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ANOTACE
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UvVOoD

Ve zdravotnictvi dochazi v poslednich letech k velkému rozvoji védy a vyzkumu, stejné tak,
jako v jinych oborech. Tento fakt je jednim z hlavnich diivodu, proc je nutné neustalé udrzovani
a zvySovani trovné vzdélani zdravotnického persondlu. Zminény rozvoj se patfiéné dotkl
I vzd€lavani v profesi porodni asistence. Pfeména systému vzdélavani saha daleko do historie.
Zéasadni zmény se objevily v novodobé¢ historii v 19. stoleti, kdy zacaly vznikat prvni statni
Skoly ur¢ené pro vzdelavani porodnich asistentek. Béhem nékolika let se prubézné upravovaly
pozadavky na celkovou délku studia. V prubéhu 20. stoleti se systém vzdélavani nékolikrat
ménil, a to konkrétné na studium maturitni, pomaturitni a v neposledni fadé i na obor studovany
na vy$$i zdravotnické Skole. (Vranova, 2007, s. 89-90). Vzdélavani porodnich asistentek, pouze
na univerzitni piid&, zacalo v letech 2003-2005. V souc¢asné dobé Ize v Ceské republice ziskat
odbornou zputisobilost k vykonu povolani porodni asistentky pouze absolvovanim tiiletého
bakalaiského studijniho programu. K prohloubeni kvalifikace a ziskani novych znalosti mize
porodni asistentka déale absolvovat specializaéni vzdéldvani nebo navazujici magisterské

studium v piibuznych oborech, které ji v obou piipadech otevie nové moznosti uplatnéni

(Vesela, Wilhelmova, 2017, s. 143).

Se vzdélavanim porodnich asistentek a nastupem do praxe, po nabyti pozadované odborné
zpusobilosti, Gizce souvisi Iadaptacni proces, ktery probiha bezprostiedné po nastupu do
nového zaméstnani. Jedna se 0 souhrn aktivit, které vedou k zaclenéni jedince do organizace
a osvojeni potfebnych znalosti a dovednosti. Cilem je urychlit integraci pracovnika, navysit
jeho pracovni vykonnost a zabranit pfipadné ztraté¢ z4jmu, pramenici z nedostatku informaci

nebo nezvladnuti pracovnich kol (Spirudova, 2015, s. 72).

Na zaklad¢ zminénych myslenek bylo zvoleno dané téma diplomové prace. Diplomova prace
fesi otdzku vzdélavani a adaptacniho procesu porodnich asistentek. Cilem je objasnit, jak se
vzdélavani porodnich asistentek v pribéhu let vyvijelo a popsat, jaky systém vzdélavani je
momentaln& nastaven. Ucelem je také p¥iblizit, jak probiha nastup do klinické praxe z pohledu
oslovenych participantek, ktery se vzdélavanim velice uzce souvisi a jaké konkrétni nalezitosti

tento zdsadni okamzik v profesnim zivoté daného jedince predstavuje a ¢im je ovlivnén.
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1 CILE A METODY PRACE
1.1 Cile prace

Teoretickym cilem této diplomové prace je zmapovat situaci vzdélavani a adaptacniho procesu
porodnich asistentek. Cilem je podivat se do davné historie, kde jsou zakotveny zakladni pilife
vzdélavani porodnich asistentek. Zaroven oziejmit nastaveni systému vzdélavani v soucasné
dobé ajaké moznosti porodni asistentky v prohlubovani své kvalifikace maji k dispozici.
Soucasné je cilem také ptiblizit, jaké nalezitosti predstavuje adaptacni proces pii nastupu do
klinické praxe. Nejen jeho formy, ale i faktory, které tento proces mohou do zna¢né miry

ovlivnit.
Na zakladé studia odborné literatury a potieb praxe byly stanoveny nésledujici cile:
Prizkumny cil 1: Zjistit, jaky ndzor maji participantky na jejich dosazené vzdélani.

Prizkumny cil 2: Zjistit, jak hodnoti participantky kvalitu teoretické a praktické ptipravenosti

do klinické praxe.

Priazkumny cil 3: Zjistit, jak vnimaji participantky jejich adaptac¢ni proces pii zacatcich

Vv klinické praxi.

1.2 Metody k dosaZeni cile

Veskeré zdroje informaci uvedené Vv diplomové praci byly Cerpany z odborné literatury
a védeckych clankd. K ziskani uvedenych zdroji byla vypracovana literdrni reSerSe
zprostiedkovana prostiednictvim Studijni a védecké knihovny Plzeniského kraje. Dalsi zdroje,
jako napftiklad zahrani¢ni vyzkumné studie, byly vyhledavany pomoci databaze EBSCO nebo

prostfednictvim vyhledavace Google Scholar.

Pro dosazeni vybranych cild bylo zvoleno kvalitativni prizkumné Setfeni. Data byla
shromazd’ovana prostiednictvim polostrukturovanych rozhovori s oslovenymi
participantkami. Participantkami byly porodni asistentky, které pisobi V klinické praxi
vV rozmezi 2-5 let a maji ukonceny adaptacni proces. Rozhovory s participantkami probihaly
v obdobi tinor az bfezen 2023. Rozhovory byly se souhlasem oslovenych participantek
nahravany pomoci diktafonu a nésledné pfepsany do textové podoby prostifednictvim doslovné
transkripce. Nasledné byla provedena obsahova analyza ziskanych dat pomoci metody ,,tuzka

a papir®.
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TEORETICKA CAST

2 PORODNI ASISTENTKA

Prestiz povolani porodni asistentky v poslednich letech velice vyznamné stoupd. Je proto
dalezité uvést na pravou miru, kdo vlastné porodni asistentka je, jaké mé vzdélani a jaké jsou

jeji kompetence.

2.1 Obor Porodni asistentka

V Ceské republice je vzdélavani porodnich asistentek fizeno ze strany Ministerstva
zdravotnictvi a Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy. Uvedené instituce vydaly na
zaklad¢ platné legislativy metodické doporuceni pro vzdélavaci program Porodni asistence.
Kvalifika¢ni standard je podkladem pro jednotné vzdélavani porodnich asistentek a tvoii

podobu vzdélavacich programii tohoto oboru (MZCR, 2018).

Studijni program ptedstavuje bakalarsky studijni program, S ndzvem Porodni asistence. Bézna
doba trvani studia ¢ini nejméné 3 roky, z ¢ehoz je alespoil 1 800 hodin praktické vyuky. Forma
studia muze byt jak prezenc¢ni, distanéni tak i kombinovana. Vystupni znalosti a dovednosti, jez
muzeme spolecné oznacit jako profesni kompetence, vychazeji z Evropské strategie Svétové
zdravotnické organizace (WHO) pro vzdélavani nelékaiskych profesi (Jahodova, Garnekova,
2016, s. 60-61). V ramci studijniho programu porodni asistence byly stanoveny také jeho cile,
které zahrnuji ziskani profesni kvalifikace Kk poskytovani péce, Gcast na rozhodovacich
procesech a pfijimani zodpovédnosti. Cile tykajici se vzdélavani ve vztahu k jednotlivym
irovnim systému poskytované zdravotni péée v Ceské republice, ziskani profesni kvalifikace
a opravnéni k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. V neposledni fadé je
do cili zafazeno také celoZivotni profesni vzdélavani. Absolvovanim studijniho programu
Porodni asistence ziskava absolvent, v souladu s pravnimi piedpisy odbornou zpusobilost
k vykonu samostatné ¢i tymové odborné cinnosti v oblasti porodnictvi, gynekologie

a v neposledni fad¢ také neonatologie (Vranova a kol., 2013, s.6-8).

Zde vyvstava nutnost zminit velice zasadni piedpisy, které s profesi porodni asistentky uzce
souviseji. Jedna se konkrétné 0 Zakon ¢. 96/2004 Sb., v pl. znéni, ktery zaméfuje na ziskavani
a uznavani odborné zptsobilosti k vykonu daného povolani. Dal§im vyznamnym dokumentem
je Vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., v pl. znéni, kterd podrobné popisuje studijni program Porodni
asistence a urcuje jeho podobu. Diky vySe uvedenym piedpisum vesSel v platnost jiz zminény

Kvalifika¢ni standard, v némZz jsou zakotveny minimélni pozadavky studijniho programu.
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V neposledni fadé¢ je nezbytné zminit také Vyhlasku ¢. 55/2011 Sb., v pl. znéni, ve které jsou
popsany veskeré cCinnosti, které miize porodni asistentka béhem vykonu svého povolani

vykonavat (MZCR, 2018).

Platné legislativé, kterd neoddélitelné patii ke vzdélavani porodnich asistentek, se podrobné;ji

vénuje kapitola 4.1. s ndzvem Souvisejici legislativa.

2.2 Mezinarodni definice porodni asistentky

V roce 1972 vytvotila Svétova zdravotnicka organizace (WHO), Mezinarodni konfederace
porodnich asistentek (ICM) a Mezinarodni konfederace gynekologli a porodniki (FIGO)
Definiton of the Midwife, neboli Definici porodni asistentky. Aktualni znéni definice bylo
pfijato v roce 2005 na kongresu Mezinarodni konfederace porodnich asistentek konaném

V Australii.

»~Porodni asistentka je osoba, ktera byla radné prijata do oficialniho vzdeélavactho programu
pro porodni asistentky, uznavaného V dané zemi, ktera uspésné ukoncila dany vzdeélavaci
program pro porodni asistentky a ziskala tak pozadovanou kvalifikaci a registraci pro vykon
povolani porodni asistentky. Porodni asistentka je uzndvana jako plné zodpovédny
zdravotnicky pracovnik; pracuje V partnerstvi se Zzenami, aby jim poskytla potrebnou podporu,
péci aradu béhem tehotenstvi, porodu av dobé poporodni; vede porod na svou vlastni
zodpoveédnost, poskytuje péci novorozencum a détem V kojeneckém veku. Tato péce zahrnuje
preventivni opatieni, podporu normalniho porodu, zjistovani komplikaci U matky nebo ditéte,
zprostredkovani pristupu K lékarské péci nebo jiné vhodné pomoci a provedeni nezbytnych
opatreni pri mimorddné naléhavé situaci. Porodni asistentka ma duileZitou vilohu ve zdravotnim
poradenstvi a vzdelavani nejen Zen, ale 1V ramci jejich rodin a celych komunit. Tato prdce by
méla zahrnovat predporodni pripravu a pripravu K rodicovstvi a miize byt rozsirena i do oblasti
zdravi Zen, sexudlniho nebo reproduktivniho zdravi a péce 0 dité. Porodni asistentka miiZe
vykonadvat svou profesi Vjakémkoli prostiedi, vcetné domaciho prostiedi, ambulantnich

zdravotnickych zarizeni, nemocnic, klinik, nebo zdravotnickych stiedisek™ (MZCR, 2019).

Mezinarodni definice porodni asistentky poukazuje na to, kdo je porodni asistentka a popisuje
¢innosti, které béhem své profese vykonava. Stale Castéji je profese porodni asistentky
prostfednictvim laické vefejnosti zaménovand s jinym povolanim ¢i postavenim. Diky této

definici vSak nemiiZe dojit k Zddné mylné zdmeéné.
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2.3 Kompetence

Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., ,,0 cinnostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych
pracovnikii, vydana Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky, stanovuje kompetence,

které mize porodni asistentka v rdmci svého povolani vykonavat.

Porodni asistentka poskytuje bez odborného dohledu abez indikace Iékaie zakladni
a specializovanou oSetfovatelskou péc¢i v porodni asistenci té¢hotné zené¢, rodici Zené a zené
v Sestinedéli. VSechny ¢innosti provadi prostfednictvim procesu V porodni asistenci. Porodni
asistentka diagnostikuje graviditu, peCuje 0 téhotnou Zenu s fyziologicky probihajicim
téhotenstvim a sleduje vyvoj plodu v déloze. Pfipravuje zenu na samotny prabéh porodu. Je
zen¢ oporou ve vSech dobach porodnich, vede fyziologicky porod a oSetiuje pripadné porodni
poranéni. Edukuje Zenu v poporodnim obdobi v oblasti péce 0 novorozence a kojeni. Porodni
asistentka taktéz pecuje 0 gynekologicky nemocnou zenu, zenu s odumielym plodem ve vy$sim

stupni gravidity ¢i s ukon¢enym téhotenstvim nad 12. tyden gravidity.

Porodni asistentka miize bez odborného dohledu a bez indikace ze strany 1ékare poskytovat péci
o fyziologickém novorozenci pomoci osetfovatelského procesu a provadét jeho prvni osetieni

bezprostfedné po porodu. V piipad€ potieby mize zahdjit okamZitou resuscitaci.

Pod pfimym vedenim Iékafe se specializovanou zpusobilosti v oboru gynekologie
a porodnictvi, miize porodni asistentka asistovat Ukomplikovaného porodu, pfi

gynekologickych vykonech a instrumentovat na operacnim sale pfi porodu.

Porodni asistentka miZe vykonavat vysoce specializovanou oSetfovatelskou péci Vv porodni
asistenci pod odbornym dohledem porodni asistentky, vS§eobecné sestry nebo détské sestry se
specializovanou zpusobilosti v oboru, vsouladu s diagnézou, jez byla ze strany lékate
diagnostikovana. Porodni asistentka dale vykonava cinnosti U té¢hotné arodici Zeny, Zeny

v $estinedéli a u pacientky s gynekologickym onemocnénim (CESKO, 2022).

Prvni kapitola diplomové prace slouzi k uvedeni do zkoumané problematiky. Odpovida na
otazky, kdo je porodni asistentka, jak se stat porodni asistentkou a jaké kompetence porodni
asistentka ma. Nasledujici kapitoly se témto otazkam vénuji podrobnéji. Zejména tomu, jak je

V soucasnosti nastaven systém vzdelavani porodnich asistentek v Ceské republice.
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3 HISTORIE VZDELAVANI PORODNICH ASISTENTEK

Obor Porodni asistentka Se v poslednich letech dostava mnohem vice do popiedi, nez tomu bylo
v minulosti. Prestiz tohoto oboru vyznamné stoupa. Z,porodnich bab“, kterym se dfive
nedostavalo prisluSného vzdélani, jsou dnes velice vzdélané porodni asistentky, které studuji

na prestiznich univerzitach po celé Ceské republice (Vackova, 2013).

Prvni znamky 0 babictvi jako profesi jsou patrny jiz z roku 1200. Tehdy ¢innost porodni
asistentky vykonavaly takzvané ,,baby pupkofezné®, pozdé&ji ,,babicky*. Tyto Zzeny Casto nebyly
ve své profesi nijak vzdélané a vychazely pouze ze svych vlastnich zkuSenosti, které pozdé&ji
predavaly svym nastupkynim (Hendrych Lorenzova, Raisnerova, 2020, s. 5). V davném
staroveéku zeny pravdépodobné rodily samy, bez cizi pomoci. Pozdéji se vSak objevily ndznaky
takzvané tetickovskeé neboli peCovatelské reakce. Diky tomu lze usuzovat, ze v tézkych chvilich
byl Zen¢ k pomoci n€kdo dal$i. V nejstarSich dobach se snazily rodicce pomoci zeny, které
samy mély nékolik déti a patficné zkuSenosti s porody. Mezi nejvyznamnéjsi piedstavitele
porodnictvi ve starovéku patii napiiklad Hippokrates, Aristotelés ze Stageiry nebo Soranus
z Efesu. Ve stiedovéku veskera péce 0 te¢hotné, rodicky i nedélky zistavala vyhradné v rukou
porodnich bab, a to jak nevzdélanych, tak i skolsky vyucenych pomocnic. Ty se nejcastéji ucily
primo od zkusSenych porodnich asistentek a timto zpiisobem si porodni babicky vychovavaly

své nastupkyné.

Vyznamnou osobnosti novovéku v oblasti porodnictvi byl Eucharius Rosslin, ktery sepsal prvni
tisténou ucebnici pro porodni baby s nazvem Ruizova zahrada té¢hotnych Zen a porodnich bab.
Své zasluhy ma i Hotel - Dieu, jenz byl jeden z nejstarsich francouzskych $pitald, jehoZ soucasti
bylo i porodnické oddéleni a porodni asistentky zde mély vyuku pod dohledem vrchni porodni
asistentky Margueritte du Tertre (Vranova, 2007, s. 11-20). Velkym piinosem v oblasti
vzdélavani bylo obdobi vlady Marie Terezie v 18. stoleti. Remeslo a vzdélavani v ném bylo
vV tomto obdobi regulovano vladnimi natizenimi a vzdélavani porodnich bab se pfesunulo do
babickych skol. Porodni baby vyucovali 1€kafi, ktefi jim prednaseli a vzdélavali je v oblasti
anatomie a chirurgie. Zaroven se porodni baby také ucastnily pitev a praktického cviceni na
téhotnych Zenach. V roce 1804 byl stanoven prvni studijni fad pro porodni asistentky, ktery
kladl povinnost ucasti v porodnickém kurzu, absolvovani zkousky a ziskani diplomu. Velice
naro¢né byly zkouSky za Antonina Jungmanna, kdy studentky musely pted komisi simulovat
vedeni porodu na fantomu (Vackovd, 2013). Antonin Jungmann byl vyznamny lékar
a zakladatel porodnické $koly v Cechach. Je také autorem prvni &esky psané uéebnice pro

porodni baby ,,Uvod k babeni“. Mezi dal§i vyznamné osobnosti, které maji velké zasluhy
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Vv oblasti porodnictvi, patii napiiklad FrantiSek Mosner, Karel Pawlik nebo Vaclav Rubeska
(Hendrych Lorenzova, Raisnerova, 2020, s. 5). V roce 1897 vychazeji Sluzebni piedpisy pro
porodni baby, které predstavuji urcitou podobnost s dneSnimi pravnimi ramci souvisejicimi

S poskytovanim zdravotnich sluzeb.

Zasadnim meznikem byl pro porodni baby vznik Ceskoslovenska, ktery sliboval nadgji na
zlepSeni jejich dosavadniho postaveni. V té dobé fungovaly pouze dva statni ustavy pro
vychovu a vzdélavani porodnich asistentek, které sidlily v Pardubicich a Ostrave. V roce 1919
vznikl spolek Ustiedni jednota porodnich asistentek a byl poprvé vydavan ¢asopis Véstnik.
V roce 1928 vysel v platnost zakon O pomocné praxi porodnické, ktery zahrnoval vzdélani
i vycvik porodnich asistentek. Tohoto roku bylo také povoleno uzivat nového nazvu porodni

asistentka (Vackova, 2013).

V proudu ¢asu vznikaly statni $koly uréené pro vzdélavani porodnich asistentek, coz zapii¢inilo
zménu pozadavki na celkovou délku studia. Zprvu porodni asistentky studovaly na akademické
pidé pouze deset mésici, coz bylo pozdéji prodlouzeno na dva roky. V letech 1956-1957 bylo
zavedeno Ctyfleté maturitni studium zakoncené maturitni zkouskou. Tento koncept vSak
fungoval pouze pro dany ro¢nik. Déale mély porodni asistentky moznost absolvovat dvouleté
pomaturitni studium na sttednich zdravotnickych Skolach. Vyznamnou zménu ptinesl rok 1965,
kdy byl ndzev oboru porodni asistentka upraven na zenskou sestru. Toto oznaceni se pouZzivalo
az do roku 1993, kdy se obor opét ptejmenoval, a to zpét do ptuvodniho a zaroven i dnesniho
znéni. V devadesatych letech se vyu€ovalo na vysSich zdravotnickych Skolach po dobu tfi let,
coz nahradilo byvalé dvouleté pomaturitni studium. Absolventky se po ukonceni studia staly
diplomovanymi porodnimi asistentkami. Vzdélavani porodnich asistentek pteslo vyhradné na

univerzitni padu v letech 2003-2005 (Vranova, 2007, s. 89-90).

Zdravotnictvi se neustale vyviji. At uz mluvime 0 vyvoji technologii nebo zavadéni novych
doporucenych postuptl, stale se jedna 0 pokrok, se kterym je nutné udrzet krok. Stejné tak se
rozvijel i systém vzdélavani porodnich asistentek, jejichz odbornost je nutné s jiz zminénym
pokrokem taktéZ neustile prohlubovat. Diky témto faktorim ziskal systém vzdélavani svou

aktualni podobu, které se vénuje nasledujici kapitola.
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4 SOUCASNA SITUACE VZDELAVANI PORODNICH
ASISTENTEK

Vzdélavani porodnich asistentek proslo béhem své historie fadou zdsadnich zmén, které se
odrazily na nynéj$im systému vzdélavani. Je proto nutné poukazat na to, jak je systém

vzdélavani porodnich asistentek aktualné nastaveny.

4.1 Souvisejici legislativa

Porodni asistentka patii v Evropské unii mezi povolani, kterd jsou regulovana. Regulované
povolani je takové, které podléha pravnim piedpisim clenského statu Evropské unie. Tyto
dokumenty piedstavuji pozadavky, které musi byt splnény, aby byla osoba opravnéna K vykonu
daného povolani. Minimalni pozadavky pro ziskani této kvalifikace jsou stanoveny smérnici
0 uznani odbornych kvalifikaci (2005/36/ES, ktera byla novelizovana smérnici 2013/55/EU)
a jsou platna pro celou Evropskou Unii. Ve vSech Clenskych statech tak zarucuje identickou

uroven dosazeného vzdélani (Jahodova, Garnekova, 2016, s. 60).

