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UvVOD

Nase sesterska profese je pojimana stejné jako ostatni povoldni a sama vefejnost
ocekava, ze kazda vSeobecna sestra ziska adekvatni vzdélani, které bude ku prospéchu vSem
potfebnym. Dvacaté prvni stoleti zaznamenava rozvoj novych technologickych postupt a
metod Vv 1é¢bé nemoci a tyto nové zmeény si kladou vEtsi naroky na to, aby sestry byly nalezité
pfipraveny na sva povolani a mohly pracovat podle novych metod, které pomohou pii 1écbé
pacientd. Soucasné pojeti moderniho oSetfovatelstvi a oSetfovatelské péce vyzaduje zcela

novy zpusob vzdélavani pro sestry same.

V poslednich letech vzd&lavani vieobecnych sester v Ceské republice (dale jen CR)
prochazelo riznymi transformaénimi zménami, zejména V Case, kdy nas stat vstupoval do
Evropské unie. Mezi mnohymi doporucenimi, ktera pfichazela z Evropské unie, byla
i konkrétni direktiva, ktera se zminovala 0 nutnosti postupného piechodu na vysokoskolsky
typ vzdélavani sester a nutnosti zavést zdkonnou upravu (zdkon ¢€.96/2004 Sb., vesel
v platnost v dubnu 2004), jez uklddd viem zdravotnickym pracovnikim v CR se povinné
celozivotné vzdélavat. Od této pievratné zmény uplynulo 10 let. Nad zvolenym tématem se
zive diskutovalo. Sama pracuji n¢kolik let ve zdravotnictvi a ¢asto slychavam rozdilné nazory
sester na soucasnou koncepci vzdélavani. Ve své bakalaiské praci se pokusim ptiblizit celou
tuto problematiku. Ve vyzkumu zaznamenam jejich postoje a subjektivni nazor na vyznam a
vliv soucasné koncepce a moznosti celozivotniho vzdélavani na kvalitu jimi poskytované
oSetiovatelské péce. Postupné zmapuji, jaké motivaéni faktory jsou pro sestry velice dilezité
a jaké prekazky brani sestram ve studiu. Uréim, jakou nejcastéjsi formu celozivotniho
vzdélavani preferuji a nasledné absolvuji. Stanovim, jaké formy vzdé€lavani jsou vyzadovany

zaméstnavatelem a jakym zpisobem zaméstnavatel vzdélavani podporuje.



TEORETICKA CAST

1. CILE TEORETICKE PRACE

Cil &. 1: Seznamit s historickymi poc¢atky vzdélavani oSetfovatelek v Ceskych
osetfovatelskych skolach.

Cil ¢. 2: Popsat a charakterizovat vyvoj vzdélavani do roku 1989 a nasledné az po soucasnost.

Cil ¢. 3: Priblizit legislativni problematiku souvisejici S nelékafskymi obory a jejich
vzdélavanim.

Cil ¢. 4: Vysvétlit pojmy regulované povolani, registrovana sestra, kompetence.

Cil €. 5: Popsat soucasnou koncepci osetfovatelstvi.

Cil ¢. 6: Informovat o soucasnych formach celozivotniho vzdélavani sester s moznostmi
vyuzivani vzdélavacich center pro nelékaiské pracovniky.

Cil €. 7: Popsat rizné varianty celozivotniho vzdélavani.



2. CELOZIVOTNI VZDELAVANI

Vzdélavani je ¢asto definovano jako forma uréitého védomého prezentovani nynéjSich
védeckych ¢i technickych, nebo také intelektudlnich a praktickych dovednosti, schopnosti,
zkusenosti slouzicich k vytvareni moralnich hodnot a etickych pravidel u jedince. Vzd¢lavani
muze také plsobit na jednotlivého clovéka nebo skupinu lidi za ucelem utvareni jejich
osobnosti ¢i individualniho spole¢enského postaveni. Pojem celozivotniho vzdélavani je Casto
mezi zdravotniky také nespravné chapan. Ve zdravotnictvi je celozivotni vzdélavani
zminovano jako forma kontinualniho procesu, u kterého si jedinec musi stanovit dosazitelné
vzdélavaci cile. Kontinuita, nebo také spojitost, stalost ¢i nepietrzitost, vyjadiuje nutnost
stalého udrZzovani vzdélanostni ¢i kvalifikacni urovné. Tento proces je pro jedince nezbytny,
pokud chce ziskat zaméstnani kdykoli béhem zivota. Nasledné v pracovnim procesu mize
uplatnit svou odbornou zpisobilost a vykonavat pattiéné kompetence dle odbornosti. Clovék
se muze vzdélavat po cely sviyj zivot az do Grovné svych moznosti v souladu se svymi zajmy,
ukoly a potfebami. Vzdélani ziskdvame ve vzdélavacich institucich, jejichz funkce, cil, obsah,
prostiedky a zptisoby ohodnoceni jsou definovany a legislativné vymezeny. RozliSujeme je na
formalni nebo neformalni. Formalni vzdé€lavani ziskavdme ve Skolach (stfedoSkolské,
vysokoskolské). Neformalni vzdélavani probiha na akreditovanych institucich, v kurzech a pfi
odbornych stazich ¢ vzdélavacich programech. Clovék se ugi cely Zivot, po¢inaje narozenim
a konce smrti. Kazdodenni plsobeni riznych podnéti na ¢lovéka jej pak vede k lepsimu
vykonu a posileni svého ja. V soucasnosti jsme stale vice svédky rozmachu védy, techniky a
ekonomického rustu, jez ma za nasledek zvySujici se naroky na vzd€lanost obyvatelstva.
Témto zvySenym pozadavklim neuniklo ani povoldni sester. Rozdil je v tom, co se naucit

musi a co se naucit chtéji (Paulinova, 1998).

Z dochovanych historickych pramenti a publikaci se dozvidame, Ze diivéjsi
diplomované sestry vyuzivaly stejnych postupt pii ziskavani novych poznatki. Jiz v t¢ dobé
si zakladaly spolky a profesni organizace a spolupracovaly pak is ostatnimi sesterskymi
profesnimi organizacemi. V negativnim sméru je pozdéji ovlivilovaly vzniklé politické
manipulace a uzavirani se pied svétem je pak uvrhlo do obdobi profesni stagnace. S tehdej$im
nejistym politickym vyvojem zafal pomaly rozvoj védeckého badani v oSetfovatelském
oboru, zacaly vznikat rizné druhy specializaci. Specializacni vzdélavani se tak stalo hlavni
formou postgradudlniho vzdélavani sester. Vzdélavani, a to nejen v oblasti zdravotnictvi,

utvareji vlivy spoleCenské, politické, ekonomické inové poznatky vyzkumu. Celozivotni
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vzdélavani je zakladnim predpokladem dobrého vykonu povoléani, vede také Kk vyraznému

snizeni v8ech rizik jak pro pacienta, tak pro sestru (Kapounova, 2007).

V soucasné dobé je celozivotni vzdélavani pro sestry povinné ze zakona ¢. 96/2004 Sb.
Ptipravuje se novy zakon, jehoz schvaleni vzhledem ke zménam v politické situaci bylo

posunuto. Tomuto zadkonu ptedchazi tzv. ,,mala novela® zdkon ¢.105/2011.
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3. HISTORICKE VLIVY A VYCHODISKA VZDELAVANI
V OSETROVATELSTVI DO ROKU 1918

Jiz v druhé poloving 17. stoleti védél Jan Amos Komensky, ze pro emancipaci zen

Vv jeho dobé bylo velmi dulezité vzdélani (Plevova, Slowik, 2008).

Zahéjeni oSetfovatelského vzdélavani v Cechach bylo umoZnéno osvétou a narodnim
uvédoménim, které tak formovalo témér celé 19. stoleti a mélo zasadni vyznam pro
vzdélanost Ceského naroda jako celku, piestoze skepse ke vzdélani a rozumovym
schopnostem Zeny tehdej$i spoleCnosti pretrvavala. Touha Zen po vzdélavani bylo stale
silngj8i a intenzivngj$i. Emancipaéni hnuti 19. stoleti usilovalo také o to, aby Zeny dosahly
ptiméfené kvalifikace, ktera by jim umoznila vykonavat danou placenou profesi.
O vykonavani placené oSetfovatelské profese se v tehdejsi dobé zaslouzila zejména anglicka

osetiovatelka Florence Nightingaleova (1820-1910).

F. Nightingaleova, jako prvni Zena na svété zalozila v roce 1860 v Londyné prvni
oSetfovatelskou Skolu. Diky jeji osobé se zacina 0 oSetiovatelkach vice hovotit i mezi laickou
vetejnosti, ktera si v§ima naplné jejich prace. Toto pfevratné mysleni piejima i ¢eska laicka
vetejnost, ktera si stale vice této profese vazi a Casem ji vnima jako nepostradatelnou.
K ziskani své profese jsou systematicky vzdélavany oSetfovatelky iv Cechach.
Osettovatelska $kola, kterou zalozila F. Nightingaleova, se stala vzorem pro zakladani

podobnych kol i v ostatnich statech tehdejsi Evropy.

V Ceském spolecenském prostiedi se 0 rozvoj oSetrovatelského Skolstvi zaslouzily dvé
znamé spisovatelky. Byly jimi Karolina Svétla a Eliska Krasnohorska. Obé se zasazovaly
0 prava zen a podnécovaly Ceské Zeny ke vzdélavani. Mezi historické vlivy, které ovlivnily a
umoznily vzdélavani oSetiovatelek, patfilo inafizeni z roku 1914, jez vydalo rakouské
ministerstvo vnitra. Nafizeni potvrdilo vyznam oSetfovatelské péce, legalizovalo ziizovani
oSetfovatelskych Skol a stanovilo ramcové jejich organizaéni strukturu a obsahovou napln.
Nafizeni obsahovalo pfipominku, Ze se kazdd nov€ ziizend oSetiovatelskd Skola mize

zakladat jen v blizkosti vétsi nemocnice (Katkova, 1992).

Tato direktiva méla sva opodstatnéni, prakticka vyuka studentek probihala pod dozorem
zkuSenych lékaiu dané nemocnice. Vyvoj vzdélavani oSetfovatelek byl také z vétsi Casti

ovlivnén vznikem samostatné Ceskoslovenské republiky v roce 1918 (Kutnohorska, 2010).
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V osetfovatelskych Skolach probihala nadale jak teoreticka, tak prakticka vyuka
v nemocnicich. Rok 1918 byl velkym meznikem Vrozvoji ceského oSetfovatelského

vzdé€lavani a zfizovani novych oSetfovatelskych kol (Kafkova, 1992).

3.1 ZALOZENI PRVNICH CESKYCH OSETROVATELSKYCH SKOL

A JEJICH ORGANIZACE VYUKY

Vratim-li se kjiz zminovanému silnému emancipaénimu zenskému hnuti a
narodnostnimu hnuti, mélo za nasledek v roce 1874 v Praze, jest¢ za existence Rakousko -
Uherska, vznik prvni o3etfovatelské Skoly. Slo 0 ryze &eskou $kolou. Jeji zaloZzeni znagné
ovlivnily Karolina Svétla a Eliska Krasnohorska, které staly v Cele celého tehdejsiho
zenského hnuti. Zde se mohly osetfovatelky odborné vzdélavat v teorii pod vedenim
vyznamnych Ceskych 1ékait, ktefi byli zaroven iuciteli na Lékaiské fakulté Univerzity

Karlovy (Kutnohorska, 2010).

Ceska osetifovatelska $kola nabizela bezplatnou organizovanou odbornou vyuku podle
ucebniho planu a osnov ve formé¢ kratkodobych kurzii. Kazdy z kurzt trval né€kolik mésict,
poznatky se cerpaly zknihy Florence Nightingaleové nazvané Kniha 0 oSetfovani
nemocnych, kterou vroce 1874 pielozila Paulina Kralova. Absolventky prvni ceské
oSetfovatelské Skoly pracovaly jako oSetfovatelky v domdacnosti. Pro nemocnicni sluzbu byly
vychovavany zacvikem piimo Vv samotnych nemocnicich formou tzv. vyuceni. Cely kurz byl
zakonCen ustni zkouSkou a absolventky obdrzely diplom. Po sedmi letech skola nahle
ukoncila svou ¢innost a pro divky, které chtély byt osetiovatelkami, byla tehdy jedina skola
tohoto typu v Rakousku. | kdyz $kola byla provozovana pouze sedm let, zaujala historicky
prvotni misto Vv déjindch ceského oSetfovatelstvi. Stala se nezaménitelnym a jedinecnym
vzorem pro vytvoieni dalSich podobnych oSetfovatelskych Skol v tehdejSim rakouském
mocnafstvi. Tato mimotadnd historicka udalost nastinila nové a velmi pokrokové vahy, které
se tykaly vzdélavani oSetfovatelek. Pojeti vzd€lavani oSetfovatelky nastinilo i pozdé&jsi
chapani jejich kazdodenni Cinnosti: ,,OSetfovatelce se nema ukladat jina prace. Potiebujete-li
pomocnici, opattete si ji. OSetfovatelce jest oSetfovani jedinym ukolem* (Katkova, 1992, s.

14).

V roce 1916 se v Praze oteviela Statni dvouletd oSetfovatelska Skola a po Case se
zaCinaly zfizovat na mnoha mistech republiky i dalsi koncep¢éné stejné Skoly. Podminky pro

piijeti bylo rakouské statni ob¢anstvi, absolvovani mestanské Skoly, vek 18 - 30 let, dokonalé
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zdravi, mravni bezuhonnost, opravdovy zajem O oSetfovatelské povolani a doklad, ze

uchazecka nepecuje 0 nezletilé dité nebo nevede vlastni domacnost (Kutnohorska, 2010).

Dale absolvovani zkouSek z inteligence, poctii a ¢eského jazyka. Zaroven se pii otevieni
této Skoly zakladala vyukova pracovisté na tehdejsich prazskych, kde byly sestry prakticky
Skoleny. Na koncepci vyuky Skoly méla vliv i Alice Masarykova, ktera pozvala tii americké
sestry, aby byly napomocné pii vytvareni koncepce vyuky na $kole. Skola méla za ukol
vychovavat nejen oSetfovatelky pro nemocnice a nové vzniklé poradny, ale zaroven byla

koncepce vyuky vytvofena tak, aby umoznila vychovavat osetiovatelky - Skolitelky.

Prvni rok byl vénovan teorii a druhy rok praktické vyuce. Ve druhém ro¢niku byly
studentky pod vedenim vrchnich sester piidéleny na rizna oddéleni nemocnic. Béhem vyuky
se potradaly také kurzy pro oSetiovatelky, které byly zaméfené na aktudlni socidlni
problematiku tehdejsi doby. Kurz zahrnoval i péc¢i o dit¢ a nasledné ucil osetfovatelky, jak
spravné postupovat pii oSetfovani nemocnych. Na zavér studia studentky skladaly
diplomovou zkousku a po jejich absolvovani ziskaly titul diplomovana sestra. | pies snahu
sester dosahnout adekvatniho vzdélani je spole¢nost neuznavala a trvalo dlouho, nez se

pozvedla jejich prestiz ve spole¢nosti (Kutnohorska, 2010).

3.2 PRUBEH VZDELAVANI OSETROVATELEK NA CESKYCH
OSETROVATELSKYCH SKOLACH V MEZIVALECNEM
OBDOBI
Mezivéale¢né obdobi polozilo dobré zaklady ceskoslovenskému oSetfovatelstvi.

Vzdélavani se zamétilo na vyuku oSetfovatelek - sester se zaméfenim na samostatnou praci

Vv terénni péci. V roce 1918 byla zalozena Vyssi socialni Skola v Praze, ktera zahrnovala

jednoleté studium pro socidln€ orientované pracovniky. V tomto obdobi byly zakladany

i Radové skoly v Opavé, Praze, Bratislavé (Kutnohorska, 2010).

V roce 1919 byl zalozen Ceskoslovensky erveny kiiz, jehoz piedsedkyni byla Alice
Masarykova, dcera prvniho prezidenta samostatného Ceskoslovenska T. G. Masaryka. CSCK
potadal kurzy, které pomohly fesit nedostatek vySkoleného kvalifikovaného personalu. Tyto

kurzy umoznily zakladni potfebnou pripravu v oSetfovani.

Prvni absolventky Statni oSetiovatelské Skoly zalozily v roce 1921 Spolek absolventek

osetfovatelské Skoly, ktery se v roce 1928 prejmenoval na Spolek diplomovanych sester (dale

jen ,,SDS%).
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Tento spolek poradal rtizné prednasky, kurzy a snazil se pomahat zakladat dalsi
osetfovatelské Skoly. SDS zavedl registracni systém vSech diplomovanych sester v tehdejsi
Ceskoslovenské republice. Sestry obdrzely legitimaci s evidenénim &islem, pod kterym byly

v SDS evidovany (Kafkova, 1992).

O kazdé sestie byly vedeny zaznamy 0 jejim vzdélani a dosazené odbornosti. Béhem
pusobeni SDS se konaly dva sjezdy, kde byla pfimo zminéna nutnost dal§iho vzdélavani
diplomovanych sester. Jednani Ucastnikii sméfovalo k vytvofeni jednotnych ucebnic pro
osSetfovatelské Skoly a zavedeni specializa¢nich kurzi. SDS navéazal spolupraci
se zahrani¢nimi sesterskymi organizacemi a v roce 1933 byl piijat do Mezinarodni rady sester

(ICN). Od roku 1937 zacal vychazet odborny ¢asopis ,,Diplomovana sestra‘.
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4. VYVOJ VZDELAVANI SESTER PO Il. SVETOVE VALCE

Béhem vale¢nych let byly sestry vzdélavany ina frontach v kurzech, kde se Skolily
Vv osetfovani ranénych. V téchto kurzech prednasely sestry, které prosly frontou a mohly tak
poskytnout cenné rady pfi oSetiovani ranénych. Po valce se sestry, které absolvovaly tyto
kurzy, staly vojenskymi sestrami a umoznily tak vznik nového vzdé€lavaciho sméru —
vojenska oSetiovatelka. Ani béhem valecnych let vzdélavani sester na oSetiovatelskych
Skolach nebylo preruseno. Vyuka probihala podle osnov sestavenych pted valkou a neménila

se. Prakticka vyuka probihala na klinikach v tehdejSich nemocnicich (Kutnohorska, 2010).

Sestry se zacaly vice specializovat ve svém oboru - napf. V instrumentovani na salech,
v praci V laboratofich ¢i v radiologii apod. Konaly se pétimési¢ni rychlokurzy pii
nemocnicich, ve kterych se sestry vzdélavaly a tim zlepSovaly poskytovanou osetfovatelskou
péci v terénu a doplnily stav oSetfovatelek chybéjicich v nékterych mistech nasi republiky.

Vsechny absolventky kurzt mohly poskytovat primarni zdravotni pé¢i samostatné.

V roce 1946 probéhl jubilejni pracovni sjezd diplomovanych sester, kde zaznélo
zhodnoceni dosavadniho vyvoje vzdélavani oSetfovatelek v Cechach a nastinila se zde nova
koncepce dalsiho rozvoje vyuky na Skolach. Béhem vale¢nych let byla pferusena Cinnost
Spolku diplomovanych sester, ktery se po skonceni valky obnovil pouze na kratkou dobu a po
unoru 1948 byl spolek nasilné zaclenén do tehdejsiho ideologicky zaméteného souboru
Revolu¢niho odborového hnuti, tzv. ROH (Kutnohorska, 2010).

4.1 VYVOJ VZDELAVANI SESTER OD 1945 DO ROKU 1948

V této kratké dob¢ bylo zalozeno mnoho osetiovatelskych skol, ale neexistovala zadna
Skola, kterd by pfipravovala diplomované sestry pro vedouci pozice. Proto vroce 1946
vznikla v Praze Vyssi osetiovatelska skola pro specializa¢ni pedagogické vzdelani sester —
ucitelek na oSetfovatelskych Skolach, vrchnich sester pro fidici oSetfovatelskou péci
ve zdravotnickych zafizenich a také sester pecujicich v terénu. Byla prvni Skolou v Evropé¢,
ktera mohla poskytovat a nabizet vyssi odborné vzdélavani diplomovanym sestram. Osnovy
tohoto studia mely za cil nabidnout a obohatit vyuku o0nové objevy a postupy
Vv oSetfovatelstvi. Tato Skola byla pro vsSechny studentky - sestry velmi vycerpavajici.
V osnovach mély za ukol piipravovat si své vlastni prfednasSky, své demonstrace ¢i zivé
diskuze na dana oSetfovatelska témata, ktera musely prezentovat. Po prezentaci byly
studentky jednotlivé znamkovany. Tyto prezentace slouzivaly jako urcitd forma zkousky.

Studium bylo zakonceno diplomovou zkouSkou. OSetfovatelstvi zaziva velky prilom ve
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vzdélavani a vté dobé poprvé zaznéla z st diplomovanych sester a Iékafii myslenka

vysokoskolského univerzitniho vzdélavani oSetfovatelek — sester (Kutnohorska, 2010).

Dalsi vyssi socialné zdravotni $koly vznikaly ve viech vétsich méstech Cech a Moravy.
Byly zakladany v letech 1946 — 1947 a piijaté zakyné se Clenily na tyto vétve: oSetiovatelky,
détské sestry, zdravotnické pracovnice, porodni asistentky, zdravotni laboranti, zubni
laboranti. Studium mélo dvoulety spoleény zaklad a od 3. ro¢niku si mohli zaci, hlavné
zakyn¢, vybrat své studijni zaméfeni, kterym se nasledné budou profesné zabyvat. Osnovy
obsahovaly odborné teoretické predméty, které vyucovali na skolach pouze 1ékaii, obecnou a
praktickou vyuku oSetfovatelstvi smély vyucovat diplomované sestry — ucitelky. Studium
bylo ukonceno zavérecnou zkouskou a uspésné absolventky obdrzely diplom, odznak a byly

opravnény uzivat titul ,,diplomovana osetfovatelka nemocnych* (Plevova, Slowik, 2008).

4.2 VYVOJ VZDELAVANI SESTER PO ROCE 1948

Po tnoru 1948 se spolecenské, politické a socidlni podminky ve stit€ zménily.
Osetiovatelstvi se dostalo do velmi svizelné a slozité politické situace. Péce 0 zdravi lidu
probihalo v ideologickych rovinach, také postaveni oSetfovatelek bylo také snizeno pod timto
absurdnim ideologickym manévrem. Zdravotni péfe nabyla socialistického razu, tykal se
poskytovani péce ¢i 1éebnych postupii zdarma. Sestry se najednou ocitly v mezinarodni
izolaci. Piiliv novych poznatkd v OSetfovatelstvi se zastavil a vysledkem bylo vylouéeni
Ceského Spolku diplomovanych sester z ICN. Do roku 1948 byly dosavadni oSetfovatelské
Skoly, které byly ztizovany jesté na zakladé vynosu ¢. 193 z roku 1914 rakouského ministra
vnitra, dvouleté. Po roce 1948 ministerstvo $kolstvi vydalo novy Skolsky zakon. Vsechny
osetrovatelské Skoly byly od roku 1950 vytfazeny ze systému vysSich odbornych skol a
presunuty do systému vysSich $kol socialné zdravotnich a byly fizeny ministerstvem Skolstvi

(Plevova, Slowik, 2008).

Po probéhlém pievratu vroce 1948 vnasi republice dochazi ke slouceni
oSetiovatelskych $kol srodinnymi a socialnimi a K jejich naslednému piejmenovani na
Stfedni zdravotnické Skoly. K tak naro¢nému povolani se zacala pfipravovat socialné nezrala
mladez. Byli pfijimani zaci, ktefi ukoncili povinnou $kolni dochazku, vék mladeze se
vétSinou pohyboval okolo 15 let. Také osnovy studia zahrnovaly slozku teoretickou a
praktickou. Délka studia byla zpocatku ttileta, pozdéji byla zvysena vladnim nafizenim ¢.
80/1955 Sb. na ¢tyfi roky. Ucebni plany obsahovaly pfedméty odborného razu a poskytovaly

zakynim vSeobecné vzdélani. Chybély ucebnice, vzdélavaci materidly a zdkyné se ucily
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z prednasek, které vytvarely pouze zkuSené sestry - ucitelky. OSetfovatelské techniky
vyucovaly tzv. skolni sestry pii praktické vyuce vV nemocnicich, kde byly ustanoveny Skolni
stanice, které byly velkym piinosem pro zkvalitnéni praktické vyuky. Vzdélani bylo
zakon¢eno maturitni zkouskou, jez se skladala z ¢asti praktické a teoretické. Prakticka Cast se
konala v nemocnici a teoreticka ¢ast ve Skole pred zkuSebni komisi. Absolventky obdrzely
vysvédCeni 0 absolvované maturitni zkouSce a odznak s napisem ,,Slouzim zdravi lidu®

(Kutnohorska, 2010).

Skoly vsak nestaGily pokryt nedostatek oSetfovatelského personalu, proto musela
vSechna tehdej$i zdravotnicka zafizeni pfijimat i nekvalifikovany personal. V letech 1951 —
1960 byly pro tyto pracovniky organizovany dvouleté doSkolovaci kurzy v zavodnich skolach
prace. Proto se vyuka zkratila na tfi roky, ale ani tyto kroky nepokryly nedostatek oSetfujiciho
personalu. V roce 1953 dochazi k prilomovému datu, kdy ministerstvo zdravotnictvi prevzalo

zdravotnické skoly a zatradilo pod ustav narodniho zdravi.

Velkou zménou ve vyvoji vzdélavani sester se stal Skolni rok 1956/1957, kdy se na
zdravotnickych Skolach zavedlo abiturientské studium. Pomaturitni studium bylo jednoleté,

pozdé&ji se prodlouzilo na dva roky (Plevova, 2011).

Studium bylo vytvofeno vyhradné pro zdravotni sestry a porodni asistentky.
Ministerstvo zdravotnictvi zavedlo mimofadné formy studia pii zaméstnani pro pracujici
sestry, které mohly studovat bud’ vecerni, dalkovou, nebo externi formou (Kutnohorska,
2010).

Béhem nékolika let se ¢asto ménil i Gfedni nazev stavajicich Skol. Pivodné socialni
zdravotni Skola se zménila na vyssi zdravotnickou Skolu aZ nakonec na sttedni zdravotnickou
skolu (SZS). V edesatych letech 20. stoleti bylo na Filozofické fakulté Univerzity Karlovy
zahajeno pétileté vysokoskolské studium pii zaméstnani. Studium bylo dvouoborové:
oSetfovatelstvi v kombinaci s psychologii a pozdéji v kombinaci s pedagogikou. Po slozeni

rigor6znich zkousek mély absolventky moznost ziskat titul - PhDr.

Soucasné v témze roce vznikl Institut pro dalsi vzdélavani stiednich zdravotnickych
pracovnikii v Brné¢ a Bratislavé zaméfeny na specializa¢ni studium sester Vv iadé¢ obort

(Plevové, 2011).
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4.3 NOVODOBE ZMENY V POJETI OSETROVATELSTVI

S rozvojem mediciny a vstupem stale slozitéjsich technologii se postupné ménila i role
nelékarskych profesionali. Pojeti oSetfovatelstvi se zménilo. Nyni je chapano jako
spolecenskovédni disciplina a rozviji se na zaklad¢ védeckého vyzkumu. Rada Evropy vydava
novou smeérnici, kterd zahrnuje novou jednotnou kvalifikaci a vzdélavani sester na zaklade
spole¢né dohody nékolika evropskych zemich, které tvotily EHS. V roce 1972 byla vyhlasena
ve Strasburku Evropska dohoda 0 vzdélavani sester (. 59), ktera je dosud (rok 2010)
v platnosti (Kutnohorska, 2010).

K tomuto dokumentu se ptihlasily WHO (1985, 2000), ICN (1984, 1999), Mezinarodni
ufadovna prace. Dohoda byla doplnéna dokumentem Rady Evropy — Role a vzdélavani sester.
Tento dokument obsahuje rozpracované direktivy, véetné ramcového obsahu studia
v odbornych predmétech. Vyty€enym cilem byla stejnd vzdélavaci troven, jako byla uroven
vzdélavani sester v Evropské unii, s pfislibem pak volngjsiho pohybu pti hledani pracovnich
nabidek v ¢lenskych zemi Unie. Dlouha 1éta se sestry neustale snazily 0 obnoveni svého

¢lenstvi v ICN.

V roce 1973 se podatilo zalozit Ceskou spolecnost sester (dale jen CSS), ktera navéazala
na tradice SDS. Spolecnost ¢eskoslovenskych sester sdruzovala dvé narodni organizace:
Ceskou spoleénost sester a Slovenskou spole¢nost sester. Cilem zalozeni spoleénosti byl
nejen vstup do ICN, ale i zvySovani odborné tirovné sester, podporovani védeckovyzkumné
prace a zavadéni novych osetiovatelskych poznatki do praxe. V roce 1979 byl po dohodé se
Slovenskou spole¢nosti sester ustanoven federativni vybor, ktery byl opravnén vystupovat
v zahraniéni komunikaci sICN - jako piedstavitel Ceskoslovenské spole¢nosti sester
(Plevova, 2011).

