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ABSTRAKT

RONOVSKA, Eva. Postaveni sestry v 21. stoleti. VVysoka 3kola zdravotnicka, o. p. s.
Stupen kvalifikace: Bakalaf (Bc.). Vedouci prace: MUDr. Lidmila Hamplov4, PhD.
Praha. 2014. 76 s.

Téma bakalarské prace jsme si zvolili ,,Postaveni sestry v 21. stoleti*. V teoretické
Casti se v malém rozsahu zabyvadme historii oSetfovatelstvi, popisujeme vSeobecnou
sestru jako Clovéka, jeji osobnost. Image vSeobecné sestry, kterd je interni a externi,
popisujeme obecng, jaka by méla byt. Zabyvame se vymezenim profesnich kompetenci
vSeobecné sestry. V préci zmifiujeme i komunikaci ve zdravotnictvi. Posledni kapitola
obsahuje popis pracovniho obleCeni vSeobecné sestry, a to od historie po soucasnost.
Prakticka Cast prezentuje vysledky vlastniho prizkumného Setfeni. Prlizkumny soubor
tvofila laicka verejnost z Kutnohorska. Cilem prace bylo zjistit pohled verejnosti na
vSeobecnou sestru. Porovnavali jsme v praci zjisténé Udaje ze sledovaného souboru
mladsich a starSich respondenttl. Vysledky prizkumného Setfeni ukazuji, Ze postaveni
vSeobecné sestry ve spolecnosti je pomérné dobré, vétSina dotazovanych spatfuje osobu
vSeobecné sestry jako spolupracovnici Iékafe a jejich ¢innosti jsou na sobé vzajemné
zavislé. NejdllezitéjSimi vlastnostmi pro dotazované jsou u vSeobecné sestry trpélivost,
milost, komunikativnost. Zkouman byl i vliv médii na ndzory na osobnost vSeobecné

sestry.
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ABSTRACT

RONOVSKA, Eva. Status of Nursesin 21st Century. Medical College. Degree:
Bachelor (Bc.). Supervisor: MUDr. Lidmila Hamplov4, PhD. Prague. 2014. 76 pages.

The topic of bachelor's thesis we have chosen ,,Status of Nurses in 21st Century.”

In the theoretical part we deal with the history of nursing. Then we depict the nurse as a
person and her personality. We generally describe the image of nurse, which is internal
and external, and how it should be. In the next chapter we deal with the definition of
professional competences of a nurse. In the thesis we also mention a communication in
healthcare. The last chapter contains the description of the working clothing during the
history up to now.

The practical part shows the results of our researches. The collections were created
by lay general public from region of Kutnohorsko. The target of the thesis was to find
out general public's view on nurse. We compared the gathering data between younger
and older respondents. The results of researches show that the position of the nurse in
society is partly good, respondents see the nurse as a colleague of doctor and their
activities are interdependent. The most important features for respondents are the
patience, grace, ability to communicate and respondents are surprisingly positively

influenced by media.
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UvOoD

Povolani vSeobecné sestry je krésné ale i ndrofné. A to jak na védomosti, na
psychickou vybavu sestry, komunikacni dovednosti, tak na schopnost empatie. Kazda
vSeobecna sestra je reprezentantkou profese osetfovatelstvi a mlize byt na své povolani

a na svou volbu tohoto povolani hrda.

Prace sestry proSla od dob své existence velkymi zménami. Podepsaly se na tom i
obé svétové valky a rozvoj mediciny, ktery vyZadoval, aby se sestra stala hodnotnou a
vzdélanou spolupracovnici lékare, edukatorkou pacientll i spolupracovniki. Sestre
nestaci jen dobfe ovladat techniku vykond, ale musi byt také vzdélana a musi mit
k vykonu sveho povolani osobnostni pfedpoklady. | oSetfovatelstvi proslo dlouholetym
vyvojem od primitivnich metod léceni, od viry v nadpfirozené sily az k modernim
zplisoblim léchy a oSetfovani. Kvalita osetfovatelské péce se zvySovala s nardstajicimi

odbornymi poznatky diky tém, ktefi oSetfovatelskou péci vykonavali.

OSetfovatelstvi ma ve svem historickém vyvoji své specifikum v tom, Ze oSetfovani
bylo povaZzovano za samoziejmou neprofesni innost v péci o Clovéka a jako profese se
vzdélavanim se nelehce prosazovalo. Z charitativni péCe pfes pomocnika lékare a jeho
asistenta se stal samostatné pracujici odbornik v oblasti uspokojovani potfeb pacienta
(klienta) (KUTNOHORSKA,2010).

Cilem bakaléarské prace je zjistit pohled laické verejnosti na povolani vSeobecné
sestry. Jak laicka vefejnost nahliZzi na vSeobecné sestry, zda je ovliviiuje v kontaktu
jejich vzhled, uprava zevnéjSku a jaka je podle dotazovanych spoleCenska prestiz
povolani vSeobecnych sester. Zjisténa data porovname mezi mlad$imi a starSimi

respondenty.
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1 HISTORIE OSETROVATELSTVI

Povolani vieobecné sestry proslo ve 20. stoleti velkymi zménami, na kterych maji
zasluhu obé svétove valky, ale hlavné rozvoj mediciny, ktery po kazdé sestfe vyZadoval,
aby byla hodnotna a vzdélana spolupracovnice lékare a edukovala pacienty. Jiz od dob
Florence Nightingalové se po sestrach poZaduje, aby byly lidské, empatické, laskavé,
umely naslouchat a komunikovat.

V 19. a 20. stoleti byla zdravotni péfe na celém svété ovlivnéna Florence
Nightingalovou. Jeji osoba je pokladana za zakladatelku moderniho oSetfovatelstvi.
Stanovila systém oSetfovatelstvi a povysila prestiz tohoto povolani. Cinnost
opatrovnickou zménila na profesni c¢innost oSetfovatelskou. OSetfovatelstvi je
povolanim, které se musi studovat cely Zivot a neustale v ném propojovat teoretickeé i
praktické znalosti, dovednosti a etiku, protoZe pacient potfebuje, aby byla oSetfovatelka
vhimava. Florence Nightingalova podporovala vzdélavani sester a byla i zakladatelkou
prvnich oSetfovatelskych Skol. Pouze vzdélana sestra byla pro péci o pacienty pfinosem.
Dne 12. 5. 1820 se Florence Nightingalovd narodila a tento den se slavi jako
Mezinarodni den oSetfovatelstvi.

DalSi zmény v oSetfovatelstvi pFinesl Celedni Fad, ktery vydal dne 7. dubna 1866
cisaf FrantiSek Josef I., jimZ se musel Fidit i oSetfovatelsky personal v nemocnicich.
Pracovni doba oS3etfovatelek zaleZela na potfebé nemocnice, coZ znamenalo, Ze byla
neomezena. PFi neplnéni nebo zanedbani prace byla oSetfovatelka trestana v podobé
penéZité pokuty, zdkazu vychazek, které byly povolovéany Iékafem nebo propusténim z
nemocnice. OSetfovatelky musely byt svobodné az do zruSeni celibatu Zenskych
povolani, po roce 1918. Bydleni mély zajisténé od nemocnice, aviak na pokoji
nemocnych, kde mély postele oddéleny jen plentou. Pokud oSetfovatelka onemocnéla,
méla v nemocnici narok na léCbu, ale nedostavala plat. Za denni sluzbu jim bylo
vyplaceno 50 krejcard, za nocni 80 krejcar( a za nepretrzitou sluzbu, ktera trvala tyden,
3 — 7 zlatych. OSetfovatelskou praci vykonavaly az do devadesatych let 19. stoleti
neSkoleni lidé. ZpoCatku padesatych let 20. stoleti byly na nékterych oddélenich v
nemochnici jesté sestry fadové, které byly obétavé, laskavé a trpélivé k nemocnym. V
této dobé se zacali zabyvat vyznamni lékafi etickou vybavou sestry. Ti védéli, Ze sestra
je vyznamnou soucasti pro kvalitni a zodpovédnou praci a premysleli nad osobnostnim

profilem sestry. Postaveni sestry patfilo v obdobi socialismu k uznavanym profesim.
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Postupem Casu i toto povolani ziskalo vaznost a sestry se staly nepostradatelnou
pomocnici lékarl. VétSich kompetenci se sestry dockaly za rozvoje mediciny, ale
zaroveni po nich byly Zadany vy3$i naroky na vzdélani a profil jejich osobnosti
(KUTNOHORSKA, 2010).
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2 OSOBNOST ZDRAVOTNIKA