V Ceské republice je vzd&lavani porodnich asistentek regulovano Ministerstvem zdravotnictvi
ve spolupraci s Ministerstvem Skolstvi, mladeze a t€lovychovy. Uvedené instituce statni spravy
vychazeji pfi sestavovani kvalifika¢nich standardid z doporuceni OSN, WHO, ICM a EU.
Piedpisy vySe uvedenych organti reguluji smér vzdélavani porodnich asistentek ve 21. stoleti
(Vesela, Wilhelmova, 2017, s. 138-144). Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (ICM)
stanovila v roce 2010 Globalni standardy pro vzdélavani porodnich asistentek. Tyto pokyny
mohou vyuZzivat pouze porodni asistentky, asociace porodnich asistentek a predstavitelé politik,
pro které jsou urCeny. Zminéné standardy jsou zaméfené na profesiondlni praxi porodnich
asistentek nejeden v Evropé, ale po celém svété. Jednotlivé slozky standardi piedstavuji
pottebné minimum pro kvalitni vzdélavani porodnich asistentek a vzdélavaci programy by je
mély plné respektovat, aby bylo jiz zminéné kvality dosazeno (Plappert et al., 2019). Dilezité
je zminit zejména Mezinarodni eticky kodex porodnich asistentek, ze kterého plynou veskeré
povinnosti, které by mély porodni asistentky respektovat a fidit se jimi. Zaméfuje se mimo jiné
na profesni vztahy porodnich asistentek k jednotliveim, dodrzovanim zodpovédnosti

a zavazk, ¢i rozvojem znalosti a zkuSenosti porodnich asistentek (UNIPA, 2015).

Zakon €. 96/2004 Sb. ,,O podminkach ziskdavani a uzndvani zpusobilosti K vpkonu nelékarskych
zdravotnickych povolani a K vykonu cinnosti souvisejicich S poskytovanim zdravotni péce
a 0 zméné nekterych souvisejicich zakonii “ je zakladnim pilifem pro porodni asistentky. Tento

zakon urcuje ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti k vykonu povoléni. Detailné popisuje
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¢innost profese porodni asistentky, reguluje prakticky zacvik, akreditaci a dals$i nalezitosti
souvisejici s oborem Porodni asistence. Uvadi v platnost, ze odborna zptisobilost k vykonu
povolani porodni asistentky se ziskava absolvovanim nejméné tiiletého bakalatského studijniho
oboru pro pfipravu porodnich asistentek, tfiletého studia v oboru diplomovana porodni
asistentka na vyssich zdravotnickych Skoldch se zahdjenim prvniho roéniku nejpozdéji ve
Skolnim roce 2003/2004, nebo absolvovanim oboru zenska sestra ¢i porodni asistentka na

sttedni zdravotnické Skole, v piipadé, ze doSlo k zahdjeni studia nejpozdéji ve skolnim roce

1996/1997 (CESKO, 2023).

Pozadavky na kvalifikacni vzdélavani urcuje vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., ,, kterou se stanovi
minimalni poZadavky na studijni programy k ziskani odborné zpusobilosti K vykonu
nelékarského zdravotnického povolani“. Tato vyhldska zahrnuje charakter a napli studijniho

programu Porodni asistence (CESKO, 2018).

Na zaklad¢ vyse uvedenych ptedpisi vysel v platnost ,, Kvalifikacni standard pripravy na vykon

“

zdravotnického povolani porodni asistentka“. Ten specifikuje podrobnéji minimalni
pozadavky, na jiz zminény studijni program, jehoZz cilem je, aby absolventi byli dostate¢né

piipraveni k vykonu zdravotnického povolani porodni asistentka (CESKO, 2022).

Je nezbytné zminit také vyhlasku ¢. 55/2011 Sb. ,,O cinnostech zdravotnickych pracovnikii
ajinych odbornych pracovniku“. V této vyhlaSce jsou zakotveny kompetence porodni

asistentky, které jsou rozdéleny do pfislusnych kategorii na zdklad€ poskytované péce
(CESKO, 2022).

4.2 Studium porodni asistence

V soudasnosti je mozné v Ceské republice ziskat odbornou zptisobilost k vykonu povolani
porodni asistentky pouze absolvovanim tfilet¢ho bakalatského studijniho programu. Ukonceni
studia probiha prostfednictvim statni zavére¢né zkousky. Ta zahrnuje vypracovani a nasledné
obhajeni bakalaiské prace atstni zkouSku z teorie porodni asistence a humanitnich véd
(Vackova, 2013). Porodni asistentky mohou nasledn¢ ziskat specializaci ve vybranych oborech,
a to naptiklad absolvovanim navazujiciho magisterského studia nebo absolvovanim kurzi

celozivotniho vzdélavani (Stebelova, 2019, s. 14).
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Studium tfiletého bakalafského studijniho oboru Porodni asistentka v soucasnosti nabizi 12

vysokych $kol v Ceské republice, a to konkrétné:

e Jihoteska univerzita v Ceskych Budgjovicich — Zdravotné socialni fakulta,
e Masarykova univerzita — Lékaiska fakulta,

e Ostravska univerzita — Lékarska fakulta,

e Slezska univerzita v Opavé — Fakulta vetejnych politik,

e Univerzita Jana Evangelisty Purkyné v Usti nad Labem — Fakulta zdravotnickych studii,
e Univerzita Karlova — 1. 1ékaiska fakulta,

e Univerzita Palackého v Olomouci — Fakulta zdravotnickych véd,

e Univerzita Pardubice — Fakulta zdravotnickych studii,

e Univerzita Tomase Bati ve Zlin¢ — Fakulta humanitnich studii,

e Vysoka skola polytechnicka Jihlava — Katedra zdravotnickych studii.

e Vysoka skola zdravotnicka v Praze,

e Zapadoceska univerzita v Plzni — Fakulta zdravotnickych studii.

Vyse uvedené univerzity nabizeji moznosti studia porodni asistence v prezencni formé.
Studium kombinovanou formou je mozné na Fakulté zdravotnickych studii Univerzity Jana
Evangelisty Purkyné v Usti nad Labem, Fakulté zdravotnickych véd Univerzity Palackého
v Olomouci a Katedfe zdravotnickych studii Vysoké Skoly polytechnické Jihlava (Atlas
Skolstvi, 2022). Opravnéni K vyuce Porodni asistence ziskd vysoka Skola na zakladé
akreditacniho fizeni, které musi dana Skola absolvovat pod dohledem Narodniho akredita¢niho
ufadu, Ministerstva zdravotnictvi a Ministerstva Skolstvi, mladeZe a télovychovy a ziskat tak

moznost k vyuce (Holinkova, 2017, s. 51).

4.2.1 Napln kvalifika¢niho studia

Studium porodni asistence probihd Vv prezencéni formé se specificky odbornym charakterem
a zahrnuje minimalné 3 roky studia s minimaln¢ 4600 hodinami teoretické a praktické vyuky.
Studium Ize taktéz vyjadfit v pfisluSnych kreditech kreditniho systému vysokoSkolského

vzdélavani.

Teoreticka Cast vyuky poskytuje studentiim v§eobecny piehled, a to konkrétné v oblastech jako
je naptiklad odborna latinska terminologie, anatomie, fyziologie ¢i patologie. Dale se zamé&tuje
na klinické obory, zejména na interni 1ékafstvi, chirurgii, embryologii, neonatologii, pediatrii

a v neposledni fad¢ samoziejmé na gynekologii a porodnictvi. Teoreticka ¢ast také poukazuje
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na socialni obory, jako je naptiklad filozofie, psychologie, sociologie a nelze vynechat ani
zaklady edukace, socidlné-pravni ochrany, metodologii védeckého vyzkumu a praxe zalozené

na dukazech.

Praktickd vyuka je zaméfena na rozSifeni nabytych odbornych védomosti s praktickym
nacvikem a ¢ini minimaln¢ 1800 hodin. Prakticka ¢ast vyuky je nejprve zahéjena v odbornych
ucebnach a pozdéji je presunuta do akreditovanych zdravotnickych zafizenich. Lze ji provést
i ve vlastnim socialnim prostiedi zen a jejich rodin. Studenti se prostifednictvi odborné praxe
dostavaji do struktury poskytované péce s cilem se s ni seznamit. Prakticka vyuka umoziuje
studentlim osvojit si zdkladni dovednosti a schopnosti potfebné k vykonu povolani porodni
asistentky a aplikovat nabyté znalosti z teoretické vyuky v klinické praxi. Prakticka vyuka ve
zdravotnickém zafizeni zahrnuje poradenstvi t€hotnym zenam s fyziologickym prib&hem
gravidity véetné provedeni alesponi 100 prenatalnich vysetfeni, kontinualni sledovani 3 Zen po
dobu celého teéhotenstvi a soucasné dohled u 40 zen s rizikovou graviditou. Studenti jsou dale
povinni osobné odvést 40 fyziologickych porodl ve vSech dobéach porodnich, asistovat alespoii
u 10 patologickych porodii a jednoho porodu plodu v poloze koncem panevnim. Prakticka ¢ast
vyuky dale zahrnuje alesponi 10 kontrol a oSetfeni porodnich cest, poporodni osetfeni alespoii
100 rodi¢ek anovorozenct v ¢asném poporodnim obdobi apé¢i 0 matku a novorozence
Vv pribehu Sestinedéli U nejméné 100 Sestined€lek a zdravych novorozenci, vcetné laktaéniho
poradenstvi. Studenti béhem praxe také pecuji 0 novorozence vyzadujici zvlastni péci véetné
nedonoSen¢ho ¢i patologického novorozence. M¢li by byt také seznameni s resuscitaci
novorozence. Pokud neni mozna ptimé asistence, lze provést nacvik simulaci. V neposledni
fad¢ béhem praktické vyuky probiha péfe 0 Zeny v oblasti gynekologie, zdkladni péce

v internim 1ékafstvi a chirurgii a pé¢e v komunitnim prostiedi (MZCR, 2018).

4.3 Celozivotni a specializa¢ni vzdélavani

Celozivotni vzdélavani je charakterizovano jako obnoveni, prohloubeni a doplnéni védomosti
a dovednosti pfislusného oboru v souladu s nejnovéjsim védeckymi poznatky arozvojem
daného oboru. CeloZivotni vzdélavani zahrnuje specializa¢ni vzdélavani, certifikované kurzy,
inovacni kurzy aodborné staze na akreditovanych pracovistich, konference, kongresy,
publikacni, pedagogickou ¢i védecko-vyzkumnou ¢innost, vypracovani standardu nebo nového
postupu, e-learningové kurzy ¢i samostatné studium odborné literatury. Mimo jiné je v ramci
celozivotniho vzdélavani zakotveno také studium navazujicich studijnich programt, ato

napiiklad akreditovaného doktorského nebo magisterského studijniho oboru (CESKO, 2023).
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Vzdélavaci akce pro porodni asistentky pofadaji zejména profesni organizace pro porodni
asistentky. Napiiklad Ceska komora porodnich asistentek se na vzdélavani porodnich asistentek
podili poradanim kongresii, workshopii nebo seminari. Jiz od roku 2016 kazdorocn¢ potrada
celostatni kongres, kde jsou prezentovany nejnovéjsi poznatky z porodni asistence a vzdélavani
voboru. Mimo jiz zminéné také informuje porodni asistentky 0 dalSich zahrani¢nich
vzdélavacich akcich (CKPA, 2022). Unie porodnich asistentek podporuje vzdélavani také
potadanim konferenci, semindit, kurzti a prednasek. Veskeré vzdé€lavaci akce zajistované ze
strany UNIPA jsou zalozené na doporuc¢enich WHO a ICM (UNIPA, 2022). Mezi dalsi
zastupce profesnich organizaci, které se vénuji vzdélavani porodnich asistentek, patii napiiklad
Ceskéa spole¢nost porodnich asistentek nebo Asociace pro porodni domy a centra. Vyse
uvedené profesni organizace kladou diraz zejména na odbornou zplsobilost a vychazi ze

vzdélavacich potfeb porodnich asistentek a studentek porodni asistence.

Také specializacni vzdélavani dava moznost porodnim asistentkdm K prohloubeni jejich
dosavadni kvalifikace a ziskani novych znalosti a dovednosti. Specializacni vzdé&lavani je
zajiStovano prostfednictvim akreditovanych instituci a zdravotnickych zatizeni. Porodni
asistentka muze dosdhnout specializacni kvalifikace prostfednictvim navazujiciho
magisterského studia na nékteré z vysokych S$kol, nebo absolvovanim specializaéniho
vzdélavani Narodniho centra oSetfovatelstvi nelékaiskych zdravotnickych oborti (NCO NZO),
a to hned v nékolika oborech (CESKO, 2023). Porodni asistentka miize ziskat specializaci pro
perioperacni péc¢i diky navazujicimu magisterskému studiu Fakulty zdravotnickych studii
Univerzity Pardubice, studijni program Specializace v porodni asistenci - Perioperacni péce
(Univerzita Pardubice, ©2016-2017) nebo prostfednictvim specializaéniho kurzu Katedry
anesteziologie, resuscitace, intenzivni péce a perioperacni péce NCO NZO, obor Perioperacni
péce v gynekologii a porodnictvi (Nekudova, 2022, s. 26). Dalsi moznosti je specializace
Vv intenzivni péci, kterou muze porodni asistentka ziskat diky navazujicimu magisterskému
studiu Fakulty zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci, studijni program
Intenzivni péce v porodni asistenci (Atlas Skolstvi, 2022) nebo absolvovanim specializac¢niho
kurzu Katedry anesteziologie, resuscitace, intenzivni a perioperac¢ni pé¢e NCO NZO, obor
Intenzivni péce v porodni asistenci (Nekudova, 2022, s. 27). Porodni asistentka mize ziskat
také specializaci pro komunitni péci, ato prostfednictvim magisterského studia Lékaiské
fakulty Ostravské univerzity, studijni program Komunitni péce v porodni asistenci. Mimo vySse
uvedené muze porodni asistentka puasobit také jako pedagog odbornych piedméti pro

zdravotnické Skoly, ato absolvovanim navazujiciho magisterského studia oboru Ucitelstvi
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odbornych pfedméti pro zdravotnické Skoly Pedagogické fakulty Univerzity Palackého
v Olomouci nebo Fakulty zdravotnickych studii Univerzity Jana Evangelisty Purkyné v Usti
nad Labem (Atlas Skolstvi, 2022). Zaroven muze porodni asistentka absolvovat magisterské

studium v piibuznych oborech, napiiklad v psychologii, sociologii apod.

Povolani porodni asistentky je dnes na velice vysoké turovni. Jak bylo jiz zminéno
v piedchozich kapitolach, nebylo tomu tak vzdy. O studium je stale vétsi zajem. Na univerzity
se hlasi stale vysSsi pocty studentek. Akreditovana zdravotnicka zatizeni se plni studentkami,
které se uci peCovat 0 zeny na zakladé Evidence based practice. Je proto nutné mit kvalitni
systém vzdélavani, ktery dostateéné pripravi budouci porodni asistentky na realitu v klinické
praxi a zaroven je motivuje k neustalému osvojovani nabytych védomosti. Na tuto kapitolu
zasadn€ navazuje prizkumna c¢ast diplomové prace, kterd se zamétfuje pravé na to, jak

participantky vnimaji jejich dosazené vzdélani a jak hodnoti systém vzdélavani.
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5 ADAPTACNI PROCES

Pojem adaptace je chapan jako proces aktivniho piizpsobovani se ¢lovéka nové vzniklym
zivotnim podminkam a jejich zménam v konkrétnim socidlnim prostiedi. V souvislosti
S pracovnim uplatnénim se jedna pifedevsim 0 adaptaci nového zaméestnance na praci, pracovni

prostiedi a pracovni podminky (Milotova, 2015).

Hlavnim cilem adaptac¢niho procesu je usnadnéni a urychleni seznameni pracovnika s novou
pracovni pozici a jeho za¢lenéni do organizace. Mezi dalsi cile, kterych 1ze béhem adapta¢niho
procesu dosahnout, patii zejména adaptace na mistni podminky, pfijeti do kolektivu, snizeni

stresu v feseni novych situaci, motivace k pracovnimu vykonu a sebereflexe. (Hlusicka, 2012).

5.1 Definice adapta¢niho procesu

Adaptacni proces lze popsat jako podporu zdravotnickému pracovnikovi v dob¢ adaptace, ktera
je zapocCata v okamziku pfijeti na nové pracovisté. Konkrétné to plati pro absolventy nebo pro
jedince, ktefi méni své pracovisté zdravotnického zafizeni a v zasadé i obor, ve kterém doposud
pusobili. Mize se jednat i 0 pracovniky, ktefi pferusili vykon své praxe na dobu delsi, nez jsou

dva roky (MZCR, 2009).

Ugelem adaptaéniho procesu je adaptace pracovnika na nové prostiedi organizace anové
pracovisté. Adaptace probiha v nékolika rovinach. V prvni fadé se jedna o0 zapracovani. Je
nezbytné, aby zaméstnanec zvladal kvalitné a bezpecné vykonavat svoji praci. Musi byt
orientovan v politice dané organizace, znat vize, cile, plany organizace, jednotlivé smérnice
a standardy. Dale je také kli¢ova znalost své pozice a pozic ostatnich, ve vztahu k sob&. Nového
pracovnika je pottebné také socializovat neboli zaclenit do pracovniho tymu. Je dilezité mu
pomoci k navazani interpersonalnich vztaht, ato jak s kolegy v ramci stejné odbornosti, tak
I sjinymi profesionaly, ktefi jsou soucasti mezioborové spoluprace v tymu. Novému
pracovnikovi je potiebné pfiblizit také kulturu organizace a jeji zékladni hodnoty. V neposledni
fad¢ je nezbytné pracovnika adaptovat v roviné odpovédnosti za sva rozhodnuti a na zvyklé
zpusoby feSeni situaci, které se pfi vykonu v pfislusné pracovni pozici mohou vyskytnout.
Velkou roli ma vtéto problematice kritické mysleni, sebereflexe aznalost legislativy
(Spirudova, 2015, s. 72).

5.2 Pribéh adaptac¢niho procesu

Formalni adaptace predstavuje systematicky a strukturovany proces adaptace, ktery je

zajiStovan vedoucimi zaméstnanci. Druhou moZnosti je adaptace spontdnnim procesem, jenz

25



predstavuje neformalni zpisob adaptace. Jednd se o0 adaptaci, ktera je zabezpecena
spolupracovniky nového zaméstnance. Ti poskytuji novému pracovnikovi neformalni
informace, které jsou formalni cestou nedostupné. Tento zplsob je ve vétSiné pripada

povazovan za efektivnéjsi (Krausova, 2021, s. 17-18).

5.2.1 Prvni faze

Adaptacni proces by mél byt zahajen tvodnim blokem, ktery je soucasti formalni adaptace.
Hlavnim cilem je sezndmeni nového pracovnika S organizaci, bezpecnosti pii praci, systémem
kvality, systémem odménovani arealizaci pracovniho vykonu. Nelze opomenout ani
obeznameni s pritbéhem adaptacniho procesu. Po tivodni formalni orientaci nasleduje uvedeni
nového pracovnika na nové pracovisté, zaélenéni do kolektivu a podrobné seznameni
S pracovnim prostfedim. V této fazi jsou soubézné vyuzivany nékteré nastroje pro adaptacni

proces, zejména informac¢ni bali¢ek nebo prakticky zacvik (Armstrong, Stephen, 2015, s. 928).

5.2.2 Druha faze

Druha etapa je charakterizovana nabyvanim pottebnych zkuSenosti, pomalym zac¢lefiovanim se
do pracovniho kolektivu i usp&$nym plnénim zadanych pracovnich ukold. Dulezité je zde
prubézné hodnoceni ze strany mentora. V této fazi mize byt vyznamnym meznikem i ukonéeni

zkuSebni doby, diky kterému muizeme nového pracovnika zna¢né namotivovat (Armstrong,

Stephen, 2015, s. 928).

5.2.3 Treti faze
Tato faze je charakterizovana zaclenénim pracovnika do pracovniho tymu a splynutim s cili
dané organizace. Piedstavuje vyslednou podobu adapta¢niho procesu a poukazuje na optimalni

stav znalosti a dovednosti v souladu s délkou praxe na konkrétnim pracovisti.

V tomto obdobi by meélo dojit k ukonceni adaptacniho procesu. Forma ukonceni neni
V soucasnosti mezi jednotlivymi pracovisti jednotnd. Na vybranych zdravotnickych
pracovistich se ukonceni adaptacniho procesu ucastni mimo uréeny management nelékatského
zdravotnického povolani (NLZP) iprimafi jednotlivych klinik. AvSak plati, ze vedouci
pracovnik a Skolitel musi byt pfitomni vzdy. (Zitkova, Pokorna, Mi¢udova, 2015, s. 24-25). Na
konci stanovené doby dojde k vyhodnoceni a ukonceni adaptacniho procesu rtiznou formou.
Zajimame se predevsim 0 zvladnuti cild, které byly na pocatku procesu stanoveny. Ukonceni
mize mit podobu zavéredného pohovoru, piezkouseni &i ziskani registrace (Spirudova, 2015,

s. 73). V n¢kterych ptipadech miiZze byt zadana i zavére¢na prace, kdy nasleduje jeji obhajoba.
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O uspesném ukonceni provede vedouci pracovnik zapis a seznami ucastnika adaptacniho

procesu se zavéreénym hodnocenim (MZCR, 2009).

5.3 Casovy ramec adapta¢niho procesu

Délka procesu adaptace je zcela individualni a nelze ji jednoznaéné stanovit. Zakladem uspéchu
neni Cas, ale spravné nastaveny plan a efektivni provedeni adapta¢niho procesu se zvolenim
vhodné metody. Nutnosti je také piihlizet na osobnost nového zaméstnance a povahu
pracovniho mista (Koubek, 2015, s. 199). Metodicky pokyn MZCR doporuduje délku
adapta¢niho procesu pro absolventy 3 az 12 mésictu od nastupu do zaméstnani. U jedinci, ktefi
prerusili vykon povolani na dobu delsi nez dva roky, prechazeji na jiné pracovisté
zdravotnického zatizeni nebo se charakter jejich nové prace vyrazné lisi, probiha tento proces
obvykle v obdobi 2 az 6 mésicti 0d nastupu zpét do praxe. Mimo jiné zavisi délka adaptace i na

znalostech, dovednostech a schopnostech konkrétniho pracovnika (MZCR, 2009).