Nasledné po tomto diplomatickému kroku byla v roce 1982 spolecnost sester oficialné
do ICN ptijata. Dilezita udalost pro sestry bylo pfijeti v roce 1984 do ,,Pracovni skupiny pro
evropsky vyzkum oSetfovatelstvi“ (WENR). Ceskoslovensko bylo jednou z mala
komunistickych zemi zafazeno do dlouhodobého vyzkumu oSetfovatelstvi organizovaného
Evropskou ustiednou Svétové zdravotnické organizace v Kodani. Zde se konala pravidelna
setkani, kde dochazelo k hodnoceni vysledkil z jednotlivych vyzkumt. V roce 1951 vychazi
odborovy ¢asopis Zdravotnicka pracovnice, ktery se v témze roce stava ¢asopisem odbornym.
Zde byly publikovany nové védecko-vyzkumné piilohy a Casopis se tak stava pro sestry

v souvislosti s celozivotnim vzdélavanim nepostradatelnym. V roce 1989 zanika a je nahrazen
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novym odbornym vzdélavacim cCasopisem pro sestry S pfiznatnym ndzvem Sestra

(Kutnohorska, 2010).
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4.4 NAPLN VZDELAVACICH PROGRAMU DO ROKU 1989

Ucebni plany a osnovy tehdejSich stfednich zdravotnickych kol hodné ovlivnilo
usneseni Ustiedniho vyboru Komunistické strany Ceskoslovenska ,,0 tésném spojeni $koly se
zivotem® z dubna roku 1959. V osnovach prvniho ro¢niku nesméla byt opomenutd ani
ideologicka pruprava sester. V osnovach druhého roéniku byla pracovni vychova, jejiz cil byl
seznamit zakyné s pracovnimi postupy pomocnic ve zdravotnickych zafizenich. V osnovach

nesméla chybét vyuka psani na stroji ani branna vychova (Kutnohorska, 2010).

V hodinéach branné vychovy méli ucitelé za kol rozvijet télesnou zdatnost a rozmanité
dovednosti svych svéfenkyn. | kdyz se nepiedpokladalo, Ze zdravotni Sestra bude muset branit
vlast, mély zakyné povinnost zachazet se vzduchovkou a sttilet z ni. Osnovy prvnich ro¢nika
¢tytletého studia byly koncipovany tak, ze obsahovaly hlavné vSeobecn¢ vzdélavaci predméty
a z odbornych pfedmétt pak byly zafazeny biologie a somatologie, ktera zahrnovala anatomii
a fyziologii. Ve druhych ro¢nicich byly vyuCovany piedméty patologickd anatomie a
fyziologie, hygiena a epidemiologie, chirurgie (vyuka zahrnovala iortopedii a urologii),
samostatny predmét pediatrie a vyuka vnitinich chorob. Studenti ziskali védomosti
0 nejrozsifengjSich onemocnénich, jejich pfi¢inach, projevech, lééeni a prevenci.
V poslednich dvou ro¢nicich pievazovala zvlasté praxe ve zdravotnickych zafizenich
s vyukou klinickych a odbornych pifedméti. Vyuka zahrnovala jen obecné poznatky,
prohloubeni svych znalosti mohla pak absolventka po urcité sesterské praxi absolvovat
Vv tehdejSim specializa¢nim vzdélavani. VSechny zmény ve vyuce byly podchyceny a
zapracovany do osnov a ucebniho planu zdravotnich sester z roku 1972. V samotnych
osnovach se vychova a vzdélavani definovala mnohdy jako dynamicky proces, ktera méla za
cil v§tépovat budoucim zdravotnim sestfickam nové postupy slouzici jako nezbytné poznatky,
které jsou zapotiebi v praxi, a sestry se nauci diky témto poznatkiim samostatné¢ uvazovat

(Sucha, 1949).

Nové ucebni osnovy pro zdravotnické Skoly byly vydany samotnym Ministerstvem
zdravotnictvi Ceské socialistické republiky po dohodd s Ministerstvem gkolstvi Ceské
socialistické republiky dne 20. 11. 1983 s ucinnosti od 1. zati 1984 od prvniho ro¢niku sttedni
zdravotnické skoly. Studium na stiednich zdravotnickych skolach bylo i nadale organizovano
Ctyfletou formou prezenéniho studia zakon¢ené maturitni zkouskou, po ukonceni studia se od

absolventi oéekavalo neustalé vzdélavani a zvySovani kvalifikace (MZ CR, 1983).
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5. VYVOJ VZDELAVANI SESTER PO ROCE 1989

V roce 1989 nastaly v nasi republice vyznamné politické zmény, které vedly ke zméné
vnimani tehdej$i socidlni a zdravotni péce poskytované zdravotnickymi zafizenimi. Postupné
dochazelo i k inovacim v systému tehdejsiho vzdélavani zdravotnich sester. Po roce 1990 se
v nasi republice zacalo hovofit 0 urCitych oSetrovatelskych postupech, které jsou pro nas
vyznamnym Kkrokem, ktery uréil smér vyvoje oSetfovatelstvi. Zacalo se hovofit
0 oSetfovatelském procesu jako 0 metodé prace sester, ktera vyznamné prisp&je ke komplexni
a individualizované osetfovatelské praxi. S timto rozvojem se zacal pouzivat termin sesterska
(oSetfovatelska) diagnéza jako zavér nebo tusudek, ktery je vysledkem sesterského
pozorovani. Tyto i jiné poznatky byly zatazovany do vzdélavacich programu jako védni obor

pro vSechny sestry.

Cilem zmény vzdélavani sester vnaSi republice bylo pfispét ke zvySeni urovné
oSetfovatelské péfe V nemocnicich, viditeln¢ zlepsit kvalitu zdravi obyvatelstva, zajistit
vzdélavani sester v souladu s platnymi stanovami Evropské unie. Dulezitou zménou bylo
prevedeni stfednich a vysSich zdravotnickych Skol vroce 1996 ze spravy ministerstva
zdravotnictvi pod ministerstvo Skolstvi a v roce 2000 stfedni zdravotnické skoly a vyssi
odborné $koly zdravotnické prechazeji ze spravy MSMT pod krajskou samospravu (Plevova,
2008, Kutnohorska, 2010).

Klade se zvyseny duraz na kvalitu osnov a vyuky, ktera je srovnatelna s urovni

vzdélavani v ramcei EU.

5.1 NAPLN VZDELAVACICH PROGRAMU OD ROKU 1989

Po roce 1989 dochazelo v ruznych tehdejsich oborech k zdsadnim inovatorskym
zménam, které nas nasmérovaly K hodnotam tehdejsich evropskych smért v oSetfovatelstvi.
Nejvétsim tehdej$im ideologem prvni velké porevolucni reformy $kolstvi unas byla doc.
PhDr. Marta Stanikova, CSc., ktera se od roku 1991 vyznamné podilela na zméné profesni
ptipravy stiednich zdravotnickych pracovnikti. Dne 1. zati 1991 byl obor zdravotni a détska
sestra pfejmenovan na obor - vSeobecna sestra. Studium bylo ponechano jako ctyfleté, nebo
dvouleté pomaturitni pro zajemkyné, které mély tplné stfedoskolské vzdélani (Skubova,

Chvatalova, 2004).

Na skolach byly v ucebnich osnovach kromé zmény nazvu probihajiciho oboru nové

zaznamenany také vyrazné upravy Ve studijnich programech. V tGpravach doslo k zpétnému
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rozdéleni predmétii ve vyuce na predméty vSeobecného a odborného charakteru. VSeobecna
slozka obsahovala jak predméty jazykové, tak spoleCenskovédni a ptirodovédné, navic

soudasti slozky byla vypo&etni technika a télesna vychova (MZ CR, 1992).

Vedle zvladani a chapani zakladnich komunika¢nich technik byl kladen daraz také na
znalosti dvou cizich jazykt ke studiu dostupné odborné zahranicni literatury slouzici jako
forma samostudia. Z moznych cizich jazyki, které se vyucovaly na Skolach, byl na vybér
anglicky a némecky jazyk. Nejvétsi pozornosti se dostdvalo samotnému piedmétu
oSetfovatelstvi a oSetfovani nemocnych. Predméty byly vedeny tak, aby budouci sestficky
chapaly pocity nemocného c¢lovéka ve zdravotnickych zafizenich a na zakladé téchto
poznatki provadély standardizované oSetiovatelské postupy. Odborné predméty se
nevyucovaly samostatné, ale jako soucast odbornych bloki Vv oSetfovatelstvi. Cilem vyuky
Vv oSetfovatelstvi byl nacvik technik oSetfovani nemocnych a samoziejmosti bylo osvojeni Si
odbornych postupti a cinnosti ve zdravotnickych zafizenich s naslednym profesnim

formovanim osobnostnich predpokladii u budoucich sester (MZ CR, 1992).

V roce 1995 byly vydany nové ucebni osnovy psychologie, zmény se tykaly nového

pojeti psychiky a osobnosti zdravotnich sester (Vitnerova, 1995).

Zvysovani odborného vzdélavani vsech sester bylo v souladu s tehdej$im vyvojem

oSetfovatelstvi v Evrop€, a proto bylo nutné tato nova opatteni pfijmout (Kutnohorska, 2010).

5.2 ZMENY VE VZDELAVANI SESTER PO ROCE 2004

Strategie, ktera se zamétila na zménu vzdélavani vSeobecnych sester, byla zamétena na
podporu a udrzovani zdravi jedince s projevenou holistickou péci 0 n¢j. Zakon ¢. 96/2004 Sb.,
0 nelékatskych zdravotnickych povolanich, vyznamné poznamenal dosavadni studium na
drivéjsich oSetfovatelskych oborech. Od roku 2004/2005 dochazelo na vsech stfednich
zdravotnickych $kolach v celé Ceské republice ke zrugeni studijniho oboru vieobecna sestra.
Posledni studenti tohoto oboru maturovali v roce 2007. Od tohoto roku byl obor vseobecna
sestra nahrazen oborem zdravotnicky asistent (Skubova, Chvatalova, 2004, zakon &. 96/2004
Sbh.).

Absolventi, ktefi ukoncili studium a projevili zajem pracovat bez odborného dohledu,
maji moznost pokracovat ve studiu na vyssi odborné Skole zdravotnické v oboru diplomovana
vSeobecna sestra, necbo mohou volit jinou variantu, a to studium na vysokych Skolach

Vv bakalafskych studijnich programech oSetiovatelstvi v oboru vSeobecna sestra. Absolventky
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bakaldiskych studijnich programi mohou vyuzit moznosti studovat V navazujicim
magisterském studijnim programu a nékteré¢ pak i Vv postgradualnim doktorandském studiu

s oSetfovatelskym zamétenim (Sitna, 2006).

V soucasnosti  velkou zménu Vvramci celoZivotniho vzdélavani nelékaiskych
zdravotnickych pracovnikd piedstavuje Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych
zdravotnickych obori v Brné. Toto velké centrum poskytuje vSem zdravotnickym
pracovnikiim ruzné ramcové odborné vzdélavaci programy, které vypracovali jejich odbornici

(Skubovai, 2004, Prazska deklarace, 2009).

O vyznamu centra se podrobnéji zminim Vv dal$i kapitole. Zakon ¢. 96/2004 Sb., tykajici
se nelékatskych zdravotnickych povolani, byl za dobu své existence nékolikrat upraven, a to
zakonem ¢. 125/2005 Sb., zakonem ¢. 111/2007 Sb., zakonem ¢. 189/2008 Sb., zakonem
¢.227/2009 Sb. a zakonem ¢.105/2011 Sb. Jednad se o takzvanou ,malou novelu“, ktera
vstoupila v platnost 22. dubna 2011. Vzhledem K vyznamnosti a rozsahu zmén, které se

planuji, je v souasné dobé piipravovan novy zakon (MZ CR, 2012).

5.3 ZDRAVOTNICKE LYCEUM

Studiem tohoto oboru probiha na stfednich zdravotnickych skolach. Studijni obor
zdravotnické lyceum ptipravuje predevsim mladé uchazeée pro studium na vysokych skolach
- lékaifskych fakultach, zdravotné-socialnich fakultach ¢i  pedagogickych fakultach
ptipravujicich ucitele zdravotnickych predméti. Absolventi ale mohou studovat na
I jinych vysokych $kolach v riznych studijnich oborech. Absolventi zdravotnického lycea
ziskaji védomosti, dovednosti a navyky pro dalsi studium bud’ pro terciarni, nebo celozivotni
vzdélavani. Vyuka zahrnuje ptredméty spoleCenskovédni, jazykové, odborné. Studium je

Ctyfleté, ukoncené maturitou (Kutnohorska, 2010).

5.4 STREDNI A VYSSI ZDRAVOTNICKE SKOLY

5.4.1 STREDNI ZDRAVOTNICKA SKOLA (SZS)
Samotny vyvoj vzdélavani sester byl poznamenan prolindnim nejriznéjSich zasadnich

zmén v koncepci vzdélavani sester od pocatku do soucasné podoby vyuky sester. | samotné

vvvvvv

hovoftilo 0 oSetfovatelkach, pozdéji se tento termin zmeénil a laickd vefejnost zacala hovotit

0 zdravotnich sestrach. Tento termin byl pozménén v devadesatych letech 20. stoleti na
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vSeobecnou sestru. Historicky vyvoj zdravotnickych Skol jsem jiz zminila, rdda bych se

zaméfila na vyvoj zdravotnickych Skol po roce 1990.

V té dob¢ byla pfijata novela ¢. 522/1990 Sb., a nasledné byly stanoveny koncepce
vyuky na vSech tehdejSich skolach. Pii zdravotnich Skolach byla ponechana vznikla internétni
ubytovani zakyi. Skoly nové vybavovaly odborné uéebny novymi po¢itaovymi jednotkami,
vyuce se prizpusobil i pedagogicky sbor, aby odpovidal pozadavkiim, jez na n¢j byly kladeny.
Pedagogové musely dokazovat svou odbornost nutnou pro vyuku. Ti, kteii toto vzdélani
neméli, si je museli doplnit, piipadné rozsitit si svou aprobaci. Na skolach byl kladen diraz
ina samotné absolventy. Byly pofadany rtzné formy olympiad v cizich jazycich,
z matematickych véd a jiné soutéze, kde se nasledné mohla projevit schopnost a
kvalifikovanost studentii. Zmény ve vyuce vSeobecnych sester nastaly v roce 2004, kdy se
ziidil novy obor zdravotnicky asistent. Ze zaniklého oboru prezencni formy studia zbylé

absolventky maturovaly v roce 2007 (Plevova, 2011).

Soucasné zdravotnické $koly nabizeji zajemctim i jiné obory, napf. oSetfovatel. Skoly
pofadaji seminafe a rlizné kurzy. VéEtSinou se jedna o0 prezencni formu studia, ktera je Ctyfleta

a ukoncena maturitni zkouskou (Kutnohorska, 2010).

54.2 VYSSi ZDRAVOTNICKA SKOLA (VZS), VYSSIi ODBORNA SKOLA
ZDRAVOTNICKA (VOZS)

Ze zakona vznikaly po roce 1996 na vSech mistech republiky vys$si zdravotnické Skoly
(dale jen VZS), které byly uréeny maturantim SZS. V t&chto §kolach se piipravuji veobecné
sestry v oboru diplomovana sestra. Studium trva 3 roky, konéi absolventskou zkouSkou a
diplomem. Absolventi ziskaji titul diplomovany specialista (DiS.), uvadény za jménem. Takto

vzdé€lané sestry ziskavaji odbornou zpusobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry

(Kutnohorska, 2010).

55 VYSOKOSKOLSKE STUDIUM

Vzhledem k odborné a psychické naroc¢nosti zdravotnického povolani jsou budouci
zdravotnicti pracovnici pfipravovani v bakalafskych a magisterskych studijnich programech
na univerzitach i vysokych Skolach neuniverzitniho typu. Bakalaiské studijni obory maji
délku studia tii roky a navazujici magisterské obory maji délku studia dva roky. Bud’
probihaji v prezen¢ni, nebo kombinované formé. Jednotlivé zdravotnické nelékatské studijni

obory jsou pied posouzenim a zhodnocenim akredita¢ni komisi MSMT posouzeny MZ CR
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Jak jsem jiz uvedla v predchozi kapitole, bylo i dfive sestram umoznéno vysokoskolské
studium pii zaméstnani. Studium bylo zahajeno v roce 1960 na UK v Praze na Filozofické
fakulté v aprobacni kombinaci psychologie a péce 0 nemocné. V pozdéjsim sledu se oteviel
druhy aprobacni obor, kterym se stala pedagogika v kombinaci s oSetfovatelstvim. Toto
vysokoskolské vzdélani poskytlo vyudujicim na SZS dokonalou odbornou pripravu a
pedagogickou kvalifikaci. Forma studia byla dalkova a do studia mohly byt zafazeny pouze ty

posluchacky, které mély absolvovanou alespon pétiletou praxi u luzka (Plevova, 2011).

Vyuka byla vénovana oSetiovatelské a pedagogické praxi. Od roku 1981 bylo studium
otevieno také na Komenského univerzité v Bratislavé a na Univerzité Palackého v Olomouci.

Absolventky po slozeni rigordzni zkousky ziskaly titul PhDr.

55.1 BAKALARSKA FORMA STUDIA OSETROVATELSTVI

Od devadesatych let 20. stoleti se zacCala rozvijet bakalaiska forma studia
oSetfovatelstvi. V bakalafském studijnim programu OSetfovatelstvi se studuji obory
vSeobecna sestra, porodni asistentka. U tohoto typu vysokoskolského studia jsou zakladem
medicinské a oSetfovatelské predméty. O studium v kombinované formé byl velky zajem
zejména U Sester z praxe, jejiz vyvoj si vynutil potiebu dal$iho prohlubovani a rozsifovani
profesnich védomosti. Pti¢iny vzniku zmén ve vzdélavani sester, jsou dvoji. Jednim aspektem
je dodrzovani smérnic vydanych EU a Svétovou zdravotnickou organizaci a sladéni
vzdelavacich programu Ceskych sester se vzdélavacimi osnovami EU. Druha pficina vyplyva
z véku samotnych studentt, sesterskou profesi by mély vykonavat osoby vékové zralejsi a
psychicky vyrovnangjsi, které tak 1épe porozumi jednotlivym potiebam nemocného

(Kutnohorska, 2010).

Studium na vysokych §kolach je dano zakonem ¢. 111/1998 Sbh. Toto studium je mozné
absolvovat az po uspésném ukonceni stfedoskolského vzdélani. V soucasné dob¢ probihd
bakalarské studium na vysokych Skolach neuniverzitniho typu nebo na lékaiskych ¢i
zdravotnicky zaméfenych fakultach univerzit. Po dobu 3 let studentky absolvuji 4600 hodin
teoretického a praktického vyucovani, z toho praktickd vyuka zahrnuje vyucovani v rozsahu
az 3000 hodin. Teoretickou vyuku tvoii prednasky, seminare a praktika z riznych klinickych
obort. V kazdém ro¢niku studujici povinné skladaji zkouSky z danych pfedmétt a z ostatnich
predmétii ziskavaji zapocCty. Vypracovavaji také semindrni préace, aktivné si pfipravuji
prednasky, které prezentuji a které byvaji podminkou zapoctu. Béhem studia jsou povinnosti

studentl stanoveny studijnim planem V souladu se zkusSebnim a studijnim fadem vysoké
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Skoly. Forma studia je bud prezencni, nebo kombinovana, obé trvaji 3 roky. V kurikulu
bakalaiského studijniho oboru vSeobecna sestra jsou zastoupeny povinné a doporucené
volitelné predméty. Absolvovani kazdého piredmétu je ohodnoceno kreditnimi body, kterych
musi student béhem doby studia ziskat 180. Predepsany pocet kreditli je podminkou pro
sloZzeni statni zaveéreéné zkousky, jeji povinnou soucésti je obhajoba bakalaiské prace.
Absolventkam/tim se udéluje titul bakalar (Bc.), vzdy se uvadi pred jménem. Po skonceni
studia absolventi ziskavaji opravnéni vykonavat zdravotnické povolani v oboru, ktery
vystuduji. Vysokoskolské vzdélavani sester mohou poskytovat pouze akreditované vysoké
Skoly. Akreditace se vydava na dobu nejvyse 10 let a jeji platnost lze opakované prodluzovat.
Akreditaci schvaluje akredita¢ni komise, kterd zhodnoti cely vzdélavaci program a dle Setfeni
pak vydava akreditacni osvédceni a Skola mlze pokracovat dale ve studijnich programech.

Toto studium je kvalifikaénim oborem v§eobecna sestra (Kutnohorska, 2010).

5.5.2 NAVAZUJICI MAGISTERSKE STUDIUM OSETROVATELSTVI

Magistersky studijni program navazuje na bakalafsky studijni program. Délka studia je
dvouleta. Studium probiha na akreditovanych fakultach. Poskytuje zajemkynim znalosti a
dovednosti Vv fizeni zdravotnickych systémid, pro vyuku oSetfovatelskych piedméti
v soucasnych platnych Skolskych instituci, ve kterych probihd soucasna kvalifikacni ptiprava
vSeobecnych sester. Studium se ukoncuje statni zavéreCnou zkouskou, jejiz soucasti je
obhajoba diplomové prace. Absolventim magisterského studia se ud¢luje akademicky titul

magistr (Mgr.), uvadény pied jménem (Kutnohorska, 2010).
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6. REGISTRACE NELEKARSKYCH ZDRAVOTNICKYCH
PRACOVNIKU JAKO PROFESNI NASTROJ REGULACE

Jednim z hlavnich nastrojii G¢inné regulace vSech zdravotnickych povolani je
registracni systém, jehoz cilem je ochrana vefejnosti zalozena na principu celozivotniho
vzdélavani vSeobecnych sester. Tento systém neustdle kontroluje celozivotni odborny
profesni rust vSech registrovanych sester. Registracni systém je zakotven Vv ,,malé novele*
zakona ¢. 96/2004 Sb. - zakon ¢. 105/2011 Sb., jez hovoii 0 novych podminkach ziskavani a
uznavani zpusobilosti k vykonu nelékafskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce, hovoii také 0 zméné nékterych souvisejicich
zakoni (zakon o nelékatskych zdravotnickych povolanich). Kazdy zdravotnicky pracovnik
musi ziskat osvédCeni 0 zpisobilosti k vykonu zdravotnického povolani bez odborného
dohledu. OsvédCeni vydava ministerstvo na zakladé podané zadosti sestry. Sestry k zadosti
dolozi ufedné ovéfené doklady o zpusobilosti, které opraviiuji zdravotnického pracovnika
k vykonu pfislusného zdravotnického povolani — plati pro Zadatele do 18 mésicti ode dne
ziskani zpusobilosti (absolventi VOSZ a kvalifikaénich vysokoskolskych studijnich
programil), potvrzeni zaméstnavatele 0 praxi Vvrozsahu minimalné 1roku Vv uvazku
s polovinou stanovené tydenni pracovni doby nebo minimalni odpracované doby dvou let

v uvazku pétiny stanovené tydenni pracovni doby (NCO NZO Brno, 2011).

Absolvuje-li zdravotnicky pracovnik praxi v zahranici, je nutné dolozit pieklad pracovni
smlouvy do ceského jazyka tlumocnikem zapsanym do seznamu znalci a tlumocniki.
Pieklady se nevztahuji na doklady vystavené ve slovenském jazyce. Absolventi SZS dokladaji
3roky vykonu pfislusného povolani. K vydani osvédCeni je nutno dolozit idoklad
0 absolvovanych vzdélavacich aktivitaich v hodnoté 40 kreditti z obdobi poslednich 10 let
(NCO NZO Brno, 2011).

Ze zakona se dle novely prodlouzila pouze osvédcCeni, kterd byla platna ke dni nabyti
ucinnosti novely, tj. ke dni 22. dubna 2011. Pokud v den uc¢innosti novely nemél zdravotnicky
pracovnik platné osvédceni (tj. pokud platnost jeho osvédceni pied timto dnem vyprsela), pak
se automatické prodlouzeni osvédéeni podle § 69 jiz na ného nevztahuje. Pro ziskani
osveédceni si musi podat novou zadost 0 vydani osvédceni podle § 67 zakona ¢. 96/2004 Sb.,
ve znéni pozdgjSich ptedpisii. Zdravotnicky pracovnik, ktery podal uvedenou zadost ve
stanovené lhuté, je od toho dne povazovan ze zakona za zpusobilého k vykonu povolani bez
odborného dohledu a je zapsana/y sestra/bratr do Registru zdravotnickych pracovniki

zpusobilych K vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu a mize uzivat
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oznaceni registrovana/ny sestra/bratr. Soucasn¢ se snizuje spravni poplatek za piijeti zadosti
0 vydani nebo 0 prodlouzeni osvéd¢eni K vykonu zdravotnického povolani bez odborného
dohledu z dosavadnich 500, - K& na 100, - K¢&. Novela ponechala dolozeni absolvovaného
vzdé€lavani Vv prikazu odbornosti. Prikaz odbornosti slouzi Kk zapsani délky a druhu
vzdelavani, které zdravotnicky pracovnik dosud ziskaval. Novela déale prodluzuje registracni
obdobi nelékatskych zdravotnickych pracovnikd z 6 na 10 let. Pocet krediti se nezvySuje —
k vydani i prodlouzeni platnosti osvédéeni zistava podminkou doloZeni 40 kreditd. Mala
novela zdkona hovofi 0 tom, Ze sestry jsou povinny ziskdvat vyssi pocet kreditli za aktivni
ucast na akreditovanych vzdélavacich akcei, urcity pocet krediti je vymezen pasivni ucasti a
zakon hovoti 0 ziskavani ur¢itého poctu kreditii za publikacni ¢i védeckovyzkumnou ¢innost
sester. Vyse kreditil je stanovena jednotné a nejsou piipustné vyjimky, napf. pro Zeny na
matefské a rodicovské dovolené nebo zadatele Vv dichodovém véku. Pokud této vySe
zdravotnicky pracovnik nedosdhne a nenahradi potfebny pocet kreditli slozenim zkousky,

platnost osvédceni nebude prodlouzena (NCO NZO Brno, 2011).

6.1 DOBROVOLNE CLENSTVI SESTER V CESKE ASOCIACI
SESTER
Prvni zminka 0 této organizaci sester byla v roce 1921, kdy devét diplomovanych sester
zalozilo Spolek absolventek Skoly oSetfovatelské (dale Spolek), ktery sehral vyznamnou roli
v rozvoji Ceského oSetiovatelstvi. Hlavnim cilem Spolku byla ptfedev§im vychova a
vzdélavani diplomovanych sester, které nendsilnou formou samy prosazovaly. Nasledné se
snazily pozvednout postaveni diplomovanych sester v tehdejsi prvorepublikové demokratické

spole¢nosti (Kafkova, 1992).

Timto aktem chtély zaroven wukézat vefejnosti, ze tehdejSi povolani sestry -
osetfovatelky nebylo jednoduché. Zpocatku se Spolek soustfedil na poradani prednasek a
odbornych kurzii a to ve spolupraci se socialnim zdravotnim odborem CSCK. Spolek pozdgji
uskutecnoval razné sjezdy, které probihaly formou pfednasek, pokraCovacich kurzi, exkurzi a
kdy vznikla Ceska asociace sester (dale jen CAS), ktera sdruzila sestry a dalsi kategorie
zdravotnickych nelékatskych pracovniki. Pfed vznikem asociace byly u nas zakladané kluby
sester. Prvni klub sester vznikl v Praze a pak v dal$ich oblastech celé republiky. | ptes
moznost vzniku klubu sestry usilovaly o vytvoieni jednotné a silné profesni organizace. Vedle

CAS zde jesté existovala Ceské spole¢nost sester, ktera v roce 2000 s CAS splynula. Nyng&jsi
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CAS je nejvétsi profesni organizaci sester, dobrovolnou, neziskovou, s pravni subjektivitou,
rozdélenou do regionalnich sekci. CAS vypracovala zptisob registrace sester, ktera byla
zpocatku zcela dobrovolna, a zaroven vytvorila kreditni systém registru. Povéfena komise
pozdé&ji vypracovala nutné formulafe registratnich dokumenti (pfihlasek platnych
k registraci), zaznam o vzdélavacich aktivitach sester, potvrzeni 0 délce oSetiovatelské praxe
a dalsi dokumenty. Dobrovolna registrace zdravotnickych pracovnikii byla zahajena 12. 5.
2001 a tato moznost byla nabizena sestram a porodnim asistentkam (Skubova, Chvatalova,

2004).

Timto zptisobem se mohly sestry registrovat do konce biezna 2004, pak byla forma
registrace ze zakona povinna. Cilem je poskytovat vSem sestram aktivity zaméfené na
vzdélavani nejen v nasi republice, ale iV zahrani¢i formou odbornych stazi. Organizatofi
vzdélavaci akce ziskaji na zédkladé zadosti od CAS registra¢ni &islo. Prioritou této organizace
jsou plany a zmény ve vzdélavani a tvorba novych studijnich programi pro vSeobecné sestry,
redukce specializaci, délka studia a zahajeni specializace po ukonceni kvalifika¢niho studia,
roz§ifeni kompetenci v§eobecnych sester. Velky duraz je kladen na kvalifika¢ni vzdélavani a
absolvovani riznych variant celoZivotniho vzdélavani dle osobnich preferenci sester, které
vyznamné pomahaji zlepSovat jejich praci. CAS také spravuje registr zdravotnickych
pracovnikt zpusobilych k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu (je dano
zakonem 96/2004 Sb.), nabizi aktualni informace 0 certifikovanych kurzech. Organizace také
planuje podpofit reformu zdravotnického $kolstvi, zrugit obor VOSZ. CAS je ¢lenem vsech
dulezitych organt, které rozhoduji o tom, jak budou nelékaiské obory vypadat. Vytvotila

kodex profesionalniho chovani registrovanych zdravotnikd (Plevova, 2011).