Zdravotnické polovani patfi z hlediska odborné prfipravy i konkrétniho
profesiondlniho vykonu mezi naro¢na povolani. Objektem prace je nemocny Clovék.
Velky vyznam ve zdravotnické praci je kladen na dodrZovani Zadoucich forem jednani
ve vztahu k nemocnym, ale i ke spolupracovnikiim. O¢ekava se, Ze zdravotnik zvladne
odbornou €innost, praci s moderni technikou, unese fyzickou z&téZ, dovede ovlivnit a
vést spravnym smérem prozivani a jednani nemocnych, vykonava riizné administrativni
prace. VSechny tyto poZadavky jsou vysoce naro€né na osobnost ¢lovéka, profesionalni

pripravu, styl prace, zplsob Zivota i dusevni stabilitu.
K vykonu funkce zdravotnika jsou nezbytné i urcité osobnostni predpoklady.
Napfiklad :

vs o ~s ~ _ vrs

o tvOrci pristup, kterym zdravotnik fesi svéfené ukoly,

dostateCné kritiCnost a sebekriti¢nost,

e empatie,

e porozuméni problémim nemocnych,

e klidné vystupovani, pohotové, rozvazné, pfimérené reakce,

o dllezita je trpélivost, uméni se ovladat a odpoutat se od svych zajm( a potreb,
e smysl pro humor, ale ne pfehnany optimismus,

e hodnotové orientace — v motivaci, v zajmu o ¢lovéka a praci,

e smysl pro povinnost a odpovednost,

e dobry vztah k lidem poméaha naplnit poslani zdravotnika,

e humanni vztah k nemocnému — jde o projev vyrovnanosti a zralosti osobnosti.

Vsechny tyto aspekty vyZaduji sebekritickou kontrolu vlastniho jednani. Osobnost
zdravotnika byla historicky ovlivnéna a tento vyvoj poznamenal jak obsah Cinnosti
sestry, tak prestiz povolani. Pohled na zdravotnické povolani, predevsim na praci sestry,
ovliviiuje i souCasné socialni prostfedi, které praci sestry podhodnocuje
(ZACHAROVA et al., 2007).
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PFi del$im vykonavani povolani mlze vzniknout profesionalni deformace. V sesterské
profesi se projevuje ztratou lidské GCasti a zajmu o nemocného a vznikem citové
Ihostejnosti, otupélosti ¢i egoismu viici nemocnému. Vyhasnuti potfeby pochopeni ho
jako trpiciho Clovéka. Pacienta vidi jen jako pFipad a nemé& pochopeni pro jeho lidskou
stranku. Profesionalni deformace Casto vznika z védomi moci nad pacientem. PFiCin je
mnoho, napriklad sestra mdzZe byt zklamana nebo roz¢arovana z povolani a projevuje se
to, Ze chovani k nemocnému ¢i ke spolupracovniklim je apatické, nespokojené, dopousti
se chyb pf¥i praci.

Nékteré nezadouci typy osobnosti sestry:

Rutinni typ se oznacuje vysokou odbornosti a pFisnosti. Ale vztah k pacientim je
chladny. Unika lidské stranka.

Velitelsky typ popisuje diktaturu, agresivitu, vojenské vyZzadovani kasarenského
poradku. Je energicky, sebevédomi a nekompromisnost bez lidské Gcasti.

Herecky typ vystihuje Usili ukazat se ddlezitym a udélat na pacienta co nejvétsi dojem.

Nervozni typ popisuje podrazdénost, nervozitu, Unavu a pocit, Ze pacienti jeji Gsili
dostatecné neocefuji (GULASOVA, 2004).

2.1 IMAGE

,» Image* vyznam slova

Vyznam slova image je celkova prezentace, vnéjsi plisobeni nebo celkovy dojem na
vefejnost (SLOVNIK CIZICH SLOV, 2014).

2.1.1 EXTERNI A INTERNI IMAGE

Pokud slovo image aplikujeme na sestru, délime ji na interni a externi image. Interni
image je posuzovani sestry sama sebe a svého povolani. Externi image je predstava,
kterou mé& o vieobecnych sestrach vefejnost, masmédia, politici ¢i IékaFi (SKRLOVI,
2003).

15



Sestry se objevuji v rliznych rolich a podle nich jsou také vnimany. Na jedné strané
pfetrvava predstava sestry ,humanitarky“ a obétavé Zeny, vice ¢i méné kompetentni a

obdarované empatii, soucitem a schopnosti vypéstovat si divéryhodny vztah.

Na strané druhé se vSak objevuje sestra ,,vzdélana profesionalka“, ktera efektivné
ovladd moderni technologie, v rozhodovani se Fidi rozumem a ne emocemi, vzdy je

mozném na ni, vzhledem K jeji specializaci, spolehnout (SEBESTOVA, 2009).

Image vseobecné sestry prosla rliznymi vyvojovymi etapami. Na pocatku to byla
pfedstava ,,milosrdného andéla“. Vyvozovala se od vyznamné osobnosti Florence
Nightingaleové, kterd byla velmi hluboce véfici Zena, zastankyné a ochrankyné
pacientl. Tato predstava vydrzela do konce I. svétové valky, kdy se objevila nova
image ,,divky pro viechno“, ktera byla prezentovana jako skromna a ochotna sluzebna,
protoZze v té dobé nemély vSeobecné sestry témér zadné vzdélani a v nemocnici
pracovaly jako levna pracovni sila. BEhem Il. svétové valky se opét pozménoval pohled
na image sestry, ktera nyni byla oznafovana jako ,hrdinka“, protoZe si prosazovala
svou roli a schopnost samostatného rozhodovéani. DalSi obraz je image ,,matky* jako
obétavé emocionalni Zeny. Diky sdélovacim prostfedk(im se z tohoto obrazu vytvofila
pfedstava ,,sexudlniho objektu”, ktera se prezentovala jako romanticka, nespolehliva a
nestoudnd Zena liSici se svymi vlastnostmi od intelektuélni a profesionalni sestry. Tento
obraz romantické Zeny pretrvava i v dnesni dobé vedle ,divky pro vSechno®, ktera
slouZi nejen svym pacientiim, ale také svym nadfizenym (SKRLOVI, 2003).

2.2 FAKTORY OVLIVNUJICI IMAGE SESTER

Hlavni faktor, ktery pfimo nebo nepfimo ovliviiuje image sester, je komunikace,
proto je pro kazdou sestru ddleZité umét komunikovat. Spatny dojem na prvni pohled
udéla i ledabylé obleCeni, napfiklad nevyZehlené Saty, dale neupravené vlasy,
nepfimérena chlize a gestikulace vieobecné sestry, kterd musi byt ve vSech hlediscich
profesionalni. Ale pokud ma sestra k pacientovi empaticky pristup, je laskava, usméje
se, poda pacientovi ruku, aby mu projevila, Ze v boji se svou nemoci neni sam, potom
pacient vnima spiSe tyto jeji kladné vlastnosti a nehledi na nevyzehleny pracovni odév

nebo neupravené vlasy.
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Dalezitym prvkem vlivného postaveni sester a zlepSeni jejich image je ziskani vyssi
odbornosti sester. Sestra, ktera je vzdélana nejen v klinické oblasti, ale také v oblasti
komunikace, je nepostradatelnd na oddéleni a timto se i zviditelni. Zviditelnéni je
pravdépodobnéjsi, pokud se sestra Ucastni seminafli a kongresu a je v nich i sama
aktivné zapojena (SKRLOVI, 2003).