Pribéeh a casovy ramec je ovlivnén mimo jiné néstroji fizeni adaptac¢niho procesu, které presné
vymezuji, jakym zpiisobem bude adaptacni proces probihat. Jaké konkrétni nastroje se pro

adaptacni proces pouZzivaji, vysvétluje nésledujici kapitola.

5.4 Nastroje Fizeni adaptac¢niho procesu

Béhem fizeni adaptaéniho procesu je tvofena shoda mezi odbornymi znalostmi, praktickymi
dovednostmi a socialnimi zkuSenostmi nové nastupujiciho zdravotnického pracovnika ana
stran¢ druhé mezi specifickymi pracovnimi podminkami pro dané pracovisté¢ (Zitkova,

Pokorna, Micudova, 2015, s. 14).

5.4.1 Typovy adaptacni program

Typovy adaptacni program piedstavuje soubor opatieni, jenZ reguluji adaptaci urcité skupiny
pracovnikl. Jednd se o0 takzvany metodicky navod pro zpracovani adaptacnich plant
jednotlived. Pro tento ucel byly vypracovany standardni postupy vedeni adapta¢niho procesu,
které odrazeji legislativni rimec realizace adapta¢niho procesu v Ceské republice. Tento navod
predstavuje piedlohu pro vedouci pracovniky, ktefi z n¢ho nasledné vychazeji pro ucel

realizace formalni adaptace (Zitkova, Pokorna, Micudova, 2015, s. 14).

5.4.2 Adaptaéni plany
Zakladem adapta¢niho procesu je vV tomto pfipad€ individudlni plan pro adaptacni proces. Ten
by mél byt vytvofen vedoucim pracovnikem pro kazdého nového pracovnika na zakladé

dosavadné nabytych védomosti. Plan by m¢l byt zaroven zpracovan tak, aby byly dosavadni
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poznatky dale rozvijeny. (Sin, Bohm, Kukacka, 2014, s. 7). Podkladem pro vytvofeni
adaptacniho planu je profil pracovni role, kvtli které byl novy pracovnik piijat. Tento profil
predstavuje hlavni ocekavané vysledky znalosti, dovednosti a chovani nového pracovnika na
konci adaptacniho procesu. Pro tento Ucel byly vytvoieny takzvané Zaznamy 0 zapracovani
NLZP, jejichz soucasti jsou kontrolni listy. Ty obsahuji seznamy ¢innosti, ve kterych musi novy
zaméstnanec obstat. Tyto ¢innosti, jejich slozitost a ndro¢nost, zavisi na konkrétnim pracovisti,

kde adaptaéni proces probiha (Zitkova, Pokorna, Mi¢udova, 2015, s. 15).

5.4.3 Prakticky zacvik
Jedna se 0 metodu, kdy jsou novému pracovnikovi pfeddvany konkrétni postupy spolecné
S podstatnymi informacemi pro plnéni vSech Cinnosti spjatych s poskytovanim oSetrovatelské

péce (Zitkova, Pokorna, Micudova, 2015, s. 16).

Novému zaméstnanci je managementem organizace pridélen zkuSeny, zapracovany
a orientovany Skolitel. Jedna se 0 profesionala, jenz realizuje zacvik nového zaméstnance
(Spirudova, 2015, s. 72). Podle MZCR je mozné §kolicim pracovnikem povéfit osobu, ktera
ziskala odbornou zpusobilost dle zakona 96/2004 Sb. o0 nelékatrskych zdravotnickych
povolanich a ziskala osvéd¢eni k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu,
eventuadln¢é specializovanou zpusobilost vV daném oboru nebo zvlastni odbornou zptsobilost
(MZCR, 2009). Mentor napomaha novému pracovnikovi v pracovnim rozvoji diky
zkuSenostem, které béhem své praxe ziskal. Napomaha rist, pfedava znalosti a zkuSenosti

svému svéFenci, motivuje a inspiruje k rozvoji (PetraSova, Prausova, Stépanek, 2014, s. 40).

Prakticky zacvik probiha nej€astéji béhem spole¢nych smén, kdy novy pracovnik na vSem
spolupracuje se svym mentorem. Zpocatku pracuji na vSem spole¢né a postupem €asu se nova
porodni asistentka vice osamostatiiuje. Rychlost tohoto procesu osamostatiiovani reguluje
vyhradné Skolici pracovnik na zidkladé prabéZného hodnoceni nového pracovnika. Toto
hodnoceni by mélo probihat soucasné s planem plnéni tkold a mélo by poukazovat na dalsi
moznosti osobniho rozvoje jedince. Hodnotici kritéria se zaméiuji zejména na vystupy prace

a na vykonnost jedince (Spirudova, 2015, s. 76-78).

5.4.4 Adaptaéni kolecko

Rotace prace predstavuje periodickou obménu vykonavané prace. Novy pracovnik je zafazen
do pritbéhu adaptace systémem rotace prace v ptipad¢, Ze je pro pracovisté potiebné, aby ziskal
zkuSenosti z oblasti prace realizované na jiném pracovnim useku. Tento nastroj je velice

efektivni, ato zejména pro rozSifeni znalosti v jiném spektru cinnosti aV pfipadném
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zabezpeceni zastupu pracovnikll (Koubek, 2015, s. 50). Rotace prace patii mimo jiné mezi

metody vzdélavani probihajici na pracovisti (Zlamal a kol., 2014, s. 60).

5.4.5 Vzdélavaci programy pro zaméstnance

Vzdélavani zaméstnancti vyznamné zvySuje atraktivitu organizace. Zaroven pracovnikim
umoziuje rozvijet se dale ve svych znalostech adovednostech (Koubek, 2015, s. 162).
Kombinace spravné zvolenych metod vzdélavani piinasi nejlepsi vysledky. Pro nové
pracovniky je v ramci zvySovani efektivity organizovana spole¢na ¢ast vzdélavaciho programu,
ktera zahrnuje naptiklad Skoleni bezpecnosti prace a pozarni ochrany nebo manipulaci s 1éky ¢i
biologickym materidlem. Dale mtze obsahovat sezndmeni se zékladnimi organizacnimi
normami vybraného pracovisté. V neposledni fad¢ jsou pro zvySovani efektivity vyuzivany e-
learningové kurzy, jejichz obsah je vypracovan na zaklad¢ potfeb daného pracovisté. Velmi
podstatnou ¢asti adapta¢niho procesu je individudlni pfistup jedince v ramci samostudia

(Zitkova, Pokorna, Mi¢udova, 2015, s. 21).

5.4.6 Adaptacni balicek

Informacni bali¢ek zahrnuje potfebné materidly ptipravené ze strany zaméstnavatele. Miize
obsahovat napfiklad zakladni informace O ¢innosti, 0 organiza¢ni struktuie, kontakty na
pracovniky daného pracovisté, pracovni fad, pracovni podminky, informace 0 odménovani
a benefitech, ¢i moznosti vzdélavani. Balicek mtze byt poskytnut jak v tiSténé podobé, tak

i elektronickou formou (Zitkova, Pokorna, Mi¢udova, 2015, s. 22).

Adaptacni proces piedstavuje prvni kontakt zaméstnance s realitou v klinické praxi. Jedna se
0 vyznamny okamzik, ktery mize danému jedinci velice rychle zménit pohled na jeho budouci
pracovni kariéru at’ uz pozitivn€ nebo negativné. Samoziejme lze poukazat na vybrané faktory,
které mohou adaptaci ovlivnit, ale je nutné vyvarovat se zejména rizikim, které se v ramci

adaptacniho procesu, mohou objevit. Vybrana rizika podrobnéji popisuje nasledujici kapitola.

5.5 Rizika vyskytujici se v ramci adapta¢niho procesu

V soucasné dob¢ je nejveétSim problémem ceského zdravotnictvi nedostatek zdravotnického
personalu. Vzhledem k této nepfiznivé situaci se Ize setkat s nedostatecnou pripravou novych
pracovniki kvili ¢asovému omezeni, Z ¢ehoZ mize pramenit nekvalitni provedeni adapta¢niho
procesu. Dilezitou roli zde hraje pozice manazera rizik. Ten by mél vyhodnotit, zda se da
ocekavat kladny pribéh adaptacniho procesu na zaklad¢é Casového planu ajmenovaného

mentora (Marsikova, 2021, s. 26).

29



Mezi nejCastéji vyskytujici se rizika béhem adaptacniho procesu patii nedostateCny vykon,
chybovost, konflikty a rezignace. V ptipad¢ zaméfeni se na nedostate¢ny vykon, je na prvnim
misté poskytovani zpétné vazby. Je zde nezbytné zaméfovat se na budoucnost a urcit si, co
mulZe novy zamestnanec pro prekondni danych problémi udé€lat. Zaroven je dilezita podpora
ze strany zaméstnavatele (Zitkova, Pokorna, Micudova, 2015, s. 25). Dals§im rizikem, které se
muze objevit, je chybovost a omylnost nového pracovnika. Toto riziko se piirozené pfi
zacatcich v klinické praxi objevuje. Je vSak dilezité nastaveni spravného piistupu k feseni
tohoto problému jiz od samého zacatku. Novy pracovnik by nemél byt kritizovan, ale aktivné
podporovan pii hledani ptivodu téchto chyb a metod, jak jim ptedchazet. Nejcastéji je pricinou
nedostatek znalosti a zkuSenosti s organizaci prace. | zde je dulezita role skolitele, ktery by mél
byt novému pracovnikovi pomocnou rukou v pfedchdzeni téchto omylt (MarSikova 2021, s.
27). Zacatky v praxi jsou pro absolventa velice obtizné, protoze si postupné uvédomuje, co
vSechno si musi osvojit. Absolventi jsou ¢asto nazoru, ze je vzdelavaci program dostateéné
nepiipravil na realitu v praxi. V soucasné dobé¢ se vSak nevyskytuje vétsi mnozstvi programt,
které by poskytovaly kompletni ptipravu absolvent do klinické praxe (Boychuk Duchscher,
2012, s. 102). Riziko, které se dale mize béhem adaptace objevit, je konflikt. Mezi nejcastéjsi
puvodce konfliktu byva Spatna organizace prace, vztahy mezi nadfizenym a podiizenym nebo
mezi jednotlivymi ¢leny pracovniho tymu. Je na misté konflikty efektivné fesit, jinak dochazi
K naruseni vztahi v tymu, snizuje se jeho vykonnost aje zaroven také ohrozena adaptace
novych pracovnikd. V neposledni fad¢ se Ize setkat také s rezignaci. Pokud pracovnik odejde
ze své pracovni pozice kratce po svém ndstupu, znamena to pro zameéstnavatele neefektivni
vyuziti financi a zaroven i osobniho vkladu vSech zacastnénych (Zitkova, Pokorna, Mic¢udova,
2015, s. 26-27). Z pozice nového pracovnika Se lze setkat s nesouladem mezi ocekavanim
a praxi, nezajem O praci a narocnost provozu. Z pozice zaméstnavatele se jednd nejCastéji
0 nedostatek trpélivosti a ztraty Casu mentora, nepfijeti pracovniho tymu nebo pfili§ velka

o¢ekavani od nového zaméstnance (Marsikova, 2021, s. 27-28).

Problematika adaptacniho procesu byla do diplomové prace zahrnuta, protoZe uzce souvisi se
vzdélavanim a s nastupem do klinické praxe. Priibé¢h adaptace je pro nového zaméstnance
velice zdsadni a klicovy. Muze totiz ovlivnit celou budouci profesni kariéru daného jedince.
Tato kapitola velice vyznamné navazuje na pruzkumnou c¢ast diplomové prace, kde budou
zahrnuty vlastni zkuSenosti 0Slovenych participantek s jejich adaptacnim procesem pii nastupu

do zaméstnani.
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6 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

Teoreticka ¢ast diplomové prace se V prvni fadé zaméfuje na to, kdo je porodni asistentka.
Popisuje obor Porodni asistentka, podminky k ziskani kvalifikace a kompetence porodni
asistentky v klinické praxi. Diplomova prace se dale vénuje historii vzdélavani porodnich
asistentek a popisuje vyznamné udalosti, které mély vyrazny vliv na podobu vzdélavani.
K popisu této problematiky doslo z diivodu, Ze historie oboru tvoii zakladni pilife nyné&jSiho
systému vzdélavani. V navaznosti na historii se dalsi ¢ast prace zamétuje na aktudlni systém
vzdélavani porodnich asistentek, kde poukazuje na samotné studium a pozadavky studijniho
programu. Popisuje také souvisejici legislativu a problematiku celozivotniho vzdélavani. Zaveér
teoretické ¢asti je vénovan adaptaénimu procesu, ktery je nedilnou soucasti zacatkt v klinické
praxi. Definuje, co to adaptacni proces je a jakym zpuisobem muze probihat. Zaméfuje se mimo
jiné také na rizika, kterd se béhem procesu adaptace mohou objevit. Na vzdélavani a adaptacni
proces navazuje pruzkumna ¢ast diplomové prace, ktera se touto problematikou do hloubky
zabyva. Popisuje zkuSenosti, nazory a postichy oslovenych participantek V jiz zminénych

oblastech.
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PRUZKUMNA CAST

/7 METODIKA

Diplomova prace se fadi k teoreticko-prizkumnym. Jedna se o kvalitativni prizkumné Setfeni,
kdy metodou sbéru dat byl polostrukturovany rozhovor. Rozhovory byly zaméfeny na
zkuSenosti porodnich asistentek se vzdélavanim v oboru a jejich adaptacnim procesem pfi

nastupu do klinické praxe.

Prizkumné Setfeni probihalo se souhlasem vSech oslovenych participantek. Po ziskani
zminénych souhlast bylo mozné zah4jit priizkumné Setteni, které probihalo v pribéhu meésicti

unor az biezen 2023. Veskera ziskana data byla anonymizovana.

Pted zahdjenim prizkumného Setfeni byla podrobné nastudoviana metodika kvalitativniho
vyzkumu. Na zaklad¢ stanovenych prizkumnych cili diplomové prace byly vytvoieny okruhy
a k nim i konkrétni otazky, jejichz cilem bylo nasbirat od oslovenych participantek potiebna
data. Diky zvolené¢ metod¢ sbéru dat polostrukturovaného rozhovoru doslo castokrat ke

spontannimu rozsifeni daného tématu, coz na konec ptineslo pozitivni vysledek.

7.1 Cile a prizkumné otazky

Cilem prizkumné ¢asti diplomové prace je zodpoveédét na predem stanovené otazky, které

vychazeji z prizkumnych cilt.
V této diplomové praci jsou stanoveny na zakladé studia literarnich zdrojii néasledujici cile:
Priazkumny cil 1: Zjistit, jaky ndzor maji participantky na jejich dosazené vzdélani.

Priuzkumny cil 2: Zjistit, jak hodnoti participantky kvalitu teoretické a praktické pfipravenosti

do klinické praxe.

Priuzkumny cil 3: Zjistit, jak vnimaji participantky jejich adaptacni proces pii zacatcich

Vv klinické praxi.

Na zékladé stanovenych prizkumnych cilt byly definovany nésledujici prizkumné otazky:
Priuzkumna otazka 1: Jaky ndzor maji participantky na jejich dosazené vzdélani?

Pruzkumna otazka 2: Jak hodnoti participantky kvalitu teoretické a praktické pripravenosti

do klinické praxe?
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Prizkumna otiazka 3: Jak vnimaji participantky jejich adaptani proces pii zacatcich

Vv klinické praxi?

7.2 Metodika prizkumného Setieni

Pro zpracovani diplomové prace byl zvolen kvalitativni design prizkumného Setfeni. Diky
kvalitativnimu vyzkumu jsme schopni probadat danou oblast do hloubky a ziskat tak holisticky
obraz na danou problematiku. Kvalitativni vyzkum ma tu vyhodu, Ze se vyviji podle aktualni
situace a je zde moznost okamzité reakce na nepfedvidatelnou situaci a navrh nové teorie. Na
zaveér vyzkumu se nasbirané Udaje analyzuji a interpretuji. Cilem vyzkumného Setieni je

podrobny popis toho, co vyzkumnik vypozoroval a zaznamenal (Hendl, 2016, s. 47-48).

Pro vyzkum byla zvolena metoda polostrukturovaného rozhovoru. Tato technika sbéru dat
pfedstavuje pfedem danou osnovu okruhu otazek, které vychazeji ze stanovenych cilli celého
prizkumu. Osnova rozhovoru zajist'uje, Ze vyzkumnik nevynecha podstatné informace, které
by pozdé&ji mohl postradat. Vyhodou této metody je, Zze okruhy se mohou béhem rozhovoru
libovolné rozsitfovat a vyzkumnik mize podrobnéji zabadat do tématu, dle jeho potieby (Hendl,

2016, s. 178-179).

Prizkumné Setteni probihalo od inora do btezna 2023. V prvni fad¢ byla vytvofena struktura
rozhovoru (viz ptiloha 1) a poté nasledovalo osloveni vybranych participantek. Osloveny byly
porodni asistentky s praxi v oboru od 2 do 5 let a ukon¢enym adaptaénim procesem. Spoluprace
s vybranymi participantkami byla ziskana na zakladé znamosti at’ uz ze studia ¢i z profesniho
obdobi. Vybér participantek nebyl vazan na konkrétni univerzitni ptadu ¢i pracovisté z divodu
ziskani SirSiho spektra dat a riznych pohledi na danou problematiku. Celkem se prizkumu

zGcastnilo 7 participantek.

Rozhovory se uskutecnily v domacim prostfedi ¢i v poklidnych kavarnach. Ve vyjimecnych
zapocCaty zakladnimi informacemi 0 tom, jak bude prizkumné Setfeni probihat a podpisem
informovaného souhlasu. Potom uZ nasledovalo kratké ptedstaveni jednotlivych participantek
a hlavni otazky tykajici se cili diplomové prace. V prvni fad€ byly pokladany zakladni otazky,
od kterych se postupné dand témata rozvijela. Béhem rozhovoru byly zhotoveny soukromé
poznamky, které poslouzily k lepSimu pochopeni uvedenych informaci anasledné ike
snadngjSimu zpracovani dat. Rozhovory byly se svolenim participantek také nahravany
prostiednictvim diktafonu apo ukonceni rozhovorti piepsany do elektronické podoby.

Upfesnéni vybranych dat ¢i doplnéni nékterych informaci probihalo pomoci online
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komunikace, zejména prostiednictvim textovych zprav ¢i telefonickych hovort. Po realizaci
rozhovori s celkovym poctem 7 participantek bylo dosazeno saturace dat a prizkumné Setfeni
bylo ukonceno. Nejkrats$i rozhovor trval 23 minut, naopak nejdelsi ¢inil délku 47 minut.

Pramérna délka rozhovoru je tedy 35 minut.

7.3 Charakteristika participantek

Vybér participantek do prizkumného Setfeni byl zdmérny. Prvnim kritériem bylo, aby
participantkou byla osoba, ktera uspé$né dokoncila studium studijniho programu Porodni
asistence a ziskala tak opravnéni k vykonu profese porodni asistentky. Toto kritérium bylo
zvoleno na zakladé toho, Ze se diplomova prace zaméfuje na porodni asistentky, jejich
vzdélavani a adaptaéni proces. Dalsimi kritérii bylo, aby dana porodni asistentka ptsobila 2-5
let v oboru a prosla adaptacnim procesem, ktery byl zdarné€ ukoncen. Tato kritéria nedilné patii
k danému tématu, protoze diky nim lIze ziskat komplexni a aktualni pohled na danou
problematiku a nalézt odpovédi na prizkumné otazky. Posledni podminkou byl dobrovolny
souhlas s ucasti v prizkumném Setfeni. VSechny participantky byly seznameny s prubéhem
pruzkumu a podepsaly informovany souhlas s prizkumem, ktery je pfilozen Kk praci (viz ptiloha
2). Participantky, které se zcastnily prizkumného Setfeni jsou v diplomové praci oznacené

jako participantky A, B, C,D, E,FaG.
Participantka A

Porodni asistentka, 24 let. Vystudovala vSeobecné gymnazium a jeji nejvyssi dosazena uroven
vzdélani je v soucasné dobé vysokoskolsky bakalaisky stupe. Pracuje v okresni nemocnici na

porodnim sale a v klinické praxi pisobi celkem 2, 5 roku.
Participantka B

Porodni asistentka, 26 let. Vystudovala vSeobecné gymnazium anasledné ziskala
vysokoSkolsky bakalatsky titul, ktery pfedstavuje nejvyssi troven jejiho dosazeného vzdélani.