6.2 SOUCASNE LEGISLATIVNI PRAVNI NORMY PLATNE PRO

NELEKARSKE ZDRAVOTNICKE PROFESE

V roce 2004 vstoupila Ceska republika do Evropské unie a timto vstupem se zavézala
Kk pfijeti celé fady nafizeni a opatieni, ktera se vztahovala k oboru oSetfovatelstvi a porodni
republice platné pravni predpisy a stanovy, které budou odpovidat standardim EU a budou
mit pfimy vztah k samotnému vykonu povolani sester. Proto bylo nutné vypracovat ptesnou
definici profese sester a presné urcit rozsah jejich plsobnosti v primarni, sekundarni a
terciarni pééi. Dale bylo nutné stanovit profesni kompetence sester podle ziskané odborné

zpusobilosti. Dalsi podminkou bylo stanoveni akreditovanych vzd¢lavacich standardi, ve
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kterych bylo pfesné definovani pozadavkl nutnych pro piijeti studentli na dany typ Skol,
stanoveni kvalifikace uciteld, ucebnich osnov dané skoly ¢i forem celozivotniho vzdélavani a
stanoveni profesnich zpusobilosti sester. Uvedenim téchto pfevratnych pravnich norem do
oSetfovatelské praxe byly nastaveny podminky pro vykon povolani vSeobecné sestry nebo
jinych regulovanych profesi osetfovatelského personalu tak, aby byly splnény pozadavky a
doporuceni z Evropské unie. Takto nastavena legislativa umoziuje vSeobecnym sestram

vykonavat svou profesi v ¢lenskych statech Evropské unie (Kutnohorska, 2010).

Dosavadni platné legislativni normy, které se tykaji vyhradné téchto doporuceni a ktera
jsem zminila, jsou vyhlaska ¢. 423/2004 Sb., hovoii 0 kreditnim systému pro osvédceni
k vykonu zdravotnického povolani, ve znéni pozd¢jsich predpist, vyhlaska ¢. 321/2008 Sb., a
vyhlaska ¢. 4/2010 Sb. Dalsi je vyhlaska ¢. 189/2009 Sb., kterd pojednava o zpusobu
absolvovani atestacni zkousky a o pribéhu zkousky, kterd se tyka vydavani osvédCeni
k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu, dalsi vyhlaska ¢. 31/2010 Sb.,
ptispéla k redukovani nékterych obort specializaéniho vzdélavani a dochazi tak k novému
oznaceni nékterych odbornosti u zdravotnickych pracovnikid. Novela zakona ¢. 96/2004 Sh.,
zakon €. 105/2011, ktery nové€ stanovuje podminky ziskavani a uznani zpusobilosti k vykonu
nelékatskych zdravotnickych povolani a definuje poskytovani zdravotni péce. O této novele
jsem se jiz zminila. Natizeni vlady ¢. 225/2011 Sb., hovoti 0 stanoveni vySe Uhrad za

jednotlivé zkousky (NCO NZO Brno, 2011).

Tyto legislativni normy jsou prilomové v pojeti profese sestry. Soucasna legislativa
pozvedla odbornou uroven oSetfovatelského personalu, rozsSifeny byly kompetence sester
V patfiéném zdravotnickém zafizeni dle ziskaného vzdélani. Soucasné se zacala poskytovat ve
vsech zdravotnickych zafizenich osetfovatelska péce formou osetfovatelského procesu a bylo
navic umoznéno a zpfistupnéno vSem vSeobecnym sestram kontinualné se vzdélavat. Diky
témto prevratnym zménam, které se postupné zavadély do osetfovatelské praxe, se zvySovala

prestiz sesterské profese v nasi spole¢nosti (Kutnohorska, 2010).

6.3 SOUCASNA KONCEPCE CESKEHO OSETROVATELSTVI

Na Ministerstvu zdravotnictvi CR vznikl obor ofetfovatelstvi a Rada pro rozvoj
osetfovatelstvi MZ CR. Myslenka nové koncepce oSetfovatelstvi v nadi republice byla
ovlivnéna dvéma rezolucemi, které byly pfijaté v roce 1977 a v roce 1978 v Alma At¢, kde se

zacina hovofit 0 novém piistupu ke zdravi jedince (Plevova, Slowik, 2008).
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Vznikla deklarace tykajici se nového pfistupu ke zdravi, ale hlavné se zde vymezuje
Inové pojeti vzdélavani sester, které se tykalo vyzkumu V primarni péci provadéné
samotnymi sestrami. Vyraznym meznikem, ktery se dotkl soucasné koncepce ceského
oSetfovatelstvi, byla Evropska konference oSetfovatelstvi WHO ve Vidni v roce 1988, kde
byla poprvé zminéna nova koncepce profesiondlniho oSetfovatelstvi a zacalo se hovofit

0 nutnych zménach ve vzdélavani sester (Mastiliakova, 2005).

Prvni koncepce ceského oSetfovatelstvi byla definovana v roce 1998. Koncepce se
snazila sjednotit oSetfovatelskou péci a rozdélit zdravotnické pracovniky na kategorie podle

jejich vzdélani, tak podle jejich napIng ¢innosti (Skubova, Chvatalova, 2004).

Nova koncepce vzdélavani sester v Ceské republice dle zdkona 96/2004 Sb. je
v souladu se strategii vzdélavani sester v Evropské unii. Jsou s tim nasledné spojeny i urcité
pozadavky na proménu celého soucasného zdravotnického systému a nova platna koncepce
timto respektuje veskeré doporuceni z Organizace spojenych narodd, Svétové zdravotnické
organizace, dana smérnicemi Evropské unie, z doporuc¢eni Evropské komise, z Mezinarodni

organizace prace, Z Mezinarodni rady sester a Mezindrodni rady porodnich asistentek.

Zdravotnictvi je jiZ pojimano jako odvétvi s rychlym rozvojem novych technologii a
osetfovatelskych postupti, z téchto diivodii se koncepce vzdelavani ubira cestou kontinudlniho
vzdélavani. Celozivotni vzdélavani je nutné vnimat jako moznost trvalého zatazeni po dobu

pracovniho Zivota (Merhautova, 2008).

Koncepce osetfovatelstvi vychazi z metodického opatfeni ¢. 9/2004 Ministerstva
zdravotnictvi CR, ktera zajistuje sjednoceny postup pii poskytovani ofetfovatelské péce ve
zdravotnickych zafizenich, respektuje systém a princip vzdélavani zdravotnickych pracovnikt
nelékarskych oborG ve zdravotnickych =zafizenich. OSetfovatelskou péci ve vSech
akreditovanych nemocnicich ¢i  soukromych zdravotnickych zafizenich vykonavaji
registrovani zdravotni¢ti pracovnici v rozsahu vymezeném zdkonem ¢&. 96/2004 Sb. a
vyhlaskou ¢. 55/2011 Sh. Osetfovatelstvi si V ustavni, ambulantni i komunitni pé¢i vytvarelo
sva vlastni pole pusobnosti, ve kterém registrovany oSetfovatelsky personal pracuje
samostatnéji dle platnych kompetenci. Mezi charakteristické rysy soucasného osetrovatelstvi
patii poskytovani individualizované oSetfovatelské péce zalozené na vyhledavani a nasledném
uspokojovani vSech potieb jedince, které se tyka jeho zdravi nebo potieby vzniklé jako
disledek prob¢hlého onemocnéni. Tyto poskytované oSetfovatelské cinnosti nasledné

vyzaduji kvalitni organizaci prace, jeji fizeni a kontrolu.
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K modernim trendim Vsoucasnosti patii poskytovani oSetfovatelské péce
vicestupiovym  zptusobem, jehoz predpokladem je oSetiovatelsky tym slozeny
Z osetrovatelského persondlu s riznou urovni kvalifikace. Kompetence téchto pracovnikl jsou
vymezeny podle stupné dosazeného kvalifikovaného vzd€lani a druhu absolvované
specializace v akreditovaném zafizeni ¢i NCO NZO v Brné. Koncepce zduraziuje nutnost
pracovat metodou oSetiovatelského procesu s taddn€ vedenou osetfovatelskou dokumentaci
jako zakladnim metodickym postupem oSetiovatelského personalu pii praci se zdravym

I nemocnym ¢lovékem, jeho rodinou a socialnim prosttedim (Pochyla, 2005).

6.4 ODBORNA ZPUSOBILOST SESTERSKE PROFESE

Odborna zpusobilost sesterské profese je zakotvena v zakoné ¢. 96/2004 Sb., ktery
pojednava 0 podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti Kk vykonu nelékatskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a
0 zméné nekterych souvisejicich zakonu (zakon 0 nelékaiskych zdravotnickych povolanich).
Odborna zpusobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry se ziskava absolvovanim nejméné
triletého akreditovaného zdravotnického bakalafského studijniho oboru pro pfipravu
vSeobecnych sester, nejméné tiiletého studia v oboru diplomovana vSeobecnd sestra na
vy$Sich zdravotnickych Skolach, vysokoSkolského studia ve studijnich programech a
studijnich oborech psychologie - péce o nemocné, pedagogika - oSetfovatelstvi, pedagogika -
péfe onemocné, péfe o nemocné¢ nebo ucitelstvi odbornych piedmétli pro stfedni

zdravotnické Skoly (Kutnohorska, 2010).

Odbornéd zplsobilost se zapocitavd, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahdjeno
nejpozdéji v akademickém roce 2003/2004 a zahrnuje tfileté studium v oborech, jez jsou
diplomovana détska sestra nebo diplomovana sestra pro psychiatrii na vysSich zdravotnickych
skolach. Odbornost se také pocita pokud, bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdeji
ve Skolnim roce 2003/2004 studijniho oboru vSeobecna sestra na stiedni zdravotnické skole.
Odbornost se rovnéz uznava U probéhlého studijniho oboru zdravotni sestra, détska sestra,
sestra pro psychiatrii, sestra pro intenzivni péci, zenska sestra nebo porodni asistentka na
sttedni zdravotnické Skole, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahdjeno nejpozdéji ve
Skolnim roce 1996/1997. Nésledné vyjmenované absolvovani vSech studijnich sesterskych
obort, ktera jsem popsala, nam nasledné jasné ukazuje, Ze tyto sestry, které ziskaly odbornou
zpusobilost, mohou vykondvat sva povolani bez odborného dohledu az po 3 letech vykonu

povolani v§eobecné sestry (Plevova, 2011).
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Do té doby musi vykonavat své povolani pouze pod odbornym dohledem. Zminéna
povinnost se nevztahuje na vSeobecné sestry, které po ziskané odborné zpusobilosti
absolvovaly vysokoskolské studium oSetfovatelského zaméfeni nebo které ziskaly odbornou
specializovanou zpusobilost podle § 96 odst. 3. Zakon také hovofi 0tom, Ze za vykon
povolani vSeobecné sestry se vyhradné povazuje poskytovani osetfovatelské péce. Dale se
zminuje 0 povinnostech vSeobecné sestry, ktera by se méla ve spolupraci s 1€katem podilet na
preventivni, 1é¢ebné, diagnostické, rehabilita¢ni, neodkladné nebo dispenzarni péci. Pokud by
odbornou zpusobilost k vykonu ziskal muz, je povinen pouzivat oznaceni své odbornosti

vSeobecny osetfovatel (Kutnohorska, 2010).

Koncepce z roku 2004 prerozdélovala vSechny vSeobecné sestry na ty, které mohou
pracovat bez odborné¢ho dohledu, a na ty, které musi pracovat pod odbornym dohledem.
Osettovatelskou péci podle uvedené nové koncepce zajiStuji zdravotni¢ti pracovnici
vV rozsahu vymezeném zidkonem a zvlaStnim pravnim predpisem, kde jsou definovani
zdravotni¢ti pracovnici zpusobili k vykonu povolani bez odborného dohledu po ziskani
odborné zpusobilosti (vSeobecné sestry, sestra bakalat/ka nebo magistr/a, sestra specialista/ka
nebo s vyssim odbornym vzdélanim). Zdravotni¢ti pracovnici zpusobili K vykonu povolani
pod odbornym dohledem nebo piimym vedenim (sestra absolvent/ka SZS — zdravotnicky
asistent, oSetfovatel/ka). Cinnosti jednotlivych kategorii oetfovatelskych pracovnikil jsou

stanoveny zvlastnim pravnim piedpisem (MZ CR, zékon ¢&. 105/2011 Sb.).

Tyto piedpisy podrobnéji rozpracovava piislusné zdravotnické zatizeni. Moderni
oSetrovatelstvi je diky t€émto popsanym zménam chapéano jako samostatna védecka disciplina,
ve které by méla sestra vzdy aktivné vyhledavat, zaznamenévat a pojmenovavat biologicke,
psychické a socialni potieby jedince, coz se odrazi v pozitivnim vlivu na samotnou védni

disciplinu o$etfovatelstvi (Kutnohorska, 2010).

Soucasna doba je velmi dynamické a osobitd s ¢astymi zménami, které maji dopad na
odbornou sesterskou profesi. Rad¢ sestram v dusledku novych inovacnich transformacich
zanikne jejich pivodni povoldni. Nové inovace sebou pifindsi kreativnéj§i mySleni, byt

flexibilngjsi a organizacné schopnéjsi (Merhautova, 2008).
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6.5 VARIANTY VZDELAVANI VSEOBECNYCH SESTER PRI
ZAMESTNANI
Vzdé&lavani zaznamenalo t&sné po vstupu Ceské republiky do Evropské unie zasadni

zmény, a to hlavné z dtivodu nutnosti naplnéni smérnic EU (Jirkovsky, Archalousova, 2004).

Jak jiz bylo fecCeno, vymezily se rozdily mezi kvalifikatnim a specializacnim
vzdélanim. Zésadni rozdil spociva Vvtom, ze kvalifikaénim studiem ziskdva student
kvalifikaci v daném oboru, tedy kompetence opraviiujici povolani vykonavat. Specializa¢ni
studium je realizovano po absolvovani kvalifikaéniho studia a ma charakter specializace
v oboru. V soucasné dobé se uvazuje 0zménach, které by se mély tykat kvalifikaéniho
vzdélavani. Hovofi se 0 zruSeni dvojkolejnosti tohoto vzdélavani, zruSeni nékterych obord na
vyssich a stfednich zdravotnickych Skolach. Kvalifika¢ni studium by mélo nasledné probihat

pouze na akreditovanych vysokych skolach (Jirkovsky, Archalousova, 2004).

Pribéh specializa¢niho vzdélavani budu nasledné podrobné popisovat v dalsi kapitole.
V kazdém zdravotnickém zafizeni se nachazi oddéleni vzdélavani. Toto oddé€leni vytvorilo
pro nelékaiské zdravotnické pracovniky plan vzdelavani schvaleny hlavni sestrou daného
zdravotnického zafizeni, do planu Se zaznamenavaji veskeré vzde€lavaci aktivity. Plan je
Vv pisemné podobé vypracovan i pro seminaie a konference poradané hlavni sestrou. Zptisob a
systém vzdélavani, jaky organizace zvolila, vyhovuje sou¢asnym trendim V oSetiovatelstvi

(Kutnohorska, 2010).

VSeobecnou sestru, kterd ukoncila pouze stfedoSkolské vzdélani pred rokem 2004 a
nastoupila do zamé&stnaneckého poméru jakéhokoliv zdravotnického zatfizeni, zamé&stnavatel
nejprve zatadi do adapta¢niho procesu. Vrchni sestra si dokumentuje béhem procesu vSechny
jeji aktivity na pracovisti, vede si 0 ni plan hodnoceni a plan osobniho profesniho rtstu. Podle
jejich aktivit se adaptacni proces zkrati na 6 mésici nebo ji bude prodlouzen maximalné na
1rok. Vrchni sestra, ktera sledovala jeji profesni Cinnost, dale navrhuje dalsi moznosti
vzdélavani. Pokud sama sestra projevi 0 vzdélavani zajem, zameéstnavatel S ni uzavie dohodu
0 zvySovani a prohlubovani kvalifikace. V této dohodé je zakotvena povinnost sestry setrvat
vV zaméstnaneckém poméru na daném pracovisti 6 let od podpisu dohody. Poté sestra ziskava
béhem studia na akreditované skole studijni volno a dochazi K proplaceni cestovnich naklada
spojenych se studiem. Veobecné sestry, které absolvovaly VOSZ a vysokogkolské studium
prezen¢ni formou, mohou b&hem zaméstnani studovat navazujici magisterské studium c¢i
doktorandské. Zaméstnavatel muze také nabidnout zajemkynim i specialni staze a reziden¢ni

mista pro nelékafské zdravotnické povolani. Pro tyto aktivity Zzadatel musi svému
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zaméstnavateli zaslat prihlaSku, osobni dotaznik, 1ékatsky posudek, vypis z trestniho rejstiiku,
kopii 0 zafazeni do pfislusného oboru, piehled odborné praxe, neovéienou kopii dokladi
0 odborné zptisobilosti a neovétenou kopii dokladu o ziskani specializované zptsobilosti nebo
zvlastni odborné zpiisobilosti, pokud ji zadatel jiz ziskal. Po zhodnoceni vSech kritérii je
zadateli umoznéno absolvovat svou staz. Zdravotnické zafizeni, jako jednu z moznych variant
vzdélavani, nabizi sestram publikovat poznatky ze svého profesniho oboru. Jejich odborné

poznatky tak mohou byt cennym zdrojem informaci i pro ostatni vSeobecné sestry.

/. KOMPETENCE SESTER

Vlastni kompetence sester vymezuje vyhlaska ¢&. 55/2011 Sb., o Cinnostech
zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikl z 3/2011 ve Sbirce zdkont, ¢astka
20/2011. Doslo k naslednému provedeni urcitych nutnych uprav, které presn¢ definovaly
¢innosti novych vzniklych zdravotnickych obort a specializa¢nich obort, které se sloucily a
dostaly nové oznaceni odbornosti NLZP. Zaroven byly upraveny c¢innosti U jednotlivych
nelékarskych zdravotnickych povolani. Vyhlaska €. 55/2011 Sb., ve své prvni ¢asti vymezuje
piesné pojmy poskytované zakladni oSetiovatelské péce jako soubor odbornych Einnosti,
které se zamétuji vyhradné na udrzovani, podporu a navraceni zdravi a zaroven uspokojovani
bio — psycho - socialnich potieb u jedince, které byly naruseny v disledku puisobeni riznych
nemoci (MZ CR, vyhlaska &. 55/2011).

Sestry poskytuji oSetfovatelskou péc¢i pacientim, kterym zdravotni stav nebo lécebny
postup umoznuje bézn¢ vykonavat aktivity denniho Zivota, nemaji téZce naruSeny psychicky a
mentalni stav @ maji minimalni riziko ohroZeni zakladnich Zivotnich funkci (Mastiliakova,

2005).

Specializovana oSetfovatelska péce se poskytuje pacientiim, kterym jejich momentalni
zdravotni stav nebo lé¢ebny rezim vyrazné omezuje bézné aktivity denniho zivota, jejich
momentalni psychicky stav nevykazuje patologické zmeény. Prozatim neni nutné pouzivat
omezovacich prostfedkti, nevyzaduji staly dohled a jsou ohrozeni minimalnim rizikem

poruseni zékladnich zivotnich funkci (dale viz Sbirka zakont, 2011).

Vétsi a velmi podstatna ¢ast tohoto zakona se podrobné zabyva vykonavanim
zdravotnického povolani. Podrobné se popisuje vykon povolani bez ptimého vedeni c¢i
odborného dohledu, nebo vykon povolani pod odbornym dohledem ¢i vykon povoléni pod
piimym vedenim. VSechna zdravotnickd zafizeni v naSi republice tento zakon respektuji a

dodrzuji.
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7.1 DEFINICE KOMPETENCE, UCELNOST KOMPETENCI

Pojem kompetence stanovuje schopnosti kazdého jedince uspésné jednat Vv Situacich, ve
kterych ma moznost rozvijet své dovednosti, znalosti a postoje. Tyto vyjmenované poznatky
nasledné dovoluji jedinci samostatné vykonavat svoji odbornou ¢innost nebo se pro ziskani

urcitych pravomoci se nepretrzité odborné vzdélavat (Mastiliakova, 2005).

Vyznam a pouzivani tohoto pojmu, ktery jsem zde popsala, se mnohdy mtize znacné
lisit. Jinak je tento termin pochopen vSeobecnymi sestrami a jinak je pochopen odbornou ¢i
laickou vefejnosti. Vétsina lidi si pod terminem kompetence piedstavuje moznost vyjadrit se
k n¢jakému problému, nebo naopak ziskat pravomoc o nééem rozhodnout. Je-li kompetence
chapana jako moznost rozhodovat, je velmi nezbytné, aby nasledujici kroky urcily smér
k vytyCenému cili a byly tak jednozna¢né ku prospéchu jedinci, ktery by bez pomoci mohl

vykazovat znamky poskozeni na zdravi nebo smrti (Kutnohorska, 2010).

7.2 DANE KOMPETENCE VSEOBECNYCH SESTER

Ve vyhlasce €. 55/2011 je zapsano piesné znéni sesterskych kompetenci. Sestra dle této
vyhlasky zajistuje odbornou osetfovatelskou péci u pacienta v souladu se stanovenou
oSetfovatelskou diagnozou uréenou pomoci oSetiovatelského procesu. Hlavnim téelem je
stanoveni kompetenci (Cinnosti) urCité profese. Pro sestry se rozSifila vyznamna oblast

vykonti, které diive nemohly vykonavat nebo je vykonavaly jen pod dohledem 1ékait. Poprvé

se v nasi legislativé definovala ¢innost vSeobecnych sester, které mohou délat samy.

vvvvvv

kompetenci nespadaly. Chybéla jim odbornéd priprava, ktera by je opraviovala tyto vykony
provadét. Diive sestry nemély moZnost vice rozhodovat, plnily jen ordina¢ni a jiné pokyny ze
stran 1ékafd. Sestry nestanovovaly oSetfovatelské diagnozy a neposkytovaly oSetiovatelskou
péci pomoci oSetfovatelského procesu. Soucasna sestra rychle rozpozna vzniklé problémy a
vznikla rizika v riznych ¢innostech a oblastech oSetfovatelské péce. Sestra dokaze rychle a
pohotoveé planovat, realizovat a vyhodnocovat poskytovanou pé¢i pomoci oSetrovatelského

procesu (Mastiliakova, 2005).

Diky vzdélani je sestra v soucasnosti schopna dodrzovat platné pracovni standardy
Vv zdravotnickych zatizenich, pohotoveé zareagovat a identifikovat vzniklé piipadné chyby
v procesech a precizné vSe zadokumentovat. Kazdé zdravotnické zafizeni muze pievést
nekteré vykony na sestry, ale je zapotiebi, aby sestra prosla certifikovanym kurzem, ktery je

akreditovany a zajist'uje pouze ten ukon, ktery posléze bude vykonavat proskolena sestra.
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8. NARODNI VZDELAVACI CENTRA OSETROVATELSTVI
PRO NELEKARSKE PRACOVNIKY CR

Narodni vzdé€lavaci centra jsou vyznamnymi institucemi s vlastni osobitou historii,
svym poslanim byla pieduréena pro védeckovyzkumnou a publika¢ni Cinnost, poradani
zahrani¢nich odbornych stazi pro vSechny nelékatské zdravotnické pracovniky (Kutnohorska,

2010).

8.1 INSTITUT POSTGRADUALNIHO VZDELAVANI VE
ZDRAVOTNICTVi
Institut pro dal$i vzdé€lavani stiednich zdravotnickych pracovnik byl zalozen v roce
1960 v Brné a jeho tehdejsim cilem byla profesni a specializa¢ni piiprava zdravotnich sester.
Institut byl na svou dobu velmi pokrokovym. Piiblizil se odbornostnimu prvorepublikovému

vzdelavani sester (Kutnohorska, 2010).

Vyuka a osnova byla orientovana a koncipovana tak, aby splnila naro¢nou specializa¢ni
prupravu pro vSechny tehdejsi obory sester. V roce 1963 byl tento institut pfejmenovan na
Ustav pro dalsi vzdélavani stiednich zdravotnickych pracovniki a v roce 1986 na Institut pro
dalsi vzdélavani pracovnikl ve zdravotnictvi (IDPVZ), ktery umozioval sestram prvni tirovné
postgradudlni studium formou zakladniho a nastavbového specializa¢niho studia (Plevova,

2011).

Historickym meznikem pro tento subjekt je rok 2003, o kterém se zminim V dalsi

kapitole.

8.2 NARODNI CENTRUM OSETROVATELSTVI A NELEKARSKYCH
ZDRAVOTNICKYCH OBORU
Nérodni centrum oSettovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obori (NCO NZO) je

statni prispévkovou organizaci a spadalo pod MZ. Postupné¢ se zacaly delegovat na centrum

o 24

IDPVPZ. Tato transformace ddvd moznost vzniku modernich vyukovych, konzultacnich,
registracnich, vyzkumnych, posuzovacich a koordinacnich systémi K fizeni modulovych
programi celozivotniho vzdélavani vSeobecnych sester a dalSich nelékatskych

zdravotnickych pracovniki (NCO NZO Brno, 2012).
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Centrum nabyvé na vyznamu diky registraci nelékatskych zdravotnickych pracovnikd,
useku regulace, odd¢leni pro védu a vyzkum, oddéleni pro fizeni kvality vyuky, potfadani
konferenci, workshopli a seminafi, dnes jiz Casto ve spolupraci se zahranicnimi partnery.
Narodni centrum ziskalo akreditaci MSMT k dal§imu vzdé&lavani pedagogickych pracovniki

Vv systému jejich celozivotniho vzdélavani (Kutnohorska, 2010).
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9. FORMY SOUCASNEHO CELOZIVOTNIHO
VZDELAVANI SESTER V CR

Vzhledem k ménici se naplni prace sestry a stoupajicim narokiim na jeji kompetence je
ve svété vénovana velkd pozornost vzdélavani sester, pfi némz sestra ziskava kvalifikaci, tedy
odbornou zpusobilost Kk vykonu povolani. Této problematice se vénuje cela ftada
mezinarodnich organizaci, napf. Mezinarodni rada sester (ICN), Svétova zdravotnicka
organizace (WHO), Evropskou unii nevyjimaje. Ta dlouhodobé usiluje o vysokou kvalitu
oSetfovatelské péce Vv Clenskych zemich a chce poskytnout sestram moznost volného pohybu
v ramci ¢lenskych stati Evropské unie. K tomu je vSak zapotiebi, aby vSechny ¢lenské zemé
Evropské unie poskytovaly jednotnou uroven vzdélavani, aby osnovy piipadné odborné
piipravy sester vedly ke zpisobilosti k vykonu povolani vSeobecné sestry. Mezinarodni
kritéria pro kvalifikacni pfipravu vzdélavani vSeobecnych sester, kterd byla vydana Radou
Evropy, hovofila 0 tom, Ze budouci studentky/ti nesmi byt mladsi 18 let, stupné kvalifikaéni
pfipravy musi probihat na univerzitni pid¢ a jeho délka ma byt adekvatni ke zvolenému
studiu. Podle zakona ¢. 96/2004 Sb. se vzdélavani vSeobecnych sester d€li na kvalifikaéni a

postkvalifikacni (Jirkovsky, Archalousova, 2004).

Do postkvalifikaéniho vzdélavani patfi mimo jiné i Specializacni studium, které je
zaméteno na ur€itou specifiku osetfovatelské péce v riznych klinickych oborech a na rizné
formy nemocnicni péce a managementu. Dale sem patii univerzitni postkvalifikacni studium
magisterského stupné se zaméfenim na vSeobecné oSetfovatelstvi, management, pedagogiku
nebo studium, které vede Kk ziskani specializované funkéni zpusobilosti. U nas je toto studium
realizovano zpravidla na 1ékarskych nebo zdravotné socidlnich fakultach, v n€kterych zemich
Evropské unie jsou ziizovany fakulty oboru oSetfovatelstvi ¢i jinych zdravotnich véd

oddélené a samostatné (Plevova, 2011).

Formy celozZivotniho vzdé€lavani jsou dle zdkona €. 96/2004 Sb. certifikované kurzy,
inovacni kurzy v akreditovanych zafizenich ¢i odborné staze, Ucast na Skolicich akcich,
konferencich, kongresech a sympoziich, publikacni, pedagogicka a védeckovyzkumna ¢innost

a samostatné studium odborné literatury, které nasledné popisi v dalsi kapitole.
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9.1 SPECIALIZACNI FORMA VZDELAVANI

Specializaéni forma vzdélavani prohlubuje v nékterém pracovnim useku vSeobecnou
kvalifikaci zdravotnického pracovnika. Specializa¢ni studium probihd v akreditovanych
institucich a zdravotnickych zafizenich podle vzd¢lavaciho programu, ktery se sklada
z moduld, jez tvoii ucelenou ¢ast vzdelavaciho programu s danym poctem kreditt. Vzdélavaci
program zahrnuje délku, rozsah a obsah piipravy, zejména pocet hodin praktického a
teoretického vyucCovani a vyukovd pracovisté, na kterych probihd vzdélavani. Do
specializacniho vzdé€lavani zarazovalo zadatele/ku samotné ministerstvo zdravotnictvi, dnes
byla pravomoc delegovana na NCO NZO v Brné. VSeobecna sestra se nyni muze

specializovat v mnoha specializa¢nich oborech (NCO NZO Brno, 2011).

Jedna se 0 intenzivni péci (sestra pro intenzivni péci), 0 perioperacni péci (sestra pro
perioperaéni péci), oSetiovatelskou péci v pediatrii (détska sestra), intenzivni péc¢i v pediatrii
(détska sestra pro intenzivni péci), 0 komunitni oSetfovatelskou péci (komunitni sestra),
0 oSetfovatelskou péc¢i v internich oborech (sestra pro péci v internich oborech),
0 oSetfovatelskou péci v chirurgickych oborech (sestra pro péc¢i v chirurgickych oborech),
0 oSetfovatelskou péci v psychiatrii (sestra pro psychiatrii), o perfuziologii (sestra pro
perfuziologii). Vzdélavaci programy jsou nasledné koncipovany pro zdravotnické pracovniky
s odbornou zpusobilosti podle § 5-21 zdkona ¢. 96/2004 Sb. modulovym zptsobem a pro
zdravotnické pracovniky s odbornou zpusobilosti podle § 22-28 zakona ¢. 96/2004 Sb.
formou celodenni nebo externi pripravy (NCO NZO Brno, 2011).

