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ANOTACE

Tato prace se zabyva motivaci vSeobecnych sester pro vykon jejich povolani. V teoretické
Casti jsou popsany kapitoly tykajici se motivace, faktort motivace a negativnich vliva pfi
vykonu povolani. V dalSich kapitolach je zminéna tématika ohledné platového ohodnocenti,
prestize, vztahu sestra pacient, také vzd€lavani vSeobecné sestry, kompetencim
a celozivotnimu vzdé€lavani. V posledni kapitole teoretické ¢asti jsou prace, které jsou na
obdobné téma. Cilem této bakalaiské prace je sepsat a zhodnotit ¢im jsou sestry motivovany
k vykonu povolani a ¢im naopak motivovany nejsou. Pro prizkumnou cast byl zvolen
kvalitativni design prizkumu, sbér dat byl proveden pomoci rozhovort, které¢ byly nasledné
analyzovany v programu atlast.ti. Byla zjisténa pozitiva, ktera ovliviiuji vykon povolani, jako
jsou napiiklad jistota povolani a poznani. Také byla zjisténa negativa, kde se vyskytuji
podhodnoceni oboru, vliv financi a stresové situace na pracovisti. Z hlediska motivace ke
studiu a nasledné prace v tomto oboru byly zjistény pozitivni aspekty jako pomoc lidem,
zajimavost oboru, seberealizace, motivovanosti Vv platovém ohodnoceni absence benefitt,

ztrata prestize tohoto povolani a finance celkove.
KLICOVA SLOVA

Motivace, vSeobecna sestra, pracovni vykon, zdravotnictvi



TITLE
Title of the bachelor thesis in the English language.

ANNOTATION

This thesis is concerning with motivation for nurses‘ work performance. In the theoretical part
of this thesis chapters about motivation factors, negative influences within their working
performance are described. Other chapters are dealing with financial assessment, prestige of
this occupation, the nurse-patient relationship, school studies for this occupation, working
competences and life-long education. In the last chapter of the theoretical part theses dealing
with similar topics are cited. My aim is to summarize and evaluate nurses‘ motivations and
concerns. For practical part a qualitative design has been provided. Data were acquired by
interviews, which were analyzed in atlast.ti program. There were found some positives, such
need for this occupation and gaining knowledge but also negatives including underestimation
of difficulties, financial influence on workers and stressful situations. Students studying
nursing school stated their reasons for becoming nurses, e. g. desire for helping people,
attractivity of this field and self-realization. Other discovered values affecting nurses’

motivation include absence of financial benefits, prestige loss and financial evaluation.
KEYWORDS

nurse, motivation, work performance, healthcare
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UvVOD

Co je to motivace a jak se promita do vybéru povolani? Jsou sestry dostatecné motivovany
a v oblastech, které jsou pro n¢ skute¢né dulezité? Toto jsou otazky, které mé vedly k vybéru
tohoto tématu, které je z divodu nedostatku sester velice aktudlni. Motivace je Casté téma
nejen v oboru zdravotnictvi, ale i Vv jinych zamétenich. Pro vykon prace by mélo byt velice
dalezité motivovani zaméstnancli, S nimz uzce souvisi i kvalita odvedené prace, v tomto
souvisejicim s vykonem povolani a vzdélavani sester. Kapitola motivace se zabyva jak
historii, tak i rozdélenim. Faktory souvisejici s vykonem povoléani zde slouzily jako odrazové
mustky pro nasledné tvofeni otazek rozhovoru. Tykaly se hlavné rizika povolani, platu,
benefit, vztahii mezi personalem a samotnym pacientem. Je dulezité zminit kompetence
a studium, protoze mnozi nezdravotnici nemaji stale ponéti, jaké jsou v tomto oboru moznosti
apo jaké skole je mozno se stat praktickou, nebo vSeobecnou sestrou. Prakticka cast je
tvofena kvalitativnim prizkumem, protoze v rozhovorech se vSeobecnymi sestrami jsou
vyjadieny jejich individudlni ndzory a poznatky. Sestry je vyjadiovaly v odpovédich na
pfedem pfipravené otdzky uvedené v nahledu této prace. Proces tvofeni vysledkli rozhovoru
spociva v saturaci dat. Cilem samotné prace je pfedevsim to, o sestry motivuje a demotivuje

k vykonu povolani, zjistit motivovanost i co se tyce platového ohodnoceni.
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TEORETICKA CAST

V této Casti prace je popsana motivace, jeji historie a faktory motivace. Dale je zde uvedena
tématika vykonu povolani tykajici se profese sestry, kde jsou obsazeny kapitoly zabyvajici se

platovymi ohodnocenimi a benefity, prestizi povolani, spolupraci s kolektivem a dalsim.

1 MOTIVACE

Clovék je v pribshu Zivota pietvaien, formovan a riizné si méni vztahy ve spoleénosti,
ovliviiuje a tvoii si okolni svét, ale predevsim sam sebe. Dodnes neni zndmo, co je pticinou,
téchto déjinotvornych ¢innosti lidi. V souvislosti s hybnymi silami jsou uzce spjaty zakladni
principy motivace (Plevova, 2011). Termin motivace pochazi z latinského jazyka, ze slova
moveo, neboli hybat se, pohybovat. Motivaci Ize popsat stav rozporu mezi tim, co dany
jedinec proziva a tim, co by chtél prozivat. Motivaci také lze vyjadrfit jako urcitou psychickou
nerovnovahu, kterd vede k obnové rovnovahy, kdyz byla narusena, nebo alespon udrzovani
rovnovahy v zZivoté jedince (Plevova, 2011). Motiva¢nim spoustécem je tzv. vnitini pohnutka,
ktera pohani jedince k né€emu. Motivace se aktivuje diky riznym stimuliim a témi jsou vnéjsi
a vnitini stimuly. Velice uzce souvisi s vykonnosti ¢lovéka, jedinec je diky motivaci

produktivnéjsi a vice vede svou soustfedénost na zdolavani svych cilt (Wilmington, 2016).

1.1 Historie motivace

Béhem vyvoje motivaéni psychologie se objevily dva hlavni modely, které¢ americky socidlni
psycholog Bernard Weiner (1992) oznacil jako vzorce stroje a boha. Dopady vzorce stroje
popisuje tak, ze motivace je z vétsiny netimyslna a reaktivni. Motivovany jedinec nepotiebuje
znat ani si uvédomovat, pro¢ jednd, protoZe jeho reakce jsou preduréeny-jeho chovani milize
byt bez tmyslné kontroly a reflektovano nasledné. Do tohoto vzorce zapadéd vétSina toho, co
se v motivacni psychologii zapracovalo od 30.—60. let 20. stoleti (psychoanalyza, etologie,
biologie, studium sil v sociobiologickém poli). Druhou metaforou je vzorec boha, kdy si
¢loveék mysli, Ze blih zn4 a vi vSe a je kone¢nym soudcem. V tomto vzorci chdpani lidské
motivace se predpoklada, ze lidé realné posuzuji okamziky a jednaji ucelné, voli urcité cile.
Tento vzorec dominoval od 60.-80. let 20. stoleti. Podle né&j byl ale tento pohled az moc
optimisticky. Dale hovofil o dal§im vzorci nazvaném finalni soudce. V ném vid¢l klicové
trendy motivacni psychologie po 80. letech 20. stoleti, takzvany akcent interpretace kontextu

a role emoci v hodnoceni situaci (Blatny, 2010).
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1.1.1 Tridéni poti‘eb a faktory motivace

V literatuie se uziva slovo potieba a motiv ve stejném smyslu. Genetickd slozka rozdéluje
pohnutky, neboli motivy na primarni a sekundarni. Do primarnich motivi fadime takové,
které jsou déany télesnymi mechanismy, jez jsou vrozené. Sekundarni motivy spocivaji
Vv procesech uceni. Vznikaji na zédklad€ uceni. Dal§im kritériem pro rozdéleni motivii mize
byt napiiklad hledisko aktualnosti, kdy délime motiv na aktualizovany a potencionalni.
Aktualizovany motiv piisobi nyni a potencionalni se uplatiiuje pouze za urcitych okolnosti
amiize se uplatnit jako redlny. Mnoho psychologl se snazilo rozdé€lit motivy do riznych
skupin podle urcitych kritérii. Ttidéni, které je rozd€leno podle biologickych funkci podle
Berelsona a Steinera (1964), rozdéluje motivy pozitivni a zaopatfovaci, kam se zafazuji
zakladni biologické potieby jako je napiiklad hlad a zizen. Dal§imi motivy jsou motivy
negativni a vyhybaci kam patii motivy utéku, strach a bolest. Motivy k udrzovani druhu
(Kucera, 2013), které¢ jsou timto autorem popsany jsou spojeny s reproduktivnim systémem,
sexem a péc¢i o dit€. Dalsi téidéni ze svych klinickych zkusenosti uvedl Murray (1938). Uvedl
index viscerogennich a psychogennich potieb, které pochdzi z organickych podminek.
Pozitivni a negativni potfeby se zabyvaji tendenci pfiblizeni nebo odddleni od urcitych
situaci. Zjevné nebo skryté¢ potieby se projevuji v chovani pouze v oblasti fantazie a ptani.
Mezi dalsi potieby zde Murray zarazuje potifeby védomé a nevédomé Bliz§i rozdéleni
psychogennich potieb sepsal Hilgard a doplnil jej o novéjsi poznatky, jako jsou napiiklad
potieby ambice, dokonalost a moc, nebo potfeby projevovani dominance, sily a ucty.
Psycholog pivodem z Danska K.B. Madsen uvedl dalsi rozd€leni, které se tyka motivi.
Rozdé€lil motivy na primarni, emocionalni a sekundarni. Primarnimi motivy jsou zakladni
biologické potieby (hlad, zizen, ptijem kysliku, péce, odpocinek, spanek). Emocionalnimi
motivy pojednavaji o pocitech strachu a bezpeci. Prestiz, socidlni kontakt, vlastnictvi jsou

spole¢né motivy pro vSechny a Madsen je fadi do motivii sekundarnich (Plevova, 2011).

Mezi nejznaméjsi rozdeleni potieb patii teorie Abrahama Maslowa. Z této teorie vyplyva, ze
by potieby mély byt uspokojovany postupné. Po uspokojeni zdkladnich potfeb mohou byt
uspokojovany dalsi potteby, az mize dojit k dosazeni cili. Nejznaméjsi zobrazeni pro tuto
teorii je tzv. Maslowa pyramida potieb (Salova, 2017). Vzestupné setfazeni potieb.
Fyziologické potteby, potieby jistoty, potieby naleZzeni a lasky, potfeby ocenéni, uznani

(motiv ja), potfeby seberealizace (Forsyth, 2009).
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Psychické potieby, které jsou popudy Kkurcité aktivité, jsou vyjadieny Matéjckem
a Langmeierem uvadgji potfebu stimulace, orientace a smysluplného uceni, potiebu citové

jistoty a bezpeci, potiebu seberealizace a oteviené budoucnosti (Plevova, 2011).

Faktory motivace maji zdroj jak ve vnéjsich, tak ve vnitinich situacich individui. Mezi vnitini
faktory motivace fadime naptiklad stav hladovéni, kdy se jedna Cisté o vnitini stav, ale mtze
ovliviiovat 1 vné&jsi situaci Clovéka. Vngjsi faktory mohou c¢loveéka stimulovat, ale nemusi
vyvolavat urcité chovani. U ¢lovéka se objevuje v jeho chovani i oéekavani neboli anticipace,
ktera je vlastné¢ silou reakce organizmu a nezavisi jen na sile popudu, ale i na sile
ocekavaného uspokojeni. Ve vztahu k o¢ekavani muze ¢lovék po kognitivnim zpracovani
svoji aktivitu odlozit nebo si stanovit ndhradni cil. Jednani ¢lovéka je samoziejmé dano
a ovlivilovano i moralni reflexi. Zdrojem motivace jedince je jak psychicka, fyziologicka ¢ast
jeho organismu, tak slozka socialni i kulturni. Nedostatky Vv socialni slozce jedinec vnima,
zatim co ve fyziologické nikoliv. Neni schopen vnimat nedostatky naptiklad v nékterych

tkanich (Plevova, 2011).
1.2 Vliv socializace a faktory ovliviiujici ovliviiovani poti‘eb

Socializace je Gizce spjata s tvorbou motivace a cilti. Clovék jiz od raného véku si utvaii
hodnoty a cile vlivem svého okoli a spole¢nosti. V této kapitole jsou uvedena zakladni

rozde¢leni socializaci a souvisejici aspekty.

Znaky socializace procesu socializace lze popsat jako celoZivotni od narozeni aZ po smrt.
Zahrnuje jak vnitini, tak vnéjsi prostfedi jedince, jsou vazany urcitou normou hodnot a mohou
byt bud’ planovité (vychova v roding, vzdélani) nebo nahlé (vliv okamzité aktivity). V procesu
uceni je Clovek veden ke spravnému reagovani a uceni, aby zvladl uspokojit své potieby

(Knotova,2014).

