchto hodnot v praci ZA? (polozka ¢. 18
b)

Z celkového poctu 14 ucitelek se vSechny domnivaji, Ze uplatnéni téchto hledisek

v praci ZA je velmi obtizné. Zejména je podle jejich nazoru v souc¢asné dobé neredlné

vysoké finan¢ni ohodnoceni a vyznamné postaveni ve spolecnosti. Podle jejich nédzoru
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je tomu spiSe naopak. Zaci si podle nazoru uditelek toto uvédomuji a v disledku této
situace jen mala &ast zakli po ukondeni studia na SZS bude profesi ZA vykonavat.

Tento pocet pedagogl se také shodl, ze hledisko prospésnost lidem by se
v profesi ZA mélo uplatnit ve velké mife. Pfi porovnani nazoru odbornych ucitelek s
nazory zaki je zfejma shoda u hlediska vysoké finan¢ni ohodnoceni a hlediska
vyznamné postaveni ve spole¢nosti. Také vétSina zakl se domniva, Ze uvedend hlediska
se vpraci ZA uplatni jen obtizné. Naopak se vétSina zakli domniva, ze prospéSnost

lidem v profesi ZA se uplatni velmi hodné.

Otazka €. 6: Jaké jsou zajmy VaSich Zaka? Souvisi tyto zajmy se zdravotnickou

profesi? (polozka ¢. 16, 17)

14 dotazovanych respondentek charakterizuje z4jmy zakl obecné jako obvyklé
zajmy mladych lidi. 9 ucitelek je uptesnilo — tanec, sport, poslouchdni hudby, internet,
TV, sledovani filmi, setkdvani s vrstevniky. 5 odbornych ucitelek konstatovalo, ze
zajmy 74kl neznaji a nedokazi je blize specifikovat.

V souvislosti s otdzkou, zda tyto zajmy souvisi se zdravotnictvim se shodly, ze u
vétsSiny zakll nesouvisi. Pouze 2 odborné ucitelky se domnivaji, Ze sport Castecné
souvisi se zdravotnictvim, nebot’ zvySuje fyzickou kondici pro naro¢né zdravotnické
povolani. Tomuto konstatovani odpovida i vysledek z dotaznikového Setfeni, kdy 77 %

zakl vypovédelo, Ze jejich zajmy nesouvisi se zdravotnictvim.

Otazka &. 7: Jakymi dal§imi aktivitami VaSe SZS formuje u Ziki vztah k profesi?

Jaky je zajem o tyto aktivity? (polozka ¢. 20)

Podle viech odbornych ugitelek potadaji jejich SZS dalsi akce, které se tykaji
zdravotnictvi. Jsou to napiiklad akce prvni pomoc pro déti z MS a ZS, besedy, pofadani
preventivnich programli - Den zdravi, Hrou proti AIDS, peer programy, exkurze,
odborné staze, vyménné pobyty ve zdravotnickych =zafizenich v zahranici,
dobrovolnictvi a jiné. Ucast zakd na téchto akcich je podle nazoru pedagogii vysoka,

pokud se tyto akce potadaji v dobé vyucovani nebo jde o akce v zahrani¢i. O akce

118



poradané ve volném Case zakl neni piili§ velky zajem a Gcast zaki na téchto akcich je
minimalni.

Pfi porovnani s vypovédmi zakl je zajimavé zjisténi, Zze 67 % zakid se domniva,
7e jejich SZS nepotada zadné mimoskolni akce se zdravotnickou tématikou. Pokud

odpovédéli, Ze porada, ucastni se téchto akci 45 % zakl (z celkového poctu 117 zaka).

Otazka €. 8: Zajimaji se Zaci jiz v pribéhu studia o pripadné dalSi vzdélavani

v oboru? (polozka ¢. 32)

Vsechny odborné ucitelky uvedly, Ze se zaci zajimaji o pfipadné dalsi studium
po celou dobu studia, nejvice ale stoupa z4jem o dalsi studium v ro¢niku Ctvrtém, tedy
maturitnim. Zde se zajimé o dalsi studium podle ucitelek az 95 % zakt. Nejvyssi zajem
je o studium na vysSich odbornych Skolach zdravotnického nebo socidlniho zaméteni.
Z oborl je zdjem zejména o obor diplomovand sestra, diplomovany zdravotnicky
zachranaf a socialni prace. Mens$i pocet zakli se podle vypovédi odbornych ucitelek
zajima o studium na vysoké Skole, zejména zdravotnického (obor oSetfovatelstvi),
socialniho (socialni prace) nebo pedagogického zaméteni (specidlni pedagogika).

Tyto informace se v celku shoduji s vysledky dotaznikového Setfeni, ve kterém
uvedlo 16 % 74k, ze chce ihned po ukonéeni studia na SZS pracovat ve zdravotnictvi,
78 % 74kt ma v planu dale studovat zejména na Skoldch uvedenych odbornymi

ucitelkami.

Otazka ¢. 9: Jak podle Vas pilisobi nemocni¢ni prostiedi na zZaky? (polozka ¢. 26,
27, 28)

Nemocni¢ni prostfedi je podle ndzoru vSech odbornych ucitelek nejvyznamnéjsi
Cinitel, ktery miiZze na Zaky plsobit negativné. V této souvislosti vypoveédély o celé fadé
problémti. Jednd se napiiklad o vybér Skolnich stanic, kde bude probihat vyuka
pfedmétu oSetiovani nemocnych. Skolni stanice nejsou vzdy umistény na oddé&lenich,
které jsou dobfe materidlné a personalné vybaveny, coZ Zaci velmi Casto kritizuji.
Dochazi zde k problémlim spojovani teoretickych poznatkli s praxi v disledku

uspornych opatteni zdravotnickych zatizeni.
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Také zde na zéky piisobi mnohdy negativné chovani v§eobecnych sester a 1¢kait
jak k zaklim samotnym, tak i k pacientim. Ne vzdy se k Zakiim chovaji vstiicné, sestry
maji tendenci zdky vyuzivat k nekvalifikovanym ukonim, pfenechavat jim péci o
Skolnich stanic zejména ve 3. rocniku, kdy se Zaci seznamuji s nemocni¢nim
prosttedim. M¢lo by jit o oddéleni, kde nejsou hospitalizovani zcela nesobéstacni
pacienti. Pfi srovnani s vysledky dotaznikového Setfeni jsme zjistili, ze se vypovédi

odbornych ucitelek a zakii v zasad¢ nelisi.

Otazka €. 10: Myslite, Ze Zaci nachazeji vzor pro svoji profesi? Kdo byva podle Vas

timto vzorem? (polozka ¢. 31)

Vsechny odborné ucitelky vypovéde€ly, ze hledani vzoru pro budouci profesi je
velmi problematické. Vzorem by pro Zdky méla byt podle jejich ndzoru zejména
odborna ucitelka, kterd vede pfedmét oSetfovani nemocnych. Zalezi na osobnosti
odborné ucitelky. V souvislosti s touto problematikou se 7 dotazovanych respondentek
shodla, Ze je vyhodné, kdyZ odborna ucitelka, znala problematiky zdravotnické profese,
je zaroven 1 tfidni ucitelkou.

Dalsi vzor by méli zaci podle nazoru odbornych ucitelek nachazet pravé béhem
praktického vyucCovani ve zdravotnickém zafizeni, ale také shodné uvadéji, Zze ve
vétsSin€é piipadd jsou vSeobecné sestry pro zaky spiSe ptikladem negativnim. Pfi
srovnani s vypovéd'mi zakl zjistime, Ze na tuto otazku 54 % Zakl odpovédélo, ze se s
vzorem pro svoji budouci profesi jiz setkali. 40 % téch, ktefi tento vzor jiz maji, ho

naslo v roding, 35 % v nemocnici. Jen pro 18 % zakt je vzorem n¢kdo ze Skoly.