2.2.1 IDEALNI IMAGE VSEOBECNE SESTRY

Podle studii, které probéhly v zapadnich zemich, je sestra masmédii pfedstavovana
jako ,,sex symbol“ nebo jako ,,dévce pro viechno“. Verejnost ovsem sviij pohled na toto

povolani zménila a uz je vidi jako profesionalky, vnimavé osobnosti.

K rozvijeni image vSeobecné sestry je potfeba profesionalni hrdost, coZ znamena, Ze
mohou byt hrdé na své povolani. Sestry profesionalky by se mély Fidit témito body:

e je tfeba byt Cestna,

e méla by se chovat tak, aby byla vZdy laskava a druzi lidé se v jeji spole€nosti

citili dobre,

e méla by se usmivat, pokud je k tomu vhodna situace,

e neméla by se bat riskovat,

e méla by projevit uznani druhym lidem, pokud si ho zaslouzi,

e méla by se naucit brat kritiku s nadhledem a nenechat se vyvést z rovnovéhy,

e méla by dodrZovat své sliby (SKRLOVI, 2003).

2.2.2 STRATEGIE PRO ZLEPSENI IMAGE VSEOBECNYCH SESTER

VSeobecné sestry by mély pretvofit pohled na svou profesi a na sebe samu. Verejnost
je ovliviiovana masmédii, ktera uvadéji stale vice seriald a filmd z nemocni¢niho
prostiedi a je tfeba, aby sestry na tuto mnohdy negativni produkci jejich profese
reagovaly a zlepSovaly tim image povolani.

Méli bychom si uvédomit, Ze kazda sestra bere odpovédnost za zlepSeni image své
profese. VV profesnich organizacich je tfeba posilit UCast vSeobecnych sester a jejich
vSechny aktivity, které udélaji, je potfeba dokumentovat a zvefejhovat.

VSeobecné sestry by se mély snazit vystupovat tak, aby jejich chovani budilo respekt
a odrazelo jejich zdravou sebed(ivéru. Tato profese nemlize Cekat na to, az jejich
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spoleCensky vyznam uznaji politici, ale musi se sami snazit udrZzovat nejvyssi mozny
standard a pacienti i jejich okoli musi vnimat a znat hodnotu oSetfovatelské profese.

Sestry by se mély stale vice zapojovat do publikacnich €innosti, napFiklad psat
¢lanky do odbornych ¢asopist, ale také do €asopisli pro 3irokou vefejnost (SKRLOVI,
2003).
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3 VYMEZENI PROFESNICH KOMPETENCI
VSEOBECNYCH SESTER

Vystupni znalosti a dovednosti vSeobecnych sester jsou zformulovany do
zakladnich kompetenénich kritérii v uvedenych dokumentech Evropské komise. Cinnost
vSeobecnych sester, které se shoduji za vSeobecnou oSetfovatelskou péci, zahrnuje: péci
o déti, dospivajici, dospélé a seniory pfi akutnich a chronickych poruchach zdravi, pfi
somatickych a psychickych potizich, o které je pe€ovano v nemocnicich nebo mimo né.
Tyto sestry musi umét chranit, udrzovat, navracet a podporovat zdravi osob a skupin,
jejich autonomii a sobéstatnost v oblasti télesnych a psychickych Zivotnich funkci, s
prihlédnutim na psychologické, socialni, ekonomické a kulturni odli$nosti zplsobu

Zivota postizenych osob.

Kompetence vieobecné sestry:

Metodicky pokyn k vyhlasce €. 39/2005 Sb. pro studijni obor vieobecné sestra
Profese vSeobecné sestry zahrnuje Ctyfi zakladni oblasti kompetenci

1 Autonomni — nezavislé kompetence vSeobecnych sester

1.1 Uspokojovani potieb vzniklych v souvislosti s onemocnénim

1.1.1 Identifikuje potfeby pacientl/klientd vSech vékovych skupin v oblasti télesné,
psychické, spole¢ensko-kulturni a duchovni zméné nebo vzniklé v souvislosti s
poruchou zdravotniho stavu jednotlivell nebo skupin nebo v souvislosti s
téhotenstvim.

1.1.2 Urcuje vhodna opatfeni a sestavuje plan vhodnych o3etfovatelskych intervenci a
dalSich opatFeni pro uspokojovani potfeb, rozvoj, zachovani nebo navraceni
sobéstacnosti a pro zmirfiovani utrpeni a zajisténi klidného umirani a dlstojné
smrti.

1.1.3 Vykonava oSetfovatelské intervence anebo jejich vykonani zajistuje
prostfednictvim jiného Clena tymu, pfipadné jejich zajisténi iniciuje.

1.1.4 Vyhodnocuje vysledky a G¢innost provedenych opatfeni a modifikuje dalSi
oSetfovatelsky plan.
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1.2
1.21

1.2.2

1.2.3

1.24

1.25

1.3

1.3.1

1.3.2

1.3.3

1.34

Podpora zdravi a prevence vzniku onemocnéni

Sleduje jednotlivce, rodiny a komunity, o které pe€uje z celkového hlediska,
bere v Gvahu prostredi, ve kterém Ziji a jejich zplsob Zivota.

UrCuje opatfeni, ktera podporuji zdravi nebo prevenci onemocnéni, které mohou
realizovat samotni jednotlivci, rodiny a skupiny nebo s pomoci jinych osob.
Vysvétluje jednotlivelim, rodindm a skupindm, jak mohou sami své prostiedi a
Zivotni styl ovlivnit, nebo jim doporuci zménu.

Motivuje jednotlivce, rodiny a skupiny k tomu, aby zménili svij Zivotni styl,
pokud je to tfeba.

Podili se na vyhodnocovani vysledkd provedenych opatfeni nebo sama toto

vyhodnoceni vykonava.

Zdravotni vychova a poskytovani informaci

Zprostredkovava jednotlivedim, rodindm, skupinam a jejich pfibuznym potfebné
informace z hlediska svych kompetenci.

Organizuje a ucastni se na kampani na podporu zdravi a prevence a hodnoti
vysledky téchto program.

Podili se na vzdélavani oSetfovatelského personalu a jinych pracovniki ve
zdravotnictvi.

Ucastni se na kvalifikatnim a postkvalifikaénim vzdélavani zdravotnickych

pracovnika.

2. Kooperativni — zavislé kompetence sester

2.1

2.2
2.3

Respektuje role jednotlivych profesionalll pfi spolupraci a pInéni odbornych
kol v multidisciplinarnim a multiprofesionalnim tymu a podili se na vsech
spole¢nych opatfenich v zajmu zdravi pacienta/klienta.

Provadi vySetfeni a 1éCebna opatteni, ktera indikuje lékar.

Zna a dodrZuje hranice svych roli a kompetenci, a pokud je to Zadouci, pozada o

spolupraci kompetentni odborniky.
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3. Kompetence sester ve vyzkumu a vyvoji v oblasti oSetfovatelstvi

3.1  Kriticky reviduje svou kaZdodenni praxi a pfi realizaci svych Cinnosti pouzZiva
vysledky vyzkumu.

3.2  Zisk&va nové védomosti tim, Ze se podili na vyzkumné préaci v oblasti
oSetfovatelstvi nebo vyzkum sama provadi a k tomu vyuZiva vSech dostupnych
informacnich zdroju.