Diky socializaci osobnosti jedinec nabyva uceni, V némz si osvojuje urcity komplex poznatki
at’ uz kulturnich, nebo urcitych norem a hodnot, riznych zptisobti roli, chovani, jednani, které
mu poméhd zaclenit se do spolecnosti a mit aktivni Gcast ve spolecenském zivote. Socialni
uceni, rozdélené do nékolika forem poméaha clovéku vytvaret stranku lidské osobnosti.
Posilovani u¢eni odménou a trestem, imitaci neboli napodobovanim jinych, nebo identifikaci,
kdy c¢loveék piebira zpusoby chovani od svych ,,vzorovych osob® (Socializace osobnosti,
2009). Americky psycholog George R. Holmes poukazal na ranou socializaci u déti
a mladistvych jako primarni socializaci, kterd se tyka rozvoje feci a jazykové formy, rozvoj
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individuality, dovednosti, sebeovladdani, norem, utvareni moralnich standardi a postojovych
a motivac¢nich komplext. Déle sem zafazuje osvojeni roli a tvorbu hodnot hierarchie

(Knotova,2014).

Co se tyce kulturnich faktorti, ty ovliviiuji pfedevSim zplGsob chovéani a uplatiuji se
IV potlacovani urcitych impulzi.  Ziskané socidlni zkusenosti vedou také k tvorbé
specifickych navykl, které ztraceji pltvodni biologické vazby. V kazdém ptirozeném
prostiedni jako je napfiklad rodina, Skola, prace apod. se vlivem vné&jSich vliva jedinec
socializuje jiz od narozeni. Okoli ovliviiuje jeho potieby. V soucasné dob¢ nartista potieba
vykonu, touha po chvéle a uspéchu. Mechanismem novych motivii je napodoba, kdy se
jedinec srovnava s jinymi lidmi, nejc¢astéji s lidmi ze svého okoli. Touzi mit a jednat tak, jak
jednaji oni. Divodem kromé napodoby mize byt i socialni uceni. Vyskyt potieb neni vSak
ovlivnén pouze vn¢jSimi odménami a tresty, ale i vnitinimi odménami ¢lovéka. Typickym
zdrojem vnitfnich odmén je zdbava a cokoliv, co ovliviiuje kladnymi emocemi, jako je
napiiklad laska. Vyskyt vnitinich odmén a trestl je spojen s moralnim vyvojem jedince a je

tim zpusobena i jeho relativni nezavislost na vnéjSich odménach a trestech (Plevova, 2011).

Mezi faktory, které ovlivituji uspokojovani potieb, patii napifiklad samotnad individualita
jedince, kde zalezi na temperamentu, citové labilité a citové zralosti. S tim Uzce souvisi dalsi
faktor, kterym je vyvojové stadium jedince. Kultura je dal§im faktorem, ktery jedinci vtiskuje
vzorce uspokojovani motivi. Rodina a jeji samotné zajisténi a podpora ovliviluje
uspokojovani potieb v kazdém ve€ku jedince. Onemocnéni ovliviiuje prozivani riznych druht

potieb. Chovani jedince jisté také velice ovliviiuje uspokojovani potieb (Plevova, 2011).
1.3 Negativni vlivy tykajici se sesterského povolani

Vlivem motivace, planovani cili a velkych ocekdvani se muize sestra setkat s negativnimi
vlivy ve svém profesnim, ale i soukromém Zivoté. V téchto podkapitolach je popsan stres,

pracovni deformace syndrom vyhoteni, S ¢imz se mize potkat kazdy zdravotnik.

1.3.1 Sestra, stres a copingové strategie

Sesterské povolani je velice stresové a v této podkapitole je kratce uveden pojem stres

a vyskyt stresu v sesterském povolani.

Sestra se setkava s riznymi druhy stresorti kazdy den. Jedna se o smrt pacienta, kontakt

s dlouhodob¢ nemocnymi, nebo 0 konfliktni pracovni kolektiv. Pokud se do pracovniho stresu
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zapoji jesté stres z kazdodenniho osobniho Zivota, je velice t€zké se s tim vyrovnavat, aby to
nezanechalo jakékoli nasledky. Stres je podle mnoha definic popsan jako obranna reakce
organismu na jakékoliv ptetizeni. Pfichazi naruseni vnitini rovnovahy clovéka (Venglarova,

2011).

Co sestry nejcastéji privadi do stresu (Venglatova, 2011)?

e Piebirani problému druhych

e Negativni myslenky

e Udalost, ktera narusuje i jejich sebevédomi
e (Obétovani se pro pacienty

e Pocit odpoveédnosti a ohrozeni

e Situace, které vyvolavaji Spatné pocity

Sestra, ale i1 jedinci obecné se diky copingovym strategiim nauci orientované zvladat
problémy, ¢i emoce. Copingové strategie zahrnuji Ut€k do bezpeci, pfeznackovani (zména
vyznamu samotné situace), vykiik svych emoci, hledani opory (sms, hovor, komunikace),
uhybani od problému diky jinym myslenkam, ut¢k do fantazie nebo obvinovani a kritiku sebe
sama. Pomoci muze byt také izolace od ostatnich, kdy ma jedinec klid se s danou situaci
vyrovnat a zaroveil neselhdva pted ostatnimi (Kopecka, 2011). Kromé copingovych strategii
muze pomahat pfi stresu uvolnéni pfi relaxaci a to jak pii samovolné (spanek), tak pfi
diferenciované, ktera je fizena vlastni vuli. Dal$imi technikami relaxace, neboli odvedeni od
stresu a prichdzeni na jiné myslenky mize byt i obycejna prochazka, regulace dychani,

uvolnovani emoci nebo autogenni relaxacni trénink (Ktivohlavy, 2010).

Dal$imi negativnimi vlivy, které souvisi se sesterskou motivovanosti, jsou mobbing a bossing.
Mobbing oznauje Sikanu na pracovisti ve vztahu mezi zaméstnanci navzajem. Sledujici
osoba muze byt napiiklad cil, ktery je popisovan jako nejcastéj$i, a tim je ukonceni
pracovniho poméru na pracovisti. Zplisobuje pracovni teror pohrdani, slovni urazky, umyslné
zesméSnovani a ublizovani sledovaného. NejcastéjSim zakladnim kamenem pro vznik
mobbingu je trvajici nefeSeny konflikt. Proto je dobré hlavné mezi sestrami a celkové
nelékafskym persondlem, aby zde probihala vzijemna komunikace a konflikty se
nehromadily (Venglafova, 2011). Tlak na pracovniky muze zpusobovat Casovy pres,

stereotyp, naroky na pracovisté, prace v kolektivu, sménnost, piescasy, riziko zdravi jak
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vlastniho, tak ostatnich, neuspokojujici pracovni podminky (Casopis pracovni lékaistvi,
2009).

Bossing oznacuje Sikanu na pracovisti také, ale vtomto piipadé se jedna o vztah mezi

nadfizenym a podfizenym (Venglafova, 2011).

1.3.2 Profesionalni deformace

S pracovni deformaci se setkavaji sestry po delsi praxi, tento poznatek je zjistén z praktické
casti, kdy sestry s dlouhodobéjsi praxi opravdu napiiklad zvedaji i sviij osobni mobil

a predstavuji se ndzvem oddéleni, kde pracuji. Kdyz slychaji své znamé, jak mluvi

vvvvvvvvvv

Zdravotnici s neadaptivnimi rysy pusobi na pacienty a své okoli jako velky zdroj neklidu
a problémovych udalosti. Méli by si uvédomovat, kdy je toto chovani vhodné a kdy je

opravdu dobré rozdélit si sviij osobni a profesni zivot (Zacharova, 2017).

Toto chovani mlize vést az k pracovni deformaci a pro bézné laiky pisobici jako zdmérny
cynismus. S pracovni deformaci mize souviset napiiklad emocionalni vy¢erpani, tnava ze
zaméstnani, nevhodnd motivace, ztrata empati¢nosti, zvétSujici se odstup od pacientii na
zaklad¢ osobnich problémi, omezeni kontaktu s nemocnymi, netfeseni jejich problémi a jiné.
Bylo by dobr¢, aby zdravotnik vnimal a bral v potaz i1 své rodinné ptisluSniky nebo nazory
kolegii. Profesni deformace mit bohuzel 1 nasledky. MUze velice ovlivnit kvalitu vykonu
povolani a poskodit pacienta. Pracovni deformace ¢asto vyvrcholi vlivem stresu a ptehnaného

cynismu az v syndrom vyhoteni (Profesni deformace, 2013).

1.3.3 Syndrom vyhoteni

Syndrom vyhoteni je onemocnéni, se kterym se muze setkat kazdy jedinec bez ohledu na
povolani ¢i situaci. Tato kapitola je uvedena, jelikoz se sesterské povolani s timto syndromem

nebo s nékterymi jeho ptiznaky potyka. Motivované sestry, které maji o¢ekavani vybornych

vvvvvv

Tento velice syndrom se vyskytuje v psychické strance postizené¢ho. Z vné&jsi strany se
projevuje az mnohem pozdé&ji. Nejvice se vyskytuje v zaméstnani, které je uzce spjato s praci
s lidmi (Venglafova, 2011). Jedna se o psychosomatické onemocnéni, které je dasledkem

dlouhotrvajiciho a nadmérného stresu (Kiivohlavy, 2009). Pfiznaky Ize rozdélit do tii oblasti
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vycerpani a témi jsou vycerpani télesné, psychické a emocionalni. Mezi rizika zacinajicich
sester patii konflikt roli (ja vs. druzi, stresovy rezim, vysoka zodpovédnost, nevyzralost
(neschopnost uvazovat, jako zapracovana sestra, nezvyk na pracovni sménnost. Ohrozeni
syndromem vyhoteni jsou lidé, ktefi maji prehnané ambice. Jsou dusledni, ob&tuji se pro
druhé, neumé;ji fici ne, jsou energiCti a usilovné pracuji, neuméji brat netispéch, nedosazeni
cile, maji minimalni z4jmy mimo zamé&stnani a domnivaji se, Ze pracovni prostiedi, ve kterém
jsou, bez nich nemuze kvalitn¢ fungovat. V pracovnim nasazeni jsou i jist¢ podminky
systému a organizace, které podporuji vznik syndromu vyhoieni, patfi mezi n¢ napiiklad
Spatné vztahy na pracovisti, ptetizeni z diivodu nedostatku persondlu, nevhodné chovani
nadfizenych, $patna organizace prace (Venglarova, 2011). Tento syndrom je diagnostikovan
kromé psychologa i dotaznikem, ktery se zabyva vySe uvedenymi tfemi oblastmi vycerpani.

Tento dotaznik se nazyvd Maslach Burnout Inventory, nebo Tedium scale (Raudenska, 2011).

Faze syndromu vyhoteni

K syndromu vyhoten dochazi postupné. Nejdiive si doty¢nd/y ani neuvédomuje, Ze tento
proces zacind. Na pocatku byva emocni vytiZzeni a trpi tim spiSe Zeny. Jako prvni pfichdzi na
fadu faze nadSeni, kdy clovék ma idealy o své vysnéné praci, kterou praveé dostal. Prace ho
bavi, vidi v ni smysluplnost, snazi se tuto praci vykonavat kvalitn¢. Druhou fazi je stagnace,
ktera u kazdého ptichazi v jinou dobu. Pracujici svou praci déla témét skoro stejné, ale ze
svych idedll a jeho nadSeni uvada. Frustrace, ktera se fadi do tfeti faze, je pro doty¢ného tim,
ze ho zacinaji zajimat otazky, jak je efektivni, objevuje proces ,,tunelového vidéni®, kdy jako
kin s klapkami vidi jen dopfedu (pouze svou praci) a nic jiného ho nezajima. Ptichazi
zklamani a pocity bez iluzi. Ctvrtou fazi apatie je, kdy své povolani ma jen jako zdroj obZivy,
vyhyba se kontaktu s lidmi, pacienty, nechce se dale ucit novym vécem a miiZze pocit'ovat
| stopy beznad&je. Posledni fazi, fazi patou, je jiz zminovany syndrom vyhoieni, kdy se
doty¢ny vyhyba vSemu, co se po ném v zaméstnani chce, je ke své praci lhostejny, je
negativni a citi se vyCerpany. Syndrom vyhoteni izce mlze souviset s pracovni deformaci.
Pokud syndrom vyhoteni jiZ nastane, je vhodné hledat pomoc u blizkych (rodina, partner),

V pracovnim tymu nebo u odbornika (psycholog) (Venglatova, 2011).
Prevence vyhoreni v zaméstnani
Je velmi dobré najit efektivni feSeni jak se chranit pfed timto syndromem. K tomu nadm

pomahd interni prevence (osobnost jedince, dusevni hygiena, zaliby, z4jmy, opora v blizkych)
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a externi prevence (Gprava vnéjSich podminek zaméstnaného, kam patii ujasnéni si tkold,

dostate&nost kompetenci, znalosti, dovednosti a harmonie pracovniho mista (Saureova, 2018).
1.4 Bezpecné pracovni prostiedi pro sestru

Toto téma je dilezité pro préci ve zdravotnictvi. Nebot’ zdravotnik pecuje o zdravi pacientt,
mél by dbat o své psychické 1 fyzické zdravi. Jedna se o prostiedi, kdy sestfe nebude hrozit
zadné zranéni, havérie ¢i jiné poskozeni zdravi, tedy nenaruseni zadné ze slozek télesné, ale
ani duSevni a socialni. Rizikovost povolani muze hrat velkou roli vtom, jak je sestra

motivovana, zda podstupuje rizika, jak dlouho a za jakou cenu (Vévoda, 2013).