Otazka €. 11: Jak se rodife podle VaSeho nazoru podileji na formovani vztahu

Zaka ke zdravotnické profesi?

Vsechny dotazované respondentky vypovédely, ze podle jejich ndzoru nedochdzi
pfili§ k vyraznému formovéani vztahu ke zdravotnické profesi rodi¢i zdka. Zalezi na
mnoha faktorech, jednim znich je 1 to, zda je n¢kdo z rodi€i zaméstndn ve

zdravotnictvi. Pak rodi¢ komentuje problematiku zdravotnické profese podle konkrétni
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situace v daném zdravotnickém zafizeni, kde je zaméstnan. Obecné je také dle ucitelek
prestiz zdravotnického asistenta niz$i, nez prestiz vSeobecné sestry, coz si rodice
vétSinou uvédomuji. Podle nazoru vSech odbornych ucitelek maji rodice velky zdjem

zejména na UspéSném sloZeni maturitni zkousky.

3.8 Diskuse

V soucasné dobé se nase zdravotnictvi potykd s nedostatkem stfedniho
zdravotnického persondlu. Statistické idaje svéd¢i o velkém procentu odchodii ze
zdravotnictvi. V tomto Skolnim roce budou poprvé maturovat zaci nového oboru
zdravotnicky asistent, ktery nahradil studijni obor vSeobecnd sestra. V souvislosti
s touto skutecnosti se nabizi otazka, jaky maji absolventi tohoto oboru k této nové

profesi vztah a jak se tento vztah vytvaii?

H 1 - predpokladiame, Ze nadpolovi¢ni vétSina Zaki v prvnim ro¢niku SZS ma

kladny vztah k profesi zdravotnicky asistent.

Hypotéza ¢. 1 se potvrdila. Z celkového poctu 355 respondenti mélo dle
vypovédi respondentti kladny vztah k profesi zdravotnicky asistent v 1. ro¢niku 85,63 %
dotazovanych. Pro volbu SZS a konkrétniho oboru ZA mé velky vyznam motivace.

Z vysledki dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze obor zdravotnicky asistent byl
pro 63 % respondentl prvni moznosti volby. 65 % respondentd udalo, Ze se o tento obor
zajimalo jiz pfed podanim piihlasky na stfedni Skolu. Zaroven vétSina zakl vypovédéla,
ze se nepiipravovala dlouhodobé& na pfijimaci zkousky.

Pti vybéru skoly a studijniho oboru respondenty nejvice ovlivnili rodice, dny
otevienych dvefi a pratelé. Jako hlavni diivod pro volbu oboru zdravotnicky asistent
udali dotazovani poskytovat pomoc nemocnym a moznost pracovat s lidmi.

VétSina zaka 1. rocniku (62 %) se domnivala, ze jim byla profese zdravotnicky
asistent dostate¢né pfiblizena - nej¢ast&ji rodinou. Vychovny poradce ze ZS informoval

o oboru ZA pouze 4 % respondentll. Z této skutecnosti vyplyvé, Ze vychovni poradci
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zakladnich Skol neposkytuji Zakiim dostate¢né informace o moznostech a naplni studia

na SZS.

H 2 - predpokliadame, Ze se béhem profesionalni pripravy kladny vztah k profesi u

nékterych zZaku zméni v zaporny. Tato zména probiha zejména ve tietim ro¢niku.

Hypotéza ¢. 2 se potvrdila. 28 % respondentli udalo, Ze se jejich vztah k profesi
zménil. Z tohoto poctu se u 4 % respondentii zménil v kladny a u 24 % v zéporny. Tato
zména vztahu z kladného v zaporny nastala u 85,70 % respondentt ve 3. ro¢niku, tedy
v ro¢niku, kdy se zaci vramci pfedmétu oSetfovani nemocnych poprvé setkavaji s
nemocni¢nim prostfedim.

Pro zménu vztahu svédci také ziskané udaje, tykajici se pfiblizeni profese ZA,
spokojenosti ¢i nespokojenosti s danou profesi, moznosti opétovné volby studia dané
profese, budouciho zaméstndni. Jak jiz bylo vyse uvedeno, 62 % respondent z 1.
ro¢niku se domniva, Ze jim byla profese ZA dostatecné piiblizena. V dalSich ro¢nicich
je zfetelny pokles tohoto konstatovani, ve 4. ro¢niku se jiz pouhych 19 % zakt
domniva, Ze byli dostate¢né informovani o této profesi.

Toto je ztejmé 1 z vysledkl charakteristiky profese ZA, kdy v 1. a ve 2. ro¢niku
zaci nenachazi zdpory na profesi ZA. Ve 3. a ve 4. rocniku mnoZzstvi uvedenych
negativnich hodnoceni profese ZA stoupa. Respondenti 1.a 2. ro¢niku v této souvislosti
uvadéji, Ze narocnost studia je jediny z faktort, ktery je piekvapil. Ve 3. ro€niku jiz Zaci
uvadéji zejména negativni charakteristiky profese ZA.

Opét by studium tohoto oboru zvolila nadpoloviéni vétSina zakt 1. ro¢niku (53
%). Ve 3. ro¢niku tento pocet klesd — 34 % zakt. Nadpolovi¢ni vétSina (71 %)
respondentt z 1. ro¢niku je s volbou profese zdravotnicky asistent spokojena, ale ve 3.
ro¢niku je spokojenych zaku jiz jen 33 %

Pii porovnavani spokojenosti se vztahem k volb¢ studia se ukazalo, Ze polovina
ztéch respondentt, ktefi chtéli po ukondeni ZS studovat tento obor, patii
k nespokojenym Zzakiim. Pfi porovnani polozky spokojenosti se studiem a
zdravotnickym povolanim vrodiné respondenta z vysledkid vyplynulo, Ze vétSina
respondenttl, kteti méli v rodiné n€koho pracujiciho ve zdravotnictvi, byla se studiem

spokojena. Rodice, pracujici ve zdravotnictvi, mohou kvalifikovangji ptiblizit svym
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détem profesi zdravotnika, nez je tomu u rodicl, ktefi ve zdravotnictvi nepracuji. Jen
polovina z nich svym détem tuto profesi piiblizila. Vzhledem k tomu, Ze volba povolani
je jeden z velmi dilezitych krokl v Zivoté kazdého clovéka, je toto mnozstvi zarazejici.
V této situaci nemohou rodice spoléhat pouze na piisobeni Skoly.

Pii zkoumani, kolik zak(i plinuje nastoupit po ukondeni studia na SZS do
zdravotnictvi se ukézalo, ze z 1. rocniku je to 27 % zakl, ze 4. rocniku, tedy

maturujiciho, pouze 9 % respondentt. Dané konstatovani jsou piekvapujici.

H 3 - predpokladime, Ze nemocni¢ni prostiedi je nejvyznamnéjsi Cinitel, ktery

zpisobuje u Zaki SZS zménu vztahu k profesi.