3.3 Ugastni se na vyzkumu v multidisciplinarnim tymu.

3.4 Podili se systematicky a neustale na programech zajistovani kvality celkové
péce.

35 Usiluje o svij odborny rdst v ramci postgradualniho a celoZivotniho vzdélavani.

4. Kompetence sester v oblasti Fizeni oSetrovatelské péce

4.1 Rozezna rizika pro zdravi patfici do oblasti oSetfovatelske péce a provadi
nezbytna opatteni k zamezeni plisobeni téchto rizik.

4.2  Pracuje ve skupinach, kontroluje pracovni tym a spolupracuje s jinymi
odborniky.

4.3  P¥i vykonu svych €innosti sleduje jejich efektivitu a naklady.

4.4  Vzdélav, kontroluje a hodnoti podfizené pracovniky.

4.5  Efektivné zna nové informacni a komunikacni technologie.

4.6 Ucastni se rozhodovacich procesl v oblasti zdravotni politiky a Fizeni, které

souvisi s oSetfovatelstvim.

VSechny tyto Ukoly musi byt plnény v souladu s platnymi pravnimi normami,
etickymi principy a profesnimi standardy, které plati pro sestry odpovidajici za
vSeobecnou oSetfovatelskou péci ve staté, v némz svoji profesni €innost vykonavaji
(CESKO, 2005).
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3.1 KATEGORIE CINNOSTI ZDRAVOTNICKEHO
PRACOVNIKA

Zakon o podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékafskych
zdravotnickych povolani a k vykonu €innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni
péce a 0 zméné nékterych souvisejicich zakonl (zdkon 96/2004 Sb. o nelékarskych
zdravotnickych povolanich ve znéni zdkona 375/2011 Sb.)

1) Vykon povolani pod pFimym vedenim — trvala kontrola a pridélovani prace
»Zcela zplsobilym* zdravotnickym pracovnikem (napf. sanitafi, laboranti, Fidici,

maséri).

2) Vykon povolani pod odbornym dohledem - pracovnik plni Gkoly od ,,zcela
zplisobilého* zdravotnického pracovnika vyssi kategorie (nékdy i lékar), s nimz
se mlZe pfi nejasnostech nebo potizZich konzultovat. Ale vlastni Gkony jiz mize
vykonavat relativné samostatné.

e Zdravotnicky asistent, oSetfovatel pracujici pod odbornym dohledem
vieobecné sestry
e Prechodny zplisob pred nabytim dostate¢né zkusenosti — vSeobecné sestry

s maturitou — poté jiz pracuji bez odborného dohledu

3) Vykon povolani bez odborného dohledu — nejvy3si kategorie, pracovnici
vykonavaji ukoly zcela samostatng, i kdyZ v naprosté vétSiné podle indikace
Iékare.

» Musi spliiovat podminky podle zakona (druh vzdeélani a délka praxe)
» Vlastnit osvédCeni — zapsan do registru (oznaCen ,registrovany*)
(CESKO, 2004).
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3.2 ODBORNA ZPUSOBILOST K VYKONU POVOLANI
VSEOBECNE SESTRY

Odbornéa zplsobilost k vykonu povolani vseobecné sestry nabyva absolvovanim
nejméné tfiletého akreditovaného zdravotnického bakalafského studijniho oboru pro
pfipravu vSeobecnych sester, nejméné tfiletého studia v oboru diplomovana vSeobecna
sestra na vysSich zdravotnickych Skolach, vysokoSkolského studia ve studijnich
programech a studijnich oborech psychologie - péfe o nemocné, pedagogika -
oSetfovatelstvi, pedagogika - péfe o nemocné, péfe o0 nemocné nebo ucitelstvi
odbornych predmétli pro stfedni zdravotnické Skoly, pokud bylo studium prvniho
ro¢niku zahajeno nejpozdéji v akademickém roce 2003/2004.

Studijni obor vSeobecna sestra na stfedni zdravotnické Skole ziskava, pokud bylo
studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2003/2004, studijni obor
zdravotni sestra, détska sestra, sestra pro psychiatrii, sestra pro intenzivni péci, Zzenska
sestra nebo porodni asistentka na stfedni zdravotnické Skole ziskava, pokud bylo
studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce 1996/1997.

Za vykon povolani vSeobecné sestry se poklada poskytovani oSetfovatelské péce.
Déle se vSeobecna sestra ve spolupraci s lékafem nebo zubnim Iékafem se UcCastni na
preventivni, IéCebné, diagnostické, rehabilitacni, neodkladné nebo dispenzarni péci.

Pokud zplsobilost k vykonu vseobecné sestry ziskal muz, je opravnén pouzivat
oznaceni odbornosti véeobecny o3etfovatel (CESKO, 2004).

3.3 VSEOBECNA SESTRA

VSeobecnad sestra vykonava €innosti bez odborného dohledu a bez indikace, v
souladu s diagnézou stanovenou lékafem poskytuje, popfipadé zajiStuje zakladni a

specializovanou oSetfovatelskou péci pomoci oSetfovatelského procesu.
Vseobecna sestra miize vykonavat:

e vyhodnocovat potfeby a Uroven sobéstacnosti pacientd, projevld jejich

onemocneéni, rizikovych faktor(, a to i za aplikace méficich technik pouzivanych
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v osetfovatelské praxi (napriklad testll sobéstacnosti, rizika prolezenin, méfeni
intenzity bolesti, stavu vyZivy),

sledovat a orientacné hodnotit fyziologické funkce pacientd (dech, puls,
elektrokardiogram, télesnou teplotu, krevni tlak a dalSi télesné parametry),
sledovat, hodnotit a zaznamenavat stav pacienta,

zajiStovat herni aktivity déti,

zajiStovat a vykonavat vySetfeni biologického materialu ziskaného neinvazivni
cestou a kapilarni krve semikvantitativnimi metodami (diagnostickymi
prouzky),

vykonavat odsavani sekretd z hornich cest dychacich a zajiStovat jejich
prliichodnost,

vyhodnotit a oSetfovat poruchy celistvosti kiize a chronické rany, oSetfovat
stomie, centralni a periferni Zilni vstupy,

provadét ve spolupraci s fyzioterapeutem a ergoterapeutem rehabilitacni
oSetfovani, zejména polohovani, posazovani, dechova cviceni a metody bazalni
stimulace s ohledem na prevenci a ndpravu hybnych a tonusovych odchylek,
provadét nacvik sebeobsluhy s cilem zvySovani sobéstacnosti,

edukovat pacienty, eventualné jiné osoby v oSetfovatelskych postupech a
pfipravovat pro né informacni materialy,

orientatné zhodnotit socidlni situaci pacienta, identifikovat potfebnost
spolupréce socialniho nebo zdravotné-socialniho pracovnika a zprostfedkovat
pomoc v otdzkach sociélnich a socialné-pravnich,

zajistovat Ukoly spojené s prijetim, pfemistovanim a propusténim pacientd,
provadét psychickou podporu umirajicich a jejich blizkych a po stanoveni smrti
Iékafem vykonavat péci o télo zemrelého a €innosti spojené s umrtim pacienta,
pfejimat, kontrolovat, ukladat léCivé pripravky, vcetné navykovych latek,
manipulovat s nimi a zajiStovat jejich dostate¢nou zasobu,