Pojeti bezpecnosti a ochrany zdravi jako BOZP pln¢ odpovida Usneseni vlady, které schvalilo
narodni politiku bezpecnosti a ochrany zdravi. Uvadi se zde, Ze ,,PéCe o bezpecnost a ochranu
zdravi pfi préci ptispiva ke zvySovani kvality zivota, udrzeni pracovni schopnosti pracovniki,
pohody pii praci, k socidlni a pravni ochrané¢ zaméstnancti a i dalSich osob, které se ucastni
apodileji na pracovnim procesu, nebo jsou pracovnim procesem ovlivnéni. Jednd se
0 usilovné omezeni zapornych aspektii souvisejicich s praci, také se sem tadi stres, mobbing,
bossing obtézovani a jiné. Nyné&jsi pravo ustanovuje, Ze pracovnik ma pravo na bezpecné
a zdravé pracovni podminky a prostfedi, dale povinnost zaméstnavateli za vytvoreni
podminek a prostfedi a ulohu statu pii tvorbé ptredpisi BOZP a dozoru nad jejich

dodrzovanim (Vévoda, 2013).

1.4.1 Vybrané rizikové faktory prace vSeobecnych sester a jejich prevence

Aby bylo mozné upravovat pracovni rizika, nebo je alesponi minimalizovat, je nutné rizika

nejdiive urcit a pojmenovat (Vévoda, 2013).

U nas v CR je ze zakona povinna tzv. kategorizace zdravotnich rizik prace § 37 zékona

¢.258/2000 Sb., o ochrang vetejného zdravi v platném znéni (Zakon ¢.258/2000 Sb).

Zdravotni rizika jsou rozdélena do Ctyft jednotlivych kategorii.
I.  Kategorie — faktor se nevyskytuje, neni vliv na zdravi ani u handicapovanych osob.
Il.  Kategorie — riziko nepiekracuje pravni limity, ale nelze vyloucit negativni uc¢inek na
zdravi u citlivych jedinct.
I1l.  Kategorie — vyznamna mira, ptekracuje pravni limity, nelze vyloudit negativni vliv na

zdravi pracovnikil, nutno zajistit opatfeni (technické, organizacni).
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IV.  Kategorie — vysoka mira zdravotniho rizika, limit je vysoce piekro¢en a musi byt

dodrzovany soubory preventivnich opatteni (Vévoda, 2013).

Mezi rizikové prace se fadi zaméstnani, které je zarazeno do kategorie III. a IV., pokud o ni
rozhodne organ ochrany vefejného zdravi. Posuzovani rizikovych faktort a jejich rozdéleni
zalezi na tom, zda pracovni vykon nepievysuje fyziologické moznosti zaméstnanct a nemuze
poskodit zdravi. Tyka se to jak slozky fyzické, ale 1 psychické nebo
senzorické (Vévoda, 2013).

Negativni vliv v pracovnim prostiedi mize byt projevem napiiklad zvySeného poctu urazl na
pracovisti nebo jiného postizeni tykajici se zdravi personalu. Lze sem zaradit i onemocnéni
kloubniho aparatu, patefe, onemocnéni svalli apod. Dale se mohou vyskytovat také
psychosomaticka onemocnéni Vv disledku psychické zatéze nebo onemocnéni neurotické.
Pracovni zatéz, pracovni tempo, nevhodné rotace smén, narusené socialni klima urcité mohou
byt  pficinami  negativniho  vlivu vyvoje  nékterétho zvyse  uvedenych

onemocnéni (Vévoda, 2013).

U sesterského zaméstnani se nejcastéji jedna o tyto rizikové faktory:

o Biologické cinitele — Persondl je vystaven riziku infekce. Ze strany sester se jedna
pfedevs§im o to, Ze berou né€kdy postupy na lehkou véhu. Je tfeba se naplno chranit.
Miize se jednat tieba jen o banalni nedodrzeni spravné hygieny rukou, kdy mlize dojit
ke stfevnim obtizim, ale u zavaznéjSich nakaz jako je tfeba hepatitida B, C ma
nedodrZzovani pracovnich postupli o dost hor$i nasledky. Proto je tfeba dbat na
spravné pouzivani ochrannych pomicek, na dostatecnou hygienu a na spravnou
manipulaci, at’ uz se jedna o biologicky material, nebo o cokoli jiné¢ho.

e Chemické latky — Mnoho sester je vystaveno pusobeni riznych chemickych latek, at
uz se jednd o cytostatika, antibiotika nebo léky s mutagennimi, teratogennimi ¢i
karcinogennimi vlastnostmi. Nedilnou soucasti ochrany je plna informovanost
o0 rizicich a kontrola plnéni opatfeni. Sestra se béhem vykonu svého povolani setkava
casto s desinfekci a alergeny.

o Fyzicka zatéZz — Tyka se prevazné sester, které pracuji na lazkovych oddelenich. Druh
zatéze je riznorody, zaleZi na druhu a aktualnim stavu oddéleni. Fyzickd zatéz je

v Vv

sebepéce.
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Psychicka zatéz v tomto oboru — Jde 0 vyznamny rizikovy faktor. Dlouhodoba zatéz
muze vyustit v psychosomatické onemocnéni. Psychicka zatéz at’ uz spojena
s pacienty, nebo s konfliktnim kolektivem muze negativné ovlivnit vztah k tomuto
je dodrzovani psychohygieny. Stfidani smén, prace v neptetrzitém provozu ovliviuji

cirkadianni rytmus sestry (CRDR, 2019).

1.5 Platové ohodnoceni a benefity

Velmi dilezitym aspektem, ktery rozhoduje 0 motivovanosti sester je finanéni ohodnoceni

a benefity. Diky dobrému platovému ohodnoceni se sestry citi ocenény, praci vykonavaji

rddy a jsou vice motivovany. Nebot sménnost a presCasy mohou byt pro nékteré ze

sesterského personalu negativnim faktorem.

Vé&né téma nejen ve zdravotnictvi. Velmi casto v médiich slibuji sestram a celkové

zdravotnickému personalu, ze se mzdy navysi. V tomto oboru velice zalezi, jestli sestra

pracuje ve statnim, nebo soukromém sektoru. VSeobecnd sestra se podle platovych tabulek

fadi do 10. platové tiidy a podle délky se stanovi Cista mzda (Osetiovatelstvi, info, 2009).

10. platova trida

1.

Planovani oSetfovatelské péce formou oSetfovatelského procesu bez odborného
dohledu.

Poskytovani oSetfovatelské péce prostiednictvim oSetfovatelského procesu bez
odborného dohledu.

Provadéni zakladni zdravotni vychovy pacientt i laické vefejnosti v oblasti ochrany
a podpory zdravi a v oSetfovatelskych postupech.

Zajistovani komplexniho sterilizaéniho procesu v€etné monitoringu na centralnich
sterilizacich.

Poskytovani vysoce specializované oSetfovatelské péce pod odbornym dohledem.
Provadéni specializovanych diagnostickych, 1€cebnych, oSetfovatelskych nebo
rehabilitaénich postuptl a vykonil zvIast’ narocnych z hlediska zvySeného rizika pro
pacienta nebo z hlediska technologické narocnosti provedeni pod odbornym dohledem

(Osetrovatelstvi, info, 2009).
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Plat slouzi k ocenéni prace v pracovnim poméru. Do zékladni formy mzdy se zatazuje casova
mzda a plat, ukolova ¢i vykonova mzda, podilova mzda (provize), smluvni mzda. Dopliujici
formy jsou pfi¢itany k zakladni mzdé a zvySuji tak jeji Cislo. Zahrnuji: Prémie, odmény,
osobni hodnoceni, povinné pfiplatky (urCeny pravnimi normami), nepovinné piiplatky ke
mzd¢ (kolektivni smlouva), diichodové pfipojisténi zaméstnanych hrazené zaméstnavatelem

(Zlamal, 2013).

Nescakova (2012) na svych strankach uvadi ptiplatky pro sestry:
e Piiplatek za piescCas
e Piiplatek za no¢ni smény, nebo za svatek
e Piiplatek za praci v sobotu a v nedéli

e Priiplatek za praci ve ztizeném prostredi

Kucera (2017) ve své knize popisuje piiplatky v Gétu:

e Piescas 25 %

e Svatek 100 %

e Noc 10 %

e So+ne 10 %

e prostiedi 6.60 K¢/hod

1.5.1 Benefity

Cast benefitll je pro vétsinu velice dilleZita. Z praktické ¢asti jsou poznatKy, ze témét zadny ze

zamé&stnavatell respondentl vyjime¢né benefity nenabizi.

Benefity pfispivaji k motivaci zaméstnanci a k jejich vySsi loajalit€ k zaméstnavateli.
Dtvodem benefiti je nizky pocet kvalifikovanych a hlavné kvalitnich zaméstnanci. Nabidka

benefitl je pro mnohé budouci zaméstnance skvélym lakadlem (Machacek, 2010).

Machacek (2010) ve své knize popisuje nejcastéjsi benefity:
e Sick days
e Piispévky na stravovani
e Stravenky
e ZvySovani kvalifikace
e Prispévky na penzijni pfipojisténi
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e Piispévky na masaze a sportovni vyziti
e Nakup vitaminovych dopliki

e Zafizovani firemnich Skolek

1.6 Vztah pomahat lidem (sestra, pacient, rodina)

Mezi dalsi vétsi motivacni aspekt patii samotny vztah k lidem. Sestra, jejiz motivaci bude
pomoc lidem, bude mit jist¢ lepsi vztah k pacientim nez sestra, kterd tuto vazbu nema. Pro
sestru jsou v tomhle sméru svazujici charakterové vlastnosti, které ma ¢i nikoli. Vztah mezi
sestrou, pacientem, rodinou a samoziejmé i s vy$Sim personalem jako jsou lékafi je jisté
velkou ¢asti motivace. Zdravotnik (sestra, zachranar) je takovym prostfednikem mezi lékafem
a pacientem a m¢l by proto vlastnit takové osobnostni rysy, které by usnadnovaly komunikaci
a feSeni pacientovych problémi. Schopnost komunikovat by méla byt nedilnou soucasti
kazdého zdravotnika. Kvalitni oSetfovatelskd péce bez komunikace mezi zdravotnikem

a pacientem je nerealna.

1.6.1 Vztah sestry a pacienta

Objektem sesterské prace je €loveék = pacient. Dnes dochdzi k mnoha zméndm V systému
oSetfovatelské péce a jeji poskytovani. Dochazi k piehodnocovani roli, kdy je sestra
odpovédna za svd rozhodnuti a jednani. Takovéd sestra by meéla dbat nejen na svou
odpovédnost a nasledky, ale pfedev§im na mordlni hodnoty, mezi které fadime tctu
k ¢loveéku. Sepsané chovani sester vychazi z principd pfijatych Mezinarodni radou sester
ajsou knaleznuti v etickém kodexu zdravotnich sester a oSetfovatelek. Mezi zakladni
povinnosti sestry fadime: podporovat zdravi, piedchazet onemocnéni, navracet zdravi
a zmirnit utrpeni. Ve spolecnosti obecné nema sesterské povolani takovou prestiz, jakou by si
zaslouZilo 1 pfes to, Ze pozadavky na vykon jsou vysoké. Sestry pii vykonavani své prace
pomahaji jak jednotliveim, tak rodin€, vefejnosti a koordinuji svlj ¢as a um s profesné
blizkymi skupinami (Zacharova, 2017). Ve vztahu s pacientem patii mezi sestfiny zakladni
povinnosti: pomdhat, uctivat diistojnost pacienta, jednat objektivn¢ (Markova, 2010) a ptes to
individualné, chranit bezpecnost pacienta, dba pfedevsim na jeho soukromi a divérny vztah.
Sestra by méla byt v ocich pacientii vzdy bréna jako chapavy clovek, kterému se mizou svéfit
a ktery bude mit pochopeni pro jejich problémy, popiipadé jim bude napomocen K jejich
feSeni. Sesterské povolani mé kouzlo v tom, Ze po psychologické strance poznd mnohdy vice

nez sam lékat. Roli sestry je v soucasnosti byt osetfovatelkou, komunikatorkou, edukatorkou,
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poradkyni, nositelkou zmén, vyzkumnym pracovnikem, manazerkou, advokatkou (Zacharova,
2017). Krom¢ empatie a tolerance vyzaduje sesterské chovani velmi dilezitou véc. Pro
kvalitni oSetfovatelskou péci je velmi dulezité, aby sestra dodrzovala zasady profesiondlni
chovani (Markova, 2010). Piestoze je sestra stejné jako jini lidé ovlivnéna mnohymi faktory
a méla by alespon eliminovat své negativni chovani a hlavné se zcela oprostit od negativniho
jednani s pacientem nebo jeho rodinou. Profesni chovani je popsano jako role sestry, smysl

jeji ¢innosti, vztah k nemocnému a k dalsim skupinam spolupracovnikd.