Hypotéza ¢. 3 se potvrdila. S praktickou piipravou zéki SZS velmi tizce souvisi
vliv nemocnicniho prostiedi na rozvoj a charakter vztahu zaka k profesi zdravotnika.
Tento vliv je podle vysledki vyzkumu velmi podstatny. Na nemocni¢nim prostredi Zaci
pfedevSim kritizuji chovani zdravotnického persondlu jak k pacientim, tak i k nim
samotnym. Zdravotnicti pracovnici, ktefi plisobi na $kolnich stanicich, by méli na zaky
pusobit pozitivné vrozvoji vztahu k profesi. Bohuzel vysledky vyzkumu toto
nepotvrzuji.

Dale zaci kritizuji nedostatecné vybaveni zdravotnickych pracovist’ z hlediska
materialniho i personalniho. Zaky 3. a 4. roénikii pii praci ve zdravotnickych zafizenich
také piekvapil rozdil mezi teorii a praxi. Zejména se jednd o nedodrzovani
ptedepsanych oSetfovatelskych postupii. Jak jiz bylo vySe uvedeno, 20 % Zaka nechodi
na odbornou praxi rddo. Divodem je nevhodny pfistup odborné ucitelky a
zdravotnickych pracovnikil. 80 % respondentl uvadi oblibenost praktického vyucovani.
Nejcastéjsim argumentem tohoto konstatovani je, Ze jim vyucovani piedmétu oSetrovani
nemocnych umoziluje pomoci lidem, uplatnit poznatky z teoretickych pfedméti.

Uvadéné zjisténi odpovidda 1 udajim o oblibenosti tohoto predmétu. Pii
hodnoceni obtiznosti odborné praxe se poloviné respondentti jevi jako obtizny a druhé
poloving jako snadny. Z vypovédi odbornych ucitelek byl v této souvislosti nastinén
problém vhodného vybéru Skolnich stanic tak, aby pozitivné formovaly vztah Zaka ke
zdravotnické profesi. VIiv nemocni¢niho prostfedi na rozvoj a charakter vztahu

k profesi zdravotnika je podle vysledkii vyzkumu velmi podstatny.
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H 4 — domnivime se, Ze nadpolovi¢ni vét§ina Zakl uprednostiiuje socialné

zamérené hodnoty (poznamka — uvedené hodnoty jsou prezentovany v ptiloze €. 6)

Hypotéza ¢. 4 se potvrdila, 1 kdyZ se jedna o problematiku pomérné rozsahlou.
Ukolem této polozky nebylo podrobné zmapovani, ale snaha zjistit zakladni informace
o preferovanych socidlnich hodnotach.

Vnitini Cinitelé ovlivityjici vztah k profesi se ukdzali jako velmi vyznamny
faktor. Toto konstatovani je mozné dolozit vysledky tabulky €. 29 a 31. Rozdily mezi
hodnotami z hlediska osobniho vyznamu a z hlediska prace ZA jsou minimalni.
Jednozna¢né z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze naprostd vétSina respondentl
preferuje hodnoty se socidlnim zamétenim.

Nelze fici, Ze tato prace vycCerpavajicim zptisobem zodpovida vSechny otazky.
Uvedené Seteni se dotklo celé fady problémt, které by si zasluhovaly podrobnéjsi
analyzu. Uvedend prace pouze urCitym zpusobem zpracovava zakladni momenty vySe
uvedené problematiky. Vyzkum mél transverzélni charakter — byl realizovan v prib&hu
kratkého ¢asového obdobi napfi¢ vSemi roc¢niky. Proto je nutné povazovat uvadéné
zavery pouze za informativni. Lze pfedpokladat, Zze vétsi vypovédni hodnotu by mél
vyzkum longitudindlni - provadény u jednoho souboru respondentli v prubéhu celého
Styfletého studia na SZS. Pro srovnani by bylo vhodné provést vyzkum i v dalsich

krajich Ceské republiky.

4. ZAVER

Diplomova prace je veénovana problematice vyvoje vztahu zakl stfednich
zdravotnickych Skol k profesi zdravotnicky asistent. V teoretické ¢ast byly stanoveny a
struéné charakterizovany hlavni Cinitelé, ovlivitujici vztah k profesi. Pozornost byla
vénovana charakteristice povolani, profese, profesionalniho vyvoje a volbé povolani.
Teoreticka ¢ast prace se zabyva i charakteristikou Zaka stfedni zdravotnické Skoly.

Problematika vztahu k profesi je zna¢né€ rozsahla. Je nutné zaméfit pozornost jiz

na obdobi pfipravy na profesi, nebot’ zde se zacinaji formovat dilezité predpoklady pro
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celozivotni vztah. Zamérem této prace je zpracovat zadkladni momenty vyvoje vztahu
k profesi zdravotnického asistenta a stanovit jeho hlavni ¢initele.

Pfed hlavnim vyzkumnym Setfenim byl proveden v roce 2007 ptfedvyzkum,
ktery ovéfil funkénost vyzkumnych metod. NedoSlo k zZddnym zasadnim tUpravam v
dotazniku ani v osnové rozhovoru. Tohoto pfedvyzkumu se zcastnil omezeny pocet
respondenti. Hlavni vyzkum byl proveden v pribéhu ledna a tnora Skolniho roku
2007/2008 u 74k a odbornych ugitelek ze SZS v Koling, Nymburce, Mladé Boleslavi a
Praze. Hlavniho vyzkumu se zi&astnilo celkem 355 zaki SZS a 14 odbornych ugitelek.

Prvnim cilem této prace bylo stanovit vztah k profesi ZA na zaatku studia.
Zpracovanim dosazenych vysledkii se potvrdila nase prvni hypotéza. Domnivali jsme
se, ze nadpolovi¢ni vétSina zakd v 1. roéniku ma kladny vztah ke zdravotnické profesi.
Z celkového poctu 355 respondenti mélo v 1. ro¢niku kladny vztah ke zdravotnické
profesi 85,63 % respondentt.

Druhym cilem prace bylo sledovat zmény, ke kterym doS$lo v pribéhu studia.
Z vysledki Setfeni vyplynulo, Ze u 28 % (99 zaki) respondentli se v prib¢hu studia
zménil vztah k profesi. U 24 % respondentli se zménil vztah v zéporny, u 4 %
respondentt v kladny. Zména vztahu z kladného v zaporny nastala u 3 zakl v prvnim
ro¢niku, u 9 74kl ve druhém ro¢niku. 72 zakim se zménil kladny vztah k profesi v
zaporny ve 3. ro¢niku. Na zdklad€¢ ziskanych Udaji byla tedy potvrzena 1 druha
hypotéza, kdy jsme predpokladali, Ze u nékterych zaki se béhem profesiondlni ptipravy
zméni kladny vztah k profesi v zdporny a to zejména ve tretim rocniku.

Tretim cilem bylo urc¢it vyznamné Cinitele, ktefi tento vztah k profesi ovliviuji.
Podafilo se ndm stanovit vnitini a vn&jsi Cinitele ovliviiujici vztah k profesi ZA. Velky
vyznam pro utvareni a pozdéjsi vyvoj vztahu k profesi maji vnitini Cinitelé, zejména
motivace, ktera vede k volbé SZS a konkrétné oboru zdravotnicky asistent. Tato
skuteCnost je uzce spojena s informacemi o tomto typu studia. S motivaci je nutné
pracovat po celou dobu studia. Z vysledkt Setfeni vyplynulo, Ze pro 63 % respondentii
byla SZS prvni moznosti volby stfedni $koly. 65 % zakd se o studium oboru
zdravotnicky asistent zajimalo pfed podanim pfihlaSky na stfedni Skolu. MozZnost
poskytovat pomoc nemocnym a pracovat s lidmi byly pro vétsinu zakt hlavnimi divody

volby studia na SZS.
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Dal§im vyznamnym vnitinim faktorem je preference hodnot, které jsou
pozitivné socidln€é zamétené. Mezi tyto hodnoty fadime napiiklad tvofivost v praci a
neustalé zdokonalovani, vyuziti osobnich schopnosti a zajmiti, prospésnost lidem, dobré
mezilidské vztahy v pracovnim kolektivu atd. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze
nadpolovi¢ni vétSina respondentli preferuje hodnoty socidlné¢ zamétené jak ve svém
osobnim zivoté, tak i1 vpraci ZA. Vysledky Setfeni tedy potvrdily platnost ctvrté
hypotézy, kdy jsme predpokladali, ze nadpolovicni vétSina respondentli preferuje
socialné zameétené hodnoty.