Studijni program je tvofen jak modulem zakladnim, modulem obecnym a modulem
specialnim. Nékteré moduly mohou byt i samostatné akreditovany jako certifikované kurzy.
V pribehu studia Gcastnik obdrzi sviij studijni pritkaz. Akreditované zatizeni ptid€li kazdému
castnikovi $kolitele, ktery je zaméstnancem akreditovaného zatizeni. Ugastnikovi se
zaznamenava do studijniho prikazu absolvovani vSech platnych zkouSek a absolvovani
povinné odborné praxe ve zdravotnickych zafizenich s pfesnym poc¢tem hodin. Od kazdého
studenta se vyzaduje aktivnéjsi forma piistupu k samotnému plnéni jednotlivych ukold, které
na n¢j byly delegovany. Veskeré mozné problémy, které vzniknou ucastnikovi béhem jeho
studia, jsou vzdy feseny S jeho skolitelem ¢i vedouci skolitelkou. Specializacni studium se
ukoncuje atestacni zkouskou pied oborovou komisi podle zkuSebniho tadu, jehoz podminky
jsou dany vyhlaskou ¢. 394/2004 Sh. Absolventky po ukonceni tohoto studia maji pocit vétsi

samostatnosti a zodpovédnosti. Jsou schopné adekvatné a rychle reagovat a piemyslet,
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posilené lepsimi komunika¢nimi technikami. Maji schopnost neustale vstfebavat a vyhledavat

nové informace ke svému profesnimu rustu (Kutnohorska, 2010).

Samoziejmé je nutnosti, aby kazda absolventka znala rozsah svych kompetenci dle

ziskané odborné zpiisobilosti.

9.2 MEZIOBOROVA FORMA VZDELAVANI SESTER

V prubéhu profesniho Zivota sester neni vzdélani zaméteno jen na odbornou formu
vzdélavani, ale v soucasné dobé se casto hovofi i0 moznostech sester zapojit Se do
mezioborového vzdélavani. Toto vzd€lavani pomaha sestram lépe zvladat a osvojovat Si
dovednosti tykajici se novych informacnich systéma ve zdravotnickych zafizenich. Kazdé
zdravotnické zafizeni pofada specialni kurzy, na kterych seznamuji vSeobecné sestry, jak

zachazet s pocitacovym systémem (NCO NZO Brno, 2011).

Dilezitou strankou pii vzdélavani sester je znalost cizich jazyku, které mohou vyuZzivat
pti absolvovani odbornych stazi v zahranici. Mezi dal$i formy vzdélavani sester patii nabidka
Skolicich akcei, kde je prezentovan a nabizen vSeobecny piehled z oblasti pravni legislativy,
ekonomiky a managementu ve zdravotnictvi, etiky, prava pacientii. Tyto moznosti prohlubuji
dovednosti sester, a proto je nezbytné, aby byly proskoleny vSechny vékové kategorie sester.
Soucasné oSetfovatelstvi klade velky duraz na rozvoj osobnosti sester. Ukazuje na nutnost
zlepSovat komunikaci mezi lékafem, sestrami, pacientem a nasledn¢ posilovat a zlepSovat
kooperace, jez povedou k pfijemnéj§im vztahim na pracoviStich. Spravna technika
komunikace s asertivnim jednanim jsou nezbytnymi predpoklady Kk profesionalnimu chovani
vSech zdravotnickych pracovnikll a ke spravnému pfistupu K pacientim. Proto jsou kurzy,
které se zabyvaji touto problematikou, velice Zadané. V soucasné dobé, kdy vSechna
zdravotnicka zafizeni musi obstat v konkurenci a poskytovat své sluzby na profesionalni
urovni, je nezbytné, aby chovani a vystupovani personalu svédcilo 0 vysoké kvalité

poskytovanych sluzeb (Kutnohorska, 2010).

9.3 FORMY CELOZIVOTNIHO VZDELAVANI SESTER

Formy celoZivotniho vzdé€lavani, které mohou sestry absolvovat, jsou specializaéni
vzdélavani, certifikované kurzy, inovacni kurzy, odborné staze, ucast na Skolicich akcich,
publikacni ¢innost ¢i samostudium literatury. Za celozivotni vzdélavani se pro ucely zdkona €.
96/2004 Sb. (novelizace ¢.105/2011 Sb.) povazuje studium navazujicich vysokoskolskych

studijnich programu, kterymi se rozumi akreditovany doktorsky studijni obor, magistersky
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studijni obor ¢i bakalafsky studijni obor probihajici na akreditovanych univerzitnich
vzdéelavacich institucich. Ostatni formy vzdélavani mohou zabezpeCovat jind zdravotnicka
zafizeni nebo jiné pravnické osoby vcetné pravnickych osob v plsobnosti jinych resorti nez
ministerstva zdravotnictvi. Splnéni vSech nalezitych povinnosti celozivotniho vzdélavani se
musi vzdy prokazovat na zdklad¢ soucasného kreditniho systému ur¢eného pro nelékaiské

zdravotnické pracovniky (NCO NZO Brno, 2011).

Ziskéani jednotlivych pocti krediti je podminkou pro vydéani osvédceni k vykonu
zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Podrobnéjsi zmapovani forem
celozivotniho vzdélavani je nésledujici. Certifikované kurzy potadaji akreditovana zatizeni.
Po absolvovani certifikovaného kurzu sestra obdrzi specifickou odbornou zpisobilost, ktera je
uvedena v certifikatu, jejz absolventka obdrzi. Jsou zde jasné¢ vymezené ¢innosti, které sestra
miize vykonavat po absolvovani kurzu. Obdrzeny certifikat je platny jen pro Ceskou
republiku. Pro studijni program téchto kurzt mohou byt pouzity vyucovaci moduly a
absolventi kurzu ziskaji kreditni body do systému celoZivotniho vzdélavani (NCO NZO Brno,
2011).

Inovacni kurzy potadaji také zdravotnickd zafizeni, fyzické nebo prévnické osoby.
Tento kurz ma za cil seznamit tcastniky s novymi metodami, postupy a poznatky v oboru, ve
kterém pracuji. Uéastnici mohou ziskat 1 kreditni bod za kazdy zapo&aty den, nejvice viak 10
kredit. Doba trvani kurzu je jeden den aZ n€kolik semestrli podle rozsahu inova¢niho kurzu.
Kurz je ohodnocen kredity a zapisem do prukazu odbornosti. V akreditovanych zatizenich
mohou probihat i odborné staze. Kazda tucastnice téchto stazi je pod odbornym dohledem
svého mentora a samotné ucastnice si prohlubuji své znalosti a dovednosti na jiném
pracoviSti, nez je misto vykonu jejich povolani. Za kazdy zapocaty den ziskdvaji také
1 kreditni bod, nejvice vSak 15 kreditd. Odborna staZ je rovnéZ zaznamendna do prukazu
odbornosti. Skolici akce probihaji formou seminafii nebo odbornych kurzii a trvaji podle
prednasek minimalné 2 hodiny. Témata téchto vzdélavacich akci se tykaji vyhradné oboru
pracovnich ¢innosti zdravotnickych pracovnikt. Pofadat je mohou i neakreditovana zafizeni,
ktera pozadaji o souhlasné stanovisko, které vydava profesni sdruzeni osob s odbornou
zpusobilosti. Pofadatel tak musi ziskat souhlas, k tomu, aby Skolici akce mohla byt zapocitana
do kreditniho systému. Za kazdy zapocaty den mohou tcastnici ziskat 1 Kredit, maximalné 10.
Odborné konference, kongresy nebo sympozia maji sviij urcity casovy rozvrh. Na této akci se
ucastnice dozvida novinky a soucasné trendy v poskytovani osetfovatelské péce (NCO NZO

Brno, 2011).
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Pasivni Ucastnice ziskava 10 krediti od zapocatého dne akce. Naproti tomu aktivni
ucastnice, kterd predndsi, obdrzi 15 krediti. Publika¢ni ¢innosti sester jsou také hodnoceny
kredity, sestry mohou své poznatky publikovat v odbornych Casopisech ¢i sepisovat rizna
skripta. Autorovi nalezi 15 kreditd a spoluautorovi 10 kreditd. Za pedagogickou ¢innost sester
konanou v délce do 1 dne nalezi 4 kredity, v délce dvou dnti 7 krediti a nad 5 dni 15 kreditd.
Dulezité je také védet, ze v pribéhu jednoho registracniho obdobi muize sestra ziskat nejvice
25 kredith. Védeckovyzkumnou ¢innost hodnoti soucasny systém také pomoci kreditniho
systému. Mezi formy celozivotniho vzdélavani patii samostudium, které obohacuje sestry
0 nové poznatky, které pak mohou vyuzit ve své profesni ¢innosti. Odborna literatura by méla
byt zaméfena na obor, ve kterém sestra pracuje. Povinnosti zaméstnavatele by mélo byt
zajisténi adekvatnich odbornych Casopistu a knih, které by mély byt na pfistupném misté na
pracovisti (NCO NZO Brno, 2011).

Za samostudium odborné literatury se kredity neziskavaji. Samotné studium literatury

by mé&lo pattit kK povinnostem vSech registrovanych nelékaiskych pracovnikii.

Prubéh absolvovani riznych forem celozivotniho vzdélavani u vSeobecnych sester
kontroluje jejich zaméstnavatel. Kazdy zaméstnavatel se musi fidit platnymi legislativnimi
ustanovenimi podle § 54 odst. 4 zdkona ¢. 96/2004 Sb., 0 nelékatskych zdravotnickych
povolanich, kde je pfesné definovano, ze kazdy zaméstnanec pracujici ve zdravotnickych
zafizenich ¢i jinych zdravotnickych subjektech je povinen ucastnit se tohoto celozivotniho

vzdélavani také proto, aby si svou kvalifikaci zvySoval ¢i prohluboval k vykonu sjednané
prace (NCO NZO Brno, 2011).

Za prohlubovani kvalifikace se povazuje téz jeji udrZzovani a obnovovani.
Zaméstnavatel je opravnén ulozit zaméstnanci U€ast na Skoleni a studiu nebo jinych formach
ptipravy k prohloubeni jeho kvalifikace. Uéast na §koleni &i jinych formach studia za uéelem
prohloubeni kvalifikace se povazuje za vykon prace, za ktery pfislusi zaméstnanci mzda nebo
plat. Naklady spojené¢ se studiem hradi zaméstnavatel. Pozaduje-li zaméstnanec na
zaméstnavateli financné naro¢néjsi formu kvalifikace, mize si sam z vétSi Casti vydaje
dorovnat, zaméstnavatel mu muize nepatrny rozdil ve vydajich uhradit. Kazdé zdravotnické
zafizeni ma své platné smérnice. V téchto smérnicich se dozvidame, ze ucast na kongresech,
seminafich, pfednaskach a jinych vzdélavacich akcich, zaméstnavatel vzdy uhradi. Hradi
zejména vydaje, které jsou spojené s tcastnickymi poplatky za absolvované akce, dopravu a

ubytovani jen v tom piipadé, Ze zaméstnance na akce vysila sam.
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Celozivotni vzdélavani je nezbytnosti ve vSech soucasnych pracovnich odvétvich a je

nedilnou soucasti bézného zivota (Merhautova, 2006).

9.4 E-LEARNINGOVA FORMA VZDELAVANI

SouCasna profese sestry je vysoce narocnym povolanim. Sménny provoz Ve
zdravotnickych zafizenich ve statnim ¢i soukromém rezortu, vzniklé navySeni pfes¢asovych
hodin na Iizkovém odd€leni a nepietrzity ambulantni provoz vystavuje vseobecné sestry
kazdodenné vyraznym stresovym situacim. Ty, krom¢& svych navySenych pracovnich
povinnosti, musi také vétSinou plnit dalsi roli v rodingé. Tyto pfi¢iny (Casové, pracovni
vytizeni) ztézuji sestram absolvovat rizné formy celozivotniho vzdélavani a tuto skute¢nost
nelze povazovat za bezvyznamnou. Kromé omezovani jejich prostoru pro uplatnéni a
realizovani vlastnich zajmi mohou byt pfi¢inou fady konfliktnich situaci i v osobnim zivoté

sestry (Vidovic, 2006).

E-learning se piedstavuje jako jedna z moznych forem distanéniho vzdélavani uréeného
sestrdm. Ackoliv se jednd o0 vzZity vyraz mezi samotnymi zdravotnickymi pracovniky,
V soucasnosti se tento vyraz odborné¢ oznacuje jako forma Vvzdélavani nabizena
prostfednictvim novych informac¢nich technologii. Neustidly vyvoj V této oblasti rozsifuje
specialni terminologii uréenou tomuto vzdélavani. Podstatné je, Ze prostiednictvim novych
zrychlenych informacnich technologii muizeme dnes realizovat celou Skéalu vzdélavacich
aktivit uréenych sestram, jako jsou kurzy, workshopy, seminaie, konference a podobné. E-
learning nabizeji i zdravotnicka zatizeni pro své zaméstnance a akreditované vysoké skoly pro
své studenty. Studenti se zacali hlasit do jednotlivych studijnich cyklt. Studijni cyklus
obsahuje 14 kurzi, vybér je ponechan na studentech. V kazdém kurzu je dostatek studijnich
materiali a na zavér kazdého kurzu absolvuji testy. Pro Gspésné dokonceni zapocatého kurzu
je pozadovana minimaln¢ 80% uspesnost Vv testu. Vysledky testd jsou hned zpracovany.
K nahlédnuti je dostupny udaj o celkové uspésnosti studenta a vypracovana podrobna
polozkova analyza. Analyza slouzi vyhradné pro urceni naroc¢nosti jednotlivych otidzek a

muze signalizovat nutnost korekce ve vypracovanych studijnich materialech (Vidovic, 2006).

Tento systém na zjisténi kvality vyuky klade zvySené naroky na jejich spravné
vypracovani. Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obor v Brné
vytvofilo tohoto roku specialni vzd¢lavaci projekt pro sestry smoznosti vyuzivat
vzdélavaciho portdlu v systtmu LMS (leasing management syst¢ém) MOODLE. Pred

spusténim tohoto portalu muselo NCO NZO vyskolit mentory, ktetfi jsou povinni studujicim
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pomahat, vedou je béhem testu, radi jim, motivuji je, komunikuji béhem procesu se svymi
studenty a zaroven hodnoti jejich studijni praci. Mentor je tedy pro sestry metodickym
zprostiedkovatelem formy distanéniho studia. Vytvareji se vyukové obrazové materialy nebo
zvukové nahravky riiznych interaktivnich prvki jako soucast cviceni. Sestry maji na vybér,
jakou formou budou absolvovat vzdélavani, bud’ osobni navs§tévou a pritomnosti ve
vyukovych uc¢ebnach NCO NZO v Brné, nebo mohou absolvovat vyuku doma (NCO NZO
Brno, 2011).

Po zaregistrovani obdrzi elektronickou ptiruc¢ku pro praci v systtmu LMS Moodle,
piihlasi se do systému, kde si zadaji své ptihlaSovaci jméno a heslo. Po té si sestry mohou
vybirat z nabidek jednotlivych kurzi. Sestra nasledné na titulni strance otevie ,,moje stranka®,
ktera obsahuje piehled kurzt, osobni soubory. Na této strance se uzivatel/ka dozvida své
vysledky z testli, kol a workshopu. Ohlasy sester na vznik tohoto studia jsou pievazné
kladného charakteru. Timto zpusobem je umoznéno sestram absolvovat casové nezavislé
vzdélavani Sriznou mirou flexibility a individuality pifi studiu, které vyzaduje pouze

jednoduché a dostupné internetové piipojeni (Vidovié, 2006).
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10. DEFINOVANI POJMU MOTIVACE

Samotné slovo motivace je v soucasnosti skloniovano ve vsech padech Ceského jazyka.
Slovo bylo odvozeno z latinského slova movere, neboli hybat se, pohybovat. Chovani
kazdého c¢loveéka je vyprovokovano vice ¢i méné¢ védomym nebo nevédomym motiva¢nim
stimulem. Motivace je u kazdého jedince chapana také jako hybna sila, motor nebo pohnutka
k neCekanému rychlému jednani, coz mize c¢lovéka uvést do pohybu a nasmérovat

k vytycenému cili (Vévoda, 2013).

Samotnym motivem v lidském chovani je predev§sim uspokojovani nezmérné vnitini
touhy a vzdélavaci potieby kazdého jedince. V ruznych dostupnych publikacich se hovoti
velmi ¢asto 0 vnitini ¢i vnéj$i motivaci, ktera ¢lovéka ovlada a stimuluje. V samotné motivaci
se Vv urcitych situacich prolina i momentalni psychicky stav jedince ovlivnéného vnéj$imi
negativnimi podnéty, které vyplyvaji z néjaké nepfijemné situace, kterou momentaln¢ jedinec

proziva a vSemi smysly vnima (Vévoda, 2013).

10.1 MOTIVACNI PRVKY SESTER PRO VZDELAVANI

Svétoveé uznavany psycholog Frederik Herzberger vytvofil na zékladé vyzkumu Svoji
motivaéni teorii, ktera zahrnuje oblast zakladni motivace, a vyjmenoval motivacni faktory.
Mezi zakladni faktory motivace se Casto oznacuje platové ohodnoceni sester, jejich

momentalni pracovni podminky a nynéjsi prestizni postaveni ve spole¢nosti (Vévoda, 2013).

Dalsi motivaéni faktory, vyskytujici se predev$im u sester, jsou moznost ziskani
uspéchu v dosavadni profesni kariéfe, uznani odbornych kvalit, pracovni napli, odpovédnost
a nasledna kompetentnost s profesnim postupem. Motivacnim prvkem muze byt také
mnohymi chapan predevsim neutuchajici zajem 0 aktualni tématiku ve zdravotnictvi vnimany
samotnymi Sestrami. Tyto vlivy mohou posilit jejich rozhodovani, vést Kk vétsimu pocit
seberealizace a posileni jejich sebevédomi v pracovni ¢innosti. Nékdy se bere jako jeden
z motivacnich prvkl i postaveni v praci. Tento nutkavy stimul je vede pracovat nad ramec
jejich povinnosti, podnécuje K maximalni pozornosti, soustfedénosti, zaujeti z vlastniho
uspéchu, k povyseni do vyznamné funkce a ziskani moznosti rozsifit si sviij odborny rozhled.
Jiné vnimaji jako jeden z moznych motiva¢nich prvkd pro vzdélavani svou momentalni
psychickou a fyzickou vyrovnanost diky stabilnimu pracovnimu procesu, ktery se projevi
v pravidelnosti smén, méné odpracovanych hodinach ve zdravotnickém zafizeni a ve vétSim
casovém dotace vénovanému rodiné a mén€ stresujicim pracovnim prostfedim a

dlouhodobému setrvani v nemocnici v fadu nékolika let. Zasadnim prulomovym jevem vSech
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téchto zminénych motivacnich prvkd usester, jakymi jsou prace, odpovédnost,
kompetentnost, povyseni, je pozitivni odezva v pracovnim prostiedi. Pozitivni vina reakci
u sester se odrazi v dlouhodobém kladném pfistupu ke vzd€lavani. Postupem cCasu také
vzrusta U sester obliba aktivnéj$iho vyhledavani vzdélavani prostfednictvim seminaii a
konferenci, n€kdy iV mist¢ blizkému zdravotnickému zafizeni. Nekteré tyto motivacni
stimuly mohou vychazet z pracovniho prostredi, které sestru neustale obklopuje svym velmi

dynamickym a proménlivym charakterem (Vévoda, 2013).

Hnacim motorem miize byt velky technologicky vyvoj v medicing ¢i nové medicinské
objevy. Podnéty mohou byt vysilané iz nelékaiského prostfedi v podobé védomych ¢i
nevédomych signali rodinnych piislusnikti a ptatel, ktefi mohou vyvolat u sester svym

nazorem i postojem potiebu se vzdélavat.
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EMPIRICKA CAST

11. CILE VYZKUMNEHO SETRENI:

Cil ¢. 1: Zmapovat, zda v soucasné dobé v§eobecné sestry studuji a piipadné, jaky typ a obor

studia realizuji a s jakym ¢asovym intervalem dané vzdélavani absolvuji.

Cil ¢. 2: Zjistit, jaké formy celozivotniho vzdélavani vSeobecné sestry samy preferuji a

absolvuji na riiznych klinikéch.
Cil ¢. 3: Objasnit, jaké ptekazky sestram brani ve studiu.

Cil ¢. 4: Zjistit, jaké formy vzdélavani jsou vyzadovany zaméstnavatelem a jakou formu

podpory pfi vzdélavani zaméstnavatel realizuje.

Cil ¢. 5: Zjistit, jak Casto a jaké form¢ ucasti davaji prednost na vzdélavacich akcich, a dale

ur¢it klicové piekazky, které by je mohly odrazovat pii vybéru.

Cil ¢. 6: Zjistit subjektivni ndzor sester na vyznam a vliv soucasné koncepce a moznosti

celozivotniho vzdé¢lavani na jimi poskytovanou osetiovatelskou péci.
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12. CHARAKTERISTIKA ZKOUMANEHO VZORKU
RESPONDENTU, SBER DAT

Vyzkum probihal na tfech klinikdch ve Fakultni nemocnici v Hradci Kralové se
vstiicnym svolenim naméstkyné pro oSetfovatelskou péci. Ve Fakultni nemocnici jsem
zaroven kontaktovala Referat oddéleni vzdélavani. Poté jsem pisemnou formou Zzadala
zminéné kliniky o svoleni provadét vyzkum. Kliniky, které byly vybrany pro tento vyzkum,
se vyznacuji relativné homogennim spektrem operacnich zdkrokii, maji podobné pracovni
tempo, pracovni zatéz a organizaci pracovni napln¢ vSeobecnych sester.

Jsou jimi:
1. Neurochirurgicka klinika
2. Oc¢ni Klinika
3. Ortopedicka klinika

Na konci fijna 2013 jsem provedla pilotni studii. Do pilotni studie bylo vybrano pét
sester z Neurochirurgické kliniky. Nasledn¢, po vyhodnoceni péti dotaznikd, bylo nutné
dotaznik poupravit nékteré formulace. Vyzkumné Setfeni pomoci dotaznikl jsem zahdjila na
zacatku prosince 2013 a ukoncila vlednu 2014, kdy jsem obdrzela posledni vyplnény
dotaznik. Dotazniky jsem rozdavala staniénim sestrdm na pfisluSnych oddé&lenich jiz
zminénych klinik spolu s pokyny kjeho vyplnéni. Soufasné jsem zanechavala i dopisni
obalky, do kterych samy sestry vyplnéné dotazniky umistily. Bylo tak zachovano jejich

anonymni vyplnéni.

Na NCH kl. bylo rozddno celkem 50 dotaznikd, vyplnéno bylo 44 a 6 zlstalo
nevyplnénych. Na Oc¢ni kl. bylo rozdano celkem 30 dotaznikl, vyplnéno bylo 26 a
4 dotazniky nebyly vyplnéné. Na Ortopedii bylo rozdano celkem 50 dotaznikti, vyplnéno bylo
30 a 20 dotaznikti bylo nevyplnénych. Celkem bylo rozdano 130 dotaznikti. Vyplnéno bylo
100 dotaznikti. Dotazniky vyplnily sestry ve véku od 21 let az do 56 let, s riznou délkou

dosavadni sesterské praxe, s riznymi formami kvalifika¢niho a celozivotniho vzdélavani.
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13. POUZITE METODY VYZKUMNEHO SETRENI

Pro ziskavani informaci jsem volila smiSeny pfistup, ve kterém jsem kombinovala
kvantitativni metodu s kvalitativni. Jako kvantitativni metodu jsem pouzila vlastni dotaznik,
ktery jsem vyhotovila pouze Kk vyzkumnému ucelu bakalaiské prace, a jako kvalitativni
metodu jsem zvolila polo-strukturovany rozhovor S vybranymi sestrami podle

stupn¢ kvalifika¢niho a specializac¢nich vzdélani.

Mnou vypracovany dotaznik jsem vyzkousSela Vv pilotni studii, po jeho vyhodnoceni byly

provedeny mirné upravy, a poté jsem jej rozdélila spolu s vedouci prace do 3 ¢asti.

Prvni €4st je zaméfena na socio-demografické Udaje. Zajimala jsem se 0 pohlavi,

veékovou kategorii vSeobecnych sester, jejich rodinny stav a pocet déti.

V druhé ¢asti dotazniku jsem se zameéfila na ziskavani profesiondlnich informaci, které
se tykaji registrovani sester a &lenstvi v Ceské asociaci sester, délky jejich odborné sesterské

praxe a typu pracovisté, kde nyni pracuji.

V tieti Casti se cilené dotazuji na to, zda v soucasné dob¢ studuji a piipadné o jaky typ
studia se jedna. Zajimalo mne také, s jakym ¢asovym intervalem vyuZzivaji moznosti studovat
a do jaké miry je pfi studiich podporuje jejich zaméstnavatel. Dale jsem zjiStovala, které
prekazky brani sestram ve zvySovani kvalifikace a které formy vzdélavani sestry osobné
vramci celoZivotniho vzdélavani preferuji. Prostiednictvim dotazniku jsem polozila
respondentkam otazku, co podle nich sestry motivuje ke zvySovani kvalifikace. Posledni Ctyfi
otazky se tykaly skuteCnosti, zda jsou své ziskané védomosti schopny pIné vyuzit
Vv osetfovatelské praxi a jak casto si planuji vzdélavaci akce. Na zavér mne zajimalo, jestli
jsou spokojené se soucasnym systémem vzdélavani a jak Casto jim zaméstnavatel poskytuje
informace o novych platnych oSetfovatelskych postupech, které jsou nezbytné pro zlepSeni
oSetrovatelské péce. Doplnéni, prohloubeni a porovnani nékterych informaci z rozhovort a
jejich nasledné analyzy by mélo vést ke zvySeni objektivity vysledkt ziskanych
dotaznikovym Setfenim. Bylo rozdano 130 dotaznikii, vraceno jich bylo 100. Navratnost tedy

byla 78 %. K vyzkumu bylo pouzito 100 dotazniku.
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14. INTERPRETACE VYSLEDKU DOTAZNIKOVEHO
SETRENI
Otazka ¢. 1: Jaké je VaSe pohlavi?

Tabulka 1: Pohlavi respondenti

Neurochirurgicka Ot Klinika
klinika
9 Relativni a . Relativni a
I::scet procent. l:gscet procent.
P. Cetnost P. éetnost
zena 42 95 % 30 100 % 26 100 % 98 98 %
muz 2 5% 0 0% 0 0% 2 2%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

Graf 1: Pohlavi respondenti

2%

M Zena Wmuz

Na tuto otazku odpovédélo 98 % respondenttl, ze jsou zenského pohlavi a pouze 2 %
respondentt odpovédélo, Ze jsou muzského pohlavi. Tito dva respondenti pracuji pouze na
Neurochirurgické klinice, dale jen (NCH kl.). Z tohoto poznatku vyplyva, Ze tento obor,

prestoze je studium umoznéno i muzim, stale patiéi mezi typicky Zenské profese.
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Otazka ¢. 2: Kolik je Vam let?

Tabulka 2: VEKk respondenti

Ne“"l’(cl:‘ri];‘(‘;gické Ocni Klinika
" Relativni a . Relativni a
Ir):scet procent. };::et procent.
p. cetnost P. Cetnost
21-30 16 36 % 6 20 % 3 12 % 25 25 %
31-40 16 36 % 15 50 % 9 35% 40 40 %
41-50 12 27 % 8 27 % 10 38 % 30 30 %
51 avice 0 0% 1 3% 4 15 % 5 5%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 2: Vék respondenti
5%
‘ = 21-30
m 31-40
141-50
m 51 avice

Tabulka 2 uvadi, ze prizkumného Setieni na NCH kl. se nejvice zucastnilo 16

respondentek ve véku od 21 — 30 let véku. Ve vekové kategorii 31 - 40 let bylo 16

respondentek. VEkové rozmezi 41 - 50 let tvotilo 12 respondentek. Ve véku 51 let a vice se

neztcastnila Zadna respondentka.

Na Ortopedii se priizkumného Setfeni zucastnilo nejvice 15 respondentek ve veku od 31

- 40 let veéku. Druhou, vétsi skupinu, tvofilo 8 respondentek ve vékovém rozmezi 41 - 50 let.

Ve véku 21 — 30 let se zacastnilo vyzkumu 6 respondentek. Ve véku 51 let a vice se

zucastnila pouze 1 respondentka.

Na Oc¢ni kl. se prizkumného Setfeni zucastnilo nejvice 10 respondentek ve véku od 41 -

50 let véku. Druhou vétsi skupinu tvofilo 9 respondentek ve vékovém rozmezi 31 - 40 let.
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Vékové rozmezi 51 let a vice tvorily 4 respondentky. Nejméné bylo respondentek ve

vékovém rozmezi 21 - 30 let, tedy 3 respondentky.

Z tohoto poznatku vyplyva, ze pievazuje mladsi vékova kategorie sester na NCH K.

oproti Ortopedii a O¢ni klinice, kde naopak pievazuje stiedni vékova kategorie sester.

Z grafu 2 je patrné, Ze nejvice sester (40 %) bylo zastoupeno vékovou kategorii 31 - 40
let. Druhou, vétsi vékovou skupinu, tvofili respondenti ve véku 41 - 50 let v€ku, tzn. 30 %
respondentu. Treti skupinu tvofili respondenti ve véku 21 — 30 let s 25 %. Nejmensi pocet

respondentt byl ve vékové kategorii 51 let a vice. Bylo jich pouze 5 % respondent.
Otazka ¢. 3: Vas rodinny stav?