Faktory, které ovliviiuji profesni chovani (Zacharova, 2017):
e Kladné osobnostni vlastnosti (pracovitost, zodpoveédnost, nesobeckost, pfimefenost)
e Vzdélani umoziujici vykon povolani
e Eticky kodex sestry (etické normy spolecnosti) souvisi s profesni moralkou
e PrestiZ povolani- ndhled spole¢nosti na vykon prace sester
e Pozadavky pracovisté
e Prava pacientl (soubor pozadavk, ktery miize nemocny uplatnit vici zdravotnikovi)

vyhlaseno v CR r. 1992

Sestru miize pacient vnimat dle znamé typologie podle télnich §tav od Hippokrata-Galéna.
Rozdéluji clovéka na osobnost: cholerickou (Zlu€), melancholickou (Cerna Zzluc),
sangvinickou (krev) a flegmatickou (hlen, sliz) (Holecek, 2014). Jak jiz bylo feCeno sestra,
I kterykoliv jiny zdravotnik prochazeji rliznymi situacemi a jejich nalady a chovani se
projevuji urcitym zpusobem. Mluvime o tzv. ,,neadaptivnich povahovych projevech”. Podle
téchto kritérii se rozdéluji na sestry: naladové, psychoastenické, schizotymni sestry, citové

chladné, podeziravé, popudlivé (Zacharova, 2017).

Sestra — pacient — rodina

Dobry rodinny vztah je pro nemocného velmi diilezitou oporou ve zvladani nemoci. Nemoc
pfizniv€ ovliviluje zajem od rodiny, pomahd mu piekondvat pocit lhostejnosti a davd mu
mnohem véEtsi nad€ji na uzdraveni. Navstévy jsou pojitkem nemocného s vnéjSim svétem
mimo nemocnici, do kterého si preje vratit se. BohuZzel ne vSechny ptiklady rodin a blizkych
pusobi na pacienta kladné. Negativni situace, nemocného jeSté vice zatézuji. Je tieba, aby
rodina byla aktivni, co se ty¢e komunikace se zdravotnickym personalem. S rodinou je nutno
pravidelné hovotit (Markova, 2010), zapojovat je do planu péce, abychom ziskali vzdjemnou

spolupraci. Mezi hlavni pilife komunikace je zafazeno ziskdvani anamnestickych udaji
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0 nemocném od rodiny a blizkych. Kdo jiny mize védét vice nez oni. Tyto informace mizou

byt prospésné v ramci lé¢ebného procesu (Zacharova, 2017).
1.7 Tymova spoluprace ve zdravotnictvi

Tymova spoluprace mize mit jistou spojitost s motivovanosti sestry. V této kapitole je
poukdzano na tymovou spolupraci ve zdravotnictvi, kterda by meéla uréitym zplsobem

fungovat.

Kdekoliv v jakékoliv zdravotnické organizaci at’ uz se jedna o oddé€leni, stanici, nebo cokoli
tomu ptibuzného, by nikdy pracovni spoluprace nefungovala bez komunikace a urcitého radu.
Pracuji zde zdravotnici, ktefi maji riznorodé kompetence a urcitou nadfazenost a podfizenost.
Spojuji je pracovnépravni vztahy, které jsou zde pfesné stanoveny. V nynéjsi dobé se ¢im dal
tim vice rozSifuji kompetence vSeobecnych sester, pfenasSeni specializovanych cinnosti
z 1€kaii na sestry. To vSe vyzaduje spolupraci. Zajistovani dnes$ni kvalitni zdravotni péce
neni mozné bez tymové spoluprace. Diive stacily pouze urcité sméry komunikace
a koordinace, nyni se zvySuje potieba vysSi integrace, propojovani i navaznosti dil¢ich
pohledii a Cinnosti. Dnes jsou vztahy mezi sestrami a lékafi stfedem zvySené¢ho zajmu.
Vyuzivéani spoluprace vede ke zkraceni hospitalizace a ndklad. Vyznam tymu Ize rozdélit do
tiech zakladnich smérh. V prvni fad¢ je zde vyznam pro ¢lena tymu, dale pro vedouciho tymu
a Vv neposledni fadé¢ pro manazera. Funkce tymu je viditelnd v plnéni ukold. Fungujici tym
zvladne ukoly 1épe neZz skupina jednotliveid. Pokud by mél tym spravné fungovat, vSichni
¢lenové tymu si by méli byt védomi vzajemné dulezitosti a zavislosti, spole¢nych cild,
kterych by méli dosahovat vzajemnou spolupraci. Stranou musi jit vlastni individualni zajmy.
spole¢né komunikace a spoluprace, jejimz cilem je pfedevsim zajem o celkovy zdravotni stav
pacienta. Nov¢é pouzivany pojem v tomto zaméfeni se nazyva pojem ,supervize.” Tento
pojem je spojen s vykonem v praci a jedna se o Casovy usek, kdy personal hovoii o své praci
a prostiednictvim reflexe a premysleni se zni u¢i. Tento usek probihd pod odbornym
vedenim. Tento pojem nabizi moznost vyjadieni emoci, at’ uz se jedna o nadSeni, spontannost,
nebo i potlaGovani negativnich emoci (zlost, frustrace, bezmoc, stud). Zdravotnik se snazi mit
emoce V praci pod kontrolou. Je velmi dilezité miti supervizi, nebot’ sesterska prace je jedna
vykonavani kvalitni péce. Kolektiv vynaklada svou energii pro Splnéni spole¢nych cilt.

Dalsim prvkem, ktery je velmi podstatny je cilena tvorba a udrZovani pracovnich vztah.
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Jedin¢ tak nebude v disledku pracovni zatéze dochazet k negativnim a impulzivnim reakcim.

(Vévoda, 2013).

Konflikty na pracovisti

Konflikty na pracovisti mohou byt zafazeny do spojitosti s motivaci, nebot’ tim muze Castéji
klesnout motivovanost k vykonu. Vlivem $patné komunikace a neschopnosti cokoli fesit, se

jisté motivovanost sester snizuje.

Casto se mizeme setkat s riznymi disfunkénimi jevy, které mohou podpofit vznik sporu
neboli konfliktu. Miize se jednat o snizenou snahu k dal$i spolupraci, rozpor mensich skupin,
niz§i motivovanost apod. V pfipad¢ konfliktu neni dobré situaci obchazet, nebo se ji umyslné
vyhybat. Idedlni feSeni je alespoil zminimalizovani moznych destruktivnich disledkt. Do
zdroji konfliktu miiZzeme ftadit napiiklad osobnostni rozdily, informacni Sum, odliSnou

odpovéd’, nez jsme ocekavali nebo nedostatek zdroju (Vévoda, 2013).
1.8 Profesni predpoklady pro sestru

Sestra, ktera by meéla tuto profesi uspeSné vykondvat, musi vlastnit urcit¢ osobnostni

a motorické rysy.
Predpoklady miizeme rozd¢lit na:

e Senzomotorické (zru¢nost, Sikovnost, pohybovéa obratnost)

e Estetické (smysl pro Gpravu sebe a okoli)

e Intelektové (schopnost fesit vice ukolt, situace, které se méni, osvojovat si nové
poznatky)

e Socialni (schopnost navazat kontakt, dovednost vést dialog, kladny vztah k pacientlim)

e Autoregulacni (pfizplisobivost, schopnost odolavat psychickému i fyzickému stresu,
sebezapieni)

e Komunikaéni (dovednost naslouchat, podnécovat rozhovor, ptipadné mlcet)

e Schopnost empatie (naslouchani a schopnost pochopit diivod)

e Schopnost kritického mysleni (schopnost rychle myslet a fesit zdanlivé nefesitelné
problémy, toto mysleni je nezbytné pro poskytovani oSetiovatelské péce na vysoké

urovni (Mastiliakova, 2015)
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2 OBOR VSEOBECNA SESTRA

Nize v podkapitolach jsou uvedeny nasledujici kapitoly ohledné historie oSetfovatelstvi,

studia sestry, sesterskych kompetenci, vedeni a vzdélavani sester ve 21.stoleti.

2.1. Historie oSetirovatelstvi

Prvni oSetfovatelska Skola se datuje z roku 1874 v Praze. Na jejim vzniku se podilely ¢eské
spisovatelky Karolina Svétla a Eliska Krasnohorskd, které byly zastankyné tehdejSich
zenskych prav. Vyucovali 1€kafi. Ty, které absolvovaly nékolikamési¢ni kurz, vSak hned do
zamé&stnani nastupovaly hned jen ziidka, protoZe vice neZ polovina studentek byly méstanské
damy shroméazdéné kolem Zenského vyrobniho spolku. Chtdly dale vzdélavat a spoletensky
se vyrovnavat muzum. Sester byl ovSem nedostatek, a tak Skola po n¢kolika letech zanikla.
Roku 1916 byla v Praze oteviena Ceska Statni dvouleta oSetiovatelska Skola, ktera svou
¢innost provozovala i po konci prvni svétové valky. Byla vzorem pro dalsi oSetfovatelské
Skoly, které se postupné rozvijely S ostatnimi spolky. V Praze roku 1946 byla oteviena Vyssi
oSetfovatelska $kola, ktera pfipravovala sestry- ucitelky na oSetfovatelské Skoly. Byla
a socialnimi roku 1948 bylo dasledkem vzniku stfednich zdravotnickych skol. Na téchto
Skolach se ptipracovaly sestry zdravotni, détské a zenské. Po ctyfletém dennim studiu
ukon¢enému zavéreCnou maturitni zkouSkou. Krom¢ denniho studia byla moznost
I veCerniho, dalkového studia. Roku 2004 vznikl na stfednich $kolach obor zdravotnicky
asistent, ktery pripravuje zaky na praci v nemocnici. V roce 2005 byl také zalozen pro
studium na vysokych Skolach obor zdravotnické lyceum. Zdravotnicky asistent a absolvent
zdravotnického lycea ukoncuji vzdélani maturitni zkouSkou s tim rozdilem, ze zdravotni
asistent mad po dobu svého studia zkuSenosti s praci v nemocnici, kdezto absolvent
zdravotnického lycea ma pouze hruby nacrt a spiSe vSeobecné znalosti. Od roku 2004 studuji
vSeobecné sestry na vysokych Skolach v bakalafskych a navazujicich magisterskych
programech. Studovat lze také na vysSich odbornych zdravotnickych Skolach, kde ziskaji titul
Dis (Kelnarova,2015).

2.1.1 Studium

Pokud ma 74k po absolvovani zékladni Skolni dochazky zajem o zdravotnicky smér ma na
vybér nékolik moznosti. Bud’ se ptihladsit na zdravotnickou Skolu na obor zdravotnického
asistenta nyni prakticka sestra (Sestficka, 2016), zdravotnické lyceum, nebo na gymnazium,
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pokud jesté neni rozhodnuty/a, jaké zaméfeni si do budoucna predstavuje. Prakticka sestra je
oproti zdravotnickému lyceu vice prakticky obor. Ve vysSich ro¢nicich obsahuje i1 praxe
Vv nemocnicich pod odbornym dohledem a je zde vyS$i zaméfeni na témata jako je
psychologie, somatologie, oSetfovatelstvi. Oproti zdravotnické lyceum, je témétf v kazdém
ro¢niku teoretické Vyucuji se zde odborné predméty jako napiiklad patologie, klinicka
propedeutika a dal$i. Zdravotnické lyceum je popsano také jako obor s vys$sim vSeobecnym
piehledem a je bran jako lepsi ptipravny obor k pokracovani na vysoké, nebo vyssi odborné
Skole. Oba zdravotnické obory jsou ukonceny statni maturitni zkouSkou (u praktické sestry
I zavére¢nou zkouskou z odborné praxe). Praktické sestry nemusi pokracovat ve vy$s§im, nebo
vysokoskolském studiu oproti absolventim zdravotnického lycea. Pokracujici vys$si studium
pro sesterské povolani se déli na vyssi odborné s diplomem diplomovaného specialisty (Dis.),
nebo vysoké bakalarské studium s akademickym titulem Bc. (vSeobecna sestra). Pokud se
chce vSeobecna sestra nadale vzdelavat, pokracuje v magisterském studiu. Univerzity nabizeji
rizné studijni obory jako naptiklad programy oSetfovatelstvi v intenzivni péci, v pediatrii,
geriatrii, chirurgickych oborech, internich oborech a dalsi. VysokoSkolsky vzdé€lané sestry
jsou vnynéjsi dob& brany jako mozné vedouci sestry (stani¢ni, nebo vrchni sestra)

(Kelnarova, 2015).

2.1.2 Sestra a kompetence vSeobecnych sester

Stépankova (2016) na webovych strankach popisuje tyto kompetence:

., (1) Vieobecna sestra vykonava cinnosti podle § 3 odst. 1 a ddle bez odborného dohledu
a bez indikace, v souladu s diagnozou stanovenou lékarem poskytuje, pripadné zajistuje
zdkladni a specializovanou oSetrovatelskou péci prostrednictvim oSetrovatelského procesu*

(St&pankova, 2016).
Sestra je kompetentni k tomu aby:

Vyhodnocovala potfeba a tUroven sobéstacnosti pacient, pouzivala meéficich technik
pouzivanych v oSetfovatelské praxi. Sledovala a hodnotila fyziologické funkce u pacientt.
Pozorovala, hodnotila a zaznamenavala stav pacienta. ZajiStovala herni aktivity déti.
Zajistovala a provadéla odbéry biologického materidlu. Provadéla odsavani sekreti
ZzHCD a zajistovala jejich prichodnost. OsSetfovala a hodnotila celistvost kuze,
chronickych ran (oSetiovani stomii, CZK, PZK). Spolupracovat s fyzioterapeutem

a ergoterapeutem na rehabilitacnim oSetfovani. Provadét nacvik sebeobsluhy. Edukovat
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pacienty, pfipadné jiné osoby. Orientacné hodnotit socidlni situaci pacienta, identifikovat
pottebnost spoluprace socialniho pracovniho, zprostfedkovat pomoc. Zajistovat ¢innosti
spojené s piijetim, pfemistovanim nebo propusténim pacientli. Provadét psychickou
podporu umirajicim, jejich blizkym, po stanoveni smrti Iékafem zajistit péci o mrtvé télo.
Pfejimat, kontrolovat, ukladat 1écivé ptipravky, vcetné navykovych latek, manipulovat
S nimi a zajistovat jejich dostate¢nou zasobu. Pfejimat, kontrolovat a ukladat zdravotnické
prostiedky. Motivovat a edukovat jednotlivce nebo skupiny ohledné zdravého zivotniho
stylu. Analyzovat, zajistit a hodnotit kvalitu a bezpeCnost poskytované oSetfovatelské
péce. Ve své odborné zpusobilosti provadét opatfeni ohledné pii feSeni mimotadné

udalosti nebo krizové situace (Stépankova, 2016).