Nelze opomijet ostatni Cinitele, zejména nemocnicni prostiedi. Dle vysledki
vyzkumu se velmi vyznamné podili na formovani vztahu k profesi ZA. Na
nemocni¢nim prostfedi dotazovani respondenti kritizovali pfedev§im chovani
zdravotnického persondlu, nedostate¢né materidlni a personalni vybaveni oSetfovacich
jednotek, rozdilnost teorie a praxe, nevhodny pfistup odbornych ucitelek. Zpracovanim
dosazenych vysledk byla potvrzena treti hypotéza, kdy se domnivame, ze nemocnicni
prostiedi je nejvyznamnéjSim Cinitelem, ktery zpisobuje u zaki zménu vztahu k profesi.
U 72 zakh se zménil kladny vztah ke zdravotnické profesi v zdporny ve tfetim ro¢niku.
V tomto roéniku se poprvé vyuduje pfedmét oSetfovani nemocnych. Zaci se setkavaji
s realitou nemocni¢niho prostiedi. Zde maji své nezastupitelné misto ucitelky
odbornych pfedmétl. Velmi zalezi na osobnosti odborné ucitelky, protoZze miZe na zaky
vhodnymi prosttedky plisobit a podchytit tak zdjem o profesi zdravotnika. Z celkového
poctu respondentii vSak pouhych 10 % zaki naslo v odborné ucitelce vzor pro svoji
budouci profesi. Z vysledk dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze na odbornou praxi
chodi 20 % zaki nerado. Jako hlavni divod uvedli pravé nevhodny ptistup odbornych
ucitelek.

V souvislosti s vyvojem vztahu ke zdravotnické profesi mé diilezitou roli skola.
Podili se na profesiondlni orientaci zaki. Jeden z jejich ukoll je i pribézné a soustavné
poskytovani informaci o konkrétnich moznostech a podminkdch profesionalniho
uplatnéni, dal$iho vzdélavani atd. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze vétSina zakh
ma dostate¢né informace o oboru zdravotnicky asistent. Pii podrobné&j$im rozpracovani
je ale zfejmé, Ze zatimco v 1. ro€niku vypovédélo o dostatetné informovanosti 88 %
zakl, ve 4. rocniku mélo dostatecné informace jiz pouze 40 % zaki. Pti zkoumani,

v ¢em jsou tyto informace nedostatecné, zaci zejména vypovedéli, Zze nemaji informace
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o jejich budoucim uplatnéni na trhu prace po ukonceni studia. Chybi jim informace o
vymezeni kompetenci zdravotnického asistenta.

Skola ovliviiuje zptisob Zivota podle vypovédi respondentii vice nez poloving
74kt (63 %). Zaci také uvedli, Ze je ovliviiuje zejména ve zpiisobu traveni volného &asu,
tedy ze zna¢nou ¢ast svého volného casu vénuji domaci ptipravé.

V teoretické casti bylo uvedeno, ze vychova budoucich zdravotnikii neni
omezena pouze na vyucovani. Méla by probihat i v rdmci mimoskolni vychovy. Ukazalo
se, ze pouze u 23 % respondentd mé napli jejich volného casu (mimo domaci piipravu)
néjakou souvislost ze zdravotnictvim. Obvykle pracuji formou brigady v nékterém
zdravotnickém nebo socidlnim zafizeni. V dalSim Setfeni se vypovédi respondentli
znaéné rozchazeji. 33 % respondentii udava, ze jejich SZS potfada mimoskolni akce se
zdravotnickou tematikou a 67 % respondentli uvadi, ze nepofadd. Na tuto otazku
odpovidaly i ugitelky odbornych pfedmétii zuvedenych SZS, které viechny shodng
vypovidaly, Ze jejich Skoly nabizi Sirokou Skéalu téchto aktivit. Z vysledkl Setfeni
vyplynulo, Ze moznosti ziskdvat dal$i poznatky z oblasti zdravotnictvi, které jim nabizi
Skola formou mimoskolnich aktivit, vyuzivd jen polovina dotazovanych. Tito Zaci
ptipousti nabidku mimoskolni aktivity zaméfené na oblast zdravotnictvi. To potvrzuji i
odborné ucitelky. Polovina zaki uvedla, Ze sami aktivné ziskavaji poznatky z oblasti
zdravotnictvi. Uvadi zejména internet a Casopisy se zdravotnickym zaméfenim.

Z uvedenych vysledkli vyplyva, ze 70 % rodiclt respondenti ma na profesi ZA
kladny, ¢i dokonce velmi kladny nazor. Zjisténé hodnoty se shoduji s hodnotami, které
vyjadiuji spokojenost nebo nespokojenost zakl s uvadénym nazorem. Podle vypovédi
odbornych ucitelek se rodi¢e na formovani vztahu k budouci profesi pfili§ nepodile;ji.
Také pratelé respondentli vétSinou (87 %) préci zdravotnika uznévaji. Zjisténé hodnoty
se shoduji s vysledky, které vyjadiuji spokojenost nebo nespokojenost respondentli
s uvadénym nézorem.

Ctvrtym cilem prace bylo porovnat vysledky zékladnich ukazateli na zacatku a
na konci studia. Pfi porovnavani vysledkli se objevily zajimavé skutecnosti. Jedna se
pfedevSim o problematiku informovanosti o specifikdch profese ZA. V 1. ro¢niku
vypovédélo 62,34 % respondentli, Ze byli dostate¢né informovéani o profesi ZA pred
nastupem na SZS. Ve 4. ro¢niku se nalézalo jiz pouze 19,79 % zaku, ktefi byli dle jejich

nazoru dostateéné informovani o této profesi. Zjistovali jsme také stupen spokojenosti s
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volbou profese ZA. V 1. ro¢niku bylo spokojeno s volbou zdravotnické profese 71,42 %
respondenttl, ve 4. ro¢niku bylo spokojeno jiz jen 41,67 % zaki.

Za pozornost také stoji udaje, kdy respondenti uvadéli zadpory na profesi ZA.
Zatimco respondenti 1. ro¢niku vétSinou nenachéazeli na profesi ZA zapory, u zaka 4.
ro¢niku mnozstvi negativnich hodnoceni profese ZA stouplo. Nejcastéji uvadéné zapory
zdravotnické profese byly tyto: nizké finanéni ohodnoceni, nizké kompetence
zdravotnického asistenta, sménny provoz, velké mnozstvi pracovnich povinnosti,
povinnost celozivotniho vzdéldvani. Dale jsme zjiStovali, co je respondentim na
nemocniénim prostfedi nejvice nepifjemné. Zaci 1. ro¢niku v nadpoloviéni vétsing
neuvedli Zadné neptijemné faktory nemocni¢niho prostfedi. Respondenti 4. ro¢niku
oznalili jako nepiijemné faktory na nemocni¢nim prostiedi zejména chovani
zdravotnického personalu, nedostatek zdravotnického personédlu a pomicek. Zarazejici
je zjisténi, ze podle vysledki Setfeni chce ve zdravotnictvi pracovat po ukonceni studia
SZS 27,28 % respondentil z 1. roéniku. Ve 4. ro¢niku je jiz tento pocet znaéné nizsi —
pouhych 9,38 % zak.