Pracuje v okresni nemocnici na oddéleni Sestined¢li a v klinické praxi se pohybuje 4 roky.
Participantka C

Porodni asistentka, 24 let. Vystudovala v§eobecné gymnézium a poté dosahla vysokoskolského
bakalafského titulu, jenz je momentdlné jejim nejvysSim dosaZzenym vzdélanim. Pracuje

Vv okresni nemocnici na novorozeneckém oddéleni a klinické praxi pasobi 2 roky.
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Participantka D

Porodni asistentka, 25 let. Vystudovala stfedni zdravotnickou Skolu apoté dosdhla
vysokoskolského bakalaiského stupné vzdélani, které predstavuje jeji nejvyssi dosazenou
uroven vzdelani. Pracuje v okresni nemocnici na porodnim séle a v klinické praxi se pohybuje

3 roky.
Participantka E

Porodni asistentka, 26 let. Vystudovala zdravotnické lyceum a po jeho dokonceni Uspésné
absolvovala studijni program a ziskala vysokoskolské bakalatské vzdélani. V soucasné dob¢ se
jesté vénuje specializaénimu vzdélavani v perioperani péci prostiednictvim navazujiciho
magisterského studia. Pracuje v méstské nemocnici na novorozeneckém oddé€leni a v klinické

praxi pusobi 4, 5 roku.
Participantka F

Porodni asistentka, 26 let. Vystudovala vSeobecné gymnézium a jejim nejvyssim dosazenym
vzdélanim je v soucasné dobé vysokoSkolsky bakalafsky stupent vzdélani. Momentaln¢ své
odborné znalosti rozSifuje diky specializaénimu vzdélavani V perioperacni péc¢i formou
navazujiciho magisterského studia. Pracuje ve fakultni nemocnici na gynekologickém oddéleni

a v klinické praxi se pohybuje 4 roky.
Participantka G

Porodni asistentka, 24 let. Vystudovala vS§eobecné gymnazium a jeji nejvyssi dosazena Groven
vzdélani je v soucasné dobé vysokoskolské bakalaiské vzdélani. Aktualné svou kvalifikaci
roz$ifuje ve specializa¢nim studijnim programu Specializace v porodni asistenci — Periopera¢ni

péce. Pracuje v okresni nemocnici na porodnim sale a v klinické praxi ptisobi celkem 2 roky.

Celkovy pocet participantek byl po dosahnuti nasycenosti dat 7. Neyjmladsi participantce bylo
24 let, naopak nejstar§i 26 let. Primérny vek participantek je tedy 25 let. Z oslovenych
participantek je 5 téch, které uvedly jako stiedni Skolu vSeobecné gymnazium. Zbylé 2
studovaly na stfednich Skolach se zdravotnickym zamétenim. Nejvyssi dosazené vzdélani vSech
oslovenych participantek je vysokoskolské bakalatrské vzdélani. Celkem 3 participantky se dale
veénuji specializatnimu vzdélavani. Nejkratsi doba plisobeni participantek v klinické praxi ¢ini
2 roky, naopak nejdelsi 4, 5 roku. Primérnd délka klinické praxe oslovenych participantek jsou

tedy 3 roky.
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7.4 Zpracovani ziskanych dat

Po skonceni rozhovorti byly ziskané audionahravky piepsany do textové podoby v programu
Microsoft Word. Texty byly vytiStény a nasledné peclivé procteny. Pomoci vybrané metody
»tuzka a papir* byly v textu vyhledavany spole¢né znaky mezi odpovéd’mi vSech participantek.
Diky tomu probehlo takzvané oteviené kodovani. Tato metoda je zalozena na ptifazovani kodu
ke spoleCnym znakiim jednotlivych odpovédi vybranych tucastniki prizkumného Setfeni
aslouzi k rozkryti analyzovaného textu. Cilem kodi je najit spoleCné jevy, coz vzapéti
vyzkumnikovi umoziuje vytvorit obecné kategorie a usnadnit tak proces vyhledavani
spole¢nych odpovédi. V neposledni fad¢é néasledovala podrobna analyza obsahu. Rozhovory
byly v diplomové praci rozdéleny do obecnych kategorii ajednotlivych podkategorii

prostfednictvim spolecnych znakl a témat (Buskova, 2022).
Na zékladé zvolené metody byly vytvoieny nasledujici kategorie a jejich podkategorie:

1. Vzdélavani
a) Nejvyssi dosazené vzdélani
b) Kuvalita teoretické a praktické vyuky
c) Piipravenost do klinické praxe

d) Celozivotni vzdélavani

2. Adaptacni proces
a) Forma adapta¢niho procesu
b) Faktory ovliviujici adaptacni proces
c) Ukonceni adaptacniho procesu

d) Zhodnoceni adapta¢niho procesu
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8 OBSAHOVA ANALYZA DAT

Nasledujici kapitola se vénuje interpretaci dat ziskanych prizkumnym Setfenim od oslovenych
participantek. Pfedstavuje vysledky, které jsou postupné interpretovany Vv piedem stanovenych

kategoriich a podkategoriich.

8.1 Vzdélavani

V prvni kategorii nalezneme odpovédi na prazkumné otazky: ,.Jaky nazor maji participantky
na jejich dosazeni vzdelani?* a,Jak hodnoti participantky kvalitu teoretické a praktické
pripravenosti do klinické praxe? “ Odpovédi oslovenych participantek maji za cil oziejmit, zda
je jejich nejvyssi dosazené vzdélani dostacujici k vykonu povolani porodni asistentky a zda
povazuji systém vzdélavani a celkovy koncept studia za pfijatelny pro realitu v klinické praxi.

Mimo jiz zminéné se kapitola zamétuje také na celozivotni vzdélavani.

8.1.1 Nejvyssi dosazené vzdélani
Na prvni polozenou otdzku této kategorie: ,Jaky mdte nazor na Vase dosazené vzdélani? “
odpovédéla vétsina participantek velice obdobné. VSechny participantky uvedly, ze pro vykon

povolani porodni asistentky povazuji bakalatsky stupen vzdélani kompetenéné za dostacujici.

Participantka A odpovédéla, ze se béhem tiiletého studia naucila vse, co ke svému povolani
potiebuje. Ke své vypovedi doplnila, ze tento ndzor je zaloZzen zejména na faktu, ze se chce
vénovat vyhradné porodni asistenci v kontextu poskytované péce a nema zajem v budoucnu
pasobit ve funkci vedouciho pracovnika. Stejnou odpovéd’ méla i participantka B aC.
Participantka B ke své odpovédi dodala: ,, Pro mou profesi mi bakalarské studium prijde
postacujici. Mam pocit, ze mé Skola velice dobre pripravila na vykon povoldani. Hodné
zkuSenosti mi prinesla zejména prakticka vyuka“. Ke své odpovédi na konec dodala, Ze zatim
0 dal§im studiu neuvazuje, ale nechce ho do budoucna Upln¢ zatratit. Participantka C
odpovéd€la velmi podobné. Také povazuje své dosazené vzdélani za velice uspokojivé.
Participantka dale uvedla: ,,Jsem si védoma toho, Ze bakalarsky stupen vzdeélani uz v dnesni
dobé neni nic vyjimecného. Ale myslim si, Ze pro porodni asistentku neni diilezité to, jaky ma
titul, ale jak spolupracuje s Zenami a dokaze projevit svou empatii . Participantka D pfiznala,
7e si béhem studia sahla na své dno. Celé tii roky pro ni predstavovaly velké obavy z toho, zda
studium porodni asistence vilbec dokon¢i. Diivodem byla zejména povaha participantky. Ke
svému nevysSimu dosazenému vzdélani se stavi velice pozitivné a povazuje ho za velmi
obstojné. K tomuto nazoru se musim piiklonit i ja osobné. Myslim si, Ze v Ceské republice je

systém vzdélavani porodnich asistentek velice kvalitn€ nastaven. Dle mého pohledu jsou po
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absolvovani studia porodni asistentky plné¢ kompetentni k vykonu svého povolani nejen po

legislativni strance, ale 1 té praktické.

Participantky E, F a G odpovédély, Ze maji na bakalaisky stupenn vzdélani tentyz nazor. Pro
porodni asistentky, které se chtéji vénovat vyhradné této profesi, je studium znamenité a velice
pestré. Vybrané participantky se vSak rozhodly své znalosti dale prohloubit a pokracovat ve
vzd¢lavani dal prostiednictvim specializaéniho vzdé¢lavani. Participantka E uvedla, ze povazuje
specializaci za prilezitost rozsifit si své obzory. Svou myslenku rozvedla: ,,Myslim si, Ze
vzdelavani je v dnesni dobé velice diilezité a pokud ma nékdo moznost se dale rozvijet, mel by
toho vyuzit. Tyto znalosti Vam nikdo nevezme, a naopak Vam mohou oteviit nové dvere.
Participantka F odpovédéla, Zze v soucasné dobé nema v planu uchazet se 0 misto vedouciho
pracovnika nebo ménit pole puisobnosti, kde by vyssi stupen vzdélani vyznamné uplatnila.
Uvedla vsak, ze se vSechno miize béhem par okamzikd zménit a okolnosti ji mohou dostat do
situace, kdy bude tuto uroven pottebovat. Proto pro ni specializa¢ni vzdélavani predstavuje
nové moznosti, na které bude ptipadné pfipravena. Participantka G odpovédéla prakticky
stejné. Ke své vypovedi jesté dodala: ,,Piivodné jsem se pri vzpomince na bakalarské studium
do dalsiho vzdeélavani hrnout nechtéla. Nakonec jsem rada, Ze jsem se rozhodla to alespon
zkusit. | kdyz je to nékdy casove opravdu narocné, skloubit prdci, skolu a osobni zivot, clovek
poznd néco zase uplné jiného anechd si do budoucna pooteviend zadni vratka®. Takto
rozmanité moznosti studia vV oboru porodni asistence jsou velice cenné. Je potieba si uvédomit,
7e v Ceské republice je bez omezeni moznost vysokoskolského vzdélavani. Ato navic
I V riznych urovnich, oproti jinym statim, kde jsou v ramci studia napiiklad rizné limity

a vzdélani tak nemusi byt vS§em uchaze¢im umoZznéno.

Z podrobného rozboru odpovédi je patrné, Ze vSechny participantky povazuji své dosavadni
nejvyssi dosazené vzdélani ke své profesi za dostatecné. Dle jejich ndzoru studium obsahovalo
vSechny nalezitosti, které byly potieba a obstojné je, dle jejich nazoru, ptipravilo pro vykon
daného povolani. Tti participantky, E, F a G odpoveédély podobné, s tim rozdilem, Ze se déle
veénuji specializatnimu vzdélavani. To pro né€ predstavuje nabyti dalSich zkuSenosti a otevieni

novych moZznosti, které by se béhem jejich profesni kariéry mohly objevit.

8.1.2 Kvalita teoretické a praktické vyuky
Z analyzy druhé¢ otazky: ,Jak byste zhodnotila kvalitu teoretické a praktické vyuky? *“ vyplyva,
ze vyuku povazuji za velice kvalitni. Pfesto by vSak oslovené participantky ocenily jisté zmény

Vv systému vzdelavani porodnich asistentek. Pro lepsi piehlednost a srozumitelnost byla analyza
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odpovédi rozdélena do dvou blokii podle vyuky na teoretickou a praktickou vyuku (odbornou

praxi).

Participantka A odpovéd¢la, Ze co se tyce teoretické vyuky, tu povazuje za dostate¢nou. Vytku
méla ktomu, ze vétSinu odbornych pfedméti méli na starost lékafi, ktefi danou latku
vysvétlovali spiSe z medicinského hlediska. Ke své odpovédi dodala: ,, Ocenila bych, aby dané
predméty vyucovaly Z vetsi casti | porodni asistentky, které by k teorii pridaly také riznd
doporuceni do praxe. Zamérit se na osetrovatelskou péci, kdy ajak Zenu polohovat apod.
Myslim si, Ze by pro studentky byl tento zpiisob velice prinosny*. Co se tyCe praktického
nacviku v odbornych ucebnach, vénovala by mu vétsi pozornost. Popsala, ze konkrétnim
vykoniim nebyl vénovan dostatek prostoru a kvili tomu se objevila fada nedorozuméni
v samotném prubchu odborné praxe. Zde vyvstava otazka, kolik ¢asu by bylo potieba, aby si
studenti dokonale osvojili praktické dovednosti jiz béhem vyuky ve Skole. Prakticky nacvik
v odbornych uc¢ebnach predstavuje prvni kontakt s vyu¢ovanou problematikou, jehoz cilem je
zejména seznameni studenta s danym vykonem. Ddle je nutné konstatovat, Ze praveé navazujici
odborna praxe, ma za cil rozvoj a zakotveni téchto védomosti a dovednosti. Upozornila také na
to, ze ne vSechny studentky z jejiho ro¢niku studovaly na stiednich Skolach se zdravotnickym
zamétenim. Ke své odpovédi vSak dodala, ze studentky nebyly Zadnym zptisobem rozdélovany
a veSkera problematika byla vysvétlovana od Gplnych zakladi, coz participantka velice ocenila.
V neposledni fadé¢ dodala, Ze z n¢kterych predmétli, zejména v prvnim ro€niku, si neodnesla
znalosti, které by ocekavala. Podle jejiho nazoru byla vyuka na zacatku studia nadbytecné
obecna a na nékteré predméty vytvaien prili§ velky daraz. O této odpovédi by se dalo zna¢né
diskutovat. Co se ty¢e obecnych pfedméti, jako je napiiklad Anatomie, Fyziologie ¢i Odborna
latinska terminologie, ty jsou nutné k navazani na predméty dalsi, které je nutné béhem studia
absolvovat. Vyvstava zde potieba uvédomeéni si, ze na prvnim misté jsou znalosti zakladni, od
kterych se dale odvijeji poznatky rozsitené. Podobnou odpovéd’ méla také participantka B. Ta
by obohatila jiné predméty a u téch, které povazovala za méné podstatné, zavedla dobrovolny
zapis. Zminila také pfedmét vyucovany v prvnim roc¢niku, ktery mél studentiim pomoci v psani
bakalafské prace. Zakoncen byl zdpoctem, ktery byl sméfovan na formatovani dokumentu.
Participantka dodala, Ze by tento pfedmét ocenila ve druhé poloviné studia, kdy to bylo pro
psani kvalifika¢ni prace aktudlnéj$i. Participantka C odpovédéla, ze vybrané predméty
povazovala ke své budouci profesi za nedileZzité, a naopak by radéji rozsitila pfedméty jiné,
jako napiiklad gynekologii a porodnictvi, které pro ni byly prioritni. Na druhou stranu vSak

ocenila, Ze se v ramci vybranych pfedméti méla moznost podivat na specificka pracoviste.
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Zminila napfiklad ucast na pitvé nebo exkurzi v centru asistované reprodukce. Dodala, ze
poznatky, které si odnesla z centra asistované reprodukce nyni mize predavat dal. Participantka
D uvedla, ze povazuje teoretickou vyuku za kvalitni, avSak také zminila konkrétni predméty,
které pro ni nebyly tolik pfinosné. Ke své odpovédi jesté dodala: ,, Musela jsem se ucit na
zkousky z predmeétii, které primo nesouvisely S tim, co studuji. Chapala jsem, Ze vSeobecny
prehled je diilezity, ale nevim, pro¢ na nds v téchto podradnéjsich predmetech byl vyvijen
takovy natlak. Radeéji bych tuto energii viozZila do predmeétii, které pro nas byly prioritou“.
Naopak se ji libily pfedméty, které byly obohacené piedndskami od zastupci vybranych firem
a organizaci souvisejicich se studovanym oborem. Participantka E povazuje teoretickou vyuku
za velmi obstojnou. Zminila, ze vramci studia byla povinnost absolvovat piedmét
zachranafstvi, ze kterého byla nadSené. Popsala, Ze obsah vyuky byl velice zajimavy a pestry.
Studenti se mé&li moZnost dozvédét jaka je vlastné organizace zachranaiského tymu, jaké se
pouziva vybaveni a jaké jsou postupy v kritickych situacich. Participantka uvedla, Ze i kdyz si
je védoma toho, ze tato sféra naptimo nesouvisi s praci porodni asistentky, velmi tento predmét

ocenila pro rozsifeni obzort.

Participantka F uvedla, Ze teoretickou vyuku povazuje za dostate¢nou, avSak podotkla, ze ¢ast
vyuky byla zna¢né zredukovana. Béhem studia totiz vypukla pandemie spojena s Covidem-19
a z toho diivodu probihala ¢ast vyuky online nebo samostudiem. Participantka popsala, Ze sama
pocit'ovala to, jak je vyuka osekana a nema strukturu, kterou by méla v béZzném akademickém
roce. Podobnou odpovéd’ méla také participantka G. Ta uvedla: ,, Vyucujici se snazili delat
maximum, aby nas pandemie nijak neovlivnila. Neékteré predméty vsak z duvodu ndkazy
probihaly formou samostudia. Mné osobne napriklad chybél plny vyklad z predmetu
gynekologie. Vyucujici se bal ndkazy, proto odmital vyuku ve Skole a s pocitacem moc neumeél “.
Participantka se v soucasné dobé vénuje specializaénimu vzdélavani a uvedla, ze zminéné

poznatky z gynekologie ji v nynéj$im studiu chybély.

Z odpovédi oslovenych participantek je patrné, Ze povazuji kvalitu teoretické vyuky za
dostate¢nou, avSak upozornily na urcité nedostatky vzdélavaciho obsahu. Béhem rozhovort se
objevily nazory, ze jsou do studia zafazeny i pfedméty, které nejsou pro budouci povolani do
takové miry dulezité. Toto tvrzeni uvedly participantky A, B, C a D, které by mnohem rad¢ji
roz$ifily odborné predméty, které piimo souvisely se studovanym oborem. Participantka E
naopak ocenila pfedmét, ktery napiimo nesouvisel s porodni asistenci, av$ak poskytl

participantce novy pohled na danou problematiku. Participantky F a G uvedly, Ze velkou roli
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sehrala ve studiu také pandemie. Ta vyznamné ovlivnila pribéh vyuky a ta potom kvuli této

situaci probihala online formou.

Druhé cast otazky se vénovala odborné praxi. VSechny participantky odpovidaly jednotné
a shodly se na tom, ze rozsah praktické vyuky by urcité rozsifily. Participantka A podotkla, ze
by v prvni fadé upravila rozsah asoucasné iskladbu odborné praxe. Odpovédéla, ze by
mnohem vice ocenila, kdyby praktickd vyuka nebyla do harmonogramu akademického roku
zafazena blokovée, ale byly by vymezeny urcité dny, jiz béhem teoretické vyuky, které by
studentky absolvovaly na odborné praxi. Z jejiho nazoru vyplyva, ze by celkové studium bylo
timto zptasobem pro studentky mnohem vice pestiejsi. Zaroven podotkla, ze odborna praxe
zasahuje také ve velkém rozsahu do letnich prazdnin, coz do velké miry naruSuje osobni Zivot
studentek. V tomto piipad¢ je nutné odkazat na evropskou legislativu, ze které vychazi
kvalifikacni standard a ktery urcuje rozsah i obsah praxe. Participantka C uvedla, Ze by rozsah
praxi také do jisté miry poupravila, a to v piipad¢ jak poctu hodin, tak i ur¢enych pracovist.
Své myslenky vysvétlila: ,,V prvaim rocniku jsme absolvovaly vétsinu praxe v gynekologickych
ambulancich. Myslim si, Ze tolik hodin nebylo potieba, vzhledem k tomu, kolik Zen ambulanci
za den projde a jakd byla napli nasi prace “. Participantka popsala, Ze napor pacientek na jeden
den byl enormni a porodni asistentky proto nemély tolik ¢asu na vénovani se studentkam.
Studentky na praxi tedy zakladaly karty a vénovaly se aktivitam, které porodni asistentky od
prace zdrzovaly, jako napiiklad uklidu pomiicek nebo utirani gynekologickych kiesel po
pacientkach. Je nutné podotknout, Ze prakticka vyuka v gynekologické ambulanci pfedstavuje
prvni kontakt s t€hotnou zenou, ktery je zdkladem pro poskytovanou péci. Na druhou stranu by
se nem¢élo stavat, Ze studentky plni povinnosti porodnich asistentek, které na dané tikony nemayji
dostatek Casu, coZ je Castym tuskalim odborné praxe. Tento problém by vyteSil napiiklad

mentor, ktery by studentky na odborné praxi doprovazel a délal jim dozor.

Participantka E navazala na odpovéd participantky C a ve své odpovédi se zaméfila predevsim
na vybrand pracovisté odborné praxe. Participantka E popsala, Ze by rada strdvila mnohem vice
Casu praktické vyuky na specifickych oddé€lenich, jako naptiklad na novorozenecké jednotce
intenzivni péce. Z jeji odpovédi vyplynulo, ze dle harmonogramu je uréeny pocet hodin na
téchto oddélenich minimalni a studentky nejsou schopny pochytit vSechny potfebné znalosti na
tak nevsednim pracovisti. Obdobnou myslenku méla i participantka F. Ta uvedla, ze rozsah
praktické vyuky ve zdravotnickém zafizeni je dle jejiho nazoru nedostatecny, zejména pro
nabyti potfebnych zkuSenosti a splnéni poctu stanovenych vykonu. Participantka uvedla: ,, Bylo

pro mé velice narocné splnit zadany pocet vSech vykonii. Napriklad praxe na porodnim sdle je
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pomerné dost, ale jsou dny, kdy nemate moznost provadet ci asistovat U vybraného vykonu .
Ve své odpovédi také uvedla, ze by velice ocenila, kdyby prvnich par dni praxe ve
zdravotnickém zafizeni bylo s doprovodem akademického pracovnika. Svou mysSlenku
vysvétlila: ,, Prvni okamziky na odborné praxi pro mé byly velice neprijemné, Prijdete na cizi
pracoviste, kde nikoho neznate a poradné ani nevite, kam mate jit. Myslim si, zZe kdyby vyucujici
ze Skoly mohl studenty na praxi v prvnich dnech doprovazet, citili by vétsi jistotu a bezpeci*.
Resenim v tdchto ptipadech mize byt mentor klinické praxe. Mnoho studii ukazuje, Ze
mentorky odpovédné za studenty plnici odbornou praxi, by mély byt pfitomny ve vSech
zdravotnickych pracovistich. Mentorka znd nejlépe své pole plsobnosti, rezim oddéleni,
zvyklosti a vztahy v pracovnim tymu. Diky témto faktorim vyznamné usnadnuje adaptaci
V novém neznadmém prostiedi studentiim a pfipravuje studenty na budouci profesni kariéru

(gimémkovai, Mastiliakova, 2014).