., (2) Vseobecna sestra pod odbornym dohledem vseobecné sestry se specializovanou
zpiisobilosti nebo porodni asistentky se specializovanou zpiisobilosti v oboru, v souladu
S diagnozou stanovenou lékarem miize vykonavat cinnosti podle odstavce 1 pism. b) az i) pri

poskytovani vysoce specializované oSetiovatelské péce (Stépankova, 2016).

(3) Vieobecna sestra miize vykonavat bez odborného dohledu na zdklade indikace lékare
cinnosti pri poskytovani preventivni, diagnostické, lécebné, rehabilitacni, neodkladné
a dispenzarni péce. Pritom zejména pripravuje pacienty k diagnostickym a lécebnym
postupum, na zakladé indikace lékare je provadi nebo prFi nich asistuje, zajistuje

oSetrovatelskou péci pri téchto vykonech a po nich“ (Stépankova, 2016).
Sestra v této oblasti je kompetentni:

Podavat 1écivé pripravky s vyjimkou nitrozilnich injekci nebo infuzi u novorozenct a déti do
3 let a s vyjimkou radiofarmak. Zavadét a udrzovat kyslikovou terapii. Provadét screeningova
a depistazni vySetieni, odebirat biologicky materidl a orienta¢né hodnotit, zda jsou vysledky
fyziologické. Provadét oSetfovani akutnich ran vcetné operanich a drénli. Provadét
katetrizaci moc¢ového méchyie u zen (nad 10 let), peCovat o mocové katetry pacientli vSech
mocovych kategorii, v€etné vyplachi mocového méchyie. Provadét vyménu a oSetfeni
tracheostomické kanyly, zavadét nazogastrické sondy pacientim pii v€domi starSim 10 let
(také provadét proplach zaludku), pecovat o né a o aplikaci vyzivu sondou, pfipadné

0 Zalude¢ni nebo duodenalni stomie u pacientl v§ech vékovych kategorii.
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(4) Vseobecnd sestra pod odbornym dohledem Iékafe muze: aplikovat nitrozilné krevni
derivaty, asistovat pii zahdjeni transfuznich pfipravkl, dale bez odborného dohledu na

zakladné indikace 1ékafe v oSetfovat pacienta v pribshu aplikace a ukoncovat ji (Stépankova,

2016).

Vedeni nelékarského personalu

Pozici leader pro odd¢€leni patii u nelékaiského persondlu vrchni sestte, ktera jde ruku v ruce
se stani¢ni sestrou (manazer 1. linie). Mezi lékaiskym personalem je ve vedeni primaf

oddéleni (Slouka, 2017).
PrestiZ povolani

Toto téma bylo diive pro mnohé velikym motiva¢nim faktorem, pro¢ toto povolani studovat.

Myslely si, ze pokud se stanou sestrami, budou na Zebticku uznani a prestize vysoko.

Prestiz neboli vyznamnost povolani urcuje oblibu a uznani dané¢ho femesla. Z vyzkumu
2016/2 od Milana Tucka z Centra pro vyzkum vetejného minéni vyslo povolani sestry jako
tieti nejprestizngj$i povolani v Ceské republice. Vyzkum spo&ival v rozdani listd se vemi
profesemi a lidé méli za ud¢lit body, pro dané profese. Prvni dvé pficky tabulky pted

povolanim vS8eobecna sestra obsadili 1ékafi a védci (Tucek, 2016).

2.1.3 Vzdélavani ve 21. stoleti

Aby kvalita péCe byla opravdu kvalitni, musi se zdravotni personal neustale zdokonalovat
a nabyvat novych védomosti. Vzdélavani i podle mého praktického prizkumu je Zadané.

Sestry maji zajem se dale vzdélavat a realizovat se.

Vzdélavani zdravotnikl se d€li na tyto oblasti: ptiprava kvalifikacni, které se ziskava studiem,
vzdélani specializacni (zisk diky institucim a vzdé€lavani celozivotni, tyka se ambicidznich
a motivovanych lidi, ktefi cht&ji svou praci vykonavat kvalitnéji, nez provadé¢ji. Ziskavaji
nové poznatky na konferencich, kongresech, seminafich, ¢aste¢né i1 samostudiem. Velkym

dilem celozivotniho vzdélavani je urcité i zapojeni se do vyzkumu (Kelnarova, 2015).

Kazdy zdravotnik si miize vést zaznam o svém vzdélani. Tento zaznamnik se nazyva Index
odbornosti a mize byt velmi dobrym pomocnikem pfi Zadosti o nové zaméstnani. Je také

dikazem kreativity a zajmu a vzdélavani (Kelnarova, 2015).
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3 VYZKUMY PODOBNEHO TEMATU

V této kapitole budou zminény vysledky podobnych studii pro moznost diskutovat o tomto

tématu. Byly vybrany i zahrani¢ni prace, nebot’ byly mnohdy zajimaveéjsi a vice rozpracované.

Kwvalitativni studie na téma Faktory ovliviiujici registrované zdravotni sestry a jejich vnimani
celkové spokojenosti prace. Cilem této prace bylo prozkoumat faktory souvisejici se
spokojenosti a nespokojenosti na urgentnim a chirurgickém oddéleni v Iranu. Bylo zkoumano
85 sester z oddéleni chirurgické a urgentni péce. Byly provedeny desitky diskusnich skupin
s vyuzitim polostrukturovanych rozhovort. Rozhovory byly zvukové nahravany, doslovné
pfepisovany a analyzovany pomoci tématického ptistupu. ZjiSténi této studie definovalo
hlavni tfi témata, kterd ovlivnila pracovni spokojenost a nespokojenost sester témi jsou:
duchovni pocit, faktory pracovniho prostfedi a motivace. K motivaénim faktorim pftispély
Kk uspokojeni pracovnich sester pracovni pozadavky, profesni rozvoj a nedostatek klinické

autonomie (Atefi et al., 2014).

Ptipadova studie na téma Vnimani motivacnich faktor sestry v turecké univerzitni
nemocnici. Tato studie zkouma vnimani zdravotnich sester ohledné¢ motivacnich faktora
prace. Pracovni motivace zdravotnich sester je velmi dualezita proto aby pacienti dostavali
kvalitni a efektivni sluzby a byla nasledn€ vyS$si uroven spokojenosti s péci. Tato studie byla
provedena sestrami Vv univerzitni nemocnici v Turecku. Pro sbér dat byl pouzit formuléf pro
osobni informace a dotaznik motivacnich faktori. Analyza byla provadéna za pouziti stiedni
hodnoty, anova, t-testu, Tukeyho testu a Cronbachova alfa koeficientu. Ohodnoceni sester
mélo mezi vSemi faktory nejvysSi pocet respondentl. Bylo také zjiSténo, Ze vnimani
respondentli se zna¢né¢ lisilo v zavislosti na véku, odbornych a institucionalnich zkusenostech.
Nebyly zjistény zadné rozdily ve vnimani respondentli s ohledem na profesni postaveni.
Vysledky ukazuji na to, ze ohodnoceni prace bylo vnimano jako nejucinnéjsi faktor sestry

(Kantek, Yildirim, Kavla, 2013).

Studie kvalitativniho vyzkumu na téma Stat se hlavni sestrou — studie o vybéru povolani
a profesionalni adaptace mezi izraelskymi a arabskymi oSetfovatelskymi studenty. Ugelem
této prace bylo prozkoumat volbu povolani a profesiondlni adaptaci mezi izraelskymi a
arabskymi oSetfovatelskymi studenty, tim, Ze se bude zabyvat motivaci, materialistickymi
faktory a profesionalni adaptaci. Studie byla provedena na 395 studentech v prvnich péti

letech existence oSetfovatelského programu Vv oSetfovatelské fakulté na akademické Skole
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Vv lzraeli. V prvnim tydnu prvniho ro¢niku byl vytvoifen a podan dotaznik. Altruisticka
motivace, jako je pfilezitost pomoc druhym, byla primérnim faktorem, ktery ovlivnil
studenty, aby si vybrali oSetfovatelstvi jako profesi pod odbornym ziajmem. Materialni
faktory, jako je socialni postaveni a dobry plat, mély mensi vliv. Vyznamna pozitivni korelace
byla zjisténa mezi profesiondlni adaptaci a vSemi tfemi dimenzemi vnimani role tymovou
praci, odborné znalosti, lécebné dovednosti. Studenti vnimali tyto slozky za dulezitéjsi, nez

izrael$ti studenti se vnimali jako vhodné&jsi pro oSetfovatelstvi nez arabsti studenti (Halperin,

Mashiach-Eizenberg, 2014).

Bakalatska prace na téma Motivacni faktory v praci sestry. Cilem bakalatské prace je zjistit
motivacni faktory pro profesi sestry ve zdravotnickych zatizenich. Prace je rozdélena do dvou
casti. Teoretickd Cast je zaméfena na motivaci a jednotlivé motivacni faktory. Teoretickd ¢ast
byla zpracovdna s vyuZitim dostupné literatury a odbornych ¢lankidt formou vyzkumu.
V praktické ¢asti jsou analyzovany vysledky dotazniku popisem jednotlivych otazek. Autorka
dotazovala ve fakultni nemocnici v Brn¢. Celkem bylo rozdano 180 dotaznikd s ndvratnosti
161. Pro neuplnost autorka 7 dotaznikli vytadila. Vyzkum byl proveden na 13 pracovistich po
domluvé s vrchnimi sestrami. Vyhodnoceni dat bylo pomoci kontingenénich tabulek dle
jednotlivych otazek. Kritérii této studie bylo vzdélani vSeobecné nebo praktické sestry

vvvvvv

ohodnoceni a spokojenost s pracovnimi podminkami (Novotna, 2018).
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PRUZKUMNA CAST

Je tvofena kvalitativnim prizkumem. Tato ¢ast prace bude vénovana cilim a vysledkiim
prace, metodiky tvorby prace, charakteristice oboru, prezentaci ziskanych dat, diskuzi

a zaveru.
Cile:

1. Zjistit pozitivni a negativni aspekty, které ovliviiuji vykon povolani sester.

2. Zjistit motivovanost v platovém ohodnoceni.
Prizkumné otazky:

1. Jaké mohou byt aspekty, které ovliviiuji vykon sesterského povolani?

2. Jaka je motivovanost v platovém ohodnoceni?
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4 METODIKA TVORBY PRACE

4.1 Pruzkumny design

Pro tento druh prace byl zvolen kvalitativni design prizkumu, coz byva popisovano jako
neciselné zkoumani dat ¢i kvalitativni analyza dat, k jejichz sbéru byl vyuzit vybrany zptisob
¢i nastroj. Kvalitativni design byl vybran z diivodu hlubsiho pochopeni informaci. Byla snaha

o vyuziti aspektt zakotvené teorie (GTM) (Portal, 2018).
Metoda zakotvené teorie

Tato metoda je pojimana pravdépodobné jako nejSife vyuzivany pfistup v kvalitativnim
vyzkumu. Metoda GMT se netykd ptivodnich filozofickych vychodisek a jeji nové varianty
jsou ovliviiovany postmodernim myslenim. GMT se netyka jedné jediné metody, ale ma dalsi
urcita rozdéleni. V nynéjsi dob¢ jsou minimalné tfi verze této metody a kazdad z nich ma své
odli$nosti. Pokud bude hovoteno o spole¢nych znacich u téchto tii metod, jejich hlavni cil je
vybudovani teorie zkoumaného jevu. Jde o jeho abstraktni uchopeni, které nam umoziuje
dany jev bohaté¢ pojmenovat a lépe ho poznat v riznych souvislostech. Piedvidani
z usilovani GTM teorie o vytvareni teorii pevné v zakotvenych datech. Jedna se o komplexni
piistup, nebot’ je fizen vyzkumny proces od hledani otdzky aZz po publikovani vysledk
a ptipadny dalsi rozvoj. Mnohdy je GMT metoda zaméiovéana za obecnéjsi metodu. Mezi
zakladni specifika metody GTM je podle Hoodové (2007) princip teoretického vzorkovani.
Autofi vyzkumt si podle specifik vybiraji ucelové své respondenty podle zadanych kritérii
S podstatou, Ze jsou vybirdny i1 na zéklad¢ konceptu v priitbé¢hu samotné analyzy. Cilem GMT
neni primarné hodnotit (klasifikovat) cil, ale zachytit a uchopit proces nebo jev v datech.
Nemusi se jevit na prvni dojem. Nejcastéjsi zdroji dat byvaji polostrukturované rozhovory,
skupinové rozhovory, diskuse, nebo pozorovani. Rozhovory jsou pouzivany ve vétSing
kvalitativnich vyzkumnych studii. Skupinové rozhovory a diskuse jsou provadény dle
raznych spole¢nych specifik jako mize byt napiiklad pohlavi, nebo druh zaméstnani (Hendl,
2005). Mezi dalsi zdroje dat lze zafadit i novinové clanky, deniky, nebo historické
dokumenty. Analyza dat lze rozdélit do tii fazi. Tvorba koncepti, hledani teoretickych
vztahti mezi koncepty a volba ustfedniho konceptu a formulace teorie. Muze se lisit
V pojmenovani dle autori. Do tvorby konceptli zatazujeme oteviené kodovani, kde je cilem
postupné vytvotit pojmy, které popisuji ,,esenci urcitych jevi nebo udalosti. Podstatou druhé
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faze, ktera se nazyva hledani teoretickych vztahii mezi koncepty je definovani vztahii mezi
jednotlivymi koncepty, nejedna se o definovani jednotlivych konceptd. Ve tieti fazi, volba
ustfedniho konceptu a formulace teorie vyzkumnik zadind formulovat vyslednou podobu
teorie. Je tfeba zvolit si centralni koncept, kolem néhoz bude celd teorie organizovéana

(Rihagek, 2013).