pfejimat, kontrolovat a ukladat zdravotnické prostfedky a pradlo, manipulovat s
nimi a zajiStovat jejich dezinfekci a sterilizaci a jejich dostateChou zésobu
(CESKO, 2011).
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Vseobecna sestra mize vykonavat bez odborného dohledu podle indikace lékare
¢innosti pfi poskytovani preventivni, diagnosticke, 1éCebné, rehabilitacni, neodkladné a
dispenzarni péce. Pfitom predevSim pripravuje pacienty k diagnostickym a léCebnym
postuplim, podle indikace Iékafe je provadi nebo pfi nich asistuje, zajistuje
oSetfovatelskou péci pri téchto vykonech a po nich. Zejména mize:

e podavat IéCivé pfipravky s vyjimkou nitroZilnich injekci nebo infuzi u
novorozencd a déti do 3 let a s vyjimkou radiofarmak, pokud neni déale uvedeno
jinak,

e zavadét a peCovat o kyslikovou terapii,

e vykonavat screeningova a depistazni vySetfeni, odebirat biologicky material a
orientané zhodnotit, zda jsou vysledky fyziologické,

e vykonavat oSetfeni akutnich a operacnich ran, véetné osetreni drénd,

e provadét katetrizaci moCového méchyfe Zen a divek nad 10 let, oSetfovat
mocové katétry pacientli vsech vékovych kategorii, véetné vyplachli mocového
méchyre,

e provadét vyménu a oSetfeni tracheostomické kanyly, zavadét nasogastrickou
sondu pacientim pfi védomi starSim 10 let, peovat o né a aplikovat vyZivu
sondou, pFipadné Zalude¢nimi nebo duodendlnimi stomiemi u pacientll vech
vékovych kategorii,

e provadét vyplach zaludku u pacient( pfi védomi starSich 10 let véku.

Vseobecna sestra pod odbornym dohledem Iékare miZe aplikovat nitroZilné krevni
derivaty a asistovat pfi zahajeni aplikace transfuznich pfipravk(. Déle bez odborného
dohledu podle indikace lékare osetfovat pacienta v pribéhu aplikace a ukonCovat ji
(CESKO, 2011).

25



3.4 POVOLANI VSEOBECNE SESTRY

Kazdy Clovék je individualni a neopakovatelnou osobnosti, kterd ma své proZzitky a
zkuSenosti a pravé nemoc je Zivotni situaci, ktera osobnostni vlastnosti zesili, bud
kladné nebo zaporné. Proto se vSeobecna sestra pri vykonu svého povolani setkava i s
lidmi, ktefi jsou kvlli své nemoci bezohledni, sobecti, podrazdéni, ale na druhé strané i
s lidmi trpélivymi, stateCnymi a plnymi optimismu. Pravé tito pacienti jsou pro
véeobecnou sestru odménou (ROZSYPALOVA et al., 2006).

Préce vSeobecné sestry patfi mezi ndro¢na povolani jak z hlediska odborné pfipravy,
tak i urcitého profesionalniho vykonu. Clovék, ktery je nemocny, je hlavnim objektem
pracovnika ve zdravotnictvi. V povolani zdravotnika se klade velky diraz na spravnou
komunikaci a jednani s klientem. OCekéava se, Ze zdravotnicky pracovnik bude ve svém
povolani zvladat odbornou €innost na vysoke urovni i préaci s technikou, kterou pfinesla
moderni doba, snese i télesnou zatéz, ovlivni a sprdvné nasméruje jednani nemocnéeho
Clovéka, soustfedi se na administrativu a fesi i problémy pracovniho a osobniho Zivota.
S timto v8im se musi vyporadat i v tfisménném provoze, Casto na velmi odborném
pracovisti (ZACHAROVA et al., 2007).

Povolani v3eobecné sestry je zaloZzeno na tymové spoluprdci s ostatnimi
zdravotnickymi pracovniky, a to lékafi, dalSimi sestrami, oSetfovatelkami a pomocnym
personalem. Kazdy z nich je za svou praci odpovédny a i mensi chyba narusi léCebny
proces a miize mit i nasledky na zdravotnim stavu pacienta (ROZSYPALOVA et al.,
2002).

PFi poskytovani zdravotni péce nese kazdy zdravotnicky pracovnik odpovédnost za
pacienta, tedy pouze za jeho zdravotni stav a bezpec¢nost oSetfovaného pacienta, ne za
chovani a jednani pacienta, pokud je svépravny (VONDRACEK, 2009).
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3.4.1 NAPLN PRACE SESTRY

PFi oSetfovani nemocnych uplatfiuje sestra v ramci oSetfovatelského procesu viechny

role v kontaktu s nemocnymi i zdravymi osobami, pfipadné s jejich rodinami.

SouCasné oSetfovatelstvi od sestry prepoklada, Ze je uznavanym odbornikem
v oblasti svého samostatného plsobeni, které se postupné rozsifilo z nemocného na
mnoho dalSich sociélnich skupin. Jako vSichni obCané i sestry maji povinnost zasvétit a
podporovat ¢innosti, které napomahaji upeviovat zdravi a uspokojovat socialni potreby
spolecnosti. Sestry se tak vice nez dfive stavaji vefejnymi Ciniteli, ktefi poméahaji zajistit
v ramci zdravotni péce distribuci oSetfovatelskych sluzeb mezi obCany.

Celkové naplné Cinnosti jednotlivych kategorii osetfovatelskych pracovnikli vydava
MZ CR. Podrobné&ji by méli byt rozpracovany zaméstnavatelem zdravotnického
zafizeni v pracovni smlouvé. Sesterské cinnosti mulzeme obecné rozdélit do

nasledujicich skupin:

e zakladni oSetrovatelsk& péce — Cinnosti zamérené na identifikaci a planovité
uspokojovani zakladnich potfeb ¢lovéka, které mohou byt nemoci pozménény,
nebo si je nemocny neni schopen zajistit sam,

e diagnosticko — terapeuticka Cinnost — zahrnuje prace spojené s pfipravou a
provedenim rdznych vysetienti, i nasledné pozorovani nemocného a oSetfent,

e psychosocialni ¢innosti - nutné jak pro oSetfovatelskou diagnostiku, tak pro
spolupraci s nemocnym a jeho rodinou na tvorbé a realizaci oSetfovatelského
planu. Patfi sem rlzné formy komunikace, poskytovani informaci, edukacni
prace, ochrana zajmd nemocného, jeho podpora, pomoc pfi dorozumivani a
kontaktu s okolim apod.,

e administrativni prace — jsou potfebnou (nezbytnou) soucasti prace sestry, ale
nesmi odvadét od jeji hlavni povinnosti oSetfovat nemocng,

e pripravné a dokonCovaci prace - Cinnosti spojené s pfipravou
oSetfovatelskych, diagnostickych a lééebnych vykond, péce o pomlcky vcetné
dekontaminace, dopliiovani materialu, lék{ atd. (STANKOVA, 2002).
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3.5 VZDELANI VSEOBECNYCH SESTER

Vzdélavani Ize rozdélit do nékolika typu:
Z&kladni odborné studium - je nezbytné k ziskéani kvalifikace, probihé na vysSich
typech kol nebo na univerzitich. Absolvovani poskytuje zplsobilost k vykonu

povolani sestry.

Dalsi vzdélavani - je potfebné k celoZivotnimu odbornému rlstu béhem profesniho
Zivota sestry, délime na:

0 Specializacni studium - je zaméfeno na specifiku oSetfovatelské péce
v rliznych klinickych oborech, na riizné formy terénni a nemocni¢ni péce a na
management.