O prostiedi a praktickych dovednostech se rozpovidala i participantka D. Ta ve své odpovédi
uvedla, Ze by stejné jako ostatni participantky ocenila vy$si pocet hodin praktické vyuky
a zaroven empati¢téjsi pristup personalu. Nazor byl takovy: ,, Clovék se snazi pochytit z praxe
maximum, Praxe ale predstavuje také cinnosti, které nemdte Sanci se naucit, protoze dokud je
nedélate porad dokola, nemdte moznost jim prijit na kloub. Konkrétne myslim napriklad
vagindlni vySetieni. Spocitala bych na prstech jedné ruky, kolikrat jsem béhem praxe Zenu
vaginalne vysetrovala. Kdyz jsem nastoupila do prace, neuméla jsem to. Nekteré dovednosti
zkratka prijdou az casem . | ptesto ve své odpovédi upozoriiovala na ptistup zdravotnického
personalu, ktery chtél Casto usetfit pacientky od poskytované péce ze strany studentek. Avsak
prave studentky jsou n€kdy pacientkam nejvétsi oporou. Popsala, Ze se béhem své praxe setkala
s n¢kolika Zenami, které ji moc dekovaly, ze byla ve vybrany okamzik po jejich boku. Nékdy
I mnohem vice neZ zaméstnanec daného pracovisté. O pristupu zdravotnické personalu mluvila
znacéné i participantka B. Ta popsala momenty, kdy se béhem poskytovani péce veskera
fyziologie proménila v patologii. V tu chvili slySela pouze slova ,, Sestricko, jdéte na stranu, at
nam tady neprekazite . Participantka ptiznala, ze byla v téchto chvilich vydésena. Ocenila by
vSak zpétnou vazbu anéjaké vysvétleni, co se vlastné stalo, jak se zachovat apod. Jista
sebereflexe je v obdobi odborné praxe velice dilezita. Je potieba mluvit 0 vybranych piipadech
a shromazd’ovani souvislosti pro ponauceni do budoucna. Namétem pro zlepSeni mize byt
napiiklad shrnuti celé smény, diskuze 0 akutnich situacich, které se béhem daného dne udaly,
vysvétleni konkrétniho postupu, pro¢ tomu tak bylo. Tento ptistup by byl pro studentky zajisté

velmi piinosny apomohl by jim vjejich budoucich rozhodnutich. O spolupraci se
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zdravotnickym personalem mluvila do zna¢né miry i participantka G. Ta odbornou praxi
absolvovala jak v mensi okresni nemocnici, tak i v nemocnici fakultni. M¢la tak moznost dana
pracovisté porovnat. Ve své vypovédi uvedla, Ze spoléhala na velké pracovisté zejména kvuli
nasbirani potfebnych vykonii. Tato pfedstava se splnila, avSak piistup zdravotnického
personalu participantku do jisté miry piekvapil. Participantka uvedla: ,, Velké pracovisté, hodné
pacientii @ casu malo. Myslela jsem si, ze persondl bude na studenty zvykly a ted’ vlasté nevim,
Jjestli to byla vvhoda nebo ne. Méla jsem pocit, zZe jsou vybrani pracovnici unaveni z toho, ze
musi porad nékomu néco vysvetlovat“. Naopak uvedla, Ze v okresni nemocnici se ji velice
libilo. 1kdyz se zde nesetkala s tolika specifickymi ptipady a byl n¢kdy problém pocty
stanovenych vykond splnit, zdravotnicky personal se snazil, aby si z praxe odnesla maximum
a potfebné vykony splnila. Ke své odpovédi s usmeévem dodala ,, Méné je nékdy vice. Jsem rdda,
ze jsem mohla videét chod vybranych pracovist ve velkém zdravotnickém zarizeni, ale mensi

nemocnice mi prirostla k srdci mnohem vice “.

Vsechny participantky se shodly na tom, Ze odborna praxe s sebou nesla kromé zajimavych
zkuSenosti také jista uskali. Dlraz byl kladen zejména na rozsah praktické vyuky a vykony,
které musi studentky béhem praxe pribézné plnit. Participantka A by ocenila, kdyby odborna
praxe byla zafazena do spole¢ného bloku s teoretickou vyukou. Zaroven odkazala na to, zZe
odborna praxe do velké miry zasahuje do letnich prazdnin, které musi studentky travit ve
zdravotnickych zatizenich. Participantky C a E ve svych odpovédich zminily zejména vybrana
pracovisté, kde bylo dle jejich ndzoru praxe méné nebo naopak vice, nez bylo potieba.
Participantky B aD popsaly své zkuSenosti se situacemi, kdy se nemohly podilet na
oSetfovatelské péci a plnit tak stanovené vykony, protoZe tuto variantu zdravotnickych personal
odmitl. Participantka F zminila, Ze kviili nedostatecnému poctu hodin praktické vyuky, bylo
také velice naro¢né plnit vybrané vykony. Ve své odpovédi dale uvedla, Ze by v prvnich dnech
praktické vyuky ve zdravotnickém zafizeni ocenila doprovod garanta odborné praxe. Tyto
participantky v rozhovorech dale mluvily i 0 pfistupu ze strany zdravotnického personalu, ktery
nebyl vzdy uplné vlidny a na profesiondlni trovni. Participantka ve své odpovédi porovnala
dvé pracovisté, na kterych odbornou praxi vykondvala, anaopak vyzdvihla pfistup

zdravotnického personalu v mensi okresni nemocnici.

8.1.3 Pripravenost do klinické praxe
Na dal$i otazku této kategorie: , Jak hodnotite teoretickou a praktickou pripravenost do

klinické praxe v kontextu studijniho obsahu? “ oslovené participantky odpovidaly rtiznorode¢.
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Re¢ byla zejména 0 praktickych dovednostech. Co se tyée teoretické piipravenosti, viechny

participantky se shodly na tom, Ze ta je na klinickou praxi pfipravila velice obstojné.

Participantka A na polozenou otazku odpovédé¢la, Zze hned po nastupu do klinické praxe
identifikovala jisté postupy a metody, které se vyznamné lisily od vzd¢lavaciho obsahu. Po
delsim pfemysleni vSak dodala, Ze kdyZ si vzpomina na svou odbornou praxi jiz pii studiu,
uvedla, ze nékteré postupy se lisily zejména dle zvyklosti pracovisté. Konkrétné¢ uvedla
naptiklad ¢asovy harmonogram monitorovani plodu béhem hospitalizace. Na zvyklost
pracovisté odkazala i participantka C. Ta uvedla: ,, Obcas jsem byla trochu zmatend, nez jsem
se dostala do rezimu oddéleni. Stdale jsem hledala v paméti své poznamky ze skoly. Kdyz jsem
potom zjistila, Ze praxe je uplné jind, nevédéla jsem, co je tedy spravné . Participantka ke své
vypovédi jesté dodala, Ze se po kazdém tomto vnitinim boji obrétila na svou mentorku nebo
1ékate, aby dostala patfi¢né vysvétleni, pro¢ tomu tak je. Participantka E navazala na polozenou
otazku v podobném duchu. Odpovédéla, Ze se Casto zamérovala na postupy vybranych situaci
a zhodnotila, Ze ve Skole se dana problematika vyucuje jinak, nez je tomu potom ve skute¢nosti
v praxi. Participantka uvedla, Ze tento fakt ddvala za vinu zdravotnickému persondlu zejména
kvili nedostatku ¢asu. Spoléhala na to, Ze se po nastupu do klinické praxe v ramci moznosti
pfizpisobi danému pracovisti, aviak bude stale Gerpat znalosti, které ji pfineslo studium. Casto
se ve zdravotnickych zafizenich setkavdme se situaci, kdy zdravotnicky persondl pracuje
zrychlen€ a snaZi se si spoustu véci vV ramci moZznosti ulehc¢it. Na odborné praxi by se vSak
studentky mély setkdvat s fadnymi postupy. Pokud vSak pteci jen zdravotnicky personal
provadi dany vykon v rozporu s doporuc¢enim, mél by si umét tuto skutecnost obhdjit a patficné

ji ptitomné studentce vysveétlit.

Participantka B ve své odpovédi vyzdvihla zejména kritické situace. Vzpominala na odbornou
praxi, ktera byla doprovazena péci 0 zenu pii porodu. Béhem sekundy se vSak fyziologie
proménila v patologii a participantka, tehdy jako studentka, byla ze hry vtento okamzik
vytazena. Ve své odpovédi uvedla: ,, Vzpomindam si na moment, kdy jsem se starala 0 rodic¢ku
azrovna jsem ji Sla napojit na monitor. Ve chvili, kdy jsem chtéla dojit pro zdravotnicky
personal, protoze ozvy plodu nebyly fyziologické, rozrazily se dvere a pribehla porodni
asistentka s lékarem. V ten moment mi porodni asistentka jen rekla, at neprekazim a jdu pryc .
Participantka dodala, Ze kvili suspektnimu monitoru a nepfiznivému vaginalnimu nalezu, byl
zen€ proveden cisafsky fez. Uvedla vSak, Ze na pfipravu rodicky k operaénimu vykonu byl
dostatek Casu. Participantka popsala: ,, Kdyby se jednalo 0 akutni situaci, tak bych pochopila,

Ze mé k nicemu nepusti. Ale myslim si, ze ve 3. rocniku uz jsme vsechny umeély nandat bandaze
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na dolni koncetiny“. Participantka ve své odpovédi nakonec shrnula, ze ji studium tolik
prakticky nepfipravilo na tyto kritické situace, které tim padem znala pouze z teoretické vyuky.
Chépala, ze v téchto momentech musi zdravotnicky persondl rodicku zabezpecit a neni Cas na
vysvétlovani. Ale ocekavala by po uklidnéni situace alesponn malou zpétnou vazbu od
persondlu, jak se v téchto situacich zachovat. Situaci, kdy studentka neplnila bézné ¢innosti
oSetfovatelské péce, zazily i participantky D, F a G. Vybrané participantky uvedly, Ze i ptes
opakovanou zadost o0 provedeni konkrétniho vykonu, byly personalem odmitnuty.
Participantka D zminila naptiklad vaginalni vySetfeni, které béhem absolvované odborné praxe
provadéla minimdlné. Odpovédéla, Ze persondl vaginalni vySetfeni ze strany studentky
argumentoval tim, ze je to pro Zenu nepiijemné. Participantka uvedla, ze nechtéla dale
obtézovat, a proto se jiz dale neptala. Vaginaln¢ tak vySetfovala jen malokrat a po nastupu do
klinické praxe si byla v této oblasti velice nejista. Participantka F zase uvedla, ze neméla
zrucnost V zavadéni intraven6zni kanyly. Odpovédéla: ,, Porodni asistentky si vzdy flexily radéji
zavedly samy. Pry abych zZené zbytecné nerozpichala ruku, kdyz to pordadné neumim ‘.
Participantka G zminila praci s oSetfovatelskou dokumentaci a poéitacem. Zpétné by ocenila,
kdyby se méla moznost vice podilet na vypliovani potfebné dokumentace jak Vv tisténé, tak
I v elektronické podobé. Podotkla, ze by tato skutecnost velice vyznamné ovlivnila nastup do
klinické praxe a usnadnila jeji zacatky. Co se ty¢e zdravotnického personalu, opét by i v tomto
ptipadé¢ byl feSenim mentor, ktery by studentky na jejich odborné praxi doprovazel. Na druhou
stranu je nutné apelovat na zdravotnické pracovniky, na to Ze studentky jsou jejich budouci
kolegyné, které se od nich snazi pochytit a naucit to nejlepsi. Kazdy by si mél vzpomenout na

své zaCatky a pfipomenout si pocity, které ho doprovazely pti absolvovani odborné praxe.

Odpovédi participantek byly na poloZenou otdzku velice pestré a specifické. Z odpovédi je
patrné, ze nejvEtsi uskali nasly participantky zpétné v odborné praxi. Participantky A, C aE
uvedly, Ze se klinicka praxe znacné liSila od vyuky zejména ve vybranych postupech. VSechny
se vSak shodly na tom, ze do klinické praxe jiz nastupovaly s ocekavanim, ze ne vSechny
postupy a metody budou jako z ucebnice a velice rychle se piizplsobily zvyklostem svého
nového pracovisté. Participantky B, D, F a G ve svych odpovédich uvedly, ze se béhem odborné
praxe nedostaly ke vSem vykontm, kterym se mély béhem praktické vyuky naucit. Z tohoto

vvvvvv

rychle snaZily zapracovat a vybrané postupy si osvojit.
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8.1.4 Celozivotni vzdélavani
Poslednim tématem a zakladni otazkou dané podkategorie bylo: ,,Jak se stavite K celoZivotnimu
vzdélavani, popripadé jaka je Vase motivace K nému?*. Z rozboru odpovédi vyplynulo, Ze

vSechny participantky povazuji vzdélavani i po dokonceni studia za velice vyznamné.

Participantka A odpovédéla, ze pro ni celozivotni vzdélavani piedstavuje drzeni kroku
s nejnovéjsimi postupy a trendy. Uvedla, Ze se snazi pravidelné Gcastnit vybranych akci, které
jsou potadany prave pro porodni asistentky. Participantka uvedla: ,, Moc se mi libi, Ze tyto akce
sdruzuji lidi se stejnym zdjmem. Ti potom mohou diskutovat o vybranych pripadech a podeélit
se s viastnimi zkusenostmi. Zaroven si clovek odnese spoustu novych poznatki, ze kterych miiZe
V budoucnu cerpat“. Participantka B odpovédéla, ze je pro ni velice dilezité rozSifovani
obzort. | ona proto pravidelné navstévuje riznoroda setkani pro porodni asistentky. Uvedla
také, ze velka motivace ke vzdélavani ptichazi i ze strany vedeni nemocnice. Ta poskytuje svym
pracovnikiim placené volno a Vv nékterych piipadech i proplaceni celé ¢astky vybrané akce.
Participantka uvedla: ,,Je nesmirnou vyhodou, Ze nas zaméstnavatel timto zpiisobem ve
vzdeélavani podporuje. Diky tomu mdm moznost ucastnit se mnohem vice akci a prinést do
naseho zarizeni nejnovejsi poznatky a postrehy ““. PfinaSet nové napady a trendy na pracovisté
je pro viechny zidastnéné velkym pozitivem. Casto se diky novym postuptim zkvalitni
poskytovana péce a Vv nejlepsich ptipadech i zjednodusi ¢asto naro¢na prace zdravotnického
personalu. Nejnovéjsi postupy navic mohou pftildkat vice klientti, coz zvysi prestiz daného
zdravotnického zafizeni. Participantka C odpovédé€la, Ze seminafe na riznd témata potrada
pfimo vedouci lékat oddéleni, kde pracuje. Ma tedy mozZnost ucastnit se internich setkani, ¢ehoz
hodné vyuziva. Participantka uvedla: , Pokud zrovna nevyjde sména na mé, vidy si jdu
poslechnout novd sdéleni. Mimo vybrana témata se na seminarich resi pripady, které se na
nasem pracovisti V uplynulych dnech odehraly. O techto kazuistikach potom spolecné
debatujeme a zamerujeme se na to, jak se v téchto situacich spravné zachovat . Motivace ze
strany vedouciho pracovnika pfichazi i na pracovisti, na kterém pusobi participantka D. Ta
popsala, Ze se zdravotnické zafizeni snazi drzet nejnovéjSich trendd a klade také diraz na
pozadavky pacientek a klientek. Diky tomu jsou pro porodni asistentky potadany workshopy,
které mohou po piedchozim ptihlaSeni absolvovat. Participantka tuto situaci vysvétlila: ,, Mély
jsme s kolegynémi velky zdjem 0 workshop na téma fyzioterapie a jeji vyznam pri porodu.
Navrhly jsme proto nasi stanicni sestie oslovit vybranou fyzioterapeutku, kterda by nds touto
problematikou provedla®. Participantka dodala, Ze vedeni nevahalo a obratem vybranou

fyzioterapeutku oslovilo, diky ¢emuz se za par mésict kurz opravdu konal.

46



Workshopy a kurzy povazuje za nedilnou soucast jeji profese i participantka E. Ta odpovédéla,
ze béhem své pracovni plisobnosti absolvovala nékolik védeckych konferenci. Vzhledem
ktomu, 7ze se dale vénuje specializatnimu vzdé&lavani, povazuje za rozSifovani obzort
a rozvijeni poznatku i tuto skute¢nost. Systém celozivotniho vzdélavani se od uplynulych let
vyrazné lisi. | pfesto vSak maji porodni asistentky I nadale povinnost se vzdélavat. Podobné
odpovédély i participantky F a G, které si také rozsifuji své kompetence prostiednictvim
specializaéniho vzdélavani. Participantka F odpovédé€la, ze pravidelné sleduje kalendare
profesnich organizaci a ¢eka na zajimavé workshopy a kurzy, na kterych by se mohla podilet.
V soucasné dob¢ klade ddraz ina studijni program, ktery momentaln¢ studuje a akce, které
s nim pfimo souviseji. Participantka G odpovédéla: ,, Behem navazujiciho studia jsem méla
moznost navstivit specializovand pracovisté, kde jsem vidéla véci, které jsem dosud znala jen
z vypravéni. Ucast byla dobrovolnd, a ackoliv se nejednalo primo 0 kurz, ze kterého bych si

odnesla potvrzeni 0 ucasti, povaruji to za formu rozsirovani poznatkit daného oboru“.

Z analyzy odpovédi vyplynulo, Zze se vSechny oslovené participantky zajimaji 0 nejnovéjsi
postupy a trendy. Absolvuji proto periodicky v rdmci moznosti vybrané akce pro porodni
asistentky. Zaméfuji se zejména na kurzy, workshopy a védecké konference. Participantky B,
C a D uvedly, Ze je nesmirnou vyhodou motivace ze strany vedeni pracoviste, které se snazi
své pracovniky déle vzdélavat a nabyvani novych poznatkiim jim bez problémil umozZiuje.
Participantky E, F a G, které se dale tcastni specializa¢niho vzdélavani se vénuji i vybranym

akcim souvisejicim se studovanym studijnim programem.

8.2 Adaptacni proces

Ve druh¢ kategorii nalezneme odpovéd’ na prizkumnou otazku: ,Jak vnimaji participantky
Jjejich adaptacni proces pri zacatcich v klinické praxi? “ Vypové&di participantek maji poukazat
na jejich vlastni zkuSenosti s adaptacnim procesem. Pozornost je vénovana nejen celkovému
konceptu adaptacniho procesu, ale také mentorovi a faktortim, které tento proces do jisté miry

ovlivnily.

8.2.1 Forma adaptacniho procesu

Z analyzy prvniho dotazu: ,,Jakou formou probihal Vas adaptacni proces pri ndstupu do
klinické praxe?‘ vyplyva, ze vétSina oslovenych participantek ma podobnou zkusenost
s adaptaci na novém pracovisti. VSechny participantky uvedly, Ze adaptacni proces byl zahajen
uvedenim nového pracovnika na daném pracovisti a seznamenim S ramcem celého adaptacniho

procesu.
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Participantky A, B, D a F byly po nastupu na dané oddé€leni zapojeny do pracovniho procesu
prostiednictvim rannich smén. Participantka A uvedla: ,,Byla jsem zarazena do pracovniho
tymu prostrednictvim rannich smén a pridélend mentorka mi byla Skolitelem i oporou. Béhem
této smény se provadely vsechny planované i akutni vykony, méla jsem tedy mozZnost ziskat
komplexni pohled na cinnosti své profese’. Participantka déle detailn¢€ popsala, ze tato forma
adaptace Cinila 3 mésice. Béhem této doby byla vzdy nad kapacitu bézného poctu pracovnikli
v dané sméné. Po této lhiité se zapojila do bézného provozu, ktery byl na pracovisti nastaven,
tedy do rezimu dennich a no¢nich smén. Popsala, Ze i kdyZ se pomalu osamostatfiovala, vétSinu
sluzeb méla se svou Skolitelkou, kterd na participantku dohlizela. Stejny rezim probihal
I U participantky D, ta odpovédéla: ,, Byly to ndarocné tri mésice. Hodné novych véci, které si
clovéek musi osvojit. Na druhou stranu se clovek naucil vsechno potrebné a mél jistotu, zZe az
nastoupi do smeénného provozu, bude pripraven. Navic si kdykoliv miizete jit pro radu k Vasi
mentorce, takze na to nikdy nejste samy “. Participantka B odpovédéla podobné. Popsala, ze
zaCatky v klinické praxi byly zahajeny prostfednictvim rannich smén s mentorkou.
Participantka byla taktéz nad ramec bézné kapacity pracovniho tymu. Tento rezim trval zhruba
1 mésic a po této lhité byla zatazena do bézného provozu oddéleni, taktéz se svou Skolitelkou.
Participantka F odpovédéla, ze v rezimu rannich smén byla zapojena také po dobu 1 mésice,
béhem kterého mohla poznat chod odd¢€leni. Ke své odpovédi doplnila: ,, Ranni smény pro mé
byly urcite prinosem, preci jen dopoledne je nejvice prdce z celého dne. Byla jsem rada, Ze jsem

se mohla rozkoukat a poznat harmonogram prdce.