Vztah k profesi zdravotnicky asistent je velmi vyznamny pro praci ve
zdravotnictvi. Je tedy tfeba, aby této oblasti byla vénovana patfi¢na pozornost. Pravé
vychova k tomuto vztahu mtize pfispét k feSeni nékterych problémi. Abychom vSak
mohli vtomto sméru kvalitné piisobit, musime znat jednotlivé Cinitele tohoto vztahu.
Pak miZeme eliminovat jejich negativni plisobeni a naopak posilovat pozitivni

tendence.

Navrhovana opatieni:

1. Spoluprace SZS s vychovnymi poradci zakladnich Skol

Velky vyznam pro utvéafeni a pozdéjsi vyvoj vztahu zaki k profesi ZA ma jeho
motivace, ktera vede ke vstupu na SZS. Je nezbytné, aby zaci méli dostate¢né informace
o tomto typu studia. Z Setfeni vyplynulo, Ze vychovni poradci zékladnich Skol
neinformuji dostatecné své Zdky o oboru ZA. Je nutné navazat uzsi spolupraci mezi
ob&ma stupni $kol. SZS musi poskytnout vychovnym poradctim dostate¢né informace o
tomto oboru, vcetné informacnich brozur a jinych materidlli. Dal§i moznosti je
realizovat pro zaky vychazejicich ro¢nikl tzv. dny otevienych dveti spojené s besedou

zakua oboru ZA.
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2. Vyber vhodné Skolni stanice

Vyzkum zcela jasné prokézal, Ze Skolni stanice nejsou vzdy vybrany tak, aby
optimalné spliovaly poZadavky na realizaci odborné praxe. Je nutné brat v ivahu nejen
materidlni kritéria, ale zvySend pozornost by méla sméfovat i na osobnost
zdravotnického personalu. Zaci by ve vétsi mife méli nachazet pravé zde vzor pro svilj
profesiondlni vyvoj. Vybéru Skolni stanice by méla byt vénovéana pozornost zejména ve
3. ro¢niku. Z vyzkumu jasné¢ vyplynulo, Ze tento rocnik je nejkriti¢téjsi z hlediska
pusobeni negativnich faktori nemocni¢niho prostiedi. Pti vybéru je vhodné zvazovat i
skladbu klienti danych oddéleni. Je diskutabilni umisténi Skolnich stanic pro 3. ro¢nik
na oddélenich s vysokym poctem nesobéstatnych pacientll, piipadné pacientd ve

vazném zdravotnim stavu.

3. Rozvoj osobnosti odbornych ucitelek

Ucitelky odbornych pifedméti maji ve vyvoji vztahu k profesi ZA velmi
vyznamnou roli. Podle vysledk vyzkumu jejich pisobeni neni optimalni. Pfedev§im u
téchto pedagogli by meéla Skola dbat na jejich osobnostni rozvoj a podporovat ho.
Odborné ucitelky by mély rozvijet zejména socialni a autoregulacni dovednosti. Je
nutnosti navazani Uzké spoluprace s pracovniky Skolnich stanic. Vzajemnéd znalost
osobnostnich kvalit mize predejit pfipadnym konfliktim, které mohou negativné

pUsobit na zaky v pribéhu praktické vyuky.

4. Informovanost Zakii ze strany SZS

Toto vyzkumné 3etieni prokazalo, Ze Zaci SZS (zejména 4. roéniku) nemaji
dostatecné informace o oboru ZA. Jako hlavni nedostatky uvadéji neinformovanost o
pracovnim uplatnéni a o kompetencich ZA. Je tedy nutné zlepsit informovanost zaki ze
strany SZS. Bylo by vhodné, kdyby SZS vypracovala informa¢ni manuél s potfebnymi
informacemi o oboru zdravotnicky asistent. Tento manudl by mél by zaméfen zejména
na otazky uplatnéni ZA na trhu prace, pracovni napli a kompetence ZA. M¢l by se stat

nedilnou soucasti ucebnich materiali v priibéhu studia.
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Priloha ¢. 1:Maslowova hierarchie hodnot
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Priloha ¢&. 2: Profil absolventa oboru Zdravotnicky asistent

Zdravotnicky asistent &l

Zdravotnicky asistent - profil absolventa

Kmenovy obor: 53-41-M OSetrovatelstvi

Studijni obor: 53-41-M/007 Zdravotnicky asistent

Dosazeny stupen vzdélani: Uplné stfedni odborné

Zpusob ukonéeni a certifikace: maturitni zkouska, vysveédcéeni o maturitni zkousce

1. Pracovni uplatnéni absolventa

Po ukonceni studia a UspésSném vykonani maturitni zkousky je absolvent/absolventka pfipraven k vykonu prace
stfedniho zdravotnického pracovnika, ktery pod odbornym dohledem, nebo pod pfimym vedenim vSeobecné
sestry nebo lékarfe poskytuje oSetfovatelskou péci détem (s vyjimkou novorozenct) i dospélym a podili se na
preventivni, diagnostické, neodkladné, lécebné, rehabilitatni a dispenzarni péci v rozsahu své odborné
zpUsobilosti stanovené vyhlaskou MZ CR. Podle pokynd provadi uréené oSetfovatelské vykony, podili se na
plnéni oSetfovatelského planu a spolupracuje pfi hodnoceni vysledkl poskytnuté oSetfovatelské péce, zajistuje
cinnosti spojené S pfijetim, prekladem, propusténim a umrtim pacienta.
Absolvent byl vzdélavan tak, aby ziskal nejen potfebné odborné védomosti, dovednosti a navyky, ale také Sirsi
vSeobecné vzdélani a dovednosti dllezité pro dalSi vzdélavani a uplatnéni se na trhu prace.
Absolvent se uplatni v rlznych zdravotnickych zafizenich IlZzkového i ambulantniho charakteru, napfiklad v
nemocnici, na poliklinikach a v lékafskych nebo oSetfovatelskych centrech, v ordinacich praktickych nebo
odbornych lékafl a v domaci oSetfovatelské péci, jako zdravotnicky pracovnik v zafizenich socialni péce a
sluzeb (napfiklad v [é¢ebnach dlouhodobé& nemocnych, v Ustavech socialni péce, ve stacionafich pro osoby se
zdravotnim postizenim, v zafizenich pro seniory a;j.).