4.2 Charakteristika souboru

Soubor respondentii tvoii vSeobecné sestry, dveé sestry jsou vysokoskolsky vzdélané a 3 maji
stiedoskolské vzdélani. V duasledku citlivosti dat neni uvedeno oddéleni, mésto ani citlivéjsi
udaje, které¢ by mohly snizit anonymitu respondenta. Mezi zatazovaci kritéria respondentti
patiilo pouze vzdé€lani vSeobecné sestry. Sestry byly ve veékovém rozmezi 23-50 let.
Vylu€ovaci kritéria nebyla stanovena piimo, avSak do priizkumu nebyly zafazeny osoby
s jinym vzdélanim nez vSeobecnd sestra. Cilovy pocet respondent nebyl, snaha byla
0 saturaci dat, ¢ehoz bylo relativné dosazeno, nebot’ odpovédi na otazky byly velice podobné.
Tento fakt mohl byt zptisoben mnozstvim respondentli a také urcitou podobnosti z hlediska
mistni pfislusSnosti a generacné pireddvanych norem. Respondenti jsou uvedeni v nasledujici
tabulce €. 1. V tabulce €. 2 je popsana charakteristika respondentti a pozndmky k rozhovortim.

Pro rozhovor byly osloveny vSeobecné sestry a vSechny se ochotné¢ zucastnily.

Tabulka 1 Piehled jednotlivych respondenti

Obor, dosazeného Délka praxe Doba trvani
vzdélani (v letech) rozhovoru
Respondent ¢.1 Vseobecna sestra 10 28 min 26 s
Respondent ¢.2 Vseobecna sestra Be. 67 11 min1ls
Respondent ¢.3 Vseobecna sestra 1 11min1ls
Respondent ¢.4 Vseobecna sestra Be. 4 13 min
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Respondent ¢.5

VSeobecna sestra

20

6 min 24 s

Tabulka 2 Charakteristika respondenti

Misto rozhovoru

Charakteristika

respondentti

Poznamky

k rozhovoru

Respondent ¢.1

Kavarna

Muz star$iho véku.
Nekonfliktni typ, co je
rad v soucasti pozitivniho
kolektivu. Sestra, ktera
pracuje 10 let v oboru
intenzivni péce. Zacinal

jako sanitar.

Bere svou praci jako
zpusob seberealizace.
UCi se brat vse
s nadhledem.

V rozhovoru velice rad
otviral dalsi nova
témata. Prace je pro néj

hlavn¢ i zdroj financi.

Respondent ¢.2

Kavarna

Velice motivovana.
Vyzkousela mnoho
pracovist’ i na kratsi
dobu. Dilezité je pro ni
dobra komunikace
v kolektivu. Ve
zdravotnictvi pracuje 6-7
rokem. V zagatcich pro
ni bylo t€Zké rozhodnout
se, jaky typ oddéleni si
vybere. Nejvétsi zajem
ma v oboru intenzivni
péce. Nyni v tomto oboru
pracuje, ale ma za sebou
1 zkuSenosti

Z ambulantniho zafizeni.

Komunikativni. Velmi
vstiicnd. Ma pocit, ze
mnozi pacienti by méli
byt vice vdécni.
Pocituje ztratu prestize
oboru, podhodnocovani
i diky médiim.
Rozhovor s ni byl
velice pfijemny. Ma
zapal pro akcnost, laka
ji adrenalin
V zaméstnani. M4
tendenci Castéji své
zaméstnani v oboru
meénit. Rada se uci

novym vécem.

Respondent ¢.3

Kavarna

Novacek v zaméstnani.
Ambiciézni mlada pani,

ktera ma hlavni motivaci

Velmi pozitivni.
Vesela. Rada poznava

nové a pomaha lidem.
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v poznani. Ve
zdravotnictvi ma praxi
pouhy rok. Pracuje

V oboru intenzivni péce.

Pusobi empaticky. Je
rada, Ze ji
zaméstnavatel
umoziuje se dale

vzdé€lavat.

Sestra s n€kolikaletou
praxi. Ve svém
zaméstnani spokojena.

Ke zdravotnictvi ji

Pozitivné pilisobici.
Obcasné sklony

k cynismu. Nema

Respondent ¢.4 Kavarna . ) pochopeni pro
privedla zajimavost )
snizovani podminek
oboru. Lakala ji urgentni -
pro piijeti na
péce, u které zatim
zdravotnické skoly.
zlstala.
Vzhledem
Sestra s nejdelSi praxi _
k podminkam, kter¢ ji
z udanych respondentt.
zameéstnavatel
Zklamana z diivéjSich o )
o umoziuje je velice
vztahll na pracovisti. ) o
spokojena. Lituje
Pracovala desitky let na o
sestry v nemocnici. Ma
standartnim oddé&leni )
. pocit, Ze sestry
v nemocnici, kde
) Vv nemocnicich si
zazivala poniZzovani ze
) zaslouZzi lepsi finan¢ni
Respondent ¢.5 Kavéarna strany kolektivu. Nebyla

zde spokojenad, ale
nevédéla kam jinam jit a
jestli je rozhodnuti
spravné. Nyni pracuje
V soukromé ambulanci a
V novém je spokojena.
Neplanuje jiz ménit

zameéstnani.

ohodnoceni a tctu nez
maji. Rada vypravi o
svych diivejsich
zkuSenostech. Jeji
odchod
z nemocni¢niho
prostiedi zapfticinil jeji
tehdejsi vazny

zdravotni stav.
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4.3 Sbér dat a prace se ziskanymi daty

Sbér dat probehl formou polostrukturovanych rozhovorti v obdobi od listopadu 2018 do unora
2019. Rozhovory mély zakladni strukturu témat, kterd zminuji v teoretické Casti této prace.
Udaje byly nahravany na mobilni telefon a poté byla provedena jejich transkripce v programu
atlas.ti. Ke kazdému rozhovoru byl pfipojen souhlas respondenta s anonymnim zpracovanim
dat. VSechny rozhovory byly analyzovany a zpracovany metodou otevien¢ho kodovani
V programu atlas.ti. Poté byla provedena syntéza dle jednotlivych kodl. Se vSemi respondenty
byl rozhovor provadén mimo jejich pracovni prostiedi. Na kazdy rozhovor byl dostatek Casu 1
soukromi a respondenti dle svych slov neméli problém mluvit o tomto tématu zcela otevienc.

Rozhovory nebyly ¢asové limitovany, ale téméf u vSech respondentt stacilo 30 minut.
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5 PREZENTACE ZISKANYCH DAT

Ze ziskanych rozhovori, které byly piesany do programu atlas.ti byly vytvotfeny tyto kody.

Pocet kodii v tomto programu bylo vyuzito 30.

Kod Absence benefiti je pojmenovan, jelikoz ve 4 z 5 rozhovori nebyly zminény Zzadné
benefity od zaméstnavatele. Benefity jsou velice diilezité pro motivaci, vSichni respondenti
0 nich hovorili. Bohuzel, pouze jediny respondent kladné, nebot’ pracuje v soukromé sféte.
Zbyli respondenti by byli velice radi i za piispévek na stravovani v nemocnici, nebo
prispévky na dovolenou. R1: .,V nasi nemocnici tim, Ze jsme akciovka, tak Zadné benefity
nejsou, treba oproti fakultnim nemocnicim. At se to tyka stravovadni, Ze my mdme uplné to
nejdrazsi stravovani, ze nam to ani nedavaji jakykoliv priplatek na obédy, takze my platime od
90-120 korun oproti treba fakultni nemocnici, kde maji treba obédy za 20 korun a mnohem
lepsi kvalitu. Jediny, co jsme si mysleli je, Ze nam davaji 20 korun priplatek za kazdy obéd,
ale nedavno jsme po letech zjistili, Ze oni to davaji jenom, kdyz ma clovék podle toho rocniho

planu na ten den napsanou sménu, takze prakticky nikdy.

Kod Demotivace je popsan V ptipadé, kdy respondent hovortil o néjaké demotivujici situaci.
R4: ,, To prosté jako pro mé je spis takovy demotivujici, kdyz si Fikam, tyjo tak ja jsem se
musela sakra nadrit, abych se na takovou Skolu dostala a kdyz se stavim ted'ka za ucitelkami
na stredni a reknou mi, s ¢im tam jsou studenti...tak to je jako k placi, to potom na jednu
stranu se i bojim, kdo se o ty pacienty v budoucnu bude starat a jak to zdravotnictvi bude
vypadat, protoze i holky starsich rocnikui, kterym je kolem 40-45, mé reknou, Ze na zdravku, se

¢

chodilo zasadné s vyznamenanim.

Kod Dlouholeta praxe je pouzit, jelikoz toto kritérium mulze ovliviiovat uroven
motivovanosti. R2: ,, Tak viastné v oboru zdravotnictvi pracuju nékdy od konce stredni skoly a
to je tedka asi 6 nebo 7 rokem a da se vict, Ze jsem si vyzkousela priblizné 10 zdravotnickych
zarizeni pricemz spoustu z nich bylo pouze formou brigady, formou néjaké dohody, nebo
zkrdaceného uvazku, chtéla jsem si viastné vyzkouset vSechny mozné zarizeni, at uz lizkova
nebo ambulantni, standartni nebo JIPova a urcité jsem myslim, minimalné jednou do roka
méla mésic krizi, kdy jsem premyslela nad tim, Ze skoncim se zdravotnictvim uplné a Ze pijdu

‘

pracovat uplné mimo. ‘
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Kod Dobré vztahy je pouzit, jelikoz dobré vztahy mohou souviset s motivovanosti
V zaméstnani. R2: ,, Myslim si, zZe diky tomu mnozstvi jsme schopny se dohodnout, neni tam az

tolik nazoru, neni tam az tolik neshod. *

Kod Finance byl uveden, jelikoz zde byla zminka financich jako o materialni motivaci. R1:
., Asi jedna ze zakladnich veéci je, ze clovek, aby v dnesni spolecnosti, aby mohl fungovat, tak
Kk tomu potiebuje penize, tak to je hlavnich z veci, to je materialni motivace a ty vedlejsi, ktery
k tomu patri, tak to je prosté smysl pro disciplinu, nebo smysl pro urcitou takovou vnitini

poctivost, prosté protoze musim. “

Kod Jistota povolani byl pouzity pouze jednou. O tomto tématu byla zminka, vzhledem
k znakim, pro¢ by studenti mohli tento obor chtit studovat. R5: ,, No tak to viibec netusim.
Jediny co, tak si myslim, Ze zdravotni sestry budou vidycky potieba, to je asi jediny. Uz ta
tendence pomdahat druhému hodné mizi. Jo, protoze tohle bude potieba vidycky. Jistota

prace.

Kod Nedostatek personalu byl zvolen vzhledem k aktualnosti tématu. R3: ,, Je nedostatek

‘

persondlu no. *

Kéd Negativum byl piidélen odpoveédim, které byly negativni. Naptiklad, co se tyce vykonu

povolani. R1: ,, Ze bych tuhle prdci vyménil o tom uvazuji kazdou chvili (smich).

Kod Nevdék byl popsan dle nazori nékterych respondentti a jejich pohledu ze strany
pacienti na toto povolani. RI1: ,Ocekdvaji od zdravotnikii furt neustalé komfort a

nadstandartni péci a neuvédomuyji si, Ze n€jsou na svete sami. “

Kéd Nutnost komunikace byl popsan, protoze je soucasti a hlavné nutnosti spravného chodu
kolektivu. R1: , Urcité ano, podle mych zkusenosti, to mdlo kde funguje, protoze schopnost

komunikace v pozitivnim slova smyslu*.

Kod petice je pouzit, nebot’ v rozhovoru je zminka, jak sestry ,,bojuji“ za sva pfani. R1:
, Kdyz jsem byl v praci, tak jsem podepisoval petici sester a oni tam primo popsali takovy

¢

slovo ohledné platovych rozdilit mezi fakultnimi nemocnicemi a mezi témi krajskymi.

Koéd Podhodnoceni oboru je pouzit, ponévadz Vv rozhovoru jsou zminovany situace, kdy
obor vSeobecna sestra byva podhodnocovan. V tomto piipadé¢ je to odpovéd na otazku

ohledn¢ doporuceni pro ostatni, zda by respondent doporucil tuto profesi. RS: ,, Ne, ne, ne.
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Nedoporucila, protoze pro pacienty je to akordt sluzka a nema zastani ani u doktora.