Participantky C, E a G uvedly, Zze ihned po nastupu do klinické praxe byly zapojeny do
pracovniho tymu, nad rdmec b&zné kapacity, prostfednictvim nepietrzitého provozu. Tato
situace nastala z divodu toho, Ze participantky béhem celého studia dochazely na vybrané
pracovisté jako studentky. Diky tomu se zdklady dané pracovni pozice naucily jiz béhem
odborné praxe a jejich adaptace byla tedy o0 néco jednodussi. Vzhledem k obecnému nedostatku
zdravotnického persondlu se management zdravotnickych zafizeni snaZi ptildkat na své
pracovisté nové zaméstnance. Odborna praxe studentek jim tento ukol miize znac¢né ulehcit.
Casto se objevuje situace, kdy se studentka zmini, Ze by rada po absolvovani studia na daném
oddé€leni zacala pracovat. Diky tomu se pfistup ze strany zdravotnického tymu casto rychle
zméni. Porodni asistentky si vtento moment za¢nou prakticky vychovavat své budouci
kolegyné. Cim vice dovednosti se studentka nau¢i bdhem praxe, 0 to rychlejsi bude jeji adaptace
pii nastupu do klinické praxe. Participantka C uvedla: ,,Jiz béhem studia jsem celou praxi

dochdzela na pracovisté, kam jsem meéela Vv planu po absolvovani studia nastoupit. Diky tomu
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Jjsem znala jak zavedené postupy na konkrétnim pracovisti, tak i kolektiv a prostredi. Adaptace
pro mé tedy byla mnohem rychlejsi a jednodussi“. Smény méla participantka spolecné se svoji
mentorkou a nad ramec kapacity pracovniho tymu pracovala zhruba 1 mésic. Po této dobé se
zatadila do bézného poctu pracovnikli daného odd¢€leni. Stejné probihal zacatek v klinické praxi
I U zbylych participantek. Participantka E odpovédéla: ,, Zprvu to bylo pomérne narocné, hlavné
fyzicky. Najedou pracujete ve dne i v noci a musite podat co nejlepsi vykon. Ale ostatni kolegyné
mi ve vSem moc pomdahaly aje diilezZité si uvédomit, Ze zacatky nejsou nikdy jednoduché .
Participantka G uvedla, ze rada nastoupila rovnou do nepietrzitého provozu. Mentorka, kterou
m¢éla piid€lenou jiz béhem odborné praxe s ni spolupracovala i dal. Mohly tedy spole¢né
pokracovat ve zlepSovani jiz nabytych znalosti a dovednosti. Popsala, ze béhem odborné praxe

se naucila i praci s dokumentaci a po¢itatovym programem, které dané zafizeni vyuziva.

Z analyzy odpovédi vyplyva, ze se participantky u této prizkumné otazky rozdélily na dva
tabory. U vétSiny participantek, konkrétné A, B, D a F byl adaptacni proces zahajen obdobim
rannich smén, diky némuz mély moznost naucit se zakladni ¢innosti vybrané pracovni pozice.
U mensi skupiny participantek, C, E a G, byl tento krok pteskocen z duvodu absolvovani
praktické vyuky béhem studia na daném pracovisti. Vybrané participantky byly v tomto ptipadé
hned po nastupu do klinické praxe zatazeny do rezimu dennich a no¢nich smén, avsak vzdy

pod dohledem pfidé€lené mentorky.

8.2.2 Faktory ovliviiujici adaptacni proces
V této podkategorii dominovala otazka: , Objevily se béhem Vaseho adaptacniho procesu
néjaké faktory, které do jisté miry ovlivnily priitbéh procesu adaptace? “ rozdélila participantky

do pomyslnych skupinek vybranych faktort.

Participantka A uvedla, ze jako negativni faktor, ktery se objevil béhem prib&hu adaptace,
povazuje pracovni neschopnost své mentorky. Ke své vypovédi dodala: ,, Byla jasem zvykla na
svou Skolitelku, se kterou jsem se béhem par tydnu velice sblizila. Ma mentorka bohuzel
onemocnéla a z ditvodu pracovni neschopnosti mé uz dale nevedla. V tento moment nastal dle
slov participantky zmatek, protoZze v daném obdobi panovala na pracovisti jistd personalni
krize. | ptes to vSak byla participantce ptidélena nova skolitelka, ktera na ni dohlizela do konce
adaptacniho procesu. Vyvstala zde tedy situace, kdy se adaptacni proces rozdélil na dveé
pomyslné poloviny ve smyslu vedeni. Participantka vSak uvedla, Ze rozdily ve vedeni zadné
nevidéla abyla sobéma pfistupy mentorovani spokojend. Stejnou situaci popsaly

I participantky B a F. U zminénych participantek se béhem adaptacniho procesu objevil stejny
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problém, kdy mentorky onemocnély a nemohly tak doprovazet vybrané participantky po celou
dobu adapta¢niho procesu. | jim byly vSak ihned piidéleny skolitelky nové. Participantka B
zminila, ze méla ze zaCatku spoluprace s novou mentorkou jisté obavy. Béla se zejména toho,
ze si nebudou rozumét, protoze obé mély trochu odliSné nazory. Po par sménach s novou
Skolitelkou ji vSak tyto obavy pfeSly ana konci pfiznala, Ze si s novou mentorkou vlastné
rozuméla je$té 0 néco 1épe nez s tou puvodni. Participantka F ke své vypovédi dodala: ,, Byla to
pro mé najednou dalsi zména. Preci jenom kazdy si vybrané postupy déla trochu podle sebe.
Na druhou stranu jsem vsak méla moznost videt dalsi uhel pohledu a ve findle si vzit od kazdého
néco a vysledek si udélat podle sebe . Mentorka hraje v adapta¢nim procesu nepostradatelnou
roli. Nejenze pusobi jako zkuSeny privodce, ale zaroven i jako opora, pfi naro¢nych zacatcich
v realité zdravotnické péce. Je velice dilezité, aby si Skolitel se svym svéfencem rozuméli

a navzajem si divetovali.

Participantka C oznacila jako faktor ovliviiujici adaptacni proces pandemii Spojenou
s onemocnénim Covid-19. Dle jejich slov byla tato situace spojena S velkou nejistotou
a personalni krizi. Svou odpovéd’ rozvedla: ,,Hodné jsem se bdla tézkych pripadu. Nikdo
nevedel, co toto onemocneni miize zpiisobit. Zaroven bylo hodné kolegyn covid pozitivnich,
takze jsem méla pocit, zZe cely miyj Zivot se presunul do prdce . Pandemie ovlivnila i odpovéd’
participantky D. Ta uvedla, ze na pracovisti v té dobé také panovala velké mira nejistoty. Nejen
personalni krize, ale i obavy z pfipadné nakazy. Participantka uvedla: ,, Byly to velice narocné
smeny. Neméla jsem jeste jistotu ve vSech postupech, ale kdyz jsme prijali covid pozitivni
rodicku, musela jsem se 0ni starat sama Vv rezimu izolace, pokud ostatni kolegyné byly
zaneprazdnené. Mela jsem strach, aby se néco nestalo. V té dobé covid prindsSel jen samé
patologie”. Na zavér dodala, ze ikdyz byl dany moment doprovdzen pouze negativnimi
mysSlenkami, bere to zpétné jako velkou zkuSenost. Negativni faktor se pteklenul do pozitivniho
S odstupem casu, protoze si participantka uvédomila, Ze na vybrané situace vzdy dokézala

zareagovat a vyfesit je.

Participantky E a G odpovédély, ze béhem adaptacniho procesu se neobjevily Zzadné vyznamné
momenty, které by mohly zminit. Ob& uvedly, ze u nich panovala nejistota a strach, ktera se
pfirozené pii zadatcich objevuje. Zadna jina udélost, ktera méla dopad na priibéh adaptace, se

béhem adaptacniho procesu neobjevila.

Z analyzy odpovédi vyplyva, Ze nejcastéjSimi faktory, které mély dopad na adaptacni proces,

byly zména mentora nebo pandemie, ktera v té dob& v Ceské republice panovala. Participantky
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A, B a F uvedly, ze béhem adapta¢niho procesu doslo ke zméné v pozici Skolitelky. Z odpovédi
participantek C a D je patrné, Ze ovliviiujicim faktorem byla pandemie ve spojitosti s Covidem-
19, doprovazena vétsi mirou nejistoty pii zaéatcich v klinické praxi. VSechny participantky
uvedly, Ze ackoliv tyto faktory znacné¢ ovlivnily prabéh adaptacniho procesu, nebyly vcelku
zasadni pro negativni dopad na samotny vysledek adaptace. Participantky E a G uvedly, ze
béhem adapta¢niho procesu se neobjevily fadné vyznamné udalosti, které by tento proces

n¢jakym zptisobem ovlivnily.

8.2.3 Ukon¢eni adaptaéniho procesu
Z analyzy otazky: ,, Po jaké dobé ajakym zpiisobem byl Vas adaptacni proces ukoncen?
vyplynulo, Ze zpisob zakonceni adaptacniho procesu je U vétSiny participantek podobny, avsak

délka adaptac¢niho procesu byla zna¢né rozdilna.

Participantky B a F uvedly, ze jejich adapta¢ni proces trval celkem 3 mésice. Participantka B
uvedla: ,,Myslim si, Ze tFi mésice byly dostatecné dlouha doba na to, abych poznala provoz na
oddelent a naucila se vse potrebné pro vykon mého povolani“. Participantka F méla na toto
téma stejny nazor, naopak ocenila, ze se mize po této dob¢ vice osamostatnit a najit si

Vv urcitych ¢innostech vlastni styl prace.

Participantky C a E uvedly, ze délka adaptacniho procesu ¢inila 8 mésict. Participantka C
podotkla, Ze prace na odd¢€leni pro ni byla ze zac¢atku hodné psychicky naro¢na. Uvédomovala
si, jaké komplikace mohou nastat a méla z nich velky respekt. Ocenila proto stanovenou délku
obdobi adapta¢niho procesu, aby ziskala potfebnou jistotu ve vykonu svého povoléni.
Participantka E méla podobny nazor. V rozhovoru podotkla: , Musime si uvédomit, ze mdame
obrovskou zodpovédnost. Je proto na misté patricné zauceni pod dozorem zkuSenéjsiho

pracovnika a pockani si na spravny cas, az budeme pripraveni pracovat jenom sami za sebe*.

Nejdelsi dobu trval adaptaéni proces u participantek A, D a G. Vybrané participantky uvedly,
Ze jejich adaptaéni proces byl ukonéen po roce. Participantka A uvedla: ,,Dle mého ndzoru je
rok optimalni doba. Prace na porodnim sdle je velice specificka a vyzaduje radu zkusSenosti.
Prvni polovinu madte moznost zamérit se na fyziologii. Kdyz ziskate vetsi jistotu, snadnéji ji
rozeznate od patologie*. Participantka D odpovidala podobné. Nastinila, Ze adaptacni proces
hodnoti velice kladn¢ a Ze ji dostatecné pfipravil postavit se na vlastni nohy. Participantka G
odpoveédeéla, ze i kdyz tento proces probihal po cely rok od jejiho nastupu do praxe, zhruba po
dvou mésicich v provozu se citila jako plnohodnotna porodni asistentka. Pfispél tomu hlavné

piistup ze strany ostatnich spolupracovniki. Ke své vypovédi nastinila ,, Nemohu rici, Ze jsem
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se za tu dobu naucila uplné vsechno. Tuhle odpovéd’ nejspis nebudu mit ani za dalsi dva roky,
vzdycky vas néco prekvapi. Ale clovek miize pozorovat, jak ho kazdy den v praci posouva dal
a davd mu nové zkusenosti “.

Z analyzy vyplyva, ze v délce trvani adaptac¢niho procesu vyvstaly zasadni rozdily. Tento fakt
je dan zejména tim, ze kazda z participantek plisobi na jiném pracovisti. Z tohoto diivodu se
muze délka procesu adaptace liSit, protoze kazdé pracovisteé je jinak naroc¢né. Pro lepsi

prehlednost délky trvani adaptaéniho procesu byla vytvoiena tabulka ¢islo 1.

Tabulka 1: Délka adaptaé¢niho procesu

Participantka Oddéleni Délka adaptacniho procesu
Participantka A Porodni sal 1 rok
Participantka B Sestinedgli 3 mésice
Participantka C Novorozenecké oddéleni 8 mésici
Participantka D Porodni sal 1 rok
Participantka E Novorozenecké oddé€leni 8 mésicu
Participantka F Gynekologické oddéleni 3 mésice
Participantka G Porodni sal 1 rok

Druha cast této podkategorie se vénovala zpisobu ukonceni adaptacniho procesu. VSechny
participantky uvedly, ze adaptaéni proces byl zakonCeny pohovorem a piezkouSenim
z teoretickych znalosti. Participantka A odpovédéla, ze ukonceni adaptaéniho procesu
probihalo za pfitomnosti vrchni sestry, stani¢ni sestry a pridélené mentorky. Cilem bylo ovéfit
teoretické védomosti i praktické dovednosti. Participantka nastinila ,,Zamérily jsme se na
konkrétni pripady ze zdravotnického prostredi a o téch diskutovaly. Ja jsem méla za ukol
popsat, jak bych postupovala. Atmosféra byla ale velice uvolnéna a neméla jsem pocit, ze meé
nékdo zkousi, jako ve skole*. Nésledovalo hodnoceni ze strany vedeni oddéleni. Po ovéfeni
znalosti prob¢hl jesté pohovor na téma spokojenost na pracovisti. Participantka dodala: ,, Libilo
se mi, Ze mohu Fict sviij nazor na dané pracoviste, jak se citim, co se mi libi a co naopak ne “.
Spokojenost pracovnikll je jednim z faktorti ovliviiyjicich kvalitu daného pracovisteé. Na

zakladé hodnoceni vybranych jedinct I1ze pfipadné nedostatky doplnit a vytvofit tak piijemné
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pracovni prostfedi. Tento zplisob mize byt také jednim faktorem k zamezeni fluktuace
zamé&stnanci. Podobnym zptuisobem probihalo zakonéeni adapta¢niho procesu i u dalSich
participantek. Participantka B uvedla, ze byla po celou dobu hodnoceni velice klidna, protoze
pristup nadfizenych pracovnikl byl velice vstficny a profesionalni. Participantka odpovédéla,
ze se mimo teoretické znalosti z pracovniho prostiedi zaméfily i na prehled ohledné vedeni
dan¢ho zafizeni, vize a zvySovani kvality péce V porodni asistenci. Nastinila s ismévem ve
tvaii: ,,Prvni poloZenou otazkou bylo, kdo predstavuje vedeni nasi nemocnice. Myslim si, Ze
odpoved na tuto otazku by mél znat kazdy zaméstnanec, proto jsem nebyla viibec zaskocenda.
Dale jsme se bavily 0vizi nemocnice a planech, které jsou zaméstnancim verejné
predstavovany . Poznatky o vedeni nemocnice, jeji politice a kultuie piedstavuji formalni
rovinu, kterou novy pracovnik pii zahajeni adaptacniho procesu prochazi. Cilem je sezndmit
jedince s organizaci a jejimi hodnotami. Participantka C uvedla, ze béhem jejiho hodnoceni
byla ptitomna i primaika daného odd¢€leni. Otazky, které byly participantce pokladany se tykaly
zejména pracovniho prostiedi a organizace prace. Dodala: ,, Mezi otdzky, které jsem dostala,
patiilo napriklad to, kde jsou ulozeny pomuicky pro kardiopulmonalni resuscitaci a jak bych
postupovala, kdyby k takovéto situaci doslo *“. Potom uz nasledovalo hodnoceni ze strany vedeni
a sebereflexe. Participantka D na tuto otazku odpovédéla slovy: ,,Neméla jsem strach Z toho, zZe
bych neméla teoretické znalosti, ale bala jsem se pripominek k mému vykonu. V nékterych
situacich jestée nemam takovou jistotu, jednad se zejména 0 konkrétni pripady, které se U nds
objevi parkrat do roka. Byla jsem proto mile prekvapend, kdyz mi mentorka pri hodnoceni
pripomnéla, Ze neni Zadnou ostudou se zeptat a poradit se, ale naopak podotkla, Ze je to smysl
tymove spoluprdce*. Participantka E uvedla, Ze prvni hodnoceni prob¢hlo jiz po prvnim meésici
Vv klinické praxi. V té dob¢é méla krat$i pohovor pouze se stani¢ni sestrou, kterd ovéfila jeji
zéklady z teoretickych védomosti. Radné ukondeni adaptaéniho procesu se potom dostavilo
Vv podobé prezkouseni, ve formé& jako U ostatnich participantek. Participantka G odpovédéla, Ze
ukonceni procesu adaptace probéhlo v pratelském duchu prostiednictvim ptezkouSeni znalosti

a hodnoceni aktivity a spolupréace ze strany mentora.

Z rozhovora vyplynulo, ze ukonéeni procesu adaptace se od ostatnich participantek lehce
odklan€lo pouze u participantky F. Ta uvedla, Ze v ramci zakonceni adaptaéniho procesu
musela krom ovéfeni znalosti obstat také v obhajobé vybrané kazuistiky. Popisuje: ,, Stanicni
sestra mi pridélila pacientku, na jejiz pripad jsem zpracovavala kazuistiku. Tu jsem ndsledné
musela obhdjit pred komisi sloZzenou z vrchni sestry, stanicni sestry a mé mentorky. PO

obhajobé nasledovaly jesté dopliujici informace 0 organizaci a chodu oddeleni *. Participantka

53



ptiznala, ze z piid€leného ptipadu méla nejprve strach, protoze se nejednalo 0 diagnézu, se
kterou by se v praci setkavala tak ¢asto. Neméla obavy z poskytované péce, ale zejména ze
souvislosti, které je potieba si ke konkrétni diagnoze vybavit a z rizikovych faktort, kterym je
potieba se vyvarovat. Participantka ale na zavér dodala s ismévem, Ze i pfes obavy vSe dobie

dopadlo a obstala velice dobie.

Z analyzy odpovédi plyne, ze ukonceni adaptacniho procesu probihalo u vSech oslovenych
participantek velice obdobné. Ato konkrétn¢ formou pohovoru, ktery se tykal ovéfeni
teoretickych znalosti. Rozhovor se také zaméfoval na hodnoceni ze strany vedeni daného
odd¢leni a sebereflexi vybraného pracovnika. Forma ukonceni adaptacniho procesu se
vyrazngji liSila pouze u participantky F, kterd na rozdil od ostatnich participantek navic

vypracovavala kazuistiku konkrétniho ptipadu, kterou nasledné musela obhgjit.

8.2.4 Zhodnoceni adaptacniho procesu
Posledni otdzkou této kategorie bylo: ,,Jak byste zhodnotila Vas adaptacni proces pri ndstupu
do klinické praxe?*. Vypovédi participantek byly velice pozitivni, vSechny odpovidaly

vV podobném duchu.

Participantka A uvedla, ze dle jejiho nazoru se naucila v§echno, co bylo potieba k tomu, aby
mohla fungovat jako samostatna jednotka. Uvedla, Ze na jejim pracovisti vSichni spolupracuji
v tymu. Kdyz se vSak objevi v situaci, kdy se musi rychle rozhodnout bez pomoci, ma jistotu,
Ze se muZe spolehnout sama na sebe. Za tento piistup vdéci praveé adaptacnimu procesu, ktery
ji ukéazal, jak se v konkrétnich situacich zachovat ajak rychle reagovat. Participantka B
odpovédéla, Ze jeji adaptacni proces mél presné takovou podobu, jakou od néj ocekavala.
Ptredstavoval pro ni rok uéeni, novych zkusenosti a také byl dle jejich slov plny emoci. Ke své
vypovedi dodala: ,, Byl to blaznivy rok, plny slz | radosti. Nékteré situace pro mé byly psychicky
velice narocné jak pozitivné, tak | negativné. Nékdy jsem 0 sobé méla pochyby, jestli jsem si
vybrala dobre. Ale ted uz vim, Ze ano. Jsem rdda, Ze jsem to nevzdala abojovala dal*.
Participantka C odpovédéla také velice kladng. S adaptacnim procesem byla velice spokojena.
Uvedla, ze za toto hodnoceni vdéci hlavné své Skolitelce, kterd ji timto naroénym obdobim
provedla. Ve svych odpovédich vzpominala na narocné sluzby, které doprovazely tézké
ptipady. Uvédomuje si vSak, ze prave tyto konkrétni chvile ji posunuly dal ve zkuSenostech.
Uvedla také uvédoméni si naro¢nosti svého povolani a dillezZitost zachovani pokory. Dodala
., Nekdy si myslim, Ze uz umim vSechno, ale rychle mé to prejde. Prdace v nemocnicnim prostiedi

je velice specificka a je diilezita pokora, na kterou se casto zapomina. Tuto myslenku jsem si
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Jjako absolventka opakovala casto. Kazdy pripad je jiny, | kdyz si myslime, Ze ne . Participantka
D uvedla, ze prace na porodnim sale byla vzdy jejim snem, ale nikdy si neuvédomovala, jak
obrovskou zodpovédnost ma, dokud si to nevyzkousela na vlastni klizi. Adaptacni proces pro
ni byl velkou zkouskou, ve které obstala. Jako ostatni participantky uvedla, Ze diky nému
ziskala jistotu a osamostatnila se. Dodala, ze adaptacni proces pro ni piedstavoval prvni
a zakladni krok jeji profese. Nyni je prostor na zdokonalovani se a ziskdvani novych zkusenosti,
které piinese pouze Cas straveny na pracovisti. Participantka E hodnoti adaptacni proces také
velice kladn€. Uvedla, ze dle jejiho nazoru byl tento proces pii nastupu do klinické praxe
dostacujici. Pracovnici vedoucich funkci podle ni svou praci odvedli velice dobie a zbytek uz
je pouze na ni. Participantka F také hodnoti proces adaptacniho procesu velice pozitivné. A to
| pfes negativni faktor, ktery se béhem obdobi adaptace objevil. Ve své odpovédi ocenila
zejména pristup vedoucich pracovnikt. Participantka G odpovédéla, Ze jeji adaptacni proces
zacal prakticky jiz pii studiu, kdy jako studentka dochdzela na dané pracovisté v ramci odborné
praxe. Hodnoti ho velice kladné. Vyzdvihla zejména profesionalni chovani a podporu svych
spolupracovnikil, na které se mohla kdykoliv obrétit. S usmévem dodala ,, Pdarkrat se mi stalo,
Ze jsem si s nécim nevédéla rady a kolegyné mé vidy zachranily. Je potieba to od nich vSechno
odkoukat. I to, jak s pacientkami komunikuji. ProtozZe kdyz nastoupite jako absolventka a dojde
na akutni situaci, tak sami ani nevite, jak se jmenujete. Ale ty pacientky potrebuji védet, co se
déje a ze jste tu stdale pro ne*“. Zitkova a kol. (2015, s. 25) odkazuji na to, Ze interpersonalni
vztahy na pracovisti jsou jednim z dulezitych faktori tymové spoluprace. Dobré vztahy mezi
kolegy zajist'uji vykonnost tymu. Jakékoliv konflikty mohou do velké miry ovlivnit nejen ji,

ale i adaptaci nového pracovnika.