2. Vysledky vzdélavani

2.1 V oblasti vykonu profese si absolvent osvojil védomosti a dovednosti potfebné pro:

poskytovani oSetfovatelské péfe v ramci oSetfovatelského procesu a podle stanoveného
oSetfovatelského planu,

ziskavani a shromazdovani informaci potfebnych pro sestaveni oSetfovatelskych diagnoz,
praci se zdravotnickou dokumentaci,

sledovani subjektivnich i objektivnich projeva a fyziologickych funkci pacient - méfeni télesné teploty,
pulsu, dechu, krevniho tlaku (kromé méfeni CVT),

zajistovani spravné vyzivy a dostateéné hydratace pacientq,

provadéni Upravy lUzka (bez nemocného i s nemocnym), sledovani Gistoty a Upravy prostiedi,
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poskytovani hygienické péce pacientim nebo pomoci pfi zajistovani hygieny,

provadéni rehabilitacniho oSetfovatelstvi (ve spolupraci s fyzioterapeutem a ergoterapeutem) véetné
prevence a o$etfovani dekubitd, pro zajistovani prevence imobilizaéniho syndromu,

péci o pomucky a pfistroje, dezinfekci a sterilizaci pomUcek a nastroju,

pfipravu a podavani Iék( prostfednictvim zazivaciho traktu, kGzi, dychacimi cestami (kromé
intrabronchialni aplikace), prostfednictvim injekci do svalu, pod kGzi nebo do kuze (s vyjimkou novorozencl),

odbér biologického materialu, manipulaci s biologickym materidlem a screeningové vysetfeni,
orientacni vySetfeni moce, glykémie, stolice,

udrzovani kyslikové terapie,
péci o akutni a chronické rany,
péci o vyprazdnovani nemocnych, aplikace klyzmatu,

pfipravu pacientl k diagnostickym a léEebnym vykonim, asistenci u téchto vykonl a poskytovani
oSetfovatelské péce pfi a po téchto vykonech,

oSetfovani nemocnych s katétry,

obsluhu jednoduchych lékafskych pfistrojli; dodrzovani bezpeénych pracovnich postupl pfi praci s
pristroji,

¢innosti spojené s pfijmem, pfekladem, propusténim a umrtim pacienta,

poskytnuti pfedlékarské prvni pomoci (v rozsahu odborné zpusobilosti) a spolupraci pfi Iékafské prvni
pomoci, pro racionalni jednani v situacich obecného (vefejného) ohrozeni.

Absolvent byl vzdélavan tak, aby:

si osvojil odborné védomosti, dovednosti a postupy nezbytné pro poskytovani komplexni
oSetfovatelské péce, pro prevenci nemoci a zavislosti na navykovych latkach,

v odborné komunikaci se vyjadfoval pfesné, vécné a terminologicky spravné, rozumél zakladni
latinské terminologii,

mél pfehled o organizaci a fizeni zdravotnictvi a o novych trendech v péci o zdravi obyvatelstva, znal
programy na podporu zdravi obyvatelstva,

uplatiioval pfi poskytovani oSetfovatelské péce holistické pojeti Clovéka,

dodrzoval standardy oSetfovatelskych postupl, poZzadavky na hygienu, bezpeénost a ochranu zdravi
pfi praci ve zdravotnickych nebo socialnich zafizenich,

umél pomahat pacientdm prekonavat problémy spojené s nemoci nebo hospitalizaci a udrZovat
kontakt s vnéjSim prostfedim, vést je k dodrzovani lé€ebného rezimu a k odpovédnosti za své zdravi,

dovedl vhodnym zpusobem komunikovat s pacienty, s ohledem na jejich vék, typ osobnosti a
zdravotni stav, dodrzoval pravidla spole¢enského chovani,

pfi oSetfovani pacienta jednal taktné, ohleduplné a s empatii, dodrzoval prava pacient,

pfi poskytovani oSetfovatelské péce pacientim z odliSného sociokulturniho prostfedi jednal s
védomim jejich narodnostnich, nabozenskych, jazykovych a jinych odliSnosti,

dodrzoval etické zasady oSetfovatelské péce a pozadavky na ochranu informaci,
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umél si zorganizovat praci, pracovat individualné i v tymu,
pracoval svédomité a dbal na kvalitu své prace, choval se hospodarné a ekologicky,

dodrzoval zakladni pracovnépravni predpisy a pozadavky na vykon pracovnich c¢innosti
zdravotnického asistenta,

osvojil si dovednosti potfebné pro seberegulaci a sebehodnoceni, pro upevnovani svého zdravi a
zvladani naroénych pracovnich a zivotnich situaci (pro prevenci syndromu vyhoreni),

sledoval odborné informace a umél s nimi efektivné pracovat,

byl schopen uplatnit se na trhu prace a aktivné rozhodovat o své profesni kariére.

2.2 VSeobecné kompetence absolventa

Absolvent byl vzdélavan tak, aby:

umeél Cist s porozuménim texty rGzného stylu a zanru a efektivné zpracovaval ziskané informace;
rozumél ikonickym textam, tj. vyobrazenim, grafim, tabulkam, schématim atp.,

vyjadfoval se kultivované a v souladu s normami ¢eského jazyka, a to Ustné i pisemné,

ovladal aktivné alespon jeden cizi jazyk, byl schopen vyuzivat jej pro feSeni standardnich i typickych
pracovnich fe€ovych situaci,

meél zakladni znalosti o fungovani demokratické spoleénosti a o evropské integraci, osvojil si
védomosti a dovednosti potfebné k aktivnimu ob&anskému zivotu,

dovedl vyuzivat poznatk o historii k porozuméni sou¢asnosti,

uvédomoval si svou narodni a evropskou identitu, sva lidska prava, respektoval prava ostatnich lidi i
kulturni odliSnosti pFislusnikl jinych narodnosti a etnik, nepodléhal rasismu, xenofobii a intoleranci,

ziskal vSeobecny kulturni rozhled, chapal vyznam umeéni pro zivot,
umel efektivné pouzivat matematické védomosti a dovednosti pro feSeni realnych situaci,

osvojil si dulezité prirodovédné poznatky, které mu Iépe umozni porozumét pfirodnim jevim a
proceslim, vztahu ¢lovéka a pfirody i nékterym odbornym problémudm oboru,

umél aplikovat zasady péCe o zdravi a spravné zivotospravy v osobnim zivoté, aktivné usiloval o
zdokonalovani své télesné zdatnosti,

osvojil si zakladni poznatky z ekonomiky potfebné pro porozuméni fungovani trzniho hospodarstvi,
umél je vhodné vyuzivat v osobnim, popf. i v pracovnim zivoté,

umeél vyuzivat pro osobni i pracovni Ucely a jako zdroj informaci prostfedky informacéni a komunikacni
techniky,

byl pfipraven a ochoten dale se vzdélavat.

3. Moznosti dalSiho vzdélavani

Absolvent/absolventka, ktery Uspésné vykonal/-a maturitni zkousku, se mGze dale vzdélavat na vysokych nebo
vySSich odbornych Skolach, zejména v oSetfovatelskych oborech, a v odbornych kurzech pro zdravotnické
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pracovniky.
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Ptiloha ¢. 3: Ucebni osnova pfedmétu - OSetfovani nemocnych

Ucebni osnova pfedmétu: OSetfovani nemocnych

Studijni obor: 53-41-M/007 Zdravotnicky asistent

Pojeti vyuky: Vyuka ma charakter vyu€ovaci hodiny v klinickych podminkach
Vychovné-vzdélavaci cile - vyuka sméfuje k tomu, aby Zak:

aplikoval védomosti a dovednosti z teoretické vyuky odbornych pfedmétl v realnych
podminkach zdravotnickych zafizeni

osvojil si bezpeéné pracovni postupy pfi oSetfovani nemocnych déti, mladeZe a dospélych

vhodné komunikoval a jednal s klienty raznych vékovych kategoriiziskal altruisticky a emfaticky
postoj ke klientam, uplathoval adekvatné principy multikulturniho oSetfovatelstvi

dodrzoval prava nemocnych a zachovaval povinnost mi¢enlivosti
umél pracovat se zdravotnickou dokumentaci

pouzival s porozuménim odbornou terminologii

seznamil se s organizaci prace jednotlivych zafizeni a oSetfovatelskych jednotek
naucil se pracovat jako ¢len zdravotnického tymu

Rozpis uciva:

- Management oSetfovatelské péce.