Tabulka 3: Rodinny stav

Neurochirurgicka Ortopedicka St Tl o
Klinika Klinika eniiiniia
V Relativni a . Relativni a . Relativni a
[r)g:et procent. I;g;:et procent. Ir’g:et procent.
P. Cetnost P. éetnost . éetnost
svobodnd/ 15 34 % 7 23 % 2 8 % 24 | 24%
svobodny
vdand/ 19 43% 19 | 6% | 19 | 73% | 57 | 57%
Zenaty
rozvedend/rozvedeny 9 20% 4 13 % 4 15 % 17 17 %
vdova/ 0 0 0 0
vdovec 1 2% 0 0% 1 4% 2 2%
CELKEM 44 100 % 30 100 26 100 % 100 100 %
Graf 3: Rodinny stav
2%
17 % ‘ m svobodna/y
® vdana/Zenaty
rozvedena/y
m vdova/vdovec

Z grafu 3 je zfejmé, ze nejveétsi skupinu tvotili respondenti, kteti byli v dobé vyplnovani

dotazniku vdané/Zenati. Slo 0 57 % respondentii na vech tfech klinikach.
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Stiedni skupinu tvofili respondenti, ktefi jsou svobodni, celkem jich bylo 24 %. Nejvice

svobodnych respondentti bylo na NCH kl. a nejméné¢ na O¢ni klinice.

Mensi skupinu tvofili respondenti, ktefi uvadéli pfi vyplnovani dotazniku, Ze jsou

rozvedeni. Bylo jich celkem 17 %. Nejvice rozvedenych respondentek je na NCH KI.

Nejmensi skupinu respondentd tvorily vdovy, byla to pouhé 2 %. Respondentky pracuji
na NCH a Oc¢ni KI.

Otazka €. 4: Kolik mate déti?

Tabulka 4: Poéet déti

Ne“"‘;(‘“i'i‘;irl‘(‘;gic“é Oéni Klinika
. Relativni a . Relativni a
l:g:et procent. I:eOSCCt procent.
P: ¢etnost P- ¢etnost
berdttnd | 21 48 % 9 30 % 3 12 % 33 33%
ezdétny
1 dite 14 32 % 11 37 % 3 12 % 28 28 %
vicenez 1dits| 9 20 % 10 33 % 20 77 % 39 39 %
CELKEM | 44 100 % 30 100 % 26 100% | 100 | 100 %

Graf 4: Pocet déti

B bezdétna/y
m ] dité

Hvice nez 1
dité

Tabulka 4 uvadi, ze prazkumného Setfeni na NCH Kl. se nejvice zucastnilo 48 %
bezdétnych respondentek. Mensi skupinu tvofilo 32 % respondentek, které maji 1 dit¢ a

nejmensi skupinou bylo 20 % respondentek s vice nez 1 ditétem.
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Na Ortopedii se prizkumného Setieni nejvice zGc¢astnilo 37 % respondentek, které maji
1 dité. Druhou vétsi skupinu tvofilo 33 % respondentek, které v dotazniku uvedly, ze maji

vice nez 1 dit¢ a nejméné je zde bezdétnych respondentek, tedy 30 %.

Na O¢ni kl. ma 77 % respondentek vice nez 1 dité a 12 respondentek je bezdétnych a

stejné procento respondentek zije s 1 ditétem.

Z grafu 4 je ziejmé, ze na vSech tfech klinikdch ma vice nez 1 dité celkem 39 %
respondentt, bezdétnych respondentd je 33 % a mensi skupinu tvoii 28 % respondentt, ktefi

odpovédéli, Ze maji pouze 1 dité.
Otazka ¢. 5: Jaké svétové jazyky ovladate?

Tabulka 5: Cizi jazyky

NI e 91 Otni klinika
klinika
Potet Relativni a Pocet Relativni a
- procent. S procent.
' éetnost Cetnost
anglicky 17 39 % 10 33 % 10 38 % 37 37 %
némecky 7 16 % 6 20 % 6 23 % 19 19 %
jiny 4 9% 1 3% 1 4% 6 6 %
zadny 16 36 % 13 43 % 9 35% 38 38 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 5: Cizi jazyky
m anglicky
B némecky
= jiny
® zadny

56




Vyhodnoceni této otazky bylo pozitivnim piekvapenim. V grafu 5 ukazuji, ze cizi

jazyky ovlada celkem 56 % respondentek a pouze 38 % respondentek neovlada vibec zadny

cizi jazyk. Jiny cizi jazyk - rusky, ovlada 6 % respondentek.

Anglicky jazyk ovlada na NCH kl. az 39 % respondentek, na Oc¢ni kl. 38 %

respondentek a na Ortopedii ovlada tento cizi jazyk 33 % respondentek.

Némecky jazyk ovlada 20 % respondentek na Ortopedii a O¢ni kl. Na NCH kl. ovlada
tento jazyk 16 % respondentek.

Rusky jazyk ovlada 9 % respondentek na NCH kl. a pouha 3 % respondentt ovlada cizi

jazyk na Ortopedii a O¢ni kl.

Jiz jsem se zminila, ze 38 % respondentek neovlada vibec zadny cizi jazyk. Nejvice

respondentek ma Ortopedie, tedy 43 %, a shodna procenta vykazuji NCH a O¢ni klinika, coz

¢ini 30 % respondent.

Otazka &. 6: Jste registrovana?

Tabulka 6: Registrace sester

eI Oni Klinika
klinika
Pocet Relativni a Pocet Relativni a
resp procent. . procent.
' cetnost Cetnost
ano 39 89 % 27 90 % 25 96 % 91 91 %
ne 5 11 % 3 10 % 1 4% 9 9%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

Graf 6: Registrace sester

Hano
Ene
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V grafu 6 prezentuji poéty 91 % registrovanych a 9 % neregistrovanych sester, které

pochazely ze skupiny vekové kategorie do 25 let. Z tohoto poznatku se da usuzovat, ze to

byly sestry absolventky, které se jeSté registrovat nemohou a pracuji pod odbornym

dohledem.

V tabulce 6 je zaznamenano, ze 11 % neregistrovanych respondentek pracuje na NCH

Kl., 10 % respondentek pracuje na Ortopedii a 4 % neregistrovanych pracuje na O¢ni klinice.

Pocty sester, které jsou registrované, vysoce pievysuji pocty neregistrovanych sester.

Otazka ¢. 7: Jste ¢lenkou/ ¢lenem Ceské asociace sester?

Neurochirurgicka

Tabulka 7: Clenstvi v CAS

Klinika O¢ni klinika
Potet Relativni a Pocet Relativni a
resp procent. resp procent.
' cetnost ' Cetnost
ano 2 5% 13 43 % 16 62 % 31 31 %
ne 42 95 % 17 57 % 10 38 % 69 69 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 7: Clenstvi v CAS
Hano
Hne

Tabulka 7 ukazuje, Ze nejvice ¢lenek CAS ma O¢ni kl., tedy 62 %, a pozadu neziistava

ani Ortopedie s 43 % respondentkami. Naopak nejmensi pocet &lenek CAS ma NCH kl.

S poctem 5 % respondentd.
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Z grafu 7 je zcela patrné, ze pouze 31 % respondentek je ¢lenkami CAS. Naproti tomu

69 % respondentek ¢lenkami neni.

Otazka €. 8: Jaka je délka VasSi odborné sesterské praxe?

Tabulka 8: Délka odborné praxe sester

Neuroehiturgickd | Ortopedicki Klinika Ocni Klinika
Pocet Relativni a Potet Relativni a Pocet Relativni a

resp procent. resp procent. resp procent.

' ¢etnost ' cetnost ' cetnost
0-5let 7 16 % 4 13 % 3 12 % 14 14 %
6-10 let 8 18 % 5 17 % 1 4% 14 14 %
11-15let 15 34 % 6 20 % 3 12 % 24 24 %
16 - 20 let 6 14 % 5 17 % 6 23 % 17 17 %
21 let a vice 8 18 % 10 33 % 13 50 % 31 31 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

Graf 8: Délka odborné praxe sester

m0-5 let

m6-10 let

11-15 let

m 16-20 let

m2lleta
vice

Z tabulky 8 a grafu 8 je patrné, Ze nejpocetnéjsi skupinu tvoii 31 % respondentek, které

svou odbornou praxi ve zdravotnickém zafizeni provozuji 21 let a vice.

Druha pocetna skupina, tvotici 24 % respondentek, provozuje svou praxi jiz 11 - 15 let
ve zdravotnickém zafizeni. Mensi skupina 17 % respondentek pracuje ve zdravotnickém
zatizeni vV rozmezi 16 - 20 let. Nejmensi skupinu tvofilo 14 % respondentek s délkou praxe od

0-5leta6-10 let.
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Otazka ¢. 9:

Na jaké klinice pracujete?

Tabulka 9: Typ kliniky

Neurochirurgickd | ) (o0 dicla Klinika Otni Klinika Celkem
klinika
9 Relativni a . Relativni a . Relativni a . Relativni a

I:SS"et procent. Ir)g:et procent. l:gscet procent. Ir)g:et procent.

P. Cetnost P. Cetnost P. ¢etnost P. cetnost

rozdano 50 100 % 50 100 % 30 100 % 130 100 %
vyplnéno 44 88 % 30 60 % 26 86 % 100 78 %
nevyplnéno 6 12 % 20 40 % 13% 30 22 %

Tabulka 9 ukazuje, krom¢ rozde€leni respondentek na jednotlivé kliniky, kolik bylo

celkem rozdano, vyplnéno ¢i nevyplnéno dotaznikll na jednotlivych klinikach. Celkem bylo

rozdano 130 dotaznikd. Vyplnéno bylo 100 dotaznikii, navratnost tedy celkové byla 78 . Na

Neurochirurgické klinice se zucastnilo vyzkumu 44 sester, na Ortopedické klinice 30 sester a

z O¢ni kliniky to bylo 26 sester. Nejvétsi navratnost dotaznikt byla z Neurochirurgické

Kliniky 88 %, pak z O¢ni kliniky 86 % a z Ortopedické kliniky byla navratnost jen 60 %.

Otazka ¢. 10: Na jakém typu pracovisté nyni pracujete?

Tabulka 10: Typ pracovisté

Neurocl_lirurgické Orto_pgdické Ocni Klinika Celkem
klinika klinika
Pocet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a
resp procent. resp procent. resp procent. resp procent.
) cetnost ) Cetnost ' Cetnost : Cetnost
ambulantni trakt 0 0% 5 17 % 15 58 % 20 20 %
standardni oddéleni| 24 55 % 14 47 % 10 38 % 48 48 %
JIP, ARO 20 45 % 10 33% 0 0% 30 30 %
operac¢ni sal 0 0% 1 3% 1 4% 2 2%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Graf 9: Typ pracovisté

2% H ambulantni

trakt

m stand. odd.

o

JIP, ARO

m oper. sal

Z grafu 9 vyplyva, Zze nejpocetnéjsi skupina respondentti ve zdravotnickém zafizeni
pracuje na standardnich oddélenich, celkem jich je 48 %. Druhou pocetnou skupinu tvofily
sestry pracujici na JIP, ARO. Celkovy pocet ¢inil 30 %. Tieti, a tim i méné pocetnou skupinu,
tvorili respondenti pracujici v ambulantnim traktu. Jejich pocet ¢inil celkem 20 %. Poslednim
pracovistém, které jsem jesté¢ nezminila, je sdlovy trakt. Na takto naro¢ném pracovisti dle
vyhodnoceného dotazniku pracuji 2 % respondentek. Z téchto vysledkl je patrné, ze sestry
pracujici na standardnim odd¢leni budou volit vzdélavani dle variant vzdélavani
pozadovanych zaméstnavatelem nebo motivaénim prvkem ke zvySovani kvalifikace bude
pracovni prostiedi. Na specialnich pracovistich typu opera¢niho traktu a JIP bude pozadovat

zamé&stnavatel na zameéstnancich specializovanou formu vzdélavani.
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Otazka ¢. 11: Jaké je VaSe nejvyssi dosaZené vzdélani?

Tabulka 11: Nejvys$si dosazené vzdélani sester

e e B Oéni Klinika
Pose | Potet | e
cetnost ¢etnost
A 14 32 % 12 40 % 12 46 % 38 38 %
VOZS 8 18 % 5 17 % 1 4% 14 14 %
PSS (ARIP) | 18 41 % 12 40 % 9 35 % 39 39 %
VS bakal. 3 7% 0 0% 4 15 % 7 7%
VS magister. | 1 2% 1 3% 0 0% 2 2 %
jiné 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
CELKEM | 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 10: Nejvyssi dosazené vzdélani sester
2% 0% SRVA
“ = VOZS
u PSS (ARIP)
= VS bakal.
= VS magister.
" jiné
Zgrafu 10 vyplyva, ze nejpocetnéjsi skupinu tvofilo 39 % respondentek

s postgradualnim specializa¢nim studiem, jejichz nejcastéjSim oborem byl ARIP.

Druhou, vétsi skupinu, piedstavovalo 36 % respondentu se ziskanym vzdélanim na

Stfedni zdravotnické $kole s maturitou.

Mensi skupinu tvotilo 13 % dotazovanych respondentek, které ziskaly vzdélani VOZS.
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Posledni zastoupenou a nejmensi skupinou bylo 7 % respondentek s bakalaiskym a 2 %

s magisterskym vzdélanim.

Otazka ¢. 12: Studujete v soucasné dobé?

Tabulka 12: Studium sester

Hine i Oéni Klinika
Potet Relativni a Pocet Relativni a
resp procent. resp procent.
' cetnost ' éetnost
ano 7 16 % 7 23 % 5 19 % 19 19 %
ne 37 84 % 23 77 % 21 81 % 81 81 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 11: Studium sester
Hano
Hne

Z grafu 11 je patrné, Ze vysoce pievlada pocet respondentt, ktefi nestuduji a z riznych

diuvodi nehodlaji dale studovat. Celkem je téchto respondentek 81 %. Pouze 19 %

respondentek studuji a dale si zvySuji svou kvalifikaci.

V tabulce 11 prezentuji pocty studujicich respondentek. Na

studuje 14 % respondentd, na O¢ni klinice studuje 5 % respondent.
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Otazka €. 12 a: Uved’te typ a obor soucasného studia

Tabulka 13: Typ studia

Potet Relativni a
Typ studia o procentualni
respondentu 9

cetnost
certifikovany kurz - mentorsky 2 10 %
studium PSS pro intenzivni péci 4 21%
studium PSS pro perioperaéni péci 6 32 %
vysokoskolské studium - Bc. 7 37%

CELKEM 19 100 %

V tabulce 13 uvadim pocet studujicich respondentt. Ze 100 dotazovanych respondentek
(100 %) v soucasné dobé studuje 19 respondentek, z toho 37 % respondentek studuje studijni
obor bakalafské studium - v§eobecna sestra, kombinovana forma, 32 % respondentek studuje
specializa¢ni studium - obor sestra pro perioperacni péci a 21 % respondentek studuje
specializa¢ni studium - obor sestra pro intenzivni péci. Pouze 10 % respondentek studuje

mentorsky certifikovany kurz.

Otazka ¢. 12 b: Uved’te diivod, pro¢ nestudujete.

Z ptedchozich vysledki vyzkumného Setfeni vyplyva, ze nestuduje 81 % respondentti

zZ jednotlivych klinik. Zde zji$t'uji, co jim brani ve studiu.
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Tabulka 14: Diivod, pro¢ nestudovala

Ne““;jli‘;fl‘(‘;gické Ortopedicka klinika O¢ni klinika
Relativni a Potet Relativni a Pocet Relativni a
Pocet resp. procent. . procent. . procent.
cetnost P: cetnost P. éetnost
nemoc 8 21 % 3 13% 5 24 % 16 20 %
pracovnl 15 41 % 6 26 % 5 24% | 26 | 32%
vytizeni
rodina 5 14 % 8 35 % 6 28 % 19 24 %
neumozne€no
zamgéstnava- 2 5% 0 0% 0 0% 2 2%
telem
nema zajem 6 16 % 5 22 % 5 24 % 16 20 %
jiny 1 3% 1 4% 0 0% 2 2%
CELKEM 37 46 % 23 28 % 21 26 % 81 100 %

Graf 12: Divod, pro¢ nestudovala

B nemoc
2%

2%.‘

Z vysledku grafu 12 je patrné, ze 32 % respondentek nemuze studovat z duvodu

B pracovni vytiZzeni
= rodina

B neumoznéno zamest.

H nema zajem

B jiny

pracovniho vytizeni. 24 % respondentek uvadi, ze nemuze studovat z rodinnych davoda. 20
% respondentek nema zajem a 20 % respondentek uvadi, Ze pro svou nemoc nemiize viibec
studovat. NejmensSim poctem jsou respondenti, kterym zaméstnavatel neumoznil vzdélavani,

jsou to 2 % respondentek.
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Otazka €. 13: Jaky je Vas Casovy interval mezi jednotlivymi ziskanymi vzdélanimi?

Tabulka 15: Casovy interval ve vzdélavani sester

Neurochirurgicka O&ni Klinika
Klinika om
Relativni a N Relativni a
" Pocet
Pocet resp. procent. . procent.
Cetnost . Cetnost
do 1 roku 1 2% 0 0% 0 0% 1 1%
15-5let 12 27 % 7 23 % 6 23 % 25 25 %
6 -10 let 12 27 % 6 20 % 5 19 % 23 23 %
1L leta 10 23 % 9 0% | 7 | 27% | 26 | 26%
vice
nestudovala 0 0 0 0
od SZS 9 20 % 8 27 % 8 31% 25 25 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 13: Casovy interval ve vzdélavani sester
1%
m do 1 roku
m15-5Ilet
m6-10 let

11 let a vice

m nestudovala

Z tabulky 15 a grafu 13, je patrné, Ze jsou ¢asové odstupy mezi jednotlivymi vzdélanimi

od 1,5—51let, od 6 - 10 let, od 11 let a vice ¢i nestudovala stejné u vSech respondenti na

jednotlivych klinikach. Nejkrat$i interval mezi dal§im vzdélavanim byl do 1roku a byl

vykazovan u 1 % respondentd.



Otazka ¢. 14: Co podle Vas motivuje sestry zvysovat si kvalifikaci?

Tabulka 16: Motivaéni prvky u sester

Pocet Relativni a procentualni
respondenti ¢etnost
zvysevnlrsyeho §ebevedom1 a zlepSeni své 45 45 %
finan¢ni situaci
ZV}’fgf)V&t svou odbornou zpusobilost a 35 35 %
zvysit své kompetence
z duvodu’ vyssiho spolecenského 15 15 %
postaveni
z divodu ziskani vedouci funkce 5 5%
CELKEM 100 100 %

Tabulka 16 ukazuje cetnost odpovédi ziskanych od 100 respondentt (100 %). V této
otazce mohly respondentky oznacit vice odpovédi. Nejvice, celkem 45 % respondentek,
shodné vyuzilo moznosti a oznacilo vice odpovédi, které seradily podle nésledujici

dulezitosti. Jako ¢. 1 - zvysit své sebevédomi a €. 2 - zlepsit svou finanéni situaci.

35 % respondentek shodné vyuzilo moznosti a také oznacilo vice odpovédi, které
sefadily dle dulezitosti. Jsou to tyto odpovédi, jako ¢. 1 zvySovat svou odbornou zpisobilost
k vykonavani novych postupti a uplatnit je tak v oSetfovatelské praxi a jako €. 2 zvysit své

kompetence.

15 % respondentek vnima jako motivaéni prvek zvySovat si kvalifikaci vyssi

spolecenské postaveni.

5 % respondentek odpovédélo, Ze by si zvysily kvalifikaci pouze z dtvodu ziskani

vedouci funkce.
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Otazka €. 15: Jakou formu vzdélavani osobné preferujete?

Tabulka 17: Preference forem vzdélavani u sester podle véku

21 - 30 let 41 - 50 let
Potet Relativni a Pocet Relativni a
p procent. fhne procent.
¢etnost ¢etnost
specializacni 5 20 % 5 13 % 0 0% 0%
Vysokoskolske | 2 8% 2 506 3 10 % 0%
odborné staze 1 4% 1 3% 0 0% 0%
védecko-
vyzkumna 0 0% 1 3% 0 0% 0%
¢innost
odborné kurzy 0 0% 1 3% 0 0% 0%
publikacni 0 0% 1 3% 0 0% 0%
seminare 7 28 % 14 35% 5 17 % 20 %
e-learning 7 28 % 9 23 % 6 20% 20 %
Sam‘;f;fgr';m 3 12 % 6 15 % 16 53 % 60 %
CELKEM 25 100 % 40 100 % 30 100 % 100 %
Graf 14: Preference forem vzdélavani u sester
7%  mgpecializacni forma
2% myysokoskolské
19% studium
28 % 6 W odborné staze

1%

m védecko-vyzkumna

cinnost
® odborné kurzy

B publikaéni ¢innost

I seminaie

i e-learning
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Tabulka 17 poukazuje, jaka konkrétni vékova kategorie preferuje formy celozivotniho
vzdélavani. Z poznatku vyplyva, ze vSechny vékové kategorie nejvice preferuji seminare a e-
learning. VSechny vékové kategorie projevuji maly zajem 0 odborné staze, pedagogickou

¢innost, védeckovyzkumnou ¢innost a odborné kurzy.

Graf 14 zahrnuje kompletni pocet procentualnich vysledkd dle forem vzdélavani vsech
dotazovanych respondentii. Znazornuje ¢etnost odpoveédi 100 respondentt, kdy mohli oznacit
pouze 1 moznou odpoveéd. Otazka se tykala preference jednotlivych forem celoZivotniho
vzdélavani. Celkem 28 % respondentek ze 100 upiednostiiuje samostudium literatury dle typu
oddéleni, 27 % respondentek preferuje odborné konference a seminaie, e-learning
zvyhodnuje 23 % a 10 % respondentek preferuje specializa¢ni studium, 7 % respondentek
oznaCilo vysokoskolské studium, 2 % respondentek preferuje odborné staze a 1 %

respondentek oznacilo pedagogickou ¢innost, védeckovyzkumnou ¢innost, odborné kurzy.

Otazka ¢. 16: Vyzaduje Vas zaméstnavatel zvysSeni kvalifikace, a jakou formou?

Tabulka 18: Typ kvalifikace dle zaméstnavatele

eI Ortopedicks klinika Ocni Klinika Celkem
klinika
Relativni a . Relativni a . Relativni a . Relativni a
o Pocet Pocet Pocet
Podet resp. procent. o procent. res procent.  [EC procent.
Cetnost P- cetnost P Cetnost P cetnost
specializa¢ni o o 0 0
forma 6 14 % 4 13 % 1 4% 11 11 %
kvalifika¢ni 0 0 0 0
forma 1 2% 3 10 % 0 0% 4 4%
ne. 37 84 % 23 77 % 23 88 % 83 | 83%
nevyzaduje
jiné 0 0% 0 0% 2 7% 2 2%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Graf 15: Typ kvalifikace dle zaméstnavatele

2%

11%
P
83 % '

m jiné

m specializacni forma
m kvalifikac¢ni forma

ne nevyzaduje

Dle vysledku z tabulky 18 vyplyva, ze zaméstnavatel nevyzaduje zvyseni kvalifikace od

svych zaméstnanct, to uvadi celkem 83 % respondentek. Je patrné, ze respondentky, které

pracuji na pracovistich vyzadujicich zvyseni kvalifikace, jiz tak ucinily dfive. Specializa¢ni

formu absolvuje v soucasné dobé pouze 11 % respondentek a kvalifika¢ni formu absolvuji

4%. Nepatrna 2 % respondent vykazuji jinou formu vzdélavani, kterou vyzaduje

zameéstnavatel.

Otazka ¢. 17: Podporuje Vas zaméstnavatel pii vzdélavani?

Tabulka 19: Podpora ze strany zaméstnavatele

R mciced Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
klinika
Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a
Pocet resp. procent. r::e procent. r((a)sce procent. r:sce procent.
cetnost P. Cetnost P. Cetnost P. Cetnost
plna podpora 7 16 % 7 23% 3 12 % 17 17 %
CasteCna 0 0 0 0
podpora 0 0% 0 0% 2 8 % 2 2%
neumoznéno 1 2% 0 0% 0 0% 1 1%
vzdélani
nestuduji, 0 0 0 0
nepodporuje 36 82 % 23 77 % 21 81 % 80 80 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Graf 16: Podpora ze strany zaméstnavatele

B plna podpora

17 % 2%

B ¢asteéna podpora

neumozneno
vzdélani

H nestuduji,
nepodporuje

Z grafu 16 je patrné, ze nejvétsi skupinu tvori respondenti, ktefi nestuduji, tj. 80 %.
Druhou, vétsi skupinu, zahrnuji respondenti, ktefi vyuzivaji plné podporu svého
zamé&stnavatele, tj. 17 %. Nejmensi skupinu tvoii 2 % respondentt, ktefi vyuzivaji ¢astecnou
podporu od svého zaméstnavatele. A pouze 1 % respondenti nebylo umoznéno vzdélavani.
Respondenti méli mozZnost uvést, na jakou formu vzdélavani jim zaméstnavatel plné prispiva.
V dotazniku byla ¢asto zminiovdna pomoc ze strany zameéstnavatele ve formé financni.
Finan¢ni pomoc vyuzivali vSichni studujici respondenti. Tato pomoc zahrnovala hrazeni
cestovného a ubytovani. Zaméstnavatel jim také umoziluje uvolnéni ze zaméstnani dle

rozvrhu studia a nasledné ¢erpani placeného volna ke studiu.
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Otazka ¢. 18: Jaké formy celozivotniho vzdélavani Vam zaméstnavatel je ochoten

uhradit?
Tabulka 20: Uhrada forem celoZivotniho vzdélavani
Neurochirurgicka Ortopedick Klinika |  Oeni Klinika
klinika
Relativni a Pocet Relativni a Podet Relativni a
Pocet resp. procent. r;’:e procent. | o procent.
Cetnost P cetnost . Cetnost
plné 7 16 % 7 23 % 3 12 % 17 17 %
Sasteéné 7 16 % 10 33% 7 27 % 24 24 %
nehradi 15 34 % 3 10 % 6 23 % 24 24 %
nevim 15 34 % 10 33 % 10 38 % 35 35%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
Graf 17: Uhrada forem celoZivotniho vzd&lavani
B plné
B ¢asteCné
nehradi
‘ 24 % M nevim
Vtabulce 20 uvadim udaje tykajici se hrazeni celozivotniho vzdélavani

zaméstnavatelem na jednotlivych klinikach. Na NCH klinice uvedlo 16 % respondentek, ze
Jim zaméstnavatel plné hradi specializacni - postgradualni formu vzdélani. O ¢astecné forme
uhrady ze strany zaméstnavatele vi jen 16 % respondentek. 34 % respondentek uvedlo, ze
nevi 0 moznosti prispévku na absolvovani vzdélavaci akce a 34 % respondentek se domniva,

ro~wr

Ze jim zaméstnavatel nehradi Zadnou formu celozivotniho vzdélani.

Taktéz na Ortopedii 23 % respondentek vi 0 moznosti vyuzivat plné hrazeni ze strany
zaméstnavatele pti absolvovani specializa¢niho ¢i kvalifikaéniho vysokoskolského vzdélani.

O caste¢né form¢ uhrady ze strany zaméstnavatele vi jen 10 % respondentek a 33 % nevi
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0 této moznosti. 10 % respondentek se také domniva, ze jim zaméstnavatel zadnou formu

celozivotniho vzdélavani nehradi.

Na Oc¢ni kl. také vyuziva 12 % respondentek thradu na kvalifika¢ni vzdélani ze strany
zamé&stnavatele. O ¢asteéné formé thrady zaméstnavatelem vi jen 27 % respondentek. 38 %
respondentek nevi 0 této moznosti. 23 % respondentek se domniva, Ze jim zaméstnavatel

zadnou formu celozivotniho vzdélavani nehradi.

Z grafu 17 vyplyva, Ze nejpocetnéjsi skupinu tvoii 35 % respondentek, které vibec
nevédi, jaké formy celozivotniho vzdélavani jim hradi zaméstnavatel. Shodné vykazuje 24 %
respondentek, Ze znaji moznost ¢asteéné formy hrazeni zaméstnavatelem nebo se domnivaji,
ze jim zaméstnavatel nehradi zadné formy vzdélavani. Nejmensi skupinu tvoii 17 %
respondentek, které plné vyuzivaji podporu ze strany zaméstnavatele a védi piesné, jaké
formy podpory mohou vyuzivat. U této otazky se ukazalo, ze sestry nejsou dostatecné

seznameny zamgéstnavatelem 0 moznostech hrazeni celozivotniho vzdélavani.

Otazka ¢. 19: Mate dojem, Ze je nutné, aby se vSeobecna sestra/bratr vzdélaval/a?

Tabulka 21: Nutnost vzdélavani

Relativni a
Pocet respondentti procentualni cetnost
ano 92 92 %
ne 8 8 %
CELKEM 100 100 %

V tabulce 21 prezentuji, jak respondentky vnimaji nutnost svého vzdélavani. Z vysledku
vyplyva, ze 92 % povazuje za nutné, aby se sestry vzdélavaly. Pouhych 8 % respondentek se

domniva, Ze neni nutné se dale jakkoliv vzdélavat.
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Otazka €. 20: Jste spokojena/ny se sou¢asnym systémem vzdélavani sester?

Tabulka 22: Spokojenost se vzdélavanim

Neurochi_rurgickz'l Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
klinika
Relativni a . Relativni a . Relativni a . Relativni a
o Pocet Pocet Pocet

Pocet resp. procent. res procent. res procent. res procent.

Cetnost P- cetnost . cetnost P. cetnost

ano 19 43 % 18 60 % 8 31% 45 45 %

ne 10 23 % 10 33 % 9 35% 29 29 %
nevim 15 34 % 2 7% 9 35% 26 26 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

Z tabulky 22 vyplyva, ze 45 % respondentek je spokojeno se soucasnym systémem

vzdélavani. Nespokojeno se soucasnym systémem vzdélavani je 29 % respondentek. Je

nasnadé provést hlubsi moznou intervenci a vyzkum, ktery by nasledn¢ mohl stanovit divody,

které demotivuji jednotlivé vékové kategorie sester. Pouze 26 % respondentek nevi, jestli je

spokojeno.