Z analyzy odpovédi vyplyva, Ze vSechny participantky hodnoti pribéh adaptacniho procesu pri
nastupu do klinické praxe velice pozitivné. Participantky uvedly, Ze zacatky byly nékdy
opravdu narocné, ale je dilezité se nevzdavat. Adaptacni proces pro né predstavoval nabyti
spousty novych zkusenosti a postupné ziskavani jistoty a samostatnosti. Participantky A, C, E,
F aG odpovédely, Ze za kladné hodnoceni mé nedilnou zasluhu také piistup ze strany

pracovniho tymu.
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9 DISKUZE

Diplomovéa prace je zaméfena na vzdéldvani aadaptaéni proces porodnich asistentek.
Konkrétné se diplomova prace zabyva tim, jaky nazor maji porodni asistentky na jejich
dosazené vzdélani. Zaméiuje se zejména na to, zda je vzdélani postacujici k vykonu daného
povolani. Dale se vénuje kvalité teoretické a praktické ptipravenosti do klinické praxe. Vénuje
se tomu, jak oslovené participantky hodnoti vedeni vyuky, obsah vzdélavani a ziskané
praktické dovednosti s ohledem na klinickou praxi. V neposledni fadé diplomova prace zkouma
adaptacni proces pii nastupu do klinické praxe. Pfiblizuje jeho formu, kvalitu a ovliviiujici
faktory. Pro prizkumné Setfeni byla pouzita kvalitativni metoda sbéru dat, diky které 1ze ziskat
podrobny pohled na danou problematiku a dava velky prostor pro zkoumani osob a jejich
pohledl na dané téma. Ziskana data byla shromazdéna pomoci polostrukturovanych rozhovora
se 7 participantkami, které plisobi jako porodni asistentky na riiznych pracovistich. Diskuze se
opira 0 data, kterd byla ziskéna z jiz zminénych rozhovort. Téma vzdélavani a adaptaéni proces
porodnich asistentek bylo jiz v minulosti zpracovano ve vice kvalifika¢nich zavérecnych
pracich. Jedna se napiiklad o bakalarskou praci Konitové z roku 2022 s nazvem Spokojenost
s profesni piipravou porodnich asistentek. Ta se ve zminéné praci zamétfuje na hodnoceni
kvality teoretické a praktické vyuky Fakulty zdravotnickych studii Univerzity Pardubice. Déle
naptiklad bakalafska prace Adaptacni proces absolventek studijniho oboru Porodni asistentce
pii nastupu do zaméstnani od Hejnové z roku 2013, kterd popisuje pribéh adapta¢niho procesu

pfi nastupu do klinické praxe.

Jednotlivé vysledky analyzy dat jsou nasledné prezentovany vyhodnocenim stanovenych

pruzkumnych otazek.
Prizkumna otazka 1: Jaky nazor maji participantky na jejich dosazené vzdélani?

Odpovedi na stanovenou otdzku jsou zakotveny v prvni kategorii, kterd se vénuje vzdelavani
porodnich asistentek. K této prizkumné otazce se pojily celkem dvé podkategorie. Prvni z nich
zjiStovala, jaky maji participantky ndzor na jejich dosazené vzdélani. Druha se zaméfovala na

celozivotni vzdélavani a prohlubovani jiz nabytych védomosti a dovednosti.

Z pruzkumného Setfeni je patrné, ze vSechny oslovené participantky oznacily své dosavadni
nejvyse dosazené vzdélani ve vztahu ke své profesi za dostacujici. V odpovédich uvedly, zZe
ptipravu na své budouci povolani formou tfiletého studia povazuji za velice kvalitni, at’ uz ve
smyslu teoretické &i praktické vyuky. Tento nazor se opira 0 to, Ze je vzd&lavani v Ceské

republice fizeno pfislusnymi institucemi a ma sva vlasti pravidla a osnovy, podle kterych se
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fidi. Profese porodni asistentky pifedstavuje regulované povolani, které podléha pravnim
ptedpisim Evropské unie. Ve zminénych dokumentech jsou zaneseny pozadavky, které musi
dana osoba splnit, aby byla opravnéna k vykonu daného povolani. Ve vSech ¢lenskych statech
zaruCuje totoznou uroven dosazeného vzdélani v zakladnich parametrech smérnice 0 uznani
odbornych kvalifikacich (2005/36/ES, ktera byla novelizovana smérnici 2013/55/EU), jenz

urcuje minimalni pozadavky pro ziskani této kvalifikace (Jahodova, Garnekova, 2016, s. 60).

V Ceské republice je vzdélavani porodnich asistentek spravovano Ministerstvem zdravotnictvi
a Ministerstvem $kolstvi, mladeZe a télovychovy. MZCR vydalo na zakladé platné legislativy
Kvalifikaéni standard, ktery ptedstavuje podklad pro jednotné vzdélavani porodnich asistentek
a urcuje podobu vzdélavacich programu tohoto oboru. V kvalifika¢nim standardu jsou uvedeny
minimalni pozadavky studijniho programu, které musi studentka splnit, aby mohla ziskat
opravnéni k vykonavani povolani porodni asistentky (Vesela, Wilhelmova, 2017, s. 138-144).
Vysledky Ize porovnat s vyzkumem, ktery byl proveden v Malajsii. Ten zkoumal stupen
vzdélani porodnich asistentek ve vztahu ke globalnimu poméru tmrtnosti matek (MMR). Cilem
této studie bylo pfezkoumani kvalifikace porodnich asistentek poskytujicich péci v Malajsii
s porovnanim vysledktl jinych zemi, kde porodni asistentky dosahuji vyssi trovné vzdélani.
Nejcastéji se jednd minimalné¢ 0 bakalarsky stupen vzdélani. Studie ukézaly, ze porodni
asistentky s vysokoskolskym vzdélanim maji mnohem lepsi vysledky v porovnani s jejich
mén¢ vzdélanymi protcjSky. NejenZe se zacleniuji do Gcasti na Evidence based practice, coz
prinasi dilezité poznatky pro poskytovanou péci. Vysledky ukazaly, Zze poskytovani péce
kvalifikovanym personalem vede k niz§i umrtnosti pacientl (Sharif, 2021). Je zde nutné také
odkazat i na Mezinarodni konfederaci porodnich asistentek (ICM), ktera stanovila globalni
standardy pro jejich vzdélavani. Tyto standardy a smérnice definuji vzdélavaci programy pro
porodni asistentky a poskytuji oporu pro jejich praxi. Jednotlivé zemé by se mély témito

predpisy fidit, aby bylo dosaZeno poskytovani kvalitni péce (Plappert et al., 2019).

Celkem tfi participantky uvedly, Ze se rozhodly ve své profesi posunout jesté 0 uroven vyse
adale se vénuji specializatnimu vzd€lavani. Velice zajimavé bylo zjisténi, ze zminéné
participantky pokracuji ve zvySovani své odbornosti prostfednictvim navazujiciho
magisterského studia studijniho programu Specializace v porodni asistenci — Perioperacni péce.
Tento studijni program ma oproti specializacnimu kurzu tu vyhodu, Ze je zakoncen ziskanim
magisterského titulu, coZz mize byt pro velké mnozstvi uchazecii rozhodujicim faktorem.

Motivaci mlZe byt pravé ziskéani titulu, ale také vyssi platové ohodnoceni nebo mozZnost

vvvvv
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studie, kterd popisuje soucasnou urovenn vzdélavani nabizeného sestrdm a porodnim
asistentkdm v rdmci Evropského regionu WHO. Z vysledkl vyplynulo, ze téméf vSechny zemé
EU nabizeji riiznou uroven kvalifikace. NejCastéji se setkdvame s bakalarskym stupném
vzdélani. Ten nenajdeme z Elenskych stati EU pouze v Lucembursku a Spanélsku. Magisterské
studijni programy jsou taktéz hojné zastoupeny. Méné Casto se potom setkdvame s vysSSim
odbornym stupném vzdélani. Zajimavosti je, ze vSechny tfi urovné vzdélani najdeme soucasné
zastoupeny pouze v Némecku a na Malté. Ve vyzkumu se ale opé€t setkavame s faktem, ze vyssi
kvalifikace zdravotnického personalu je spojena s vyssi kvalitou poskytované péce a nizsi

umrtnosti pacientti (Praxmarer-Fernandes, 2017).

Surovni kvalifikace tzce souvisi i celozivotni vzdélavani, které piedstavovalo jednu
z podkategorii polozenych otazek. Celozivotni vzdélavani predstavuje formu prohlubovani
védomosti, osvojovani dovednosti a drzeni kroku s nejnovejs$imi trendy. V roce 2017 doslo
k zasadni zméné€, kdy byl zrusen kreditni systém, ktery souvisel s vykonem nelékaiského
zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Povinnost celozivotniho vzdélavani vSak
zastava zachovana aporodni asistentky by se mély stale vzdélavat a prohlubovat svou
odbornost (CKPA, 2022). Z priizkumného Setfeni je patrné, Ze se vsechny oslovené
participantky aktivné tucastni pofadanych vzdélavacich akci. Tii konkrétni participantky
dokonce uvedly, ze velka motivace k prohlubovani znalosti pfichdzi i ze strany zaméstnavatele,
ktery pracovniky podporuje v ucasti na vzdélavacich akcich riznymi zpisoby. Ja osobné
pusobim na pracovisti, kde je vzdélavani vitano a pln¢ podporovano. Nase zdravotnické
zafizeni podporuje své zaméstnance ve zvySovani kvalifikace tim zptuisobem, Ze hradi
pracovnikovi ur€ité dny, které stravi ve skole stejné, jako kdyby byl na pracovisti. Zaméstnanec
se tak muze plné vénovat studiu a zaroven isvé profesi. Soucasné se zaméstnavatel také
¢astecné podili na nakladech za dopravu a ubytovani. Podminkou ovSem je, Ze pracovnik po
absolvovani studia setrva po stanovené obdobi na své dosavadni pracovni pozici. A¢koliv ma
tato forma své podminky ajistd omezeni, urcit¢ mizZe byt pro fadu zaméstnancl velkou

motivaci ke zvyseni jejich dosavadni kvalifikace.

Vsechny participantky se shodly na tom, ze je studium dostate¢né a velice obstojné piipravilo
na vykon jejich profese. A to i navzdory negativnim faktorim, které se objevily. Ziskanymi
daty Ize tedy konstatovat, Ze systém vzdélavani porodnich asistentek v Ceské republice je i pies
drobné nedostatky, dle participantek, na velice vysoké trovni a Ze vysledkem absolvovani

studijniho programu Porodni asistence jsou odborné€ zptisobili zdravotniCti pracovnici
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S potfebnymi znalostmi a dovednostmi. Zminéné neshody, kterym se vénuje nésledujici

prizkumny cil, mohou byt namétem pro ptipadnou Gpravu a zlepseni vzdélavaciho systému.

Prizkumna otiazka 2: Jak hodnoti participantky kvalitu teoretické a praktické

pripravenosti do klinické praxe?

Odpoveédi na tuto otazku jsou obsahem prvni kategorie, ktera se vénuje vzdélavani porodnich
asistentek. Se stanovenou prizkumnou otdzkou souvisi celkem dvé podkategorie. Prvni
podkategorie méla za cil zjistit, jak participantky hodnoti kvalitu teoretické a praktické vyuky.
Druhé podkategorie se zamétovala na to, jak dobfe studium studentky pfipravilo na realitu

Vv klinické praxi.

Kvalitu teoretické vyuky vSechny participantky ohodnotily velice kladn€. Vybrané
participantky se ovSem shodly také na tom, Ze jistd cast vzdélavaciho obsahu pro né
nepredstavovala tak velkou odbornost, jakou plivodné ocekéavaly. Konkrétné se jednalo 0 Ctyfi
participantky, které ve svych odpovédich uvedly, Ze jsou do studia zafazeny predméty, které
pfimo nesouvisi se studiem porodni asistence. Participantky by mnohem vice ocenily, kdyby
byly misto zminénych pfedméti rozsifené predméty odborné, jako naptiklad piedmét
Porodnictvi nebo Gynekologie. Zde je opét nutné odkazat na Kvalifikacni standard, ktery bliZze
specifikuje rozsah a zaroven iobsah teoretické vyuky. Jsou vV ném zakotvené jednotlivé
predméty vcetné minimdlniho poctu hodin, které¢ musi studentky absolvovat pro ziskani
opravnéni K vykonu povolani porodni asistentky. Akademicka pracovi§té maji povinnost tyto
osnovy plnit a fidit se jimi (MZCR, 2018). Jedna z participantek naopak ocenila predmét, ktery
se studijnim programem napiimo nesouvisel, ale itak pro ni pfedstavoval nemalo cenné
zkuSenosti, které miize ve své praxi vyuzit. Dvé vybrané participantky uvedly, Ze do jisté miry
ovlivnil teoretickou vyuku i Covid-19. Dopad pandemie na studenty zkoumala australska studie
Kuliukas et al. (2021). Zjisténi odhalila, ze se Covid-19 znaéné promitl jak do teoretické, tak
i praktické vyuky. Pfechod na online vyuku a izolace od spoluzakt vyrazné ztézovaly studium.
Respondenti uvadéli, Ze online forma uceni neni tak obsahla a piistupna jako prezen¢ni forma.
Casto se také objevovaly technické problémy sonline platformami. Zaroveti pandemie
ovlivnila iodbornou praxi, kdy se studenti citili nevyuziti acasto ani neméli dostatek
ochrannych pomtcek. Vysledky této studie mohou byt voditkem pro fizeni vzdélavani
porodnich asistentek pifi pfipadné budouci pandemii (Kuliukas et al., 2021). Onemocnéni
spojené s Covidem-19 zna¢né ovlivnilo i obyvatele celé Ceské republiky. Nikdo Vv té dobé

neveédél, jak se budou okolnosti vyvijet a univerzity si stouto nelehkou situaci obstojné
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poradily. Vyuzily moderni dobu pocitacii a online komunikace, kterd zajistila plynulost vyuky.
Ackoliv se mohlo zdat, ze byl vzdélavaci obsah do jisté miry zredukovan nebo byla vyuka
doprovazena technickymi nedostatky, univerzity se k pandemii postavily s velkou pokorou
a jist¢ nechtély nikomu ztizit jeho studium. Dle mého nazoru byli vSichni vyucujici béhem
online vyuky velice ochotni avstficni. VSechny materialy byly k dispozici a jakékoliv
nejasnosti byly vzdy ozfejmény at’ uz prostiednictvim online meetingti nebo dodate¢né ve skole

pii jejich znovuotevieni.

Co se tyce praktické vyuky, z analyzy odpovédi vyplynulo, ze nejvétsim problém je z pohledu
participantek rozsah hodin odborné praxe a s nim spojené i plnéni zadanych vykoni. Na tomto
nazoru se shodly vSechny participantky. Rozsah odborné praxe aurcenych pracovist je
stanoveny platnou legislativou. Tyto dokumenty vychdzeji z doporuceni, kterd vydavaji
instituce, jenz se podileji na kvalité vzdélavani porodnich asistentek (Vesela, Wilhelmova,
2017, s. 138-144). Pokud by vsak doslo k rozsifeni rozsahu praktické vyuky, aby studentky
zvladly splnit vSechny naleZitosti odborné praxe ve zdravotnickych zafizenich, vyvstava na
povrch zasadni otdzka. Kolik studentek by studium tspésné dokoncilo? Miizeme jen odhadovat,
kolik absolventek by na konci akademického roku piebiralo diplom Vv ptipad¢, ze by se rozsah
hodin navysil, kdyz i v soucasné situaci si fada studentek stézuje, Ze napiiklad praxe béhem
letnich prazdnin vyrazné zasahuje do jejich osobniho Zivota. Ctyfi vybrané participantky déle
uvedly, Ze béhem plnéni praxe se také objevily zasadni problémy s plnénim stanovenych
vykonl. Vybrana participantka uvedla, Ze béhem praxe musela plnit povinnosti, na které
porodni asistentka neméla ¢as. Tyto Cinnosti se vSak Uplné neztotoznovaly s nalezitostmi
studijniho programu. Tento fakt se shoduje s kvalitativnim Setfenim Vrublové (2018), které se
zamétovalo na klinickou praxi oima mentord a studentd. Z vysledkd studie dopadla nejhtife
spoluprace se zdravotnickym tymem. V této kategorii vSechny respondentky uvedly, ze se
setkaly s nevhodnym chovanim vybranych ¢len tymu k jejich osobé, ato konkrétné tim
zpusobem, ze jim pfid€lovali svou praci, na kterou neméli dostatek ¢asu (Vrublova, 2018).
Ostatni participantky byly ty, které se na poskytované péci nemohly podilet zejména kvili
rozhodnuti zdravotnického persondlu. Ve svych odpovédich popsaly, Ze se cCastokrat
objevovaly situace, kdy zdravotnicky tym odmitl spolupraci se studentkami na poskytované
péci. Nejen Ze participantky nemohly plnit zadané vykony, ale zaroven tento pfistup také
ovlivnil jejich pFipravenost do klinické praxe. Cést participantek také upozornila na nezijem
a tihu, ktera byla ze strany zdravotnického personalu pocitovana. Ve vSech ptipadech by byl

feSenim mentor klinické praxe, ktery by aktivné vedl odbornou praxi ve vztahu ke stanovenym
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cilim akreditovaného kvalifika¢niho vzd€lavaciho programu. Ve vypovédich participantek byl
tento ndzor zminén nékolikrat a ja osobné ho mohu pouze podpofit. Je na misté zvazit, zda by
tato forma nebyla pro studenty piivétivéjsi. Casto se totiz stava, Ze studenti odchazeji z praxe
deprimovani a zklamani, protoze se jim nikdo nevénuje. Pfiprava mentori momentaln¢ probiha
v Ceské republice formou certifikovanych kurzi ,Mentor klinické praxe oSetfovatelstvi
a porodni asistence”. Diky tomu by studenti mé¢li na praxich svého Skolitele, ktery je
profesionalné proskoleny a pln¢ kompetentni k vedeni praxe a na kterého by se mohli kdykoliv
obratit. Tato forma mentoringu funguje na vybranych pracovistich a pfinasi velice pozitivni
ohlasy (Cervenkova, Cernohorska, 2015). S touto myslenkou se ztotoZituje i Setieni Stefaniak
et al. (2020), které prob&hlo na VarSavské univerzité. Studie ukazala, Ze vSichni osloveni
studenti porodni asistence oznacili mentoring jako inovativni a efektivni metodu klinického
vycviku. Studenti velice kladné€ hodnotili vedeni mentorem a uvedli, Ze jim tato forma umoZnila
zlepsit jejich klinické dovednosti a vybudovat nové kompetence. Je dulezité také podotknout,
ze mentoring ma klicovou roli pii poskytovani bezpe¢ného vzdélavaciho prostiedi a uvadéni

svétencu do skute¢ného svéta klinické praxe (Stefaniak et al., 2020).