- Realizace zakladni oSetfovatelské péce.

- Péce o vyZivu.

- Péce o vyprazdriovani.

- Sledovani fyziologickych funkci.

- Vizita

- Odbéry biologického materialu.

- Podavani léku

- Aplikace 1€kl injekcemi.

- Psychicka a fyzicka aktivizace pacientu.

- Pfijem, pfeklad, propusténi, umrti pacienta.
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Priloha €. 4: Dotaznik vlastni konstrukce

Vazena studentko, vaZeny studente,
Obracim se na Vas s prosbou o vyplnéni predlozeného dotazniku, ktery se tyka vztahu k Vasemu

budoucimu povolani. Dotaznik byl pfipraven pro ucely diplomové prace, ktera se timto problémem

zabyva. Dotaznik je anonymni, odpovédi nebudou spojovany s Vasi osobou.

Pfedem Vam velmi dékuji za spolupraci.

Bc. Monika Vesel4, 2. ro¢nik magisterského oboru Ugitelstvi zdravotnickych pFedméti pro SS, 1.
LF UK v Praze

Instrukce: Vasi odpovéd’ oznacte kiizkem v pfislusném policku nebo viditelné zapiSte na vyznaceny

radek.
1. | Uved’te, prosim, umisténi Vasi $koly:
) SZS Nymburk 1 SZS Kolin ) SZS Mlada Boleslav ] SZS Praha, 5. kvétna
2. | Ktery ro¢nik pravé studujete?
U prvni [ldruhy Ltreti Lictvrty
3. | Jakého jste pohlavi?
[] Zena [ muz
4. |Zajimal/a jste se o obor Zdravotnicky asistent di'ive, nez jste podal/a prihlasku ke studiu?
[] Ano [INe
5. | Po ukonceni zédkladni Skoly jste si piral/a studovat:
[J Gymnazium T1SOS — JaKOU, ODOT. ...
N0 1O R -1 (T o] oo} N [J Nevédel/a jsem
6. | Pripravoval/a jste se dlouhodobé na prijimaci zkousky?
[J Ano [JNe
7. | Kdyby jste znovu stal/a pred rozhodnutim studovat Stiedni zdravotnickou §kolu, volil/a by jste ji i
dnes?
[] Ano [JNe
8. | Kdo nejvice ovlivnil Va§ vybér studia pravé na SZS? Oznaéte viechny varianty, které jste vyuzil/a
[ Rodice [ Pratelé [l Prezentace oboru v médiich "] Prezentace oboru na ZS
[ Den otevienych dvefi [} Internetova prezentace Skoly [ Informacni brozura
5 0 4023101 N
9. | Co bylo hlavnim diivodem Vasi volby SZS?
[J Prospéch, ktery umoziioval studium na SZS [) Ptani rodict (] Pomoc nemocnym
[ Prace s lidmi [ dostupnost Skoly z mista bydliste [1Jind moZnost..........ccoevevueninennn.
10. |Jste s volbou oboru Zdravotnicky asistent spokojen/a?
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[ Velmi spokojen/a [ Spokojen/a [1 Malo spokojen/a [ Nespokojen/a

11 | Pracuje nékdo z Vasi rodiny ¢i piibuznych ve zdravotnictvi?
[J Ano [JNe
12. | P¥iblizil Vam nékdo profesi zdravotnického asistenta pied nastupem na SZS?
[JAno— uvedtekdo....................... , JAKYM ZPUSODCML. ... vttt e
[] dostatecné [ nedostatecné — uved’te V ECeM?. .. ...ttt
[JNe
13. | ) Jaky jste mél/a (mate) vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku?
U kladny U zaporny I 2P
14. | Zménil se tento vztah néjak v pribéhu studia?
[J Ano - ve kterém ro¢niku?................... L IR
[JNe
15.. | Odpovézte, prosim, na nasledujici otazky:
Jaké vidite nejvetsi klady Vasi budouci profese?........o.veiriiiiii e
Jaké vidite nejvetsi zapory Vasi budouci profese?. ... ....o.ouieriiii i
Co Vas v prubéhu studia na této profesi nejvice prekvapilo (zaskoCilo)?...........covvivriiiiiiiiiniiiiiiinnnn..
16. | Jakym aktivitam se vénujete ve volném ¢ase? Mozno i vice variant
[] sport [ Cetba [ film, televize [l prace v domacnosti
[l ptiprava do skoly [ brigady [ setkani s prateli [] tanec
[J internet 5T P
17. | Souvisi néktera z Vasich aktivit se zdravotnictvim??
N T T Y
[JNe
18a | Jaky vyznam osobné pripisujete nasledujicim hodnotam? Zakiizkujte v prislusném radku tabulky nize

uvedené

1. tvotivost v praci a neustalé zdokonalovani
vyuziti osobnich schopnosti a zajmi
vysoké finan¢ni ohodnoceni
prospésnost lidem
dobré mezilidské vztahy v pracovnim kolektiva
uznani mezi pi‘ateli a znamymi

vyznamné postaveni ve spolecnosti

Sl A G o

zabezpecit si spokojeny Zivot, dobrou existenci
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18b

9. priznivé pracovni podminky

Hodnota Osobné mu pripisuji vyznam

Velmi maly Maly Velky

Nejvetsi

R A B L ol I ol B o

Jaké uplatnéni maji podle Vas vySe uvedené hodnoty v praci Zdravotnického asistenta? Zakiizkujte

v ptislusném radku tabulky

Hodnota Uplatnéni v praci zdravotnického asistenta

Velmi malo Malo Hodné

Velmi hodné

R P A B I ol Bl B A B

19.

Vyhledavate sam/sama informace z oboru, ktery studujete?

[1 Ne

20.

Poskytuje Vam SZS dostate¢né informace o profesi Zdravotnicky asistent?

[J Ano

21.

Ovliviiuje Skola Vas zpisob Zivota?
[ neovliviiuje [J malo ovliviuje [ ovliviiuje

Pokud ovliviiuje, v ¢em zejména?

[J velmi ovliviiuje
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[J ve vybéru pratel [J ve zplsobu traveni volného ¢asu

[ JINA MOZNOSE — UVEATE. ..o ettt ettt e e e et et ee e

Poi4da VaSe SZS jakékoliv akce mimo vyucovani, tykajici se problematiky zdravotnické profese?
[JNe
N s o T AT (T 1<

Utastnite se t&chto akci? (1 Ano [1 Ne

V nasledujici tabulce zak¥izkujte, jak se Vam jevi obtiZnost predméti, které mate v letoSnim roce.

Piredmét: Je pro mé:

Velmi obtiZny Obtizny Snadny Velmi snadny

Cesky jazyk

Cizi jazyk

Matematika

Somatologie

Klinicka
propedeutika

Osetiovatelstvi

cviceni

Osetrrovatelstvi

teorie

OSetifovani
nemocnych

(praxe)

Psychologie a

komunikace

Prvni pomoc

V nasledujici tabulce zak¥iZkujte, jak oblibené jsou pro Vias predméty, které mate v letosnim roce?