Otazka €. 21: Jak Casto se ucastnite vzdélavacich akci?

Tabulka 23: Frekvence akei

NIRRT LS Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
klinika
Relativni a . Relativni a . Relativni a . Relativni a
9 Pocet Pocet Pocet

Pocet resp. procent. ros procent. e procent.  [=d procent.

Cetnost P- cetnost . Cetnost P cetnost

1x za mésic 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
1x za rok 9 20 % 10 33% 8 31% 27 27 %

“e“";‘:tmm 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
jiné za rok 35 80 % 20 67 % 18 69 % 73 73 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Z vysledku tabulky 23 vyplyva, ze 73 % respondentii se vzdélava 3x — 4x za rok.

Skupina 27 % respondenti uvedla, ze se ucastni vzdelavacich akci pouze 1x za rok.

Otazka €. 22: Je néco co Vas v posledni dobé odradilo pri vybéru nékteré z nabizenych

vzdélavacich akci? (mtZete oznacit i vice odpovédi, které serad’te, prosim, podle jejich

dulezitosti - nejdilezitéjsi jako ¢. 1, pak €. 2, atd.)

V této otazce si mohli respondenti vybirat z nékolika variant odpovédi, tak jak je zrovna

citi. Oznacili a setadili tyto odpovédi podle dilezitosti. Dochéazi zde k vytipovani skutenosti

prvki, které mohou hrat dtlezitou roli pii volbé vzdélavani.

Tabulka 24: Neuskuteénéné vzdélavaci akce

NI L ) Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
klinika
o Relativni a . Relativni a . Relativni a 9 Relativni a
I;;)SCC'[ procent. l:é):et procent. I;gscet procent. }::scet procent.
P- cetnost P- cetnost - cetnost P cetnost
a) misto akce
b) vysoka cena 8 18 % 8 27 % 3 12% 19 19 %
¢) pocet kredit
b) vysokd cena | 9% 7 2% | 3 | 12% | 14 | 14%
¢) pocet kreditii
a) misto akce 9 20 % 5 17 % 5 19% | 19 | 19%
b) vysoka cena
b) vysokd cena | 4 9% 5 17 % 2 8 % 11 | 1%
a) misto akce
b) vysoka cena
a) misto akce 5 11% 2 7% 6 23% 13 13%
c¢) pocet kreditli
b) vysoka cena 12 27 % 1 3% 4 15% 17 17 %
a) misto akce 2 5% 2 7% 3 12% 7 7%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Graf 18: Neuskuteénéné vzdélavaci akce
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Z grafu 18 je patrné, ze nejvice, 19 % respondentek, odradi pii vybéru vzdélavaci akce

misto konani a vysoka cena za akci. 18 % respondentek zase odradi misto akce, vysoka cena

s nabidkou mensiho poctu kreditd. 17 % respondentek odradi pouze vysokd cena. 14 %

respondentl

respondentt

vzdy odradi vysokd cena za vzdélavaci akci a nizky pocet kreditd. 13 %

opét odradi vzdy jako prvni vysokd cena a misto konani vzdélavaci akce

s nizkym poctem kreditd. 11 % respondentek se ptiznalo, Ze je odradi vysoka cena a misto,

kde se maji vzdélavat. Nejmensi pocet, 7 % respondentek, odradi pouze misto konani akce

vzdélavani.

Otazka ¢. 23: Jaké formé tcasti na akcich davate prednost?

Tabulka 25: Ugast na akeich

Neurochirurgicka Ortopedicks Klinika |  Oéni Klinika
klinika
Relativni a . Relativni a . Relativni a
9 Pocet Pocet

Pocet resp. procent. res procent. res procent.

Cetnost P cetnost . Cetnost
aktivni 5 11 % 6 20 % 0 0% 11 11 %
pasivni 39 89 % 24 80 % 26 100 % 89 89 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
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Graf 19: Ukast na akcich

11%

m aktivni

B pasivni

V tabulce 25 prezentuji formu ucasti. Je patrné, Ze mezi respondenty zna¢né prevySuje
spiSe pasivni forma ucasti - 89 % dotazovanych. Aktivni formu ucasti preferuje jen 11 %
respondentek, tyto formy ucasti preferuji sestry pouze ze dvou klinik, a to z Ortopedické a
Neurochirurgické. Na Oc¢ni klinice respondentky neabsolvuji aktivni formu ucasti na

vzdélavacich akci.

Otazka ¢. 24: Na kdy si planujete vzdélavaci akce?

Tabulka 26: Planovani vzdélavacich akei

Neuroehivurgickd | Ortopedickd Klinika |  Oti Klinika
" Relativni a . Relativni a . Relativni a
l:é):et procent. l:gscet procent. I;g;et procent.
P. cetnost P. Cetnost P. Cetnost
ve Zgg"’m 20 45 % 12 0% | 15 | 58% | 47 | 47%
po no¢nich 18 41% 14 47 % 8 31% 40 40 %
0 dovolené 6 14 % 4 13% 3 12 % 13 13 %
jiné 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

Z vysledku tabulky 26 vyplyva, ze 47 % respondentek voli absolvovani vzdélavacich
akci pouze ve volném case. 40 % respondentek vzdélavaci akce navstévuje vyhradné po
nocnich sluzbach a 13 % respondentek uvedlo, Ze absolvuje vzdélavaci akce v dobé své

dovolené.
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Otazka ¢. 25: KdyzZ travite ¢as na vzdélavaci akci, ktera se tématem piimo vztahuje

K praci na VaSem pracovisti, zapocitava Vas zaméstnavatel tento ¢as do odpracovanych

hodin?

Tabulka 27: Vzdélavani v pracovni dobé

Neurochirurgicka

Klinika Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
Pocet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a Podet Relativni a

resp procent. resp procent. resp procent. resp procent.

' cetnost : cetnost ' Cetnost . cetnost
velmi ¢asto 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
casto 23 52 % 18 60 % 20 77 % 61 61 %
ziidka 21 48 % 12 40 % 6 23 % 39 39 %
nikdy 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%

CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

V tabulce 27 prezentuji, zdali zaméstnavatel respondentkam uhradi ¢as straveny na

vzdélavacich akcich, které se tématem piimo vztahuji K praci na jejich oddélenich. Z vysledki

je patrné, ze 61 % respondentek, které se vzdélavaji v pracovni dobé¢, se Cas straveny na

vzdélavacich akcich zapocitava do odpracovanych hodin. Pouze 39 % respondentek uvadi, ze

zaméstnavatel nezapocitava Cas straveny na vzdélavacich akcich do odpracovanych hodin.

Otazka ¢. 26: VaSe dosavadni ziskané znalosti jste schopna pouzit p¥i planovani a

realizaci oSetfovatelské péce metodou oSetrovatelského procesu?

Tabulka 28: Vyuziti nabytych znalosti

N AT Ortopedicka klinika O¢ni klinika Celkem
klinika
Podet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a Pocet Relativni a

resp procent. resp procent. resp procent. resp procent.

' Cetnost : cetnost ' Cetnost : cetnost

ano 31 70 % 26 87 % 22 85 % 79 79 %

ne 13 30 % 4 13 % 4 15 % 21 21 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %




Z tabulky 29 je patrné, ze 79 % respondentek se domniva, ze své znalosti, které ziskaly

béhem vzdélavacich akci, plné vyuzivaji ve své profesni oSetfovatelské praxi. 21 %

respondentek se domniva, ze své védomosti nemohou plné vyuzit pti planovani a realizovani

oSetrovatelské péce.

Otazka ¢. 27: Jste spokojena se sou¢asnou oSetrovatelskou dokumentaci, kterou mate na

pracovisti?
Tabulka 29: Spokojenost s oSetiovatelskou dokumentaci
s T D Ot Klinika
. Relativni a . Relativni a

l:;):et procent. I:g;et procent.

- cetnost - Cetnost
ano 30 68 % 21 70 % 17 65 % 68 68 %
ne 14 32 % 9 30 % 9 35 % 32 32 %
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

V tabulce 29 prezentuji vysledky analyzy polozek, které ukazuji na ¢etnou spokojenost

respondentti Se soucasnou oSetiovatelskou dokumentaci. Spokojeno je 68 % respondentek.

Pouze 32 % respondentek neni spokojeno se stavajici oSetfovatelskou dokumentaci.

Otazka ¢. 28: Mate k dispozici na svém pracovisti v sou¢asné dobé platné standardy?

Tabulka 30: Aktualni standardy

el Ocni Klinika
klinika
Podet Relativni a Pocet Relativni a
resp. procent. resp. procent.
Cetnost Cetnost
ano 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %
ne 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %




Z vysledku tabulky 30 vyplyva, ze 100 % respondentti pracuje na svych pracovistich dle

platnych aktudlnich standardd.

Otazka &. 29: Jak ¢asto zaméstnavatel planuje vzdélavaci akce, kde vas seznamuje

S novymi platnymi postupy pro zlepSeni kvality oSetfFovatelské péce?

Tabulka 31: Plan vzdélavacich akei sefazené zaméstnavatelem

Ne“"::l!‘i.r“rgické Ortopedicks klinika Ocni klinika Celkem
inika
< Relativni a . Relativni a . Relativni a . Relativni a
I:g:et procent. l:gscet procent. I:gscet procent. 1:::;’" procent.
P- Cetnost P- Cetnost . éetnost : Cetnost
1x za 14 dni 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
1x za mésic 28 64 % 22 73 % 24 92 % 74 74 %
1x za 6 mésicu 16 36 % 8 27 % 2 8 % 26 26 %
1x za rok 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
CELKEM 44 100 % 30 100 % 26 100 % 100 100 %

V tabulce 31 nasledné¢ prezentuji, jak casto zaméstnavatel respondentkam planuje

vzdélavaci akce. 74 % respondentek uvedlo, ze pro né zaméstnavatel planuje vzdélavaci akce

1x za 1 mésic. Naopak 26 % respondentek sd¢lilo, ze pro né zaméstnavatel planuje vzdélavaci

akce 1x za 6 mésicu. V této analyze se pocet vzdélavacich akci méni, nebo se mohu domnivat,

7e 26 % respondentek si pozorné nepiecetlo otazku a mohly nas tak uvést v omyl.
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15. ANALYZA ROZHOVORU

Pro svou praci jsem volila sbér dat pomoci kvalitativni metody vyzkumu polo-
strukturovaného rozhovoru.  Oslovila jsem pét vSeobecnych sester sruznou délkou
osetfovatelské praxe a S riznymi stupni ziskaného kvalifika¢niho ¢i specializacniho vzdélani
absolvovaného béhem jejich profesni kariéry. Rozhovor se skladal z pfipravenych otazek a
otazek, které vyplynuly béhem rozhovoru, a respondentky mi tak poskytly své postiehy,
kreativni a vécné nazory. Pied zahajenim samotného rozhovoru jsem si vzdy nezdvazné
s respondentkami povidala, protoze jsem chtéla navodit divéru a uvolnénou atmosféru.
Rozhovory jsem si zaznamenavala na diktafon, poté jsem provedla jejich transkripci do
protokolu. Vétsina dostupné literatury doporucuje univerzalni a velmi efektivni analyzu
ziskanych dat pomoci metody otevieného kdédovani. Veskeré zde prezentované oteviené
kodovani poodhaluje urcita aktualni témata. Kodovani se jednak pouziva na samotna slova,
jednak na odstavce v daném textu nebo i na jednotlivé kapitoly. Cilem otevieného kodovani

je diisledné a bezchybné rozkryti daného textu (Svaticek, Sed’ova, 2007).

Veskeré rozhovory jsem pozorné procitala a hledala jsem data, ktera jsem nasledné
sefadila do hlavnich kategorii, ke kterym jsem V samotném kontextu pfifazovala patficné

subkategorie.
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16. PREHLED HLAVNICH KATEGORIi A SUBKATEGORII
V této Casti prezentuji jednotlivé kategorie a subkategorie do tabulek.
1. KATEGORIE: Strategie ve vzdélavani

Tabulka 32: Strategie ve vzdélavani

dostatek informaci jasné vytycent si cilt
jasny systém vzdélavani osvojeni si navyku
vedeni k jednotnému nazoru na zavedeni procesni transformace
vzdélavani sester
posilovani dovednosti sester povinnost vzdélavat se
ptrehlednost ve vzdélavani naroc¢nost studia
aplikovatelnost vzdélavani vykonavani péce lege artis
nabidka ruznych forem vzdélavani dvojkolejnost vzdélavani sester

2. KATEGORIE: Motivacni faktory

Tabulka 33: Motiva¢ni faktory

zvySeni svého sebevédomi

zlepseni financni situaci

zvySovani odborné zpusobilosti

navyseni sesterskych kompetenci

ziskani prestize ve spoleénosti

ziskani vedouci funkce

byt rovnocennym partnerem

nabyvani cennych védomosti

3. KATEGORIE: Formy celozivotniho vzdélavani

Tabulka 34: Formy celoZivotniho vzdélavani

Podle preference

seminare

samostudium knih

kongresy

e-learning
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vysokoskolské studium

certifikované kurzy

odborné staze

védeckovyzkumna ¢innost

4. KATEGORIE: Prekazky ve vzdélavani

Tabulka 35: Piekazky ve vzdélavani

pracovni vytizeni nevyhovujici témata akci
rodinné divody $patné nacasovani vzdélavani
malo kreditnich bodt za
nemoc

vzdélavaci akei
vysoka cenova relace za
vzdélavaci akei

nedostatek ¢asu

nedostatek nahradniho volna vzdélavani po nocnich sluzbach

neefektivni planovani vzdélavani 0 dovolené

naruseni harmonogramu sluzeb

nezajem " . z
pfi uvolnéni z prace

5. KATEGORIE: Nazor sester na vzdélavani

Tabulka 36: Nazor sester na vzdélavani

adekvatné reaguje vysoka cena za vzdélavani
moznost byt vysokoskolsky vzdélana nepiijemné honéni se za kredity a zruseni
sestra kreditd

nedostatecné informace 0 prib¢hu studia

Itiprofesni vzdélavani . ., L
ARG e jednotlivych forem vzdélavani

vzdélavani aplikuji do své praxe stresovani se pfi vzdeélavani
volim pasivni formu tc¢asti minimalni aktivni forma ucasti
velka spokojenost se sou¢asnym malé zapojeni ze strany zaméstnavatele pri
vzdélavanim vzdélavani

neznalost konkrétni osoby odpoveédné za

systém vzdélavani na miru vy . R
zajisténi finanéni podpory na vzdélavaci akce
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17. SOUHRNNA ANALYZA SUBKATEGORIi

Souc¢asnou koncepci vzdélavani samy sestry vnimaji jako piehlednou, jasnou a snadno
aplikovatelnou do oSetfovatelské praxe. Systém sestram dostatecné poskytuje aktudlni
informace 0 moznostech ¢i variantich riznych forem studia, které jsou jim Kk dispozici.
Klicovymi byly i motivaéni faktory, které respondentky Vv rozhovoru zminily. Nejéastéji si
zvysuji kvalifikaci z davodu vyssiho postaveni ve spoleCnosti, nebo si chtéji zvysit své
sebevédomi, navysit kompetence, ziskat vedouci funkci ¢i zlepsit zivotni a finan¢ni situaci.
Z nabizenych forem celozivotniho vzdélavani respondentky preferuji absolvovani seminaiu,
kongresu, certifikovanych kurzi, odbornych stazi, specializa¢niho studia, vysokoskolského
studia, védeckovyzkumnych ¢innosti ¢i samostudia literatury dle typu pracovisté respondentt,
nebo vyuziti moznosti vzdélavat se pomoci e-learningu. Respondentky urcily piekazky, které
jim bréani ve studiu. Casto se v rozhovorech zmiiovaly, Ze jsou nadmérné pracovné vytizené a
S touto pracovni vytizenosti Casto spojovaly nedostatek ¢asu pro své aktivity, proto také voli
spise formu minimalni aktivni ucasti a vice preferuji pasivni formu ucasti na vzdélavacich
akcich. Mezi dalsi klicové piekazky zatadily neefektivni planovani a Spatné nacasovani
vzdélavani, nevyhovujici témata a vysoké cenové relace vzdélavacich akci, mensi pocet
kreditnich bodii za absolvovani akce, naruSeni harmonogramu sluzeb na jednotlivych
pracovistich ¢i stresové situace spojené se vzdélavanim, nedostatek nahradniho volna nebo
moznost vyuzit ke vzdélavani jen volna po no¢nich sluzbach nebo v dobé dovolené. Ve studiu
jim Casto brani také nemoc ¢i rodinné divody. V nézorech mnohych respondentek pievlada
velka spokojenost se soucasnym vzdélavanim v tom smyslu, Zze oznacuji tento systém jako
Sity na miru a adekvatné reagujici a uspokojujici poptavku sester. Méné jsou pak shovivavé
vaci nastavenému kreditnimu systému a vysoké cené poplatkt za jednotlivé vzdélavaci akce.
Tyto aspekty pak casto vedou ke zbyteénému stresovani pii absolvovani vzd€lavacich

programu.
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18. DISKUSE

Ve své bakalaiské praci jsem se zabyvala tim, jaké formy celozivotniho vzd€lavani
sestry preferuji a realizuji. Zjistila jsem, jaky je jejich subjektivni nazor na vyznam soucasné
koncepce celozivotniho vzdélavani a jeji vliv na jimi poskytovanou oSetfovatelskou péci.
Zvolené téma, tykajici se vzdélavani sester, je tématem velmi aktudlnim a zivé diskutovanym.
Pro ziskavani nezbytnych informaci jsem volila anonymni dotaznik, ktery jsem vyhotovila
pro vyzkumny ucel, a polo-strukturovany rozhovor S vybranymi sestrami podle
stupn¢ kvalifikacniho a specializaéniho vzdélani. Vyzkumu se zucastnilo celkem 100
respondentt ze tfi klinik, kterymi byla klinika Neurochirurgicka, Ortopedicka a O¢ni. VSichni
respondenti jsou zaméstnanci Fakultni nemocnice v Hradci Krélové (dale jen FN HK). Po
zhodnoceni demografickych otdzek v dotazniku tykajiciho se pohlavi, véku, rodinného stavu
a potu déti, znalosti cizich jazykd, registrace sester a &lenstvi v CAS jsem nasledng zjistila,
Ze na jednotlivych oddélenich, kde vyzkum probihal, pracuje vice Zzen jako sestry. Pouze dva
muzsti respondenti pracuji na stejné klinice, ale na rozdilnych typech pracovisté (standardnim

oddéleni a JIP).

Z pruzkumného Setfeni je patrné, Ze nejvice sester bylo ve vékovém rozmezi 31 az 40
let. Vdanych sester bylo 57 a zarovenl 39 sester uvedlo, Ze maji vice nez jedno dité v rodiné.
Vyzkum také poukézal na vyborné jazykové dovednosti sester. Celkem cizi jazyky ovlada 62
sester, pouze 38 sester neovlada vibec zadny cizi jazyk. Registrovanych sester je 91 a
neregistrovanych 9 sester, ty pochazely ze skupiny vékové kategorie do 25 let. Z informace je
patrné, Ze tyto sestry jsou absolventkami a nemohou se jeité registrovat. Clenstvi v CAS
volilo 31 sester a 69 sester nema zajem byti clenkami. Pfi vyhodnoceni dalsi otazky, ktera se
tykala délky odborné sesterské praxe, jsem byla velmi potéSena, zZe rozvrstveni sester podle
odpracovanych let v této nemocnici bylo zcela rovnomémé. Na pracovistich jednotlivych
klinik pracuji spole¢né jak sestry - absolventky, tak sestry s vice nez dvacetiletou odbornou
praxi. Domnivam se, ze toto rovnomérné rozvrstveni sester S odbornou praxi je velkym
pfinosem, protoze starSi, odborn¢ erudované sestry mohou predavat své zkusSenosti z praxe
méné zkuSenym mladSim sestram. V dotazniku jsem se ptala sester, na jaké klinice nyni
pracuji. Nejvice dotaznikli bylo vyplnéno sestrami z Neurochirurgické kliniky, a naopak
nejméné reagovaly na toto aktudlni téma tykajictho se vzdélavani sestry z Ortopedické
kliniky. Piekvapujici byl pro mne fakt, ze 50 sester, které vyplnily dotaznik, pracuje na
standardnich oddélenich zminénych klinik. Zbylé sestry v poctu 30 pracuji na JIP a v po¢tu 20

v ambulantnim traktu. Vysledky Setfeni tykajici se nejvyssiho dosazené¢ho vzdélani ukazaly,
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ze 39 sester vystudovalo stfedni zdravotnickou $kolu a 38 sester uvedlo, ze vystudovalo
postgradualni specializa¢ni studium. Vyssi odborné vzdelani uvedlo 14 sester. Vysokoskolsky
vzdé€lané sestry S titulem bakalaf jsou zastoupeny jen v 7 % a magisterské studium uvedly 2 %

sester.

Cil €. 1: Zmapovat, zda v soucasné dobé vSeobecné sestry studuji a pripadné, jaky typ a

obor studia realizuji a s jakym ¢asovym intervalem dana vzdélavani absolvuji.

Prvnim cilem vyzkumného Setfeni bylo zmapovat, zda v soucasné dobé vseobecné
sestry studuji a pripadné, jaky typ a obor studia realizuji a s jakym ¢asovym odstupem dana
vzdélavani absolvuji. 19 sester odpovédélo, ze v soucasné dobé studuji, protoze to jejich
zaméstnavatel vyzaduje. Studujici sestry jsou ve vékové kategorii 31 - 40 let. V tabulce 13

prezentuji, jaky typ studia sestry absolvuji. Tyto tdaje jsem ziskala z dotaznikového Setieni.

Tabulka 13: Typ studia (pFevzato ze strany 64)

Potet Relativni a
Typ studia o procentualni
respondentii .

cetnost
certifikovany kurz - mentorsky 2 10 %
studium PSS pro intenzivni péci 4 21%
studium PSS pro perioperacni péci 6 32%
vysokoskolské studium - Bc. 7 37%
CELKEM 19 100 %

Co vede sestry ke studiu v jejich oboru, jsem zjistovala v dotaznikovém Setfeni, ze
kterého vyplynuly nasledujici poznatky. V této otazce si sestry mohly sefadit odpovedi podle
dialezitosti a nasledné se ukazalo, ze pro 45 sester je studium prosttedkem pro zvySovani
jejich sebevédomi a zaroven si absolvovanim studia chtély zlepsit svou finanéni situaci. 35
sester si rad¢ji zvySuje svoji odbornou zpisobilost a navysuje si dané kompetence. 15 sester si
zvySuje kvalifikaci z diivodu lepSiho postaveni ve spolecnosti a 5 sester pomysli na ziskani
vedoucich funkci. V rozhovoru sestry uvedly shodné motivaéni faktory. Pét sester uvedlo, Ze
v soucasné dob¢ studuje vysokoSkolské bakalaiské, magisterské a Specializa¢ni studium a
jedna sestra uvazuje 0 mentorském kurzu. PotéSujici je nazor sester, Zze zvySenim kvalifikace

zkvalitni svou praci. Ja se domnivam, ze se také mohou 1épe uplatnit na soucasném trhu prace

86



bez ohledu na ve&k. Otazku, jaky je Casovy odstup mezi jednotlivymi vzdélanimi, sestry
v dotaznikovém Setieni zcela nepochopily a mylné se domnivaly, ze se jich dotazuji na Casové
rozmezi, kdy absolvovaly rizna kvalifikaéni vzdélani. Pouze validni informace K této otazce
jsem ziskala béhem rozhovori S jednotlivymi sestrami, které mi sd¢€lily, Zze odstup mezi jejich
vzdélanim je v rozmezi 1 - 2,5 let. Tuto otazku jsem zaradila proto, abych zjistila, jak Casto
sestry vyuzivaji moznosti absolvovat vzdélavaci programy celozivotniho vzdé€lavéani, a
domnivala jsem se, ze jsem zvolila vhodné slovni pojmy, kterym budou bez problému

rozumét vSechny vekové kategorie sester.

Cil ¢. 2: Zjistit, jaké formy celoZivotniho vzdélavani v§eobecné sestry samy preferuji a

absolvuji na riznych klinikach.

Druhy cil vyzkumného Setfeni mél zjistit, jaké formy celozivotniho vzdé&lavani
vSeobecné sestry na riznych klinikdch samy preferuji a absolvuji. Pro zdravotnické
pracovniky se stalo povinnosti absolvovat celozivotni vzdélavani pfijetim zédkona ¢. 96/ 2004

Sh.

V dotaznikovém Setieni mohly sestry vybrat pouze jednu odpovéd’ z nabizenych
odpoveédi. Formu seminaie oznacilo 28 sester z celkového poctu 100 respondentl. Zajimavé
je srovnani S vyzkumem Bartové z roku 2005. Ta zjistila, Ze V nasledujicich letech budou
sestry vyhradné preferovat seminaie (Skolici akce), coz na§ vyzkum nepotvrzuje. Domnivam
se, vzhledem k pfedchozimu zjisténi, ze Skolici akce probihajici ve formé seminait ¢i kurzi
jsou pro nékteré sestry v soucasnosti velmi ¢asové narocné. Naopak potéSujici je vzrustajici
zajem sester 0 samostudium. Studium odborné literatury upiednostiiuje 28 sester. Velkym
prekvapenim je také vzdélavani 23 sester formou e-learningu. Z vyzkumného Setfeni je
patrné, Ze spousta sester dokdze bez probléml vyuzivat elektronické formy vzdélavani.
Pfitom je tato forma pro sestry, které stile pocit'uji nedostatek Casu na vzdélavani, velmi
vyhodnd, a to jiz sestry zaznamenaly. Studium je nezavislé na Case a individualni, vyzaduje
pouze dostupné pfipojeni K internetu. DalSich 10 sester upfednostiiuje absolvovani
specializacniho a vysokoskolského vzdélavani. Jak Setfeni ukézalo, sestry projevily velmi
maly zdjem 0 odborné stdze ¢i kurzy. Tuto formu vzdélavani preferovaly pouze 3 sestry
z celkového poctu 100 respondenti. V mém dotaznikovém Setfeni projevuji sestry
0 pedagogickou a védeckovyzkumnou ¢innost minimalni zajem. Stejny poznatek
zaznamenala a popsala Bartova ve svém vyzkumu Vv roce 2005, jeji vyzkumny soubor sester

taktéz jevil minimalni zajem 0 tyto oblasti celozivotniho vzdélavani.
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Cil ¢. 3: Objasnit, jaké prekazky sestram brani ve studiu.

Nasledujici cil ve vyzkumném Setieni mél objasnit, jaké prekazky sestram brani ve
studiu. Z vysledkt jasn¢ vyplyva, ze 33 sester nestuduje z divodu velkého pracovniho
vytizeni. Pfekvapilo m¢, Ze 24 sester nema viubec zdjem studovat a dalSim 24 sestram ve
studiu brani rodinné duvody. Vzhledem k ¢etnému zastoupeni sester ve véku 21 — 40 let
osobn¢ piedpokladam velké zastoupeni sester — matek. Starost 0 domacnost ¢i rodinu spolu
s fyzicky a psychicky naro¢nou pracovni Cinnosti sestry se zcela uréité velmi odrazi
Vv pfistupu samotnych sester ke vzdélavani a studiu. Samoziejmé pochopitelné a
akceptovatelné jsou divody u 15 sester, kde ptekazkou ke studiu byla jejich nemoc. Dvéma
sestram nebylo studium umoznéno a zbylé 2 sestry uvedly v dotazniku, ze ziskaly nejvyssi
mozné vzdelani, jaké sestra mize mit. Z vysledkt je patrné, Ze sestry mély dostatecny prostor

k sebevyjadieni a urCeni piekazek, které jim brani ve studiu.

Cil ¢&. 4: Zjistit, jaké formy vzdélavani jsou vyZadovany zaméstnavatelem a jakou formu

podpory pri vzdélavani zaméstnavatel realizuje.

Stanoveny cil vyzkumného Setfeni mél zjistit, jaké formy vzdélavani jsou vyzadovany
zaméstnavatelem a jakou formu vzdélavani podporuje. Z Seteni jasné vyplynulo, ze pfiblizné
u 19 sester se zameéstnavatel podili na thradé nakladi spojenych se vzdélavanim svych
zaméstnancl. Finan¢ni pomoc vyuzivali vSichni studujici respondenti. Pomoc zahrnovala
hrazeni cestovného a ubytovani. Zaméstnavatel jim také umoZziuje uvolnit se ze zaméstnani
dle rozvrhu studia a nasledné Cerpat placené volno ke studiu. Zastita a pomoc ze strany
zam¢stnavatele sestry zklidiiuje a jsou pak meéné stresovany. Tento ndzor byl piesné
specifikovan sestrami v dotaznikovém Setfeni. Otazkou ¢. 18 jsem zjistovala, zdali sestry
presné védi, jaké vydaje je ochoten jejich zaméstnavatel uhradit pfi riznych variantach
celozivotniho vzdélavani. Zakon €. 96/ 2004 Sb., piesné specifikuje, ze celoZivotni vzdélavani
je povazovano za prohlubovani kvalifikace u nelékatskych zdravotnickych pracovniki, a to se
podle zékoniku prace povazuje za vykon prace, za ktery zameéstnanci nalezi mzda.
Zaméstnavatele pln€ podporujel? sester a 24 sester uvedlo, Ze je zaméstnavatel pii realizaci
celozivotniho vzdé€lavani ¢astecné financné podporuje. Je zneklidnujici, ze 35 sester uvadi, ze
nevi, jestli mohou svého zaméstnavatele pozadat 0 pomoc pfi hrazeni nékterych akci a 24

sester tvrdi, ze jim zaméstnavatel nebude nic hradit, protoZe to neni jeho povinnost.
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Cil ¢. 5: Zjistit, jak ¢asto a jaké formé ucasti davaji pfednost na vzdélavacich akcich, a

dale urcit klicové prrekazky, které by je mohly odrazovat pri vybéru.