Pipravenost do klinické praxe hodnoti participantky velice obstojné. A to zejména z hlediska
teoretické vyuky, kterou vsSechny oslovené porodni asistentky hodnoti velice pozitivné.
Z pohledu praktické vyuky se vSak objevily riiznorodé nazory. Tti konkrétni participantky
odpovédely, ze se béhem odborné praxe setkaly s rozporem mezi teoretickou a praktickou
vyukou. Odkazaly na to, Ze se béhem praxe setkaly s postupy, které nebyly vykonavany dle
doporucenych postupti. Studie Vermulen et al. (2019), ktera byla provedena v Belgii na tento
problém také narazila. Z vyzkumu vyplyva, Ze podobnou zkuSenost, jako oslovené
participantky ma vétsi mnozstvi studentd. Ti popisovali, ze to, co se naucili ve Skole, se
neshodovalo stim, co pozorovali na praxi astudenti byli témito nesrovnalostmi zmateni.
Navrhem na feSeni nedostatecné shody mezi doporucenou praxi arealitou by mohla byt
vzajemna sebereflexe, kterd je uznavana jako Ui€inné ucebni strategie ve vzdélavani porodnich
asistentek. Je na misté, aby pedagogové spolupracovali s mentory a studenty, analyzovali
nesrovnalosti a diskutovali o nich. Moznosti je napiiklad digitalni uceni nebo rozsahlejsi
vyuzivani simulacniho uceni, které by pfipravilo studenty na realitu v klinické praxi
(Vermeulen et al., 2019). Zbylé ctyfi participantky zase odkazaly na to, Ze nemély moznost
plnit stanovené vykony ato z konkrétnich divodd. Jedna z participantek ve své odpovédi
poukédzala zejména na kritické situace. Popsala svou zkuSenost s proménou fyziologie

v patologii a negativnim pfistupem ze strany zdravotnického persondlu. Tato situace uvedla
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participantku do pozice, kdy byla doslova vyfazena z poskytovani péce bez jakéhokoliv
zpétného vysvétleni. Z tohoto ditvodu uvedla, Ze ji studium dostate¢né prakticky nepfipravilo
na realitu v klinické praxi. Zde je moznosti odkazat na vyzkumné Setieni, které probihalo na
Fakult¢ zdravotnickych studii Univerzity Pardubice. Autorky studie vyuzily modelové situace
jako vyukovou metodu v praktickych cvicenich zaméfenych na vybrané akutni stavy
Vv porodnictvi. Vyuka byla zaméfena zejména na rozvoj mékkych atvrdych dovednosti
studentek, které jsou potieba na zvladani kritickych situaci, se kterymi se nemaji moznost
v praxi tolik setkat a dostatecné se na né pfiipravit. Z vysledki vyplynulo, Ze respondentky
ocenily nejen tuto ptipravu, ale pozitivné hodnotily také propojeni teorie a praxe. Soucasti
modelové vyuky byl i nacvik komunikace a spoluprace v tymu béhem akutni situace, ktery
oslovené respondentky také povazovaly za velice pfinosny (Moravcova, Welge, 2020). Tato
vyukova metoda je moznym feSenim zminéného nedostatku odborné praxe anihradou
kritickych situaci, které se mohou v porodnictvi objevit. Studentky by timto zptisobem ziskaly
lep$i dovednosti v feSeni vybranych krizovych situacich a byly 1épe piipravené do reality
v klinické praxi. Zbylé ti participantky uvedly, ze vybrané vykony neprovadély zejména kviili
tomu, ze zdravotnicky personal nechtél zené opakované provadét nepiijemné zékroky.
Naptiklad to znamenalo, Ze porodni asistentka provedla vaginadlni vySetfeni nebo zavedla
intravendzni kanylu radé€ji sama a studentka pouze ptihlizela. Participantky uvedly, ze tyto
situace také velice vyznamné ovlivnily jejich nastup do klinické praxe, na kterou nebyly
z tohoto diivodu dostateéné piipraveny. Na tuto skutecnost odkazuje Schniererova (2018). Ta
uvadi, Ze v naSem systému vzd¢lavani chybi propojeni teorie s praxi. V rozhovoru popisuje, ze
diive se mlada porodni asistentka ucila od zkuSené porodni baby, ktera si ji vzala tzv. pod
ktidlo. Dnes jsou studentky vrzeny na odbornou praxi do velkych fakultnich nemocnic, kde
ochota personélu pfedavat néjaké zkuSenosti casto chybi. A ackoliv maji studentky za cil splnit
pozadovany pocet vykont, Casto se k tak vysokym ¢islim ani nedostanou a vétSinou se jedna
pouze o sbér razitek do indexu, popisuje zkuSend porodni asistentka (Schneirerova, 2018).
V tomto ptipadé¢, je dle mého nazoru, absolvovani praktické vyuky v mensi okresni nemocnici
vyhodou. Ja osobné jsem méla moznost poznat chod velké fakultni nemocnice i té okresni.
Zprvu jsem ocekavala, Ze ve fakultni nemocnici nasbiram nejvice vykont a tato praxe pro mé
bude nejpiinosnéjsi. Opak byl vSak pravdou. Ackoliv se v okresni nemocnici nesetkate s tak
specifickymi ptipady, jako v té fakultni, postoj zdravotnického personalu je zcela odlisny. Na
mé pusobil velice vstiicné, ochotné a s individualnim ptistupem. Samoziejmé se tento osobni
nazor neda pouzit plosné, ale budoucim studentkam bych doporudila, aby pii svém studiu

navstivily oba typy nemocnic a nazor si udélaly samy.
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Ze ziskanych dat je zfejmé, ze teoretickou ¢ast vyuky ve vztahu ke klinické praxi hodnoti
participantky velice kladn¢. Co se tyce praktické ptipravenosti, v této oblasti se participantky
rozdélily na dva pomyslné tabory. Cast participantek nasla nesrovnalosti mezi teoretickou
uvedla, ze nejveétsim problémem byly stanovené vykony, které participantky z riznych divodu
nemohly béhem praxe plnit a kvili tomuto faktu byly jejich zacatky v klinické praxi 0 néco
byl ptistup ze strany zdravotnického personalu. Navrhem na feSeni obou zminénych nedostatkt
ptipravenosti do klinické praxe je mentor klinické praxe, ktery by provazel studentky odbornou

praxi a zajistil kontinuitu a komplexnost praktické vyuky.

Prizkumna otazka 3: Jak vnimaji participantky jejich adaptacni proces pri zacatcich

Vv klinické praxi?

Odpovédi souvisejici se stanovenou priizkumnou otdzkou jsou uvedeny ve druhé kategorii,
ktera popisuje zkusenosti oslovenych participantek s jejich adapta¢nim procesem pii nastupu
do klinické praxe. Ke stanovené otazce se poji celkem ¢étyfi podkategorie. Prvni podkategorie
zjistovala, jakou formou probihal adaptacni proces. Druha se zamérovala na faktory, které tento
proces ovlivnily, at’ uz pozitivné, ¢i negativné. Nasledujici podkategorie zkoumala, jakym
zptisobem byl tento proces adaptace ukoncen. A posledni dotaz byl cilen na zhodnoceni celého

adaptacniho procesu.

Forma adaptacniho procesu byla téméf u vSech participantek obdobna. VSechny participantky
na zaCatku adaptacniho procesu proSly uvodnim blokem, jenz piedstavuje soucast formalni
adaptace. Jedna se 0 seznameni nového pracovnika s danou organizaci a jeji politikou. Po
uvodni orientaci ndsleduje uvedeni zaméstnance na jeho nové pracoviSté aseznameni
S pracovnim prostfedim a jeho spolupracovniky (Armstrong, Stephen, 2015, s. 928). U ctyt
oslovenych participantek se nasledné jednalo o0 zapojeni do chodu daného pracovisté
prostfednictvim rannich smén po riznou dobu trvani. Nejéastéji vSak po dobu tii mésict. Diky
této form& mély moznost ziskat komplexni pohled na své nové pracoviste¢ a poznat bézné
¢innosti daného odd¢leni. Velkou oporou byl v tomto obdobi také mentor, ktery na své svétence
dohlizel. Tti vybrané participantky byly zapojeny do standardniho rezimu oddé€leni hned od
zacatku nastupu do klinické praxe a to z divodu, ze vétSinu praktické vyuky absolvovaly na
vybraném pracovisti, tudiz prostfedi davérné znaly. | ja osobné se ztotoziuji s touto formou

adaptacniho procesu. Jiz béhem praktické vyuky jsem méla ptislibené misto porodni asistentky
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na porodnim sale. Myslim si, ze tato skutecnost vyznamné ovlivnila odbornou praxi i nastup do
ni, ktery byl diky tomu 0 mnoho snadnéjsi. Porodni asistentky si mé ve své podstaté zaskolily
jako svoji budouci kolegyni jiz béhem studia, takze miij adaptacni proces vlastn¢ zacal jiz

behem plnéni odborné praxe.

S adaptacnim procesem se také poji faktory, které mohou do jisté miry toto zdsadni obdobi
nového zaméstnance ovlivnit. Z analyzy odpovédi vyplynulo, ze se béhem adaptac¢niho procesu
oslovenych participantek objevily celkem dva nejvyznamnéjsi faktory. U celkem tii
participantek se jednalo 0 zménu mentora. Ve vSech piipadech se jednalo 0 zménu ve vedeni
z divodu pracovni neschopnosti ptivodnich mentort. Skolitel ve vétsing piipadi nabizi
svéfenci vlastni pohled a poskytuje osobni zku$enost. Jeho hlavnim tkolem je doprovazet
svého ucCednika na pocatecni cest¢ dané profese (Vankova, Bartlova, 2015). V piipadé¢
oslovenych participantek se vSak tato skutecnost neprojevila jako negativni faktor, ktery by mél
zasadni dopad na samotny vysledek adaptace. Dv¢ dalsi participantky uvedly jako ovliviujici
faktor omezeni souvisejici s pandemii Covid-19. Zminily se, Ze toto obdobi bylo plné nejistoty
a personalni krize. S touto myslenkou se shoduje i australska studie Bradield et al. (2021), ktera
ukézala zkuSenosti porodnich asistentek s poskytovanim péce béhem pandemie v Australii.
Porodni asistentky uvedly, ze velice naro¢na byla implementace zmén do zptisobu poskytovani
péce. Odpovédely také, Ze byly ovlivnény omezenim péce, které branilo pfizplsobit se
specidlnim potfebam Zen (Bradield et al., 2021). DileZité je podotknout, ze toto obdobi bylo
naro¢né i pro zkuSené porodni asistentky, které se v klinické praxi jiz né¢jakou dobu pohybuji.
Je tedy pochopitelné, Ze pro zacinajici porodni asistentky byla tato etapa nesmirn¢ narocna

a plna obav.

Co se ty¢e délky trvani adaptacniho procesu, ta byla u participantek odlisna. Délka procesu
adaptace se pohybovala od tii mésici az po jeden rok. Koubek (2015, s. 199) ve své publikaci
odkazuje na to, ze délka procesu adaptace je zcela individualni a nelze ji jednoznaéné urcit. Zde
je nutné upozornit na to, ze kazda z participantek pisobi na jiném oddéleni. Délka adapta¢niho
procesu se tedy muze znacné liSit podle standardi daného pracovisté. Naptiklad prace na
fadu zkuSenosti a diky tomuto faktoru muze byt adaptace delsi. Dalsim faktorem mohou byt
I schopnosti nového pracovnika, na jejichz zaklad¢ se rozhoduje, jak dlouho bude adaptac¢ni
proces probihat. Doporucend délka adaptatniho procesu vychazi z Metodického pokynu
MZCR. Podstatné je, aby pracovnik mél potiebné znalosti, byl zru¢ény a dokazal poskytovat
kvalitni pé&i (MZCR, 2009). S délkou adaptaéniho procesu souvisi také zpiisob jeho ukondeni.
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Vsechny oslovené participantky odpoveédély jednotné a to tak, Ze jejich adaptacni proces byl
ukoncen formou pohovoru S nadfizenymi pracovniky. Pohovor se zamétoval nejen na
teoretické znalosti, ale také na hodnoceni, sebereflexi avize do budoucnosti. Jedina
participantka se liSila od ostatnich tim, ze jejim ukolem pii zakonceni adaptace bylo navic
vypracovani kazuistiky, kterou nasledné musela obhéjit. Spirudova ve své publikaci odkazuje
na to, ze forma ukonceni adaptacniho procesu neni v souc¢asnosti na vsech pracovistich jednotna
a jeho podoba se mize znaéné liit (Spirudova, 2015, s. 73). Z mého pohledu, je vypracovani
kazuistiky velice kvalitnim ukazatelem zptisobilosti daného zaméstnance. Pracovnik miize dat
timto zpsobem najevo svou schopnost poskytovat komplexni a individualni péc¢i. Ukéaze tim
také, ze je schopen premyslet nad souvislostmi ariziky, ktera se béhem poskytované péce

mohou objevit.

Adaptaéni proces zhodnotily ve vysledku vSechny participantky velice kladné. Ve svych
odpovédich odkazovaly zejména na to, Ze je adaptacni proces velice dikladné ptipravil a béhem
tohoto obdobi se naucily vSe, co ke své profesi potiebuji. Ackoliv byly zacatky narocné,
oslovenym participantkam nechybéla pokora a vytrvalost. | diky tomuto faktoru se jim podatilo
adaptacni proces uspésné dokoncit. Celkem pét oslovenych participantek ve svych vypovédich
navic vyzdvihlo ptistup svych spolupracovniki. At uz se jednalo 0 vedeni, kolegy ¢i mentory,
vSichni zminéni se dle slov oslovenych participantek chovali velice ptéatelsky, byli ochotni, ale
zaroven pusobili profesionalné a jisté. S témito nazory se shoduje i vyzkum Milotové (2015),
ktery se zaméFoval na sestry a proces adaptace, ktery neni pouze formalitou. Prizkumné Setfeni
ukazalo, ze zdravotniCti pracovnici maji velky zajem 0 prohlubovani svych znalosti tykajicich
se adaptacniho procesu. Osloveni respondenti povazuji adaptacni proces ve svém povolani za

nedilnou soucast vstupu na nové pracovisté. Velky vliv ma také kolektiv, do kterého je novy

pracovnik zatazen (Milotova, 2015).

Z vysledki plyne, ze vSechny oslovené participantky hodnoti pribéh adapta¢niho procesu pii
nastupu do klinické praxe velice pozitivné. A to ipfes faktory, které se necekané b&éhem
adaptace objevily. Ackoliv byly tyto zacatky narocné a plné nejistoty, proces adaptace pro n¢
znamenal nabyti spousty novych zkuSenosti a postupné ziskavani jistoty a samostatnosti.
VétSina participantek také uvedla, Ze na tomto nazoru ma velky podil pfistup pracovniho tymu,

ktery se choval velice kolegialn¢ a profesionaln¢.
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10 ZAVER
Diplomova prace se zaméiovala na porodni asistentky. Zabyvala se jejich vzdélavanim
a adaptacnim procesem pii nastupu do klinické praxe. Jednalo se o praci teoreticko-

prazkumnou.

Teoreticka cast diplomové prace Vprvni fadé predstavovala obor Porodni asistentka.
Popisovala, jaké nalezitosti jsou nutné k ziskani kvalifikace, kdo vlastné porodni asistentka je
a jaké jsou jeji kompetence v klinické praxi. Diplomova prace se také zamérovala na historii
tohoto oboru. Sahala do d¢&jin vzdélavani tehdejSich porodnich bab a propojovala minulost
s aktudln¢ nastavenym systémem vzdélavani porodnich asistentek. Diplomova prace dale
piiblizovala soucasnou situaci ve vzdélavani, prubéh studia a pozadavky, které je potieba splnit
k vykonu povolani porodni asistentky. Nastinovala také platnou legislativu a celoZivotni
vzdé¢lavani. V neposledni fadé byl v teoretické ¢asti popsan adapta¢ni proces. Co vSechno
adaptace obnasi, jak mize adaptacni proces probihat, jeho nastroje a rizika. Cilem teoretické
¢asti bylo zmapovat situaci vzdélavani a adaptacniho procesu porodnich asistentek. Tento

stanoveny cil byl splnén.

V prizkumné ¢asti diplomové prace byly interpretovany vysledky z kvalitativniho Setfeni. Data
byla shromazd’'ovana prostfednictvim polostrukturovaného rozhovoru s oslovenymi
participantkami, které splnily pfedem stanovena kritéria. K zajisténi informovanosti
aanonymity ucastnikii prizkumného Setfeni byl vytvofen informovany souhlas. Pied
zahajenim rozhovorl byly stanoveny zakladni okruhy otazek, od kterych byla témata déle
rozvijena. Rozhovory byly nahravany pomoci diktafonu a nasledné pfevedeny do elektronické

textové podoby. Na zavér prob&hla obsahova analyza a vyhodnoceni ziskanych dat.

Hlavnim cilem prizkumné ¢asti diplomové prace bylo zjistit, jak se oslovené participantky stavi
k jejich dosazenému vzdélani a jak hodnoti kvalitu studia ve vztahu k pfipravenosti do klinické

praxe. Vyzkum byl zaméfen i na vnimani adapta¢niho procesu pfi zacatcich v klinické praxi.

Prvnim prizkumnym cilem bylo zjistit, jaky nazor maji oslovené participantky na jejich
dosazené vzdélani. VSechny participantky uvedly, Ze povazuji své nejvyssi dosazené vzdélani
ve vztahu Kk jejich profesi za dostacujici. Shodly se na tom, Ze je studijni program velice
obstojné piipravil na vykon jejich profese. A to i pfes drobné nedostatky, které se béhem studia
objevily. Vysledky zaroven ukazaly, Ze se participantky dale aktivné vzdélavaji ve svém oboru

a prohlubuji svou kvalifikaci.
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Druhym prizkumnym cilem bylo zjistit, jak participantky hodnoti kvalitu teoretické a praktické
ptipravenosti do klinické praxe. Z vysledkl vyplynulo, ze teoretickou pfipravenost ve vztahu
ke klinické praxi hodnotily velice kladng. Uskali se vsak objevila v praktické p¥ipravenosti.
Vysledky odhalily, ze ¢ast participantek nasla nesrovnalosti mezi teoretickou vyukou a realitou
Vv klinické praxi. Dalsi vybrané participantky zase uvedly, ze nemohly plnit stanovené vykony
do klinické praxe. NejCastéjSim diavodem téchto nedopatieni byl piistup ze strany
zdravotnického personalu. V obou ptipadech by tedy mohl uvedené nedostatky praktické

pfipravenosti vytesit mentor klinické praxe, ktery by studentky provazel odbornou praxi.

Tteti a posledni prizkumny cil se zamétoval na to, jak vnimaji participantKy jejich adaptacni
proces pfi nastupu do klinické praxe. Vysledky odhalily, Ze vS§echny oslovené participantky
hodnoti pribeéh adaptaéniho procesu pii nastupu do klinické praxe kladn€. Tento nazor zistal
neménny i pres faktory, které se béhem procesu adaptace objevily. Vétsina participantek také

uvedla, ze velkou zasluhu na pozitivnim hodnoceni ma ptistup pracovniho tymu.

Predpokladem bylo, Ze vysledky tohoto prizkumného Setfeni nebude mozné vyuzit plosné,
vlivem malého vzorku participantek a zaméfenim se prfedevsim na nazory a vlastni zkusenosti
participantek. Pfesto jsem vSak toho nazoru, ze se podafilo splnit stanovené cile. Navrhem pro
dalsi vyzkum mohou byt postoje studentd k odborné praxi, kde je, dle mého nazoru, nejvétsim
problémem absence mentora klinické praxe. Oslovené participantky ve svych vypovédich
nekolikrat apelovaly na to, Ze by velmi pfivitaly doprovod skolitele, ktery by je na jejich
odborné praxi doprovazel a byl jim oporou. Participantkam, které se podilely na prizkumném
Setfeni patii nemalé diky, nebot’ bez nich by diplomova prace neziskala svou nyné&jsi podobu.
Pro m¢ osobné bylo zpracovani této prace velkym vnitinim obohacenim a ziskdnim novych

uhlt pohledu na zkoumanou problematiku.
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Priloha 1: Okruhy otdzek rozhovoru

Identifikacni otdzky - vek, nejvyssi dosazené vzdélani, pracovisté, délka ptsobeni v klinické

praxi
Vzdélavéani
1. Kdy a kde Vase studium probihalo?
2. Jaky mate ndzor na Vase dosazené vzdélani?
3. Jak hodnotite kvalitu teoretické a praktické ptipravenosti do klinické praxe?
4. Jak se stavite k celozivotnimu vzdélavani, poptipad¢ jaka je Vase motivace?

Klinicka praxe
1. Shledavate n&jaké odlisnosti poznatkti z vyuky s realitou v klinické praxi?

Adaptacni proces

Jakou formou probihal V4§ adapta¢ni proces pti nastupu do klinické praxe?

Jaky byl Va3 profesni vztah se Skolitelem?

Objevily se béhem Vaseho adaptacniho procesu néjaké faktory, které ho ovlivnily?
Po jaké dob¢ a jakym zptisobem byl Vas adaptacni proces ukoncen?

Jak byste zhodnotila Vas adaptac¢ni proces pii nastupu do klinické praxe?

SAREI R
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Priloha 2: Informovany souhlas

Polostrukturovany rozhovor Kk diplomové praci
Vzdélavani a adaptacni proces porodnich asistentek

Dobry den, jmenuji se Bc. Denisa Luksikova a jsem studentkou 2. ro¢niku navazujiciho magisterského
studia na Univerzité Pardubice, Fakulté zdravotnickych studii, oboru Periopera¢ni péce v gynekologii
a porodnictvi. Ve své diplomové praci se zabyvam vzdélavanim a adaptacnim procesem porodnich

asistentek.

Jako metodu sbéru dat jsem si vybrala polostrukturovany rozhovor, coz znamend, ze S Vami povedu
rozhovor a budu se Vas ptat na otazky ohledné probiraného tématu. Jelikoz Vase odpovédi budu dale

zpracovavat, prosim Vas 0 dikladné procteni a piipadny podpis nésledujicich radku:

Ja, souhlasim, abych se z(c¢astnila

(pIné jméno a datum narozeni)

prizkumného Setfeni ve prospéch diplomové prace zaméfené na vzdélavani aadaptacni proces
porodnich asistentek. Pruizkumné Setieni spociva v provedeni rozhovoru S mou osobou, ktery bude po
celou dobu nahravan. Déle také souhlasim S publikovanim anonymizovanych vysledkd v diplomové
praci, odbornych Casopisech pro zdravotnické obory a pro prezentace na védeckych a vzde€lavacich
akcich aj. Rozumim cilim prizkumného Setieni a v cem spociva moje role. VSechny informace mi byly
pfedany srozumitelnym zplsobem ustné ana vSechny mé piipadné otazky mi byla poskytnuta
srozumitelna odpoveéd’. Veskeré tidaje 0 mé osob¢ zlistanou zcela anonymni. Svym podpisem potvrzuji,
7e ma Ucast V Setieni je dobrovolna. Ugast v priizkumném Setieni mohu kdykoliv ukonéit bez udani

duvodu ustnim sdélenim.

Dne:

Podpis:

Telefon:

Email:

76