0 Univerzitni studium - probihad na univerzitach jako dalSi vzdélavani a to jako
bakalafskeé studium sester ve vSeobecném oSetfovatelstvi nebo jako
magisterské studium oSetfovatelského managementu nebo pedagogiky.

o Kontinualni (celoZivotni) vzdélavani - sestra je povinna udrZovat své odborné
znalosti na Grovni soucasnych védeckych poznatk(l a to prostfednictvim
organizovanych forem vzdeélavani, napf. odbornych akci profesnich organizaci,
kurz(, staZi nebo samostudiem (STANKOVA, 2002).
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4 KOMUNIKACE V OSETROVATELSTVI

Kvalitni oSetfovatelska péCe je nepredstavitelnd bez komunikace mezi sestrou a
nemocnym nebo bez komunikace mezi zdravotniky navzajem. V oSetfovatelstvi ale

nevystaCime s komunikaci, kterou jsme se naucili v béZném Zivoté.

K oSetfovatelské praxi fadime 3 druhy komunikace. Sociélni, strukturovand a
terapeuticka, neboli 1é¢ebnd komunikace.

Socialni komunikace je neplanovana. Strukturovana komunikace ma planovanou
napln, jakou jsou edukacni rozhovory, napf. jaka bude pooperaéni péce. Terapeuticka
komunikace je jako proces, ktery napomaha prekonavat prechodny stres, dobré
vychézeni s lidmi, pfekonavani psychickych prekazek (ZACHAROVA et al., 2007).

4.1 VERBALNI KOMUNIKACE

Ke sdélovani informaci pfi verbalni komunikaci dochazi pomoci slov. UZiti
mluveného slova se liSi podle kultury, spole¢enského postaveni, ekonomického
postaveni, vzdélani a véku. Komunikace by méla probihat produktivné, aby dochéazelo
ke spravnému prenosu informaci mezi mluv€im a pFijemcem, je potfeba dodrZovat
zakladni kritéria ucinné komunikace. Zakladni kritéria jsou jednoduchost, stru¢nost,

zietelnost, prizplsobivost, nacasovanou a divéryhodnost.

Re¢ ma pro ¢lovéka velky vyznam i mnoho funkci. Diky ni sdélujeme myslenky,
pfindSime nové informace, znalosti, obohacuje o nové fakta, ovliviiuje postoj k vécem i
lidem, udrZuje vzajemné vztahy a spojuje lidi. U feCi sledujeme obsahovou stranku reci
a neobsahovou, neboli paralingvistickou stranku fe¢i (ZACHAROVA et al., 2007).
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4.2 NEVERBALNI KOMUNIKACE

Neverbalni komunikace je mimoslovni komunikace, neboli Fe€ téla. Velk& Cast

komunikace probiha pravé pomoci feci téla.

Mezi neverbalni chovani fadime pfedevsim: zrakovy kontakt, mimiku (pohyby odi,
Ust, tvari), kinetiku (zplsob chiize, pohyby celého téla), gestiku (pohyby rukou), haptiku
(dotyky), proxemiku (vzdalenost od druhych), paralingvistiku (zplsob fec¢i, uzivani
hlasu).

Diky témto projevim mnohem snadnéji vyjadiime své emoce, povzbuzeni,

sounaleZitost s druhym, porozuméni jeho stavu a situaci (CECHOVA et al., 2004).

4.3 MEDIA

Tisk, rozhlas a televize patfi mezi masovd média, ktera velice ovliviiuji nazory,
postoje i chovani lidi (MOKREJS, 2005).

V soucasné dobé mame moznost sledovat na televizni obrazovce riizné serily a
filmy z nemocni¢niho prostfedi, které se ovsem liSi v pojeti tohoto povolani. V
nékterych seridlech a filmech je vSeobecna sestra pfedstavovana jako spolupracovnice
Iékare, je empaticka a profesionalni. Bohuzel je ale stale vice seriall a filmd, ve kterych
sestra vystupuje v Satech s délkou vysoko nad kolena, misto pracovni obuvi ma bilé
lodicky, stéle se jen chichota.

PFi sledovani zpravodajstvi, slySime jen o Iékafich, jejich platech, zéachranné
lidskych Zivotd, ale o vSeobecnych sestrach se zde mluvi jen s tragickymi nasledky
jejich Spatné a zanedbané péce o pacienty. Ale opomiji se fakt, Ze sestra pFi své 12
hodinové sméné musi zvladat péci o pacienta, administrativni a edukacni povinnosti a
spoustu jinych tkold (SKRLOVI, 2003).

Ukézkou jsou televizni seridly, jako byla Nemocnice na kraji mésta nebo v soucasné
dobé Ordinace v rizové zahradé. Sestry jsou zde ve vétSiné pripadl prezentovany jako

ne pfili§ inteligentni a samostatné myslici bytosti (MICUDOVA, 2007).
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Ministerstvo chape dlouhodoby nedostatek vseobecnych sester jako disledek
nedostatecné prestize zdravotnického povolani zplsobené predevsim psychickou a
fyzickou narocnosti povolani, vysokou mirou odpovédnosti a povinnosti se celoZivotné
vzdélavat. Je to také zplsobeno sménnym provozem. To jsou vsak faktory, které nelze
od tohoto povolani oddélit. A jednim z feSeni je zvySeni financniho ohodnoceni. Z¢4sti
je spole€nost ovliviiovana i popularnimi serialy, kde sestry nevystupuji jako odbornice a
skutecné profesni partnerky Iékafl. Proto je potfeba, aby se sestry samy Ucastnili na
zméné spoleenského minéni. Kazda vSeobecna sestra mize prispét ke zvyseni
spoleCenské prestize vlastniho povolani osobnim pfikladem a prezentovanim odborné
erudice, bez které se léCebny a oSetfovatelsky proces neobejde. Managementy
zdravotnickych zafizeni by mély analyzovat pri¢iny nespokojenosti zaméstnancli a véas
reagovat na signaly syndromu vyhofeni nebo vice prezentovat dobré vysledky prace
véeobecnych sester svého zdravotnického zafizeni (HELLEROVA, 2009).
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5 PRACOVNI ODEV

»Polovina 19. stoleti je historickym meznikem rozvoje o3etfovatelského povolani. V
této dobé vznikd vlastni oSetfovatelska profese, charakteristickd systematickym
vzdélavanim sester a zavedenim stavovského odévu — sesterské uniformy. Civilni sestry
se Vv historii zaCaly oblékat jednotné nejen proto, aby chréanily své civilni obleCeni, ale
také aby hrd& vyjadFily svou stavovskou pfisluinost k oSetfovatelské profesi. Ceské
sestry zaCaly nosit prvni uniformy v roce 1918, kdy vstoupily do praxe prvni
diplomované sestry — absolventky dvouleté Statni oSetfovatelské Skoly, oteviené v roce
1916“ (SEBESTOVA, 2009, s. 35).

»PouZivaly se dva typy uniforem: V klinické praxi se nosily pracovni uniformy,
coz byly bilé Saty dlouhé az ke kotnik(im. K uniformé patfila bila zéastéra, velky bily
skladany Cepec, ¢erné puncochy, ¢erné boty a samoziejmé odznak. Pro sestry vrchni a
pfedstavené nebo ke slavnostni prileZitosti byla ur€ena jind uniforma. Jednalo se o
tmavé, stfizlivé Saty s kulatym tuhym bilym limeCkem, k nimZ sestry nosily stejny
epec jako k pracovni uniformé v klinické praxi* (SEBESTOVA, 2009. s. 35).

5.1 ODEVY PRACOVNI A OCHRANNE

O poskytovani pracovniho odévu a obuvi rozhoduje zaméstnavatel, ktery stanovi i
zplsob pridélovani, ¢isténi a oprav. Na pracovni odévy a obuv, pokud jsou nad ramec
povinného vybaveni, mize zaméstnavatel prispivat z fondu kulturnich a socialnich
potfeb, a to na zékladé predpisu MF €. 434/2013 Sh. (CESKO, 2013).