U nikoho. “

Kéd Podpora vzdélavani byl vyuzit nebot respondentka zminuje sviij benefit, ktery ji
umoziuje zaméstnavatel. R3: ,, Co treba povazuju za dobry, je pro mé benefit, ze dal treba
studuju jakoby navazujici specializacni vzdélani a zaméstnavatel se k tomu stavi tak, Ze mi to
pocita do odpracovanych hodin, Ze mi v tom nebrani a naopak mé v tom podporuje se

vzdelavat. Tak to beru jako dobry benefit, treba k viastni praci.

Kod Pomahat lidem je vyuzit ve vice pfipadech, odpovédi se tykaly spiSe otdzky ohledné
toho, z jakého divodu se respondent sam zajimal o tento obor nebo z jakého dtvodu si mysli,
Ze maji o tento obor zajem budouci studenti. R2: ,, No...(usmeév) Urcité jsem si prala pomdahat

lidem, to si pamatuju, Ze ano. “

Kod s nazvem Potfeba uznani je uveden, nebot kazdy zdravotnik se potiebuje citit
uznavany. R2: , Pak si myslim, Ze ten clovek sam ma predstavu o tom, ze sam bude rad

I3

pomahat a pak si myslim, zZe déti ocekavaji, Ze jejich prdace bude mit jistou prestiz.

Kdéd Pozitivum byl pouzit na zdklad¢ n¢jaké kladné odpovédi naptiiklad v tomto piipade:

,, VSeobecna sestra mi v tu chvili prisla jako takové nejlepsi rozhodnuti.

Kod Poznani je pouzit, kvili sestram, které se zminovaly o tom, jak v praci rady poznavaji
nové veci. R2: ,,Chodim se rdada seznamovat s témi lidmi, chodim rada mezi své kolegy,

chodim se rada dozvidat néco nového z mediciny, protoze se stale mam hodné cemu ucit. **

Kéd Problematiky byl vyuzit v pfipadé, kdy se jednalo o né&jaky problém feSeny sestrami,
ktery jim nevyhovuje. R3: ,, Tam kde nejsou dvanactky, nocni, nemuseji chodit do prace

0 svatkach, o vikendech. “

Kod Riuznorodost kolektivu byl vytvofen diky odpovédim tykajici se specifickych
povahovych odlisnosti v kolektivu. R1: ,, Kdyz to reknu hodné jednoduse, tak je to viastné
dalsi skola, takova dalsi vyuka. Uvedu dalsi priklad, jak uz jsem rikal, miizou mit teoreticky
znalosti, miuzou mit i manudlni predpoklady, Ze miizou byt zrucny, ale viastné oni neuméji
vyjit s ostatnimi z kolektivu, neuméji si vlastné vcitit do kolektivu, viastné aby tam mohli
fungovat, coz samoziejmé je tezky, protoze kazdy ten kolektiv si nastavi urcity parametry,

podle kterych toho cloveka posuzuje a jesté tam dochazi k takovému psychologové tomu rikaji

43



, Halo efekt”, Ze oni otypuji cloveéka na prvni dojem, uz tireba jenom podle toho, jestli clovek

¢

prijde, pozdravi a predstavi se a pokud to neudéla, tak se to s nim uz tahne.

Kod Seberealizace byl vytvoien, jelikoz mnohé sestry dé€laji svou praci s cilem se realizovat.

3

R1:,, Ze potrebuje viastné sam najit svoje misto v Zivote, svoji vlastni realizaci. ‘

Kéd s nazvem Spokojenost byl vyuzit v piipadech, jak sestry reaguji vzhledem k svému
kolektivu nebo platovému ohodnoceni. R1: ,,4 kolektiv ve kterém pracuju? Jo, jsem asi

spokojenda.

Kodem Stresova situace je popsan v odpovédich, kdy se o takové situaci alespon zmifiovalo,
nebo s ni bylo uzce spjato. R1: ,,Kolikrdt jdu do ty prace i s odporem a jesté jsem se toho
nikdy nezbavil a vlastné cim tam jsem dyl, tak je to horsi. Vlastné do prace chodim kazdy den

3

s takovou nejistotou, protoze vlastné na tomhle oddéleni co pracuju. *

Kaéd Syndrom vyhorteni, o kterém je i podkapitola v teoretické ¢asti byl zde pouzit ptipadé,
kde byly odpoveédi zasahujici tuto tématiku. R1: ,, Tak se to s nim uz tahne a ten clovék strasné

Spatné zapadne do kolektivu a po velice kratké dobé odchazi uplné zklaman a vyhorely.

Kod Vliv financi na personal je zadan u odpovédi, kde jasné méli finance vliv. R1: ,,Ale na
druhou stranu, co se tyka té nasi nemocnice, tak se opakované setkavame s tim, Ze i ty penize,
na ktery mame ndrok, viastné ten management nds o né prakticky pripravuje, Ze nds na
riznych urovnich docela okrada a je to v podstaté z toho duvodu, Ze chtéji Setrit penize pro

“«

sebe, nebo pro projekty, coz vytvari negativni ndladu vlastne na tom pracovisti.

Kod s nazvem Vliv rodiny byl zafazen u odpovédi, ktera se tykala zajmu studenti
0 zdravotnické skoly. R2: ,, Tak myslim si, Ze do jisté miry asi to bude hodné ovlivnéno prave
rodici a rodinou, ktera pomdha détem v téchto letech kolem 15 si vybirat, kam piijdou na

‘

stiedni Skolu at uz to je rodina zdravotnikit nebo néjaky zdravotnik v rodiné. *

Kod Vyskyt deformace je zadan u odpovédi, které se tykaly deformovanosti ze strany sestry.
RS5: ,, 4no, zvedam telefon a predstavuji se obvod. To ano, a pokud nékde nékdo néco v okoli

se bavi o nemoci, nebo o vysledkach néceho, tak spis bystiim. “

Kod Zajimavost oboru je uveden, nebot’ o zajimavosti byla v nékterych odpovédich zminka.
R4: , Krvelacny veci mé zajimaji, no (smich) kvili tomu. Kod Zavislost na kolektivu byl

zvolen, protozZe v ramci pracovnim prostredi na sebe sestry jsou svym zpiisobem zavislé. R3:

44



., Tak spoluprdce je urcite v téhle prdaci dilezita, kor jako na intenzivnéjsich oddeleni je
potieba védet, ze tam clovek neni sam, té prdace tam je hodné a je dobry, kdyz c¢lovek ma za

sebou fajn pracovni kolektiv, ktery mu pomuze, podpori ho a jako kolektiv je dost takovych

vvvvv

Kod Ztrata prestiZe byl pouzit u vSech odpovédi na tuto tématiku. Dle sester prestiz velmi
Klesla. R5: ,, Uz neni prestizni, uz je to opravdu jenom takova ta sluzka, co se clovék setkavd,

tak ve vetsine pripadu maji lidi pocit, Ze sestra musi vSechno. “
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6 DISKUZE

V této Casti jsou uvedeny jednotlivé obrazky siti s kody, které jsou jednotlivé popsany

a porovnany s jinymi vyzkumnymi studiemi.

Pruzkumna otazka ¢. 1 Jaké mohou byt aspekty, které ovliviiuji vykon sesterského

povolani?

K této otazce byla analyzovana data a ta byla vytvofena do siti a rozdélena na aspekty
pozitivni a negativni. Zde na obrazku ¢.1 vidime pozitivnimi aspekty jako je spokojenost,
riznorodost kolektivu, poznani, potieba uznani, jistota povolani a dobré vztahy. Negativni

aspekty vidime a jsou popsany na obrazku ¢.2.

Obrazek 1

I Spokojenost

I Ruznorodost kolektivu

Poznani

motivaci ve vykonu povolani

<% +Pozitiva, ktera mohou ovliviiovat |

V této siti, kterd je tvofena vyuzitymi kody jsou pozitiva, ktera mohou ovliviiovat motivaci ve
vykonu povolani. Spokojené sestry jist¢ budou motivovangjsi ke svému vykonu (Krebesova,
2012). Ruznorodost kolektivu mutze byt jak pozitivem, tak i negativem (Vévoda, 2013).
V tomto piipadé pozitivum, které ned€la pracovni vykon stereotypnim. V rozhovorech byla
Casta zminka o poznani, které motivuje sestry tuto praci vykondvat a déale se vzd¢lavat
a poznavat nové véci. Podle internetovych stranek sester sesterské povoldni bude mit vzdy

jistotu (Zdravi.euro, 2017). Respondenti, ktetfi se zminovali o vyhodach tohoto povolani
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hovotili také o jistoté. Jistota povolani vzhledem k nedostatku NLZP je stile aktualni. Pro
sestru, kterd vybird zaméstnani je to vyhodou, nebot’ ma mnoho moznosti a smért jakymi se
Ize vydat. Potieba uznani souvisi nejen s vykonavanim prace ve zdravotnictvi. Ve
zdravotnictvi je samoziejmée potfeba vyssiho uznani uz jen z divodu respektu, naptiklad ve
spojitosti s dodrzovanim 1é¢by, nebo s dodrzovanim pravidel souvisejicich s poskytovanim
zdravotni pé&e. O potiebé uznani hovoii také Ceska asociace sester, ktera ma potiebu uznani
mezi cili samotné asociace (Ceska asociace sester, 2017). Dale je popsana potieba uznani a
ucty v Maslowové pyramidé potieb (Salova, 2017). Respondenti, kteii hovofili o svych
vztazich na pracovisti, téméf vzdy odpovidali pozitivné. Autor knihy o Motivaci sester a
pracovni spokojenosti ve zdravotnictvi popisuje vztahy na pracovisti. JSou pro mnohé jednim
z primarnich aspekti pro vykon povolani. Vztahy na pracovisti jsou jednim z vyznamnych
prvki pro vykonavani kvalitni péce. Kolektiv vynaklad4 svou energii pro splnéni spole¢nych
cilti. Dalsim prvkem, ktery je velmi podstatny, je cilena tvorba a udrZzovani pracovnich vztaht

(Vévoda, 2013).

K prizkumné otdzce ohledné aspektil, které ovliviiuji vykon povolani, jsou zde uvedeny
aspekty negativni. Nedostatek personalu ve vztahu K zavislosti na kolektiv a nutnosti
komunikace. Dale spole¢né s financemi je zde zafazen i samotny vliv financi na personal,
ktery stim uzce souvisi. Nevdécnost pacienti ve vztahu s dostavanim se do stresovych
situaci. Dale souvisi s pfipadnym vyskytem deformace a syndromem vyhoteni. Také je zde

zatazen aspekt dlouholeté praxe a podhodnoceni oboru.

Obrazek 2

I Nedostatek persondlu | I Zi'wislostmluﬂeklivu| I Numkmunih.x|

I \ﬂivﬁ-nanu’naper!nnﬂ|

---------
T Dicuholetd praxe

I Podhodnoceni oboru |

<»Megativni aspekty ovliviiujici vikon
povolani

Negativni aspekty se tykaji riznych kodi, které byly vytvofeny. V prvni fadé se tykaji
personalu. Nedostatek persondlu souvisi se zavislosti na kolektiv a nutnosti komunikace.
Nedostatek personalu se fesi naptiklad v Karlovarském kraji, kde chybi pfes 150 sester.
S reprezentantkami sester, se kterymi se snazi vedeni nemocnic hovofit, fesi predevsim

mzdové pozadavky (Toman, 2017). Zavislost kolektivu je v mnoha zafizenich odlisna, ale
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pokud hovofime o nemocni¢nim zafizeni, sestry si nedokazi praci bez spoluprace predstavit.
Autor knihy na téma o Motivaci sester a pracovni spokojenosti ve zdravotnictvi ve své knize
potvrzuje dulezitost kolektivu. Diky spolecné péci o pacienta se i kombinuji jednotlivé
dovednosti a zkuSenosti jedincii. Také se tim nabizi i SirSi moznosti feSeni. Vzajemnou
spolupraci dochazi i k rozvijeni se ¢lent ve skupiné (Vévoda, 2013). Nutnost komunikace je
popsana napiiklad ve znacich, které identifikuji stres. Spravnd komunikace je snadnym
nastrojem k predejiti nejistot ohledné¢ ocekavani, perspektivy zaméstnadni a nadbyteCnosti.
Tyto stranky popisuji tento aspekt komunikace, jako Casty zdroj konfliktti a probléma na
pracovisti (Ustava prava a pravni védy, 2019). Neustalé téma ohledné financi. Respondenti
této prace paradoxné o svém platovém ohodnoceni hovotili spise kladné, ale také zde vyslo
najevo, ze fakultni nemocnice si své zaméstnance plati 1épe a maji spokojenéjsi personal.
Ohledné porovnani fakultnich a akciovych nemocnic je psano ve c¢lanku predsedkyné
Odborového svazu zdravotnictvi a socialni péce bakalatky Dagmar Zitnikové (Zitnikova,
2018). Ta uvadi rozdil plati mezi fakultnimi a akciovymi nemocnicemi az o Sest tisic korun.
Pro zménu je velkou vyhodou, Ze si sestry plosné polepsily s ptispévkem za sménnost az 0 pét
tisic korun (Bohmova, 2019). Pti vykonavani tohoto povolani ¢asto dochazi ke stresovym
situacim, které spole¢né s nedocenénim prace vedou k potencionalnimu vyhofeni. Nutnost
okamzité¢ spravné reakce mize vyustit k vyskytu deformaci. Zapaleni do tohoto oboru je
mnohdy vysoké, ale s dlouholetou praxi postupné opadava vlivem ruznych faktora.
Internetového ¢lanek (MICROSITE, 2009) popisuje nejcastéjsi povolani s pracovni
deformaci, kam patii i povolani sestry. Pracovni deformace se muize projevovat samotnym
zapalenim do této prace a po té dlouholetym stereotypem (MICROSITE, 2009). Jak by se
tomuto aspektu mélo predchazet? Vyiesil by to niZ§i pocet let na jednom pracovisti a
nasledny pfechod nékam jinam? Podhodnoceni oboru je tizce spjato i S upadkem prestize.
Sestry by mély mit nejprve vyssi sebeduvéru, aby ze sebe nenechaly délat ,sluzky“ a
prokazovaly se schopnostmi, hovoti magistra Andrea Maryskova z Krajské nemocnice
Liberec (Maryskova, 2010). Tim by se jist¢ zvedla prestiz. Dalsi kritéria dle magistry
Maryskové pro povyseni prestize by mohla byt pozitivni prezentace na vefejnosti. Nebat se
vystupovat a prezentovat své komunikacni dovednosti. Jen pokud si sestry za¢nou vazit samy
sebe, mizou uctu ofekavat i od okoli. Tak by mohl vzrist i pocet zajemct 0 zdravotnické
Skoly (Maryskova, 2010). Respondenti hovofi o této pfi€iné ztraty z divodu snizovani narokt
pro pfijeti na tento obor a také vlivem médii, kdy laické vetejnost nabyvé zkreslenych dojmt