Nasledujici cil vyzkumu zjistil, jak Casto se sestry ucastni a jaké formé¢ vzdélavacich
akci davaji prednost, dale vytipovat klicové prekazky, které by mohly branit ucasti na
vzdélavacich akcich. Sestry Casto navstévuji vzdélavaci akce zejména ve svém volném Case
nebo v dobé dovolené ¢i po nocnich sluzbach. Vzdélavaci akce navstévuje 73 sester 2X za rok
a 27 sester absolvuje vzdé¢lavani 1x za rok. Pokud zaméstnavatel porada vzdélavaci akce,
které se tematicky vztahuji pfimo praci na pracovisti sester, je 61sestrdm ¢as na seminafich
zapocitdvan do odpracovanych hodin, ale 39 sestrdm zaméstnavatel ¢as na seminafich do
odpracovanych hodin nezapocitava. VSechny tyto ziskané vysledky se shoduji jak se sbérem
informaci béhem rozhovoru, tak i z dotaznikového $etieni. Pasivni formu G¢asti voli 89 sester,

aktivni formu ucasti na vzdélavacich akcich preferuje 11 sester.

19 sester oznacilo, ze pti vybéru vzdélavani je odradilo misto a vysoka cena akce, 18
sester odradilo misto, vysoka cena a maly pocet kreditt, 17 sester odradila jen cena akce a 13
sester uvedlo, Ze je odradila vysoka cena, misto akce a velmi nizky pocet kreditii. Zbylé sestry
uvedly, ze je od absolvovani vzdélavaci akce odradilo jen misto jejiho konani akce.
Nezjistovala jsem, jaka je nabidka vzdélavacich akci v regionech. Kdyz se vratim k samotné
podstaté obou otazek, tak shledavam opétovnou shodu, ktera vyplynula z dotaznikového
Setfeni a z rozhovori. Z mého pohledu je vyhodnoceni a ur¢eni klicovych problému zasadni.
Otazkou je, jakou formou je potifeba sestram pomadhat, aby absolvovani vzdélavacich akci
bylo smysluplné a efektivni a umoznilo vétSimu poctu sester se aktivnéji zapojit do prednasek
a prezentovani vlastnich vyzkumnych metod, které povedou mladSi generaci sester

k zlepSovani poskytovani oSetfovatelské péce pacientim.

Cil ¢. 6: Zjistit subjektivni nazor sester na vyznam a vliv souc¢asné koncepce a mozZnosti

celozivotniho vzdélavani na jimi poskytovanou oSetiovatelskou péci.

Poslednim cilem vyzkumného Setfeni bylo zjistit subjektivni nazor sester na vyznam a
moznosti celozivotniho vzdélavani a vliv koncepce vzd€lavani na jimi poskytovanou
osetfovatelskou pééi. Zmény ve vzd&lavani sester, které nastaly po vstupu CR do EU, uvadi
jiz Bartova ve svém vyzkumu v roce 2005, kde zaznamenala vyjadieni sester, které o¢ekavaly
vy$$i naroky na celozivotni vzd€lavani v souvislosti s rozhodovanim a s odpovédnosti za
poskytnutou oSetfovatelskou péci. |pres kladené vyS$i naroky na vzdélavani sester

dotaznikové Setfeni ukazalo, ze 45 sester vnima velmi pozitivné soucasnou koncepci
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celozivotniho vzdélavani jako soucast svého povolani a samy se domnivaji, ze jim nabizi
dostateény odborny piehled Vv jejich klinickych oborech a ziskané poznatky snadnégji aplikuji
do své osetfovatelské praxe. Jsou schopny adekvatné pracovat podle soucasnych platnych
standardd na svém pracovisti a 1épe se orientuji v oSetfovatelské dokumentaci. Nespokojeno
se soucasnou koncepci celozivotniho vzdélavani je 29 sester. Celozivotni vzdélavani je pro né
velmi Casové a financné narocné a je spiSe synonymem pro sbér krediti. Prekvapujici pro
mne byla nerozhodnost u 26 sester, které oznacily, Ze nevédi, jestli jsou spokojeny se

soucasnou koncepci vzdélavani.
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ZAVER

SoucCasné vzdélavani vsSeobecnych sester nekoncéi jen po ziskani jejich odborné
zpusobilosti, ale pokracuje dale v podob¢ rtiznych forem celozivotniho vzdélavani, které jsou
zakonem povinné. Tato bakalaiska prace se zabyvala formami celozivotniho vzdélavani sester
a jeho vlivem na oSetfovatelskou praxi. Cile byly splnény. Z provedeného vyzkumného
Setfeni je patrné, Ze samy vSeobecné sestry postupem casu akceptovaly ucast na svém
celozivotnim vzdéldvani jako integralni souCast své regulované sesterské profese nutnou
K udrzeni odborného piehledu. Na zakladé mych vysledkd je mozné sdélit, ze sestry plné
vyuzivaji jednotlivych forem celozivotniho vzdélavani, avSak Vv nékterych piipadech
postradaji ucelené informace, které by ptesné popisovaly pribéh studia jednotlivych forem
celozivotniho vzdélavani. Nasledné si musi samy velmi slozitou cestou hledat potiebné
informace, které se tykaji vzdélavani, a leckdy je pak odradi od vzdélavani spletitost ziskavani
pottebnych informaci. Mnohdy si posléze zvoli odlisné vzdélavani, které je pro né ¢asto méné
pfitazlivé a pfinosné a nevztahuje se pifimo ke klinickém oboru, ve kterém Vv této chvili
pracuji. Domnivam se, ze by bylo uzitecné, kdyby zaméstnavatel poskytl vS§em nelékafskym
zdravotnickym pracovnikim adekvatni informace o pribéhu studia v jednotlivych formach
celozivotniho vzdélavani prostfednictvim seminafe. A posléze pfiblizil sestram, které
konkrétni ziskané v€domosti budou odstupiiovany piipadné finanéni odménou ¢i zarazenim
do vysSich platovych tfid. Myslim si, Ze tato skutecnost by pomohla zvysit zajem sester
0 vzdélavani. Navzdory témto faktim bylo potésujici, Ze sestry soucasné prezentované formy
celozivotniho vzdélavani vnimaji jako dostacujici a ziskané v€domosti pfi vzdélavani maji
velmi pozitivni vliv na jejich oSetfovatelskou praxi. Vyzkum rovnéz ukazal na opomenuti ze
strany zameéstnavatele dostatecné informovat sestry 0 mozZnosti vyuZivat riznych forem
podpory pfii absolvovani celozivotniho vzdélavani. V. mém vyzkumném vzorku nékteré sestry
nevéd€ly, zdali mohou pozaddat zaméstnavatele O finanéni pomoc pii absolvovani
vzdélavacich akcei a konkrétné, ktera osoba ¢i organizace jim mize pomoci. Sestry by uvitaly
Skolici akce ¢i dostatecné mnozstvi informaci prostfednictvim intranetu nebo odbornych
Casopist dostupnych ve zdravotnickém zatizeni. Zde by byly shrnuty veskeré informace
tykajici se konkrétni podpory od zaméstnavatele. Ve vyzkumném Setfeni také sestry
upozornily na neochotu nékterych vedoucich pracovnikii nadéle je podporovat ve vzdélavani.
Svym jednanim jim mnohdy znemoziuji uvolfiovani z pracovniho procesu. VlIivem neochoty
takovychto vedoucich pracovnikii dochazi Kk naruSeni systému celozivotniho vzdélavani

u sester. Domnivam se, ze by bylo dobré, kdyby nékteii vedouci pracovnici vice diskutovali
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se svymi podfizenymi a naslouchali jejich pozadavkiim a nasledné se snazili vytvaret

pozitivnéj$i pracovni atmosféru na pracovisti.

Z této prace si odnasim velmi zajimavy postieh, ze ziskané védomosti jsou nesmirné

cenné a velmi potiebné, ale vlidné slovo a uméni vzit se do problémii jinych je dulezitéjsi.
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Bakalaiska prace pojednava o formach celozivotniho vzdélavani sester a jejich aplikaci
Vv oSetfovatelské praxi. Prvni cast prace seznamuje S historickymi pocatky vzdélavani
osetfovatelek v ¢eskych skolach a chronologicky popisuje jednotliva obdobi ve vzdélavani
sester. Dale zachycuje souCasnou koncepci Ceského oSetfovatelstvi a rizné varianty
celozivotniho vzdélavani. Druhd cast mapuje motivaéni faktory vSeobecnych sester,
preferovani riznych forem celoZivotniho vzdélavani ¢i prekazky, které brani sestrdm ve
studiu, jaké okolnosti je odrazuji od absolvovani jednotlivych vzdélavacich akci, zda své
védomosti aplikuji do oSetfovatelské praxe. VSichni dotazovani respondenti pracuji na tfech
klinikach Fakultni nemocnice v Hradci Kralové (Neurochirurgické, Ortopedické a O¢ni

klinice).

The Bachelor’s thesis deals with forms of lifelong education of nurses and their
application to nursing practice. The first part of the thesis introduces the historical origins of
nurse education in Czech schools and chronologically describes individual periods in nurse
education. Furthermore the thesis captures the current concept of the Czech nursing and
different variants of lifelong education. The second part presents motivational factors of
General Nurses, their preference towards various forms of lifelong education or the barriers
that prevent nurses from studying, what circumstances discourage them from the completion

of individual training events, whether they apply their knowledge to nursing practice. All
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interviewed respondents work at three clinics of Teaching Hospital in Hradec Kralové
(Department of Neurosurgery, Department of Orthopedic Surgery and Department of

Ophthalmology).
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svatopluk.rehak@seznam.cz
Vysoka Skola, fakulta, katedra : Univerzita Karlova v Praze Lékarska fakulta
v Hradci Krélové
Ustav socialniho Iékafstvi
Oddéleni osetfovatelstvi
Studijni program: O3etfovatelstvi
Studijni program, Studijni obor / roénik : Studijni obor: V3eobecna sestra
3.ro¢nik, kombinovaného studia

Typ prace (bakalafska, magisterska) : Bakalaiska prace
Téma : Formy celoZivotniho vzdélavani vseobecnych
sester a jejich vliv na oSetfovatelskou praxi.

Jméno vedouciho prace : Mgr. Eva Vachkova
Skupina respondentt / pfedpokladany pocet : V3eobecné sestry/ bratry
Osloveno bude 50 respondenti
Klinika - pracovi$té, kde bude vyzkum Neurochirurgicka klinika- FN HK
provadén : Oentichntlea—EN-Hic
fioké I inika—EN-HK

Metodika vyzkumu : Kvantitativni pfistup: anonymni dotazniky

obsahujici 29, otazky s vybérem jedné ¢i vice
variant odpovedi a otazky oteviené, uzaviené.
Kvalitativni pfistup: polo-strukturované
rozhovory s vybranymi sestrami podle stupné
kvalifika¢niho a specializaéniho vzdélani.
Obdobi vyzkumu (od —do ) : 11/2013-01/2014

Souhlas pracovisté, kde bude vyzkum

roviadén D it p '
rovacen N a
Jméno : Be o HORTIHN 55";{144!/(1'1' -
Pozice : beenkd  SaSTEY
Razitko a podpis : / e /
L 4
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Potvrzeni o vyzkumu v ramci zdvére&né price ve Fakultni nemocnici
Hradec Krialové

Pfijmeni a jméno studenta :
datum narozeni :
adresa bydlisté :

telefonni komakt, e-mail :

Vysoka $kola, fakulfa, ks-itedra :

Studijni program, Studijni obor / ro&nik :

Typ prace (bakalaFskd, magisterska) :
Téma :

Jméno vedouciho prace :
Skupina respondentti / piédpoklédany pocet :

Klinika - pracdvi§té, kde bude vyzkum
provadén :

Metodika vyzkumu :

Obdobi vyzkumu (od - do ) :

Souhlas pracovisté, kcie bude vyzkum
providén

Jméno :
Pozice :

Razitko a bodpis ;

Eva Rehakova

8.2.1976

Délnické domy 83, Broumov 55001

723 115907

svatopluk.rehak@seznam.cz

Univerzita Karlova v Praze Lékatska fakulta
v Hradci Kralové

Ustav socidlniho 1ékaistvi

Oddéleni oSetfovatelstvi

Studijni program: OSetfovatelstvi
Studijni obor: V3eobecna sestra

3.ro¢nik, kombinovaného studia

‘Bakalaiskd prace

Formy celoZivotniho vzdélavani vieobecnych
sester a jejich vliv na o3etfovatelskou praxi.

Mgr. Eva Vachkova

Vieobecné sestry/ bratry

Osloveno bude 50 respondentti

Ortopedicka klinika- FN HK

Kvantitativni pfistup: anonymni dotazniky

obsahujici 29, otazky s vybérem jedné ¢i vice
variant odpovedi a otazky oteviené, uzaviené.
Kvalitativni pfistup: polo-strukturované

rozhovory s vybranymi sestrami podle stupn&

‘kvalifika¢niho a specializagniho vzd&lani.
11/2013-01/2014

LR T
a3 L,\-/ \“: (' )f" \’\"\,
FAR
e s
Sokutul I
CRIGFAY 1 _-.;_
PO B T

Jaroslave Ma JE* um \\_/— i
Vrchni sest o \‘\\J\AUL\

104




. s

Vedouci pré&/ Student

105




Potvrzeni o vyzkumu v ramci zavéreéné prace ve Fakultni nemocnici
Hradec Kralové

Prijmeni a jméno studenta
datum narozen :
adresa bydliste :

‘telefonni kontald, e-mail :

Vysokai $kola, fakulta, katedra :

Studijni program, Studijni obor / roénik :

Typ prace (hakaléfské, magisierské) f
Téma :

Jméno vedouciho préc;: :
Skupina respondent( / pfedpokladany pocet :

Klinika - pracovisté, kde bude vyzKkum
provadén :

Metodika vyzkumu :

Obdol_)i vyzkumu (od —do ) :

Souhlas pracovidté, kde bude vyzkum
provadén

Iméno :
Pozice :

Razitko a podpis :

Eva Rehédkova

8.2.1976

Délnické domy 83, Broumov 55001
723115907

svatopluk.rehak@seznam.cz

Univerzita Karlova v Praze Lékatska fakulta
v Hradei Kralové

Ustav socidlniho 1ékafstvi

Oddéleni o3etfovatelstyi

Studijni program: O3etfovatelstvi
Studijni obor: Vseobecn4 sestra

3.ro¢nik, kombinovaného studia

.Bakale’u"ské prace

Formy celoZivotniho vzdélavani vieobecnych
sester a jejich vliv na oSetfovatelskou praxi.

:Mgr. Eva Vachkovd

V8eobecné sestry/ bratry

Osloveno bude 30 respondentii

Oc¢ni klinika- FN HK

Kvantitativni pfistup: anonymni dotazniky
obsahujici 29, otazky s vybérem jedné &i vice
variant odpovédi a otazky oteviené, uzavieng.
Kvalitativni pfistup: polo-strukturované
rozhovory s vybranymi sestrami podle stupné

kvalifika¢niho a specializaéniho vzd&lani.
11/2013-01/2014
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Priloha 2 - Dotaznik

Vazené kolegyné a kolegové

Jmenuji se Eva Rehakova, jsem studentkou 3. ro¢niku Bc. kombinovaného studia vieobecna
sestra na Lékaiské fakulté v Hradci Kralové. Ptipravuji si bakalaiskou praci na téma: Formy
celozivotniho vzdélavani vSeobecnych sester a jejich vliv na oSetfovatelskou praxi. Dovolte
mi piedlozit Vam mnou vypracovany dotaznik s prosbou o0 jeho vyplnéni. Dotaznik, ktery
nyni mate pied sebou, jsem vyhotovila pro vyzkumny ucel ke své bakalarské praci. Tento
dotaznik je zcela anonymni, vSechny tdaje a informace, které zde ziskam, budou vyhradné
pouzity ke zpracovani a prezentovani v mé bakalaiské praci na Lékatské fakulté v Hradci

Kralové.

Cilem je gzjistit, jaké formy vzdélavani preferujete a Sjakym cCasovym intervalem je
absolvujete. Zajima mne také, jakou formu celozivotniho vzdélavani realizujete. Rada bych
Vas poprosila 0 pravdivé vyplnéni tohoto dotazniku, ktery pak povede K tispé$nému

dokonceni tohoto vyzkumu.

Za vyplnéni tohoto dotazniku a ¢as, ktery jste mu vénovaly, Vam pfedem velmi dekuji.

Eva Rehakova, DiS
studentka 3. ro¢niku Bec.

kombinovaného studia vSeobecna sestra na LFHK
Metodika postup k vyplnéni dotazniku:

e Vyplnéni tohoto dotazniku bude trvat max. 10 minut.

e 'V otazkach si vyberte jednu, U nékterych oznacenych otazek i vice odpovédi a
zakrouzkujte ji/je.

e Nc¢které otazky volim tak, abych Vas podnitila k odpovédi, kterou momentalné

e Vami vyplnény dotaznik dejte do obalky a zalepte ji.

e Ponechejte jej u Vasi stani¢ni sestry a ja si jej U ni vyzvednu.
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. Jaké je Vase pohlavi?
a) Zena

b) muz

. Kolik je Vam let?

a) do 20 let

b) 21 — 30 let
c) 3140 let
d) 41 - 50 let
d) 51 let a vice

Vs rodinny stav?

a) svobodnd/y
b) vdand/ Zenaty
C) rozvedend/y

d) vdova/vdovec

. Pocet déti?

a) bezdétna/y
b) 1dite

c) vice, nez 1 dité

. Jaké svétové jazyky ovladate?

a) anglicky jazyk
b) némecky jazyk
C) vubec zadny

d) jiny,nezzdeuvadim................ccoooiiiiiiii
. Jste registrovana/y ?

a) ano
b) ne
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7. Jste ¢lenkou/Clenem Ceské asociace sester?
a) ano
b) ne

8. Jaka je délka Vasi odborné sesterské praxe?
a) 0-5let
b) 6—10 let
c) 11-151let
d) 16— 20 let
e) 21letavice

9. Na jaké klinice pracujete?
a) Neurochirurgicka klinika
b) Oc¢ni klinika
c) Ortopedicka klinika

10. Na jakém typu pracovisté nyni pracujete?
a) ambulantni trakt
b) standardni lizkové oddéleni
c) JIP, ARO
d) salovy trakt

11. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) SZS zakon¢ena maturitou
b) VOZS- diplomovana sestra
C) postgradualni specializa¢ni studium — PSS (uved’te konkrétni obor
specializace........coovviiiiiiiii )
d) vysokoskolské vzdélani — bakalarské
e) vysokoskolské vzdélani — magisterské

L) T T
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12

12

. Studujete v soucasné dob¢?

a) ano (prejdéte k otazce €. 12 a.)
b) ne (piejdéte k otazce €. 12 b.)

a. Uved’te typ a obor soucasného studia: (moznost zaSkrtnout v§echny nabizené

varianty odpovédi)

12

13.

14.

b) studuji — PSS (obor...........ccooeiiiiii. )
c) studuji vysokoskolské studium, jaké (...........cooevviiiiiiiiiiiiiiiiiiia, )

b. Uvedte divody, pro¢ nestudujete:

a) nestuduji z davodu nemoci

b) nestuduji z divodu pracovniho vytizeni a nedostatku ¢asového rozpéti
c) nestuduji z rodinnych divodu

d) nestuduji, protoZe mi to zameéstnavatel neumoznil

e) nemam zajem studovat

Jaky je Vas Casovy interval mezi jednotlivym ziskanym vzdélanim?
a) do 1 roku

b) 1,5roku—5 let

c) 6let—10 let

Co podle Vas motivuje sestry zvySovat si kvalifikaci? (mtzete oznacit i vice
odpovédi, které setad’te, prosim, podle jejich dilezitosti — nejdtlezité;si jako ¢.

1, pak ¢. 2, atd.)

a) z davodu vyssiho spolecenského postaveni
b) chtéla bych ziskat vedouci funkci

C) zvysit své sebevédomi
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15.

16.

17.

d) zlepsit svou finan¢ni situaci
e) zvysit své kompetence
f) zvysit svou odbornou zpisobilost k vykonavani novych postupi a uplatnit

je tak v oSetiovatelské praxi

0) JIDC. e

Jakou formu vzdélavani osobné preferujete?

a) specializa¢ni forma vzdélavani — postgradualni

b) kvalifika¢ni vysokoskolské vzdélavani

c) odborné staze

d) védeckou a vyzkumnou ¢innost na Vasem oddéleni
e) odborné kurzy

f) podileni se na publikaéni ¢innosti

g) seminafe

h) e-learning

i) samostudium literatury dle typu Vaseho pracovisté

I JIM
Vyzaduje Vas zaméstnavatel zvyseni Vasi kvalifikace a jakou formou?
a) pouze specializa¢ni formu studia

b) pouze kvalifika¢ni formu studia (vysokoskolské vzdélani)

C) ne nevyzaduje

Podporuje Vas zaméstnavatel pfi vzdélavani?

a) plna podpora vzdélavani a uved’te jakou

b) castecna podpora vzdélavani a uved'te jakou

€) neumoznéno vzdélavani

d) JINC..oooiiieeee e
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18.

19.

20.

21.

22.

Jaké formy celozivotniho vzdélavani Vam zaméstnavatel je ochoten uhradit?
a) plnéajakou formu............ooeeviiiiiiiiii e
b) castecné ajakou formu ...
¢) nehradi Zadnou formu celoZivotniho vzdélavani

d) nevim

Mate dojem, Ze je nutné, aby se vSeobecna sestra/bratr vzdélaval/a?
a) ano
b) ne

Jste spokojend/ny se soucasnym systémem vzdélavani sester?
a) ano
b) ne

C) nevim

Jak casto se ucastnite vzdélavacich akci?
a) Ix za mésic
b) 1x zarok

C) neucastnim se vilbec

Je néco co Vas v posledni dobé¢ odradilo pii vybéru nekteré z nabizenych
vzdé€lavacich akci? (mlzete oznacit i vice odpovédi, které sefad’te, prosim,

podle jejich dilezitosti — nejdulezitéjsi jako €. 1, pak €. 2, atd.)

a) misto a konani vzdélavaci akce
b) vysoka cena za akci
€) mensi pocet nabizenych krediti

d) typ prednasky
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23.

24.

25.

26.

27.

Jaké formé iCasti na akcich davate pfednost?
a) aktivni forma

b) pasivni forma

Na kdy si planujete vzdélavaci akce?
a) ve svém volném Case
b) po nocnich

c) o dovolené

Kdyz travite Cas na vzdélavaci akci, ktera se svym tématem piimo vztahuje
K praci na VaSem pracovisti, zapocitava Vas zaméstnavatel ¢as do
odpracovanych hodin?

a) velmi asto

b) casto

c) ztidka

d) nikdy

Vase dosavadni ziskané znalosti, jste schopna pouzit pti planovani a realizaci
osetfovatelské péce metodou oSetiovatelského procesu?

a) ano

b) ne

Jste spokojena se soucasnou osSetiovatelskou dokumentaci, kterou mate na
VaSem pracovisti?

a) ano

b) ne
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28. Mate k dispozici na vaSem pracovisti v soucasné dobé platné standardy?
a) ano
b) ne

29. Jak casto Vam zaméstnavatel planuje rizné vzdélavaci akce, kde Vas seznami
S novymi platnymi postupy pro zlepseni kvality oSetiovatelské péce?
a) 1xza 14 dni
b) 1x za mésic
c) 1x za 6 mésica

d) 1xzarok

Dé&kuji za laskavost, trpélivost a ochotu pti spolupraci.

Prosim, jesté jednou si pozorné prectéte otazky a zkontrolujte si, zda jste vSe vyplnila.

Mate-1i n¢jaké vyhrady k tomuto dotazniku nebo Vam mé otazky nebyly zcela jasné, napiste

mi zde Vase ptipominky:



Priloha 3 - Eticky kodex sester

Eticka pravidla zdravotni péce

Sestra je povinna pievzit profesionalni odpovédnost za péci 0 zdravi, prevenci nemoci a za

zlepsSovani zdravotniho stavu nemocnych prave tak, jako za tiSeni bolesti.

Potieba zdravotni péce je vSeobecna. Se zdravotni a oSetfovatelskou péci jsou nerozlucné
spjaty: respekt klidskému zivotu, dustojnost a lidska prava. Zdravotni péci je tieba
poskytovat bez ohledu na narodnost, rasu, viru, barvu kize, v€k, pohlavi, politické

presvédceni a socidlni postaveni.

Zdravotni sestra poskytuje péci jednotlivei, rodiné a spole¢nosti a spolupracuje v tom

I S reprezentanty jinych obort.
Zdravotni sestra a spoluobc¢an

Zdravotni sestra ma v prvni fadé¢ zodpovédnost za obCany, ktefi potiebuji zdravotni péci. Pii
poskytovani péce respektuje zdravotni sestra viru jednotlivee, jeho Zivotni hodnoty a obyceje

a snazi se vytvotit podminky respektujici individualitu.

Zdravotni sestra chrani informace 0 osobnich pomérech pacienta, povazuje je za diveérné a

svédomité hodnoti, v jakém rozsahu a komu muiZe tyto divérné informace piredat.
Zdravotni sestra a péce v praxi

Zdravotni sestra je osobné odpovédna za kvalitu poskytované péce a za obnovovani svych

odbornych znalosti cestou neustalého vzdélavani.

Zdravotni sestra se snazi udrzovat pecovatelsky standart na co nejvyssi rovni, a to v kazdé

situaci.

Zdravotni sestra hodnoti jak svou kvalifikaci, tak i kvalifikaci jinych osob, kdyz piejima

zodpovédnost za jisty ukol a kdyz jej pfedava jinym osobam.

Zdravotni sestra ve funkci jedna tak, aby jeji chovani piispélo k dobré povésti povolani.
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Zdravotni sestra a spole¢nost

Zdravotni sestra, podobné¢ jako ostatni obc¢ané, podporuje pozadavky obyvatelstva na

zdravotni a socialni zabezpeceni a je v této véci iniciativni.

Zdravotni sestra a spoluzaméstnanci

Zdravotni sestra je zodpovédnd za realizaci spoluprice s ostatnimi zdravotniky vsech

profesnich kategorii.

Zdravotni sestra podle nutnosti zasahuje tak, aby ochranila jednotlivce, jestlize péce 0 néj je

ohrozena nevhodnym chovanim jiného zdravotnika nebo obc¢ana.

Zdravotni sestra a povolani

Zdravotni sestra je odpovédnd za realizaci vysokého standardu zdravotni a oSetfovatelské

péce a za odborné vzdelavani.

Zdravotni sestra soustavné pracuje na definovani a kultivaci vnitiniho obsahu zdravotni a

oSetrovatelske péce.

Zdravotni sestra se zasazuje V ramci odborové organizace 0 stanoveni piiméfené¢ho platu a
jeho vyplaceni. Dba téz o vytvareni distojnych pracovnich podminek umoziujicich realizaci

zdravotni a oSetiovatelské péce.
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Piiloha 4 - Fotografie zdravotnich sester z roku 1958 a odznak, ktery

Vv tehdejsi dobé nosily.
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Piiloha 5 - Kvalitativni vyzkumny piistup - rozhovory dle specializace

sester

Rozhovor ¢. 1

Oslovila jsem respondentku a poprosila jsem ji o rozhovor. Pii setkani jsme se navzajem
predstavily a nasledné jsem ji vysvétlila, jaké otazky bych ji polozila, jak bude probihat cely

rozhovor. Cely rozhovor trval cca 20 minut. Zeptala jsem se respondentky:
Studujete v soucasné dobé a jaky typ studia?

»Jsem vysokoSkolsky vzdélana sestra, absolvovala jsem magisterské studium v prezencni

formé¢. Mam dosazené nejvyssi mozné vzdélani, které sestra miize ziskat."

Jaky je Vas nazor na celozivotni vzdélavani sester a vliv soucasné koncepce

celozivotniho vzdélavani na kvalitu poskytované péce?