Ochrannym odévem se rozumi soucasti odévu a vybavovaci predméty, které musi
zameéstnanci nosit pfi urCitych €innostech na urcitych pracovistich. Ochranny odév
poskytuji zaméstnavatelé zdravotnickym pracovnik(im zpravidla k ochrané Zivota a
zdravi, z dlivod( hygienickych a protiepidemickych, pfipadné z divodd mimoFadného
znecCisténi.

Ochranny odév se zameéstnanci nedava k dispozici pro jeho neomezenou osobni
potfebu, ale jen po dobu vykonu jeho sluzebnich povinnosti, pro které je noSeni
ochranného odévu predepsano (SESTRA, 2000).
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5.2 PRACOVNI ODEV VSEOBECNE SESTRY

VSeobecnd sestra musi ve svém povolani pouZivat ochranny pracovni odév. Na
rozdil od minulosti, kdy byly stanovené pro sesterské povolani stejnokroje. V dneSni
dobé je velky vybér pracovnich odévl, které mohou byt bilé nebo maji svétlé odstiny
pastelovych barev. KaZzd4 sestra by si méla zachovavat jeji odév Cisty a vyZehleny.
Odeév ji chrani nejen pred infekci, ale i pfipiva k jejimu dobrému vzhledu. K vybavé
pracovniho odévu sestry patfi jmenovka (pfipevnénd na predni strané odévu). Kazdy
pacient ma pravo znat jméno personalu, ktery ho oSetfuje. K dobrému vzhledu
vSeobecné sestry prispiva i Uprava jejich vlast. Kratké musi byt vhodné sestfizené a
dlouhé sepnuté. DFive nosily sestry ¢epce, dnes uz nejsou zakladni vybavou pracovniho
odévu (ROZSYPALOVA et al., 2002).

5.2.1 OCHRANNA OBUV

Ochranna obuv pfidélovana sestram je trvalym problémem, na kterém se podili jak
zaméstnavatel, tak zaméstnanci. Zameéstnavatel poskytuje jen jeden typ pracovni obuvi,
ktery nemlZze sledovat anatomické odliSnosti nohy a neexistuje univerzalni, a pfitom
ideélni bezpe€nostni obuv. Take kvalita materialu a zpracovani ¢asto neodpovida zatézi,
které jsou boty a nohy zdravotnik(i béhem dlouhych smén vystaveny. Vybér obuvi ze
strany zaméstnavatele se zpravidla Fidi podle cenové relace, nikoli kvalitou a
komfortem pro daného uZivatele (SEBESTOVA, 2009).

Pfitom je dllezita vhodna obuv, nejlépe bilé barvy, ktera musi byt pohodIna, vyska
podpatku by méla byt 3 - 4 cm, musi dostatecné fixovat patu a nesmi omezovat pohyby
prstll. Sestra by neméla chodit naboso, neni to hygienické ani estetické, vhodné jsou bilé
ponozky (ROZSYPALOVA et al., 2002).
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6 POPIS RESENi PRUZKUMU

Hlavnim cilem v predlozené bakalarské praci bylo zjistit pohled laické vefejnosti na
povolani vSeobecné sestry. Chceme porovnat rozdily mezi mladSimi a starSimi
respondenty. Predpokladame, Ze mladSi respondenti vice vnimaji vSeobecnou sestru
jako profesionalniho zdravotnického pracovnika, ktery je rovnocenny pracovnik lékare.
U starSich respondent(i predpokladame, Ze vseobecnou sestru vnimaji jako podFizenou
Iékare, kterd vykonava pouze po nafizeni ¢innosti od lékare.

6.1 PRUZKUMNY PROBLEM

Zjistit nazory (pohled) laické verfejnosti na povolani vieobecné sestry.

6.2 PRUZKUMNE CILE, PRUZKUMNE OTAZKY

Cil 1: Zjistit postaveni vSeobecné sestry ve spolecnosti.

Cil 2: Zjistit, jaké osobnostni predpoklady by podle vefejnosti méla vSeobecnd sestra
mit.

Cil 3: Zjistit zda média zkresluji pohled na povolani vSeobecné sestry.

Priizkumna otazka 1a: Jak respondenti nahlizi na povolani vSeobecné sestry?
Priizkumna otazka 1b: Jaké faktory mohou ovlivnit pohled verejnosti na toto povolani?
Prizkumna otazka 1c: Jaké je podle respondent( finanéni ohodnoceni vieobecné sestry?

Prizkumna otazka 2a: Co respondenta v kontaktu se vSeobecnou sestrou zaujme jako
prvni?

Priizkumna otazka 2b: Jaké vlastnosti respondent preferuje u tohoto povolani?
Prizkumna otazka 3a: Vénuji se média praci vseobecné sestry?

Priizkumna otazka 3b: PovaZuji respondenti chovani véeobecné sestry v TV seridlech za
realitu?
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6.3 METODIKA PRUZKUMU

K ziskavani potfebnych dat jsme zvolili kvantitativni metodu prlizkumu s pomoci
nestandardizovaného anonymniho dotazniku, ktery obsahuje 22 poloZek tvorenych z

uzavienych a polouzavienych otéazek.

Odpovédi jsme vyhodnotili v programu MS Office Excel 2007 a nasledné prevedli
do tabulek a grafického znazornéni. Dale pak v MS Office Word. Vysledky jsou
zaznamenany Vv absolutnich a relativnich Cislech. Relativni Cisla jsou uvedena

v procentudlnim vyjadreni.

6.4 CASOVY HARMONOGRAM

Od z&fi 2013 jsme sestavovali literarni zdroje, které tvofi teoretickou Cast.
V prosinci 2013 jsme si stanovili cile prlizkumné prace a na zakladé cild a
prizkumnych otézek jsme koncipovali dotaznik. Vlastni sbér dat probéhl od prosince
2013 do ledna 2014.

6.5 PRUZKUMNY SOUBOR

Ke sbéru dat prizkumného Setfeni jsme vyuZili respondenty na Kutnohorsku, kde
jsme dotaznik rozdavali. Statistické udaje jsou jen informativni, kromé udaje ,,vék“,
s kterym dale pracujeme. Vékové kategorie jsme rozdélili do 2 skupin- mladsi
respondenti (15- 20 let, 21- 30 let, 31-40 let) a starsi respondenti (41- 50 let, 51- a vice).
Pro zajimavost jsme 3 otazky analyzovali téZ dle pohlavi respondent(.

Priizkumného Setfeni se Gcastnilo 100 respondentll (39 muzl a 61 Zen). Cilené
vékové rozmezi respondentl bylo stanoveno do dvou vékovych skupin, a to mladsi
respondenti a star$i respondenti.

Celkem bylo rozdano 130 dotaznik(. 30 dotaznikd nebylo mozné analyzovat (24
dotaznik se nevrétilo a 6 jich nebylo spravné vyplnénych). Néavratnost dotaznikl byla
77 %.
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Mladsi respondenti zahrnuji vékovou skupinu 15-20, 21-30, 31-40. Ve véku 15-20 se
Ucastnilo 10 lidi, tj. 17,56 % (7 muz(l a 3 Zeny). Nejpocetnéji byli zastoupeni
respondenti ve véku 21-30, celkem 29 lidi, tj. 50,87 % (z toho 11 muz( a 18 Zen).
Vékova skupina 31-40 ma 18 respondentd, tedy 31,57 % (z toho 7 muzl a 11 Zen).
V skupindch mladsich respondentl je celkem zastoupeno 57 respondentd, tj. ze vsech
respondent(, ktefi se zGcastnili prlizkumného Setrent, je to 57%.