0 vykonech tohoto povolani. Odpovédi na snizovani narokii je také nesouhlas Ceské asociace
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sester, kdy se vyjadfuji o této problematice s absolutnim nesouhlasem v zavislosti na

snizovani kvality pé¢e (Ceska asociace sester, 2019). O tomto tvrzeni hovotili i respondenti.

V kvalitativnim vyzkumu na téma Faktory ovliviujici registrované zdravotni sestry a jejich
vnimani celkové spokojenosti prace S cilem prozkoumat faktory souvisejici se spokojenosti a
nespokojenosti na urgentnim a chirurgickém oddéleni v Iranu zjistili, Ze je to spiSe duchovni
pocit, které muze byt ovlivnén moznym vys$im nabozenskym vyznanim. Na rozdil od
Ceského zdravotnictvi, kdy mnohdy bereme hezké pracovni prostiedi za samoziejmost,
v Iranu sestry maji za faktor spokojenosti aspekty pracovniho prostiedi vysoko. Dalsim
faktorem spokojenosti u iranskych sester je motivace (Atefi et al., 2014), ktera je u sester

v Ceské republice brana také, jako faktor spokojenosti.

Prizkumna otizka ¢. 2: Jaka je motivovanost v platovém ohodnoceni?
Motivovanost Vv platovém ohodnoceni na obrazku ¢.3 je samotnou problematikou financi
a absenci benefitll, o které hovofi respondenti. Finance maji samotny vliv na persondal. Ztrata

prestize je dal$im negativnim bodem, ktery se tyka platového ohodnoceni.

Obrazek 3
Ftrata prestize
e I Viiv financi na personal
LR = T :
| Mntwuvanu?st v platovem M eeeeeeemnenee] Problematika
ochodnoceni
[ ] ] o= | .
I Finance
Absence benefitd

Co se tyce motivovanosti v platovém ohodnocenti, tak respondenti jednoznaéné pocit'uji ztratu
prestiZze tohoto povolani. Davaji to za vinu snizovani narokil ke pfijeti na zdravotnické Skoly.
Mistoptedsedkyné doktorka Zdetika MikSova prodékanka fakulty zdravotnickych véd
v Olomouci hovofila o tomto tématu takto: ,.Asociace dirazné odmita navrat do hlubokeé
minulosti a upozoriuje na vyvoj mediciny, ktery si Zada mnohem kvalifikovanéjsi cleny
zdravotnického tymu nez-li driv. Je treba také pocitat s tim, Ze klesla vroven stredoskolského

vzdeélani, ale naopak se postupem doby zménilo mysleni pacientit a narostla jejich zdravotni
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gramotnost, diky niz maji na sestry vyssi naroky. ,, Kvalitni a bezpecnou osetrovatelskou péci
miuizZe zajistit jen osobnostné zrala, vysoce odborné vzdeland, kriticky myslici a empaticka
vSeobecna sestra“ (Zdravotnicky denik, 2016). Na webovych strankach se vyjadiuje magistra
Maryskova o snizeni prestize nejen kviili sebevédomi sester a jejich prezentaci, tak 1 kvuli
snizovani prestize diky tzv. ,tuzemskym seridlim®, kdy média poukazuji na sestry v jiném
svétle. MarySkova hovoii o zcela zkreslenych pfedstavach oproti zahrani¢nim seridlim
(Maryskova, 2010). Motivovanost ovliviiuje vliv financi, kdy se personal neciti byt adekvatné
ohodnocen. Sestra Zaji¢kova se v internetovém ¢lanku zmifiuje, Ze toto povolani v Ceské
republice vykonavat nebude, kdyz ji nabidnou v zahrani¢i o dost vyssi platové ohodnoceni
(Sestricka, 2018). Toto poukazuje na mysleni nékterych sester a také to tfeba patii do
dasledku nedostatku persondlu. V porovnani s fakultnimi nemocnicemi je platové ohodnoceni
Vv krajskych a okresnich nemocnicich hor$i. Fakultni nemocnice ohodnocuje v priméru az
0 Sest tisic korun (Zitnikova, 2018). Respondenti k tomu pravé fadi i vétsi pozitivitu a
vstiicnost personalu. Absence benefitil je tizce spojena s finanénim ohodnocenim. Né&které
nemocnice odmeénuji své zameéstnance nejen financné, ale i1 pomoci mnohdy zajimavych
benefiti. Napiiklad fakultni nemocnice Hradec Kralové (FN HK, 2018) napiiklad nabizi
prispévky na stravné, startovaci ubytovani na dobu jednoho roku, pfispévky na sporty,
masaze, rehabilitace, dovolené, vzdélavaci kurzy a détskou skupinku, kam mohou
zamestnanci davat své déti do predskolniho zafizeni. Respondenti hovoftili napiiklad o absenci

ptiplatkli na stravovani.

V praci z turecké nemocnice Se popisuje ohodnoceni prace jako hlavni motivacni faktor
(Kantek, Yildirim, Kavla, 2013). Muze to byt ovlivnéno diky velkému poctu respondenti.
Ohodnoceni prace je velice dulezité i pro ¢eské sestry. Novotna ve své praci poukazuje na
podobné motivaéni faktory Vv praci sester, kterymi je platové ohodnoceni a pracovni

podminky (Novotnd, 2018), které jsou s touto praci shodné.
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Na obrazku ¢.4 vidime, na jaké vybrané znaky dle sester berou ohled studenti budoucich
zdravotnickych skol, pro¢ si tento obor vybiraji. Mezi tyto znaky patii pomahat lidem,

seberealizace, zajimavost oboru, vliv rodiny a poznani.

Obrazek 4

<Z*Wybrané znaky pro vybér oboru
vieobecna sestra

I Poma'hatlrdem| I Seberealizace| I Zajl'ma'mstoboru| Viiv rodiny e El
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Z vybranych kodi byla vybrana sit’ ohledné budoucich sester. Respondenti odpovidali na
otazku ohledné¢ vybéru, z jakého divodu se studenti hldsi na zdravotnické Skoly. Poméhat
lidem bylo velice oblibené. | respondenti hovofili o tom, ze i oni berou tuto profesi jako
poslani. Nabizi se tedy otazka? Smysleji takto stejné i studenti? Podle stani¢ni sestry z FN
Brno je pro ni jeji povolani poslani (Mala, 2017). Seberealizace jako dalsi znak ktery muze
motivovat studenty. VSeobecna sestra ma mnoho smért, jakymi se lze vydat. Zajimavost
oboru, dalsi kod, ktery byl v rozhovorech zminovan. Respondenti hovoii o svém oboru, jako o
velmi zajimavém a ldkavém. Toto muze souviset i s rtiznorodosti rtiznych zdravotnickych
zatizenich. Na internetovych strankach Ondiej Tima zjistoval, jaky obor je nejlepsi studovat.
Zajimavosti je, ze zdravotnictvi nebylo vibec zminéno (Tima, 2013). Otazkou je, proc¢
nemaji vidinu v tomto oboru. Zda-li se to tyka pouze vztahu k finanénimu ohodnoceni, nebo i
ke vztahu k lidem. Dalsim znakem jako je vliv rodiny byl zminén v souvislosti, Ze néktefi
studenti mohou piebirat motivaci k tomuto zaméteni od piibuznych. Narodni ustav pro
vzdélavani, popsal az 60% studenttl SS, ktefi si vybiraji profesni drahu pod vlivem své rodiny
(Narodni tstav pro vzdélavani, 2011). Vzhledem ke stafi tohoto Setfeni se vysledky mohou
lisit. Co se tyce znaku poznani Ve zdravotnictvi zdravotnik narazi na riznorodé jednotlivce
ruzného véku, s riznym postizenim. Narazi 1 na riizné vykony a postupy, ve kterych je stale
co nového poznavat (Zacharova, 2011). Muze to byt dobry znak pro vybér tohoto povolani.
Podle tidajii z ministerstva vnitra nechtéji studenti pracovat ve zdravotnictvi kvili vysokému

stresu, Spatnym podminkam a $patné motivaci (Lamperova, 2019).

Vyzkum, ktery probihal mezi izraelskymi a arabskymi studenty oSetfovatelstvi ohledné
vybéru povolani na oSetfovatelské Skole popisuje nejpocetnéjsi znak, kterym je prtileZitost
pomahat druhym poukazuje na shodu s touto praci. V tomto zahrani¢nim vyzkumu muze byt
divodem pro Cast&jsi vyskyt vyssi nabozensky vliv. Co se tyCe ostatnich znakd jako je
socialni postaveni a dobré finan¢ni ohodnoceni neptikladaji miru diileZitosti jako v nasi zemi.

Samoziejmé hraje velky vyznam individualita jedince (Halperin, Mashiach-Eizenberg, 2014).
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7 ZAVER

Bakalaiska prace se zabyva motivaci sester pro vykonavani jejich povolani. Cilem teoretické
¢asti bylo zminit se o motivaci, faktorech, které se tykaji vykonu povoldni a popsat obor
vSeobecna sestra veetné studia a vzd€lavani. Dale jsou V teoretické Casti prace popsany
vyzkumné prace podobného tématu. Cilem prizkumné ¢asti, bylo zjistit, jaké jsou pozitivni
anegativni aspekty, které mohou ovliviiovat vykon povoldni a jaka je motivovanost
v platovém ohodnoceni. Prizkumna cast byla formou rozhovord, na které odpovidalo 5
respondentt se vzdélanim stfednim nebo vysokém v oboru vSeobecna sestra. Rozhovory byly
nahrany a zpracovany v programu atlas.ti, kde byly okodovany a nasledné shrnuty do siti,
které jsou prezentované v praktické ¢asti. Sestry hovotily velice pozitivné o svém zaméstnani.
Vzhledem k situaci ohledné financi, které je v neustale v feSeni, dotazované sestry nejsou
s platem nespokojené. Citi se byt celkem dobfe ohodnocené. Co sestry postradaji od svého
zaméstnavatele jsou benefity. Mnohdy porovnavaji a pfemysleji, zda nezvolit zaméstnani
s lep$imi benefity. Podpotily by alespon piispévky na stravovani v nemocnici a na dovolené.
Respondenti se shodli na ztrat¢ prestize tohoto povolani, kdy by alespon bylo potieba zvysit

naroky ke pfijeti na zdravotnické Skoly.

Zajimavym pokracovanim této prace by mohla byt studie, kterd by poukazovala na zvySeni

prestize tohoto oboru, nebo doplnéni absence benefiti.
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PRILOHA

Otazky rozhovoru

V této kapitole jsou uvedeny otazky, na které jsem se dotazovala V polostrukturovanych

rozhovorech.

1. Co Vas vedlo k tomu studovat tento obor? *Nékdo z rodiny je také..?* Ptfani jiz od

mala?

2. Jak dlouho pracujete ve svém zatizeni popiipad¢ uvazoval/a jste nékdy o tom zménit

zaméstnani? *V oboru/mimo obor?
3. Co Vas motivuje rano vstavat do prace, co je Vas pohon v praci?

4. Jaky vztah mate k VaSemu zaméstnani? *Setkavate se s nékterym typem pracovni

deformace?

5. Citite se byt dobie platové ohodnocen/a? *Jaké byste bral/a benefity, poptipad¢ jaké

benefity mate Vy ve svém zaméstnani?
6. Proc¢ si myslite, ze se studenti hlasi na zdravotnické skoly, co je k tomu vede?
7. Doporucil/a byste lidem ve svém okoli studium vSeobecné sestry? Pro¢?
8. Je pro Vas dillezita spoluprace? Jak byste popsal/a sviij pracovni kolektiv?

9. Mate pocit, Ze povolani sestra je prestizni? Popiipadé€ proc?
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