,Na tuto otazku, kterd se tyka nazoru vzdélavani vSeobecnych sester, bych chtéla nasledovné
reagovat takto. Sama pracuji velmi kratce v pracovnim procesu, teprve 2 roky. Takze mij
nazor bude tedy omezen pouze na toto, moZna z vaSeho pohledu velmi kratké, profesni
obdobi. Jiz béhem studia jsem si §la za svym cilem, vzdycky zastdvam nazor, Ze sestra musi
byt vyhradné vysokoskolsky vzdélana pro svou profesi. Nelibi se mi osobné dvojkolejnost
vzdélavani sester, ktera je vytvofend. Myslim si, Ze by se méla ponechat vyhradné prezencni
forma studia na vysoké Skole a zrusit tak vzdélavani na vySSich typech Skol. Tento postich
jsem si nemohla odpustit, jelikoZz jsem tim sama pros$la a chtéla jsem se i k tomuto tématu
trochu vyjadfit a reagovat. Na vasi otazku, kterd se tyké celoZivotniho vzdélavani sester, chcei
reagovat takto. Celozivotni vzdélavani tak, jak je v soucasnosti nastaveno, mi pln¢ vyhovuje.
Pro mé je tento systém vzdé¢lavani velmi piehledny a jasny. Jsem rada, ze je tato forma
vzdélavani zakonem povinna. Vse, co jsem se na studiu naucila, mohu s klidnym svédomim
fici, ze aplikuji do své oSetfovatelské praxe bez problému a mohu tak rychle reagovat na
aktualni potfeby pacientd. Nemohu fici, Ze timto vzdélanim, které mam, mi kon¢i jakakoliv
nutnost dal§itho sebevzdélavani. Pravé v praxi vidim, jak je dalezité se neustile ucit a byt
oteviena a ucit se vSem novym postuptim, se kterymi jsem se dosud po své profesni strance
nesetkala. Jsem rada, Ze se pamatovalo i na Sestry, co se tyce dal$iho vzdélavani. Vytvoril se

jim systém vzdélavani na miru. Kazda sestra dostala svoji $anci vyuzit moznosti a doplnit si
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vzdéelani dle jejich aktudlnosti. Z mého pohledu vidim, Ze je dobfe mysleny, nebot’ neni zde
diskriminovana zadna vékova kategorie sester a mohou libovolné vyuzivat rizné
kombinované varianty vzdélavani. Mohou navs$tévovat dvé studia najednou, pokud si
troufnou a pokud za nimi stoji zaméstnavatel. Ve zdravotnickém zafizeni, ve kterém jsem
zamé&stnand v souCasnosti, pomahd zaméstnavatel vSem sestram, pokud 0 rtzné varianty
vzdélavani projevi vétsi zajem. Systém vzdélavani tak, jak je nastaveny a prezentovany
sestram, bych v zdsadé¢ nemeénila, je pro mou osobu zcela prehledny a jasny. Pokud

zaméstnavatel bude vyzadovat zvySeni kvalifikace, sestra je povinna ji absolvovat."
Jaké prekazky sestram brani ve studiu ¢i v absolvovani vzdélavacich akei?

,,U nékterych sester vnimam vzdélavani jako pfitéZ a u jinych vidim, jak jednotliva studia
absolvuji bez problémtl. Samoziejmé je to predev§im 0 vnimani riznych motivacnich prvki,
které jsou pro nekteré vice ladkavé a pro druhé viibec. Kazda sestra svou motivaci vnimé podle
aktudlni Zivotni situace a svého nedostate¢ného casového rozpéti nebo taky pracovniho
lep$i moznost vénovani se naplanovanému studiu. Velmi Casto je n€kdy také brano jako
prekazka Spatné skloubeni riznych vzdé€lavacich akci. Nékdy sestram nevyhovuji témata,
kterd jsou nabizena, a nékdy ndm, sestrdm samotnym, brani ve vzdélavacich akci uvolnéni
Z prace. Nasim Cerpanim nahradniho volna se mnohdy narusi harmonogram sluZeb a ztiZi se
tak komunikace mezi samotnymi sestrami. Mnohé sestry navstévuji jednotlivé akce po no¢ni
sluzbé ¢i v dobé svého volna. Mnohdy timto faktem ani nevnimaji obsahy témat, hlavné, Ze
sbiraji potiebné kredity. Velice kritizuji nastaveny kreditni systém, podle mého nézoru a i jiné
sestry to taky tak vnimaji, Ze na vzdélavani by mélo byt pohlizeno, jako na ziskavani spise
védomosti a ne honéni se za nesmyslnymi body, které nevypovidaji nic 0 védomostech
doty¢né osoby. Ja bych chtéla navrhnout, ze idealni by bylo zruSeni kreditniho systému a
nasledn¢ kazdé zdravotnické zafizeni by si samostatné ovéfovalo UCinnymi metodami
védomosti svych zaméstnancii. Mohly by probihat 1x za rok, vytvofila by se studijni komise,
ktera by postupné¢ bud formou testu prozkousSela vSechny nelékaiské zdravotnické
pracovniky. Sama zdravotnickd zafizeni by si samoziejmé tomu piizptsobily témata
vzdélavacich akci dle klinickych oborti. Myslim si osobné, Ze takovouto zménu by sestry
samy uvitaly, nemusely by slozit¢ hledat vzdélavaci akce, mély by vzdélavani adekvatné
pfizptsobené a $ité na miru svému klinickému oboru. No, kdyz to ted’ tak zminuji, tak

nevim, jestli to nevypada jako néjaky nesmysl. No, snad ne."”
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Jaké formé tcasti na vzdélavacich akci davate prednost a je néco, co Vas odradi?

,,Chtéla bych jesté se zminit, Ze se Casto snazim, pokud je to mozné, navstévovat vzdélavaci
akce aktivni formou, zhruba tak v rozmezi 1x za rok, a pasivni formou zhruba Vv rozmezi

navstévnosti akci tak - 2x za rok."

Jaké sama preferujete formy celoZivotniho vzdélavani a zaroven absolvujete, vyZaduje

tyto formy vas zaméstnavatel?

,Mezi mé preferované formy celozivotniho vzdélavani bych zatadila jednoznacné seminéfie,
mozna jesté kongresy. Zaméstnavatel nevyzaduje po mné€ jiz Zadné zvySovani kvalifikace. Jen
premyslim 0 tom, ze bych chtéla do budoucna absolvovat mentorsky certifikovany kurz, vim,
ze je to drahé studium. Chtéla bych jej navstévovat v Brné. Veskeré informace jsem si 0 ném
sehnala, takZe jsem obezndmena se vSemi podminkami nutnymi ke ziskdni pak certifikatu za
jeho absolvovani. Myslim si, Ze sestra, ktera chce studovat a ma velky zdjem a stanovi si svijj
cil, Ze nema pak problém se orientovat v systému vzdélavani, ktery sestrdm urcuje, nebo spise
doporucuje, ne chtéla jsem fici, Ze spiSe nabizi sestram Sanci na sob¢ neustdle pracovat a
sebevzdélavat se. Nase povolani je velmi naro¢né jak fyzicky, tak psychicky. A zada si, aby
kazdy zdravotnicky pracovnik byl védomostné na vysi a mohl tak vykonavat své povolani dle
svych schopnosti a dovednosti. Touto vétou bych rada asi uz ukoncila sviij rozhovor s Vami,
protoze mam dojem, Ze jsem asi vycerpala vSechny své myslenky, které jsem vam tady sd¢lila

do diktafonu.«

Touto vétou respondentka ukoncila svilj rozhovor a ja jsem ji podékovala za jeji postieh,

ktery se tykd mé prace.
Rozhovor ¢. 2

Po seznameni s respondentkou a uvolnéni celkové atmosféry, jsem ji informovala, jak bude

cely rozhovor koncipovan. Rozhovor trval cca 20 min. Polozila jsem ji otazky, které znély:
Studujete v soucasné dobé a jaky typ studia?

,,V soucasné dobé¢ jsem dostala velkou pfilezitost od svého zaméstnavatele. Tou pftileZitosti je
specializa¢ni studium - sestra pro intenzivni pé¢i. Sama se piiznam, Ze bych se k tomuto

studiu tézko odhodlala. Jsem rada, ze toto rozhodnuti za mé vlastn€ udélal zaméstnavatel.

121



Nemam se studiem zadné problémy, protoze mi zaméstnavatel poskytl dostatek informaci,
nez jsem do toho §la. Zaméstnavatel mé béhem soucasného studia pln€¢ podporuje jak
finan¢nimi prostiedky, tak moznosti studijniho volna. Zaroven kontroluje moje studijni
vysledky. Do budoucna uz neuvazuju 0 kvalifika¢nim studiu, bohaté mi postaci toto studium
pro mou praci. Pfed studiem jsem si pfesné vytycila svij cil, ktery se snazim za kazdou cenu
dodrzet. Chtéla bych naddle pracovat na JIPU. Jiz ted’ si hodné polep$im, kdyz dostuduji,
protoze budu zafazena do vyssi platové tiidy, a tak si vylepSim svou finan¢ni a Zivotni
situaci. Je to moje mala motivace, ktera m¢ pohani vSe zvladnout v¢as a bez téch studijnich
komplikaci. Rychleji pracuji, vzdy si pfi ur€itém vykonu vzpomenu, jakym postupem jsme si
jej nacvicovali nebo jak jsem vidéla dané postupy u nasich mentorek. Je pravdou, Ze jsem se
hodné béla, jak toto studium budu zvladat. Mam dvé malé déti a taky narocné povolani. Mij

Casovy interval mezi jednotlivym ziskanym vzdélanim je tak do 1,5 roku.”

Jaky je Va$ ndzor na celoZivotni vzdélavani sester a vliv soucasné Koncepce

celoZivotniho vzdélavani na kvalitu poskytované péce?

,» Vzdelavani sester, které nyni vSechny musime absolvovat, z mého pohledu adekvatné
reaguje na to, co mame umét, a plné€ nas na naSe pracovni soucinnosti pripravuje. Hodné jsem
se toho naucila, nabyté védomosti ted’ rychleji aplikuji do své praxe. Libi se mi, Ze vzdélavani
je koncipovano tak, aby plné uspokojilo poptavku sester po vzdélavani dle jejich pisobeni
v klinickych oborech, proto jsem se soucasnym systémem vzdélavani sester spokojena.
Soucasnd koncepce vzdélavani mné plné vyhovuje, vSechno, co se nauc¢im, mohu hned
uplatnit pak ve své praci a timto neustalym piisunem informaci mohu adekvatné zlepsit

kvalitu poskytované oSetfovatelské péce."

Jaké formy celoZivotniho vzdélavani sama preferujete a zaroven absolvujete, vyZaduje

tyto formy vas zaméstnavatel?

,,Z celozivotnich forem preferuji seminafe a kongresy. Osobné také preferuji samostudium
dané literatury vztahujici se kK mému pracovisti. Knihy si zaptj¢im vzdy na sekretariatu
vedeni kliniky nebo sleduji nové oSetfovatelské postupy v odbornych publikacich, napf.
asopis Florenc, Sestra. Velkou mérou se na téchto publikacich participuje i Ceska asociace
sester. Seminafe, které jsou mimo naSe zdravotnické zafizeni a sestry jej musi absolvovat a
vyzaduje je zaméstnavatel, pak vydaje, které jsou spojeny S absolvovanim tohoto vzdélavani,

zaméstnavatel vzdy proplaci, napt. mné nedavno proplatil ubytovani."
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Domnivate se, Ze jsou néjaké pirekazky, které mohou branit sestram ve studiu?

,,Chtéla bych reagovat na tuto otdzku asi takto. Jsem rozvedena a mam 2 déti. Ve studiu mi
branila ma nerozhodnost, nedostatek Casového rozpéti a hodné velké pracovni vytizeni. Do
toho jsem se jesté rozvedla, tak si myslim, ze klidné mohu uvést i rodinné dtvody, které mi
branily ve studiu. Samoziejmé to ted’ vypadd, ze jsem n¢jakd chudinka, ale Casem se vse

vyfesilo a nyni jsem spokojena a mohu opravdu klidné studovat."

Jaké formé ucasti na vzdélavacich akci davate prednost a je néco co Vas odradi?

,,Kdyz vzdélavaci akci absolvuji, tak nikoli aktivni formou, ale pouze pasivni formou. Je to
trochu ostudné, kdyz jsem to takhle na sebe fekla. Pfednasky se snazim navstévovat tak
zhruba 3x za rok, vzdy si je planujeme zaroven s kolegyni. Nékdy jsem nucena volit akci,
kter4 je velmi daleko od mého bydlisté a je méné pro mé pfitazlivd. Jednou jsem si vybrala
vzdélavaci akei, kterd mé ptitahovala svym tématem a tuto akci jsem absolvovala, tak mé na
konci celé vzdélavaci akce prekvapil maly pocet kreditti. Proto od té doby radéji pozorné
hledam vzdélavaci akci, ktera mi nabidne vice kreditt, i kdyz v mnoha ptipadech se téma
prednasek nevztahuje k oboru, kde pravé pracuji. Pii volbé pfednasek si v§imam i ceny,
kterou pozaduji za absolvovani akce. Vzdélavaci akce jsem si dvakrat naplanovala po no¢ni
sluzb&é a musim fici, Ze jsem ji skoro celou nevnimala. Tento pocin byl pouze fakticky
ojedinély, jinak vyrazime s kolegyni v dobé svého volna. | aktualni vzdélavaci akce nam
poskytuje i mtj zaméstnavatel V rozmezi dle potfeb 1X za 6 mésici, nebo 1x za mésic a
hodiny na téchto akcich se ndm zapocitaji automaticky do odpracovanych hodin. Jesté jsem
néco chtéla fict ke kreditim. Jen si n€kdy fikdm, Ze snad néco ud€laji s témi kredity. Nekteré

sestry tento sbér krediti hodné stresuje."

Kdyz respondentka odpovéde€la na mou posledni otazku, podé€kovala jsem ji za Cas, ktery mi

vénovala.
Rozhovor ¢. 3

Pro dal$i rozhovor jsem oslovila kolegyni ptedeslé respondentky. Ob¢ pracuji na stejné
klinice, ale na rozdilnych pracovistich. S pribéhem celého rozhovoru byla seznamena.

Rozhovor trval cca 15 min. Polozila jsem ji stejné otazky jako predeslym respondentim.

Respondentka nésledné reagovala na mou prvni otazku takto: ,,Také studuji. Studuji

vysokoskolské studium - bakaldiské. Také je pravdou, Ze toto zvySeni mé kvalifikace zatim
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nevyzadoval zaméstnavatel. Tuto moznost studia jsem si vybrala vice méné ja, Uplné
dobrovoln¢. Svym vzdélanim bych chtéla ziskat vedouci funkci na mém pracovisti. Jesté si
troufnu fici, Ze si momentalné svym studiem zvySuji své sebevédomi a nasledné dopliuji
potfebné védomosti. Vim, Ze jako vysokoskolsky vzd€lana sestra budu moci vést sestry
s niz§i kvalifikaci a pomocny oSetiovatelsky persondl. Studium je pro mne velmi naro¢né,
vibec jsem si neuvédomila, jaka je to zodpovédnost. Sice jsem si zjistila potfebné informace
o0 studiu a oslovila jsem zamé&stnavatele 0 pomoc, ale i tak vas postupné béhem studia zasko¢i
jesté vétsi nedostatek Casového rozpéti, nez jste jej méla piedtim. Je n€kdy obtizné skloubit
studium, praci a hlavné rodinu. Své védomosti, které postupné ziskavam, se snazim aplikovat

béhem pracovniho procesu."

Druha otazka znéla: Jaké formy celoZivotniho vzdélavani sama preferujete a zaroven

absolvujete, vyZaduje tyto formy vas zaméstnavatel?

,Chtéla jsem jesté dodat, Ze jsem rada, Ze mne plné podporuje zaméstnavatel pii studiu.
Rozmanitost jednotlivych forem miiZze oslovit individualitu kazdé sestry. Vim, Ze okoli sester
reaguje na dnesni vzdélavani trochu jinak nezli ja. Tém, které chtéji studovat, tak si sviij smeér
najdou, a ty sestry, které nemaji zajem studovat, maji na vybér né¢kolik variant moznosti a je
tomu i pfizpusobena také nabidka riznych forem vzdélavani. Neékolikrat slychavam od
starSich kolegyn, Ze vzdélavani by se mohlo rozdélit a prizplsobit vékovym kategoriim sester.
Nesouhlasim s tim, jejich varianta zni nelogicky. Dopliiovani védomosti by mél byt proces
velice pribéZny, minim tim bé&hem celého profesniho sesterského Zivota. Proto se
vzdélavame, abychom pravé lépe pochopily slozitost naSi sesterské profese a snadnéji tak
mohly pomoci plnit aktudlni potfeby pacienttl. Je to jen na sestrach, co si samy vyberou. Sama

nyni vyuzivam tuto moznost. Osobn¢ preferuji navstévu kongrest, akreditovanych kurzi."

Jaky je Va$ nazor na celoZivotni vzdélavani sester a vliv soucasné Kkoncepce

celozivotniho vzdélavani na kvalitu poskytované péce?

,Vnimam také obsah naseho oSetfovatelského vzdélavani jako multiprofesni a
interdisciplinarni. Ma nas pfipravit k tomu, abychom byli rovnocennymi partnery vV tymové
praci. Vnimam také, Ze naSe vzdelavani je Casto ovliviiovdno zvySenymi pozadavky nasi
vyspe€lé spolecnosti a nase spolecnost pozaduje, aby sestra byla vybavena odpovidajicimi
teoretickymi poznatky a méla by disponovat specifickymi osobnostnimi schopnostmi a

dovednostmi, které¢ v soucasné dobé¢ muze nabidnout pouze jen sebevzdélavani ¢i studium.
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Soucasna koncepce vzdélavani mné pln¢ vyhovuje, vSe, co se naucim, mohu adekvatné
uplatnit pak ve své praci a mohu tak neustale zlepSovat kvalitu poskytované oSetfovatelské

péce."
Domnivite se, Ze jsou néjaké pirekazky, které mohou branit sestram ve studiu?

,»Za prekazky, které mohou branit sestram ve studiu, povazuji Casto pracovni vytizeni a

nedostatek ¢asového rozpéti."
Jaké formé ucasti na vzdélavacich akci davate pirednost a je néco, co Vas odradi?

,,Na vzdé¢lavacich akci davam prednost pouze pasivni formé ucasti. Prednasky navstévuji tak
zhruba 2x za rok, vzdy ve svém volném case. V posledni dobé mé odradila pii vybéru

vzdélavaci akce cenova relace prednésky."

Po této odpovédi, jsem podékovala respondentce za jeji poskytnuty rozhovor.
Rozhovor ¢. 4

Rozhovor jsem vedla s respondentem v kavarné v arealu FN HK, cely rozhovor trval cca 20

min., seznamili jSme se a poté jsem zacala pokladat otazky a respondent na né reagoval takto.

Studujete v souc¢asné dobé a jaky typ studia?

A4

,»M¢é nejvyssi dosazené vzdélani je vysokoSkolské - bakalarské. V souCasné dobé studuji.
Prvnim rokem absolvuji magisterské studium - obor managementu. Veskeré dostupné
informace, které se tykaly tohoto studia, jsem si opatfil zcela sam. Nékteré informace jsem
velmi slozit¢ hledal sam. Dlouho jsem zvazoval, koho konkrétn¢ mam oslovit a poprosit
o radu se studiem. Toto studium muj zaméstnavatel nevyzaduje, rad si je absolvuji sam a
podotykam, zcela dobrovolné. Informace, které mi poskytly na oddéleni vzdélavani, byly
dostacujici, ale rozhodl jsem se, Ze vzdélavani absolvuji rad€ji bez podpory zaméstnavatele.
Domnivam se také, ze dosazeni patficného vzdélani mi v budoucnu muize byt k uzitku.
Pomyslim na ziskani vedouci funkce. Ziskanim vedouci funkce bych chtél obohatit sviij
profesni sestersky zivot. Mij Casovy interval mezi jednotlivym ziskanym vzdélanim je do

1 roku."
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Po odpovédi musel respondent vyfidit telefonni hovor, ktery trval cca.5 min., a poté jsem

mohla polozit dalsi otazku.

Jaky je Va§ nazor na celozivotni vzdélavani sester a vliv soucasné Kkoncepce

celozivotniho vzdélavani na kvalitu poskytované péce?

,,Vzdélavani také chapu jako moznost a velky pfinos pro sebe samého, ze nam je schopno
ukazat, jakou zivotni cestou se miiZzeme ubirat a kterd nam muze nahrazovat nebo i rozsitit a
inovovat své dosavadni znalosti a dovednosti. Myslim si, ze béhem vzdélavani mizeme
pozitivnim smérem ménit své postoje a své zajmy nebo jiné druhy osobnosti, nebo troufnu si
fict, Ze i socialni kvality potfebné pro svou profesni praci. Soucasna koncepce vzdélavani mné
pln¢ vyhovuje, vSe, co se nau¢im, mohu adekvatné uplatnit pak ve své praci a zlepsit tak

kvalitu poskytované oSetfovatelské péce."

Jaké formy celoZivotniho vzdélavani sam preferujete a zaroven absolvujete, vyZaduje

tyto formy vas zaméstnavatel?

,,Z forem celoZivotniho vzdélavani sam preferuji pouze kongresy, seminafe a vysokoSkolské
studium. Na kongresy se snazim jezdit dle svych pracovnich moznosti. Kongresy si volim
velmi Casto podle svého klinického oboru a typu pracovisté. Pokud pofad4d naSe klinika
kongres, vzdy se snazim 0to, abych absolvoval vSechny dny, které tomuto kongresu
podléhaji. V uvodu druhé otdzky jsem zminil, Ze preferuji také seminafe. Ty se snazim
vybirat dle aktualnosti danych témat, nebo kdyz se témata vztahuji kK mému klinickému
pracovisti. Samoziejme seminafe pordadané mym zaméstnavatelem navstévuji kazdy meésic,
kde nas seznamuje s novymi platnymi postupy, které jsou piinosem pro zlepSeni kvality
oSetfovatelské péce na nasi klinice. Zaméstnavatel nam Casto zapoc€itava Cas straveny na jeho
seminafich do odpracovanych hodin. Jako dalsi formu vzdélavani preferuji vysokoskolské
vzdélavani. Jiz jsem se 0 ném zminil, véfim tomu, ze kazda sestra by méla mit vysokoskolské
vzdélani, jak je tomu V jinych zemich Evropské unie. Nezalezi na v€kovych kategoriich.
Domnivam se, ze vysokoskolsky vyde€lana sestra je 1épe vnimana i vefejnosti. Pacienti se citi
bezpec¢néji a jsou vice oteviendjsi vii€i sestram, snadnéji navazuji vztah pacient - sestra. Sam
na sobé& pocit'uji, Ze sesterskd profese zaujala vyssi postaveni ve spolecnosti. Neni na nas jiz
pohlizeno, jako na sluhy. Pokud si sestra sama nevybere to vysokoskolské studium, pak maji
na vybér velkou a pestrou Skalu zajimavych a ptfinosnych, tematickych akci, které jsou

sestram V soucasné dob€ nabizeny. Pocinaje odbornymi stdzemi, kurzy, védeckovyzkumnymi
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¢innostmi, seminafi, e-learningem ¢i samostudiem literatury dle typu pracovisté, na kterém
sestry vykonavaji své povolani. Domnivam se, Ze nékteré sestry viibec nevédi, které z téchto
vzdélavacich akci je ochoten zaméstnavatel hradit. Jestli pln€, castecné a piipadné jakou
formou. Jestli jim hradi napf. jizdné ¢i ubytovani. Nevim, kde se stala chyba, jestli je na
stran¢ sester ¢i zaméstnavatele. J& jsem se pln¢ informoval, jaké mohu formy podpory

vyuzivat a ty pak uplatiiuji.”
Domnivate se, Ze jsou néjaké prekazky, které mohou branit sestram ve studiu?

,,UTCité jsou prekazky, které brani sestram ve studiu. J& osobné studuji az nyni, protoze diive
jsem byl hodné€ pracovné vytizen a nemél jsem ani dostatek volného Casu. Samoziejmé kazda

sestra bude svou piekazku ve studiu vnimat jinak."
Jaké formé ucasti na vzdélavacich akci davate prednost a je néco, co Vas odradi?

,,Uast na vzdé&lavacich akci volim aktivni formou tak 1x za rok a pasivni formou taky - 1x za
rok. Tyto vzd€lavaci akce vzdy navstévuji ve svém volem Case. Samoziejmé se najde vzdy
néco, co meé V posledni dobé odradilo. Naposled to bylo misto konani vzdélavaci akce a
vysokd cena, kterou chtéli za pfednasku. | kdyZz jsem sadm, tak né¢kdy clovék nemé penéz

nazbyt."

Poté, co respondent zodpovédél posledni otazku, pod€kovala jsem mu za rozhovor, ktery mi

poskytl.
Rozhovor ¢. 5

Dalsi oslovenou respondentkou je sestra, ktera pracuje ve FN HK jiz 35 let. Polozila jsem ji
stejné otazky, jaké jsem polozila i ostatnim sestram / bratrovi v rozhovoru. Rozhovor trval cca

15 minut a nyni prezentuji cely rozhovor.

,»V soucCasné dobé zatim nestuduji. Zaméstnavatel jiz po meé nevyzaduje zvySovani si
kvalifikace. Pracuji na JIPU a potfebné specializa¢ni studium mam jiz hotové. Zaméstnavatel
mé béhem studia plné podporoval, Cerpala jsem si potiebné studijni volno. Samoziejmé se
studiu muselo vSechno pfizplsobit, jak ma rodina, tak i kolegyné v pracovnim procesu. Uceni
probihalo v ur¢itém ¢asovém useku, ktery byl pro tehdej$i momentélni zivotni situaci velmi

naro¢ny. Své odborné vzdélavani jsem také potfebovala vzhledem k navysSeni svych
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sesterskych kompetenci, tehdejsi vedouci funkce (stani¢ni sestry) a svym studiem jsem si
zlepsila svou finanéni situaci a sebevédomi. Maj ¢asovy interval mezi jednotlivym ziskanym

vzdé€lanim je tak do 2,5 roku."”

Jaky je Va$ ndzor na celoZivotni vzdélavani sester a vliv soucasné Koncepce

celozivotniho vzdélavani na kvalitu poskytované péce?

,Vzdelavani vnimam velmi pfinosné pro svou sesterskou profesi. Soucasné nastaveny
vzdélavaci systém sestram pozvedl jejich prestiz ve spolecnosti. Spole¢nost na sestru jiz nyni
nazird jako na rovnocenného partnera lékate a plnohodnotného ¢lena multidisciplinarniho
tymu. Celozivotnim vzdélavanim si sama priabézné dopliuji, n€kdy prohlubuji své dosavadni
védomosti 0 nové védecké poznatky v mém oboru. Rozsah a obsah vzdélavani, si myslim, ze
je adekvatni a kazda sestra ma dostate¢ny piehled 0 novych postupech ¢i 1écebnych metodach
a nasledné je muze ,, lege artis* vykonavat. Soucasna koncepce vzdélavaciho systému sester

pozitivné zlepSuje kvalitu poskytované oSetfovatelské péce ve zdravotnickych zatizenich."

Jaké formy celozivotniho vzdélavani sama preferujete a zaroven absolvujete, vyZaduje

tyto formy vas zaméstnavatel?

,»Z nabidky moznosti celozivotnich forem vzdélavani vzhledem ke svému véku a své
chronické nemoci preferuji vyhradné seminafe, nékdy e-learningovou vyuku pfes pocitac,
nebo volim nékdy samostudium odborné literatury dle typu soucasného pracoviste.
Navstévuji seminafe pouze pasivni formou. Néco nam zaméstnavatel proplaci, tfeba mné
neddvno proplatil cestovné. Jinak si vSe hradim sama. O form¢ thrady ze strany
zam¢stnavatele jsem vibec nevédéla, neni to presné nikde specifikovano, ale ndhodou moje
kolegyné se dostala do finan¢ni tisn€ a zacala tak vice patrat, na jaké konkrétni formy by ji
mohl pfispét zaméstnavatel. Neni také piesné popsan prubéh studia jednotlivych forem
vzdélavani tak, jak je mame zakonem stanoveny, myslim si, Ze kdyby néco takového bylo
sepsano, pomohlo by to sestram 1épe se orientovat a zvysil by se mozna zajem vzdélavani
u sester. Ty formy, které vyzaduje zameéstnavatel, pravidelné navstévuji. VétSinou se jedna
0 seminafe poradané samotnym zaméstnavatelem. Tyto seminafe byvaji dle aktualnosti 1x za
mésic, ¢i 1x za 6 mésicli. Na seminafich se seznamujeme S novymi platnymi oSetfovatelskymi
postupy a technikami, které pak aplikujeme do praxe. Hodiny, které¢ stravime na téchto

seminafich, se ndm né¢kdy zapocitavaji do odpracovanych hodin."
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Domnivite se, Ze jsou néjaké pirekazky, které mohou branit sestram ve studiu?
,»Mn¢ brani ve studiu ma nemoc, tu vnimam jako svou nejvétsi zivotni prekazku."
Jaké formé tcasti na vzdélavacich akci davate prednost a je néco co Vas odradi?

,,Jak jsem jiz fekla tak davam prednost pasivni forme tcasti. Vybiram si rtizna témata, néktera
témata se bohuzel nevztahuji k mému oboru. Nékdy mne na tématu odradi spise cenova relace
pfedndsky a nebo prednasSky , které jsou prednasené lékati. Na vzdé€lavaci akce bohuzel
musim obétovat nékteré nédhradni volno nebo na né jedu v dobé dovolené. Casto slychdvam
v mém okoli stejné odezvy a reakce sester, ze vzdé€lavani je pro né¢ také dosti drahé a nebo
jsou konference a seminafe velmi daleko a ne kazdy zaméstnavatel cestu proplaci ¢i prispiva
na cenu vzdélavacich akci. V mnoha piipadech si sestry musi vzit dovolenou jako ja, nebo
neplacené volno, a to jesté tak, aby nenarusily harmonogram sluzeb. N¢kdy se i na nékterych
pracovistich stava, ze planovani a uvoliiovani z prace na absolvovani vzdélavacich programu
je povazovano za trochu problematické a naruSuje tak pracovni vztahy V nékterych
pracovnich kolektivech sester. Diky témto aspektim pak byva casté dohadovani se na
nékterych oddélenich, ktera sestra pljde na semindf a kterd povinné ziistane v praci. Cesta za
vzdélanim se tak pro nas sestry ¢asto méni v nepfijemnou honi¢ku za kredity. Ale i pfes
vSechny tyto aspekty, které jsem vyjmenovala, znamena vzdélavani pro sestry strasSn¢ hodné.
Vzdy si odnasime Casto nové nebo jiz osvédéené a mnohdy cenné védomosti, které jsou nam,
sestram, vzdy k uzitku, ale cesta, kterou se musi ziskat, je mnohdy trnitd. Myslim si, Ze jsem

zodpovédéla vas dotaz. Dekuji za moZznost se vyjadrit k tomuto tématu."

Touto vétou respondentka ukoncila rozhovor. Podékovala jsem ji a nasledné€ jsme se rozesly.
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