Piredmét: Stupeii obliby:

Neoblibeny Malo oblibeny Oblibeny Velmi oblibeny

Cesky jazyk

Cizi jazyk

Matematika

Somatologie

Klinicka
propedeutika

Osetrovatelstvi

cviceni
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Osetiovatelstvi

teorie

z

OSetfovani
nemocnych

(praxe)
Psychologie a

komunikace

Prvni pomoc

25. | Z vySe uvedenych predméti napiste ti'i, které povazujete z hlediska Vasi budouci profese za:
INEAULEZItE ST - ... ...ttt e
NEJMENE ATLEZITE - ... ... i ettt et e ettt et e

26. | Na nemocni¢nim prosti‘edi Vas nejvice zaujalo :...................cooiiiiiiiiiiii

27. | Na nemocni¢nim prostifedi je VAm nepiijemneé:....................oiiiiiiiiiiiiii

28. | Na odbornou praxi chodite:

10 TR ) (0 10377
TS 2 T L TR ¢ o [ /<

29. | Jaky nazor maji Vasi rodice na obor, ktery studujete?

[ velmi zaporny L] zaporny [ velmi kladny [l kladny
[J neutralni
Jste s tim:  []spokojen/a [ nespokojen/a
30. | Jak moc uznavaji Vasi pratelé praci zdravotnika?
[ velmi ji uznavaji [] ¢asteCné ji uznavaji [ malo ji uznavaji [ viibec ji neuznavaji
Jste s tim: [ spokojen/a [ nespokojen/a
31. | Setkal/a jste se s ¢lovékem, ktery by mohl byt vzorem ve Vasi budouci profesi?
[JNe
[J Ano — kde? [J v nemocnici [Jve skole [J vrodiné
I T T V4 10 Al 1 T < N
32. | Po ukonéeni studia na SZS chcete:

[J pracovat ve zdravotnictvi [J pracovat mimo zdravotnictvi [J vycestovat do zahranici

[J vdat se a zalozit rodinu

[J pokragovat dale ve studiu na VZS, obor Diplomovana vieobecna sestra

U] pokracovat dale ve studiti Na VZS, ODOT. ... ....uu it
[J pokracovat dale ve studiu na vysoké Skole v oboru Osetfovatelstvi

[J pokracovat dale ve studiu na vysoké Skole — pedagogické, socialni, filosofické aj.
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Piiloha &. 5: Osnova polostrukturovaného rozhovoru pro odborné ucitelky SZS

Osnova rozhovoru

Otazky:
1. Jaky je podle Vaseho ndzoru nejcastéjsi diivod pro volbu profese zdravotnicky

asistent?

[\S)

. Organizuje Vase SZS piipravné kurzy k pfijimacim zkouskam na obor zdravotnicky
asistent? Pokud ano, jaka je ucast zakil ZS na téchto kurzech?
3. a) Jaké jsou podle Vas predstavy zakl o profesi ZA v 1. rocniku?
4. b) Je tato predstava o profesi ZA dle Vaseho nazoru obsahové stejna i na konci studia
na SZS?
5. a) Které z uvedenych ¢initelt podle Vas nejvyznamnéji ovlivituji vztah zaka
k profesi?
b) Které z uvedenych ¢initell jsou pro formovani vztahu k profesi méné vyznamné?
6. a) Kterou z uvedenych hodnot podle Vaseho nézoru Zaci SZS preferuji v osobnim
zivote (vychazejte z kontaktu s zaky)?
b) Jaké je podle Vas realné uplatnéni téchto hodnot v praci ZA?
7. Jaké jsou zajmy VaSich zakti? Souvisi tyto z4jmy se zdravotnickou profesi?
8. Jakymi dal3imi aktivitami Vase SZS formuje u 24k vztah k profesi? Jaky je zajem o
tyto aktivity?
9. Zajimaji se zaci jiz v priub&hu studia o piipadné dalsi vzdélavani v oboru?
10.  Jak podle Vas plisobi nemocni¢ni prostiedi na zaky?
11.  Myslite si, ze Zaci nachazeji vzor pro svoji profesi? Kdo byva nejcastéji podle
Vas timto vzorem?
12.  Jak se rodice podle Vaseho ndzoru podileji na formovani vztahu zaka ke

zdravotnické profesi?

Cinitelé k otdzce 4:

Rodina, S$kola, mimoSkolni vlivy (krouzky, masmédia...), vrstevnické skupiny,
nemocni¢ni prostedi, motivace.

Hodnoty k otazce €. 5:
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tvofivost v praci, neustalé zdokonalovani
vyuziti osobnich schopnosti a z4jml

vysoké finan¢ni ohodnoceni

prospesnost lidem

dobré mezilidské vztahy v pracovnim kolektivu
uznani mezi prateli a zndmymi

vyznamné postaveni ve spolecnosti

zabezpecit si spokojeny zivot,dobrou existenci

ptiznivé pracovni podminky
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Priloha €. 6: Seznam hodnot dle Sukuby (33)

= tvofivost v praci, neustalé zdokonalovani

= vyuziti osobnich schopnosti a zajmi

= vysoké finan¢ni ohodnoceni

= prospésnost lidem

» dobré mezilidské vztahy v pracovnim kolektivu
* uznani mezi prateli a zndmymi

= vyznamné postaveni ve spolecnosti

= zabezpecit si spokojeny zivot,dobrou existenci

» pfiznivé pracovni podminky

Socialn€ zaméetené hodnoty:

= tvofivost v praci, neustalé zdokonalovéani
= vyuziti osobnich schopnosti a zajmi

= prospésnost lidem

= dobré mezilidské vztahy v pracovnim kolektivu
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Seznam tabulek

Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka €.

asistent

1
2
3
4
S:
6
7
8
9

10
11
12

: Pfehled respondentil dle mista studia
: Pfehled respondentil dle ro¢niku
: Pohlavi respondentti

: Zajem o obor pfed podanim piihlasky

Volba typu studia

: Zastoupeni jednotlivych oborti SOS pii volbé studia
: Zastoupeni jednotlivych obortt SOU pfi volbé studia
: Ptiprava k pfijimacim zkouSkdm

: Opétovna volba studia

: Faktory ovliviiujici volbu SZS
: Hlavni dtivod volby SZS

: Stupeit spokojenosti s volbou profese zdravotnicky

Tabulka €. 13: Stupen spokojenosti ve vztahu k volbé typu studia

Tabulka €. 14: Zdravotnické povolani v roding

Tabulka ¢.

15: Souvislost mezi zdravotnickym povolanim vrodin€ a stupném

spokojenosti s volbou profese ZA

Tabulka ¢. 16: PiibliZeni profese pred nastupem na SZS

Tabulka &. 17: Cinitelé pfiblizeni profese ZA

Tabulka ¢. 18: Vztah mezi pfiblizenim profese ZA a stupném spokojenosti s volbou

profese ZA

Tabulka ¢.
Tabulka ¢.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka €.
Tabulka ¢.
Tabulka €.

19
20
21
22
23
24
25

: Vztah mezi zdravotnickym povolanim v roding a pfiblizenim profese ZA
: Vztah ke zdravotnické profesi v 1. ro¢niku

: Zména vztahu k profesi

: Priibéh a kvalita zmény vztahu k profesi ZA

: Nejvetsi klady profese ZA

: Nejvetsi zapory profese ZA

: Nejvetsi prekvapeni na profesi ZA
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Tabulka €. 26: Népli volného ¢asu zakt

Tabulka €. 27: Souvislost aktivit zaki se zdravotnictvim

Tabulka €. 28: Aktivity zakd, souvisejici se zdravotnictvim

Tabulka €. 29: Pfipisovany osobni vyznam pro uvedena hlediska

Tabulka €. 30: Rozlozeni ptipisovaného vyznamu uvedenych hledisek dle rocnikti
Tabulka ¢. 31: Uplatnéni uvedenych hledisek v praci ZA
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