StarSi respondenti byli zastoupeni vékovou kategorii 41-50 a 51 a vice let. Ve
vékové skupiné 41-50 se Ucastnilo Setfeni 18 lidi, tj. 41,87 % (z toho 6 muzd a 12 Zen).
Ve vékové skupiné 51 a vice bylo zastoupeno 25 lidi, tj. 58,13% (z toho 8 muzd a 17
zen). V dané skupiné starSich respondent( je celkem 43 respondentd, tj. 43 % ze vSech

respondent( naseho souboru.
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6.6 ANALYZA VYSLEDKU PRUOZKUMU

Polozka Pohlavi

Tabulka 1 Pohlavi respondentd

Zena 61 61,00%
Muz 39 39,00%
Celkem 100 100,00%

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 1 Pohlavi respondentd
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Zdroj: vlastni priizkum

Z celkoveho poctu 100 (100 %) bylo 61 dotazovanych (61,00 %) Zen a 39
dotazovanych (39,00 %) muz(.
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Polozka Vzdélani

Tabulka 2 Vzdélani respondentti

Vzdélani respondentli | absolutni Cetnost | relativni ¢etnost
Zakladni 17 17,00%
Vyucen 33 33,00%
Vyucen s maturitou 3 3,00%
Stredoskolské 32 32,00%
V/ysSi odborné 7 7,00%
Vysokoskolské 8 8,00%
Celkem 100 100,00%

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 2 Vzdélani respondentti
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Zdroj: vlastni priizkum

Z celkového poctu 100 (100,00 %) bylo 17 dotazovanych (17,00 %) se zakladnim
vzdélanim, nejvétsi zastoupeni 33 dotazovanych (33,00 %) bylo s vyucenim, nejmensi
zastoupeni meéli vyuCeni s maturitou, a to 3 dotazovani (3,00 %). DalSi vétsi skupina
s 32 dotazovanymi (32,00 %) byla stfedoskolsky vzdélana, vyssi odborné vzdélani mélo
7 dotazovanych (7,00 %) a 8 dotazovanych (8,00 %) mélo vysokoSkolské vzdélani.
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Polozka Vék

Tabulka 3 Vék respondentti

Veék respondentl | absolutni ¢etnost | relativni Cetnost
15-20 10 10,00%
21-30 29 29,00%
31-40 18 18,00%
41-50 18 18,00%
51 a vice 25 25,00%
Celkem 100 100,00%
Zdroj:vlastni prizkum
Graf 3 Vék respondentt
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Zdroj: vlastni prtizkum

Z celkového poctu 100 (100 %) dotazovanych bylo 10 respondentl (10,00 %) ve
véku 15 - 20 let, 29 respondent( (29,00 %) ve véku 21 — 30 let, 18 respondentd (18,00
%) ve véku 31 -40 let, 18 respondentll (18,00 %) ve véku 41 — 50 let a 25 respondentti
(25,00 %) ve véku 51 a vice let.

Do skupiny mladsich respondent(i jsme zafadili vékovou skupinu od 15 let do 40 let.

Starsi respondenty jsme zaradili do vékové skupiny od 41 let a vice.
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Polozka 1 - Co si pfedstavite pod slovem ,,image* vieobecné sestry?

Tabulka 4 Image vSeobecné sestry

Mladsi respondenti Starsi respondenti
Image v3eobecné sestry _ _ _ _
absolutni relativni absolutni relativni
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Vzhled, obleCeni, upravenost 45 78,95% 18 41,86%
Celkoveé vystupovani 34 59,65% 32 74,42%
PFistup k pacientlim 24 42,11% 28 65,12%
Pristup k ostatnim ¢lendim
k ostatnim ¢lentim
zdravotnického tymu 4 7,02% 9 20,93%
Postaveni sestry ve spolecnosti 3 5,26% 7 16,28%
Presné nevim 1 1,75% 0 0,00%
Jiné 0 0,00% 0 0,00%

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 4 Image vSeobecné sestry
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Zdroj: vlastni prdizkum

U této polozky respondenti oznacovali odpovédi dle jejich dllezitosti (1 -
nejvyznamneéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné vyznamne).
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Z celkového poctu mladSich respondentd 57 (100 %) nejvice oznadili vzhled,
obleceni a upravenost, a to 45 respondentd (78,95%), celkové vystupovani uvedlo 34
respondent( (59,65 %), pristup k pacientlim oznacilo 24 respondent(i (42,11 %).

Stejné moznosti oznaCovali i stari respondenti, jen v jiném usporadani.

Z celkového poctu starSich respondentli 43 (100 %) oznacovali nejvice celkové
vystupovani a to 32 respondentdl (74,42 %), pristup k pacientlm 28 respondentti
(65,12 %), vzhled, obleceni a upravenost uvedlo 18 respondent( (41,86 %).
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Polozka 2 - Co Vas jako prvni zaujme u vieobecné sestry?

Tabulka 5 Prvni dojem u respondentd na vSeobecnou sestru

Prvni dojem u respondentti na Mladsi r,esoondepti : Starsi r,esponder_ni :
mnlee e sa absolutni | relativni | absolutni | relativni
cetnost cetnost cetnost cetnost

Vzhled,oble€eni,upravenost 39 68,42 % 24 55,81 %
Mimoslovni komunikace 11 19,30 % 9 20,93 %
Mezislovni komunikace 19 33,33 % 16 37,21 %
Slovni komunikace 5 8,77 % 11 25,58 %
Chovani, celkové vystupovani 28 49,12 % 25 58,14 %
Vlastnosti 12 21,05 % 7 16,28 %

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 5 Prvni dojem u respondent(i na véeobecnou sestru
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Zdroj: vlastni priizkum

U této polozky respondenti oznacovali odpovédi dle jejich dulezitosti (1 —
nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné vyznamne). Z celkového poctu mladsich
respondentli 57 (100 %) volilo 39 dotazovanych (68,42 %) moznost vzhled, oblecent,
upravenost. Chovani, celkové vystupovani uvedlo 28 dotazovanych (49,12 %).
Mezislovni komunikaci oznacilo 19 respondentd (33,33 %).

Celkovy pocet starsich respondentdl je 43 (100 %). Jako nejvyznamnéjsi oznaCili
poloZku vzhled, obleCeni, upravenost - toto oznaCilo 29 dotazovanych (55,81 %).
Chovani, celkové vystupovani oznaCilo 25 dotazovanych (58,14 %). Mezislovni
komunikace volilo 16 dotazovanych (37,21 %).
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Polozka 3 - Jaké vlastnosti by podle Vas méla mit vSeobecna sestra?

Tabulka 6 Vlastnosti vieobecné sestry

Mladsi respondenti Starsi respondenti
Vlastnosti vSeobecneé sestry | absolutni | relativni | absolutni | relativni

Cetnost | Cetnost Cetnost Cetnost
Empaticka 30 52,63 % 16 37,21 %
Komunikativni 38 66,67 % 22 51,16 %
Mila 38 66,67 % 23 53,49 %
Pracovita 26 45,61 % 17 39,53 %
Zruéna 24 42,11 % 17 39,53 %
Pecliva 32 56,14 % 20 46,51 %
Pozorna 31 54,39 % 18 41,86 %
Chytra 15 26,32 % 10 23,26 %
Tolerantni 22 38,60 % 17 39,53 %
Trpéliva 39 68,42 % 24 55,81 %
Dusledna 27 47,37 % 17 39,53 %
Samostatna 19 33,33 % 9 20,93 %
Tymoveé spolupracujici 21 36,84 % 12 27,91 %
Jiné 0 0,00 % 0 0,00 %

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 6 Vlastnosti vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum
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U této polozky respondenti oznacovali odpovédi dle jejich dllezitosti (1 —
nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné vyznamne). Z celkového poctu mladSich
respondentl 57 (100%) uvedlo 39 dotazovanych (68,42 %) polozku ,trpéliva.“ Polozku
»~komunikativni“ oznaCilo 38 dotazovanych (66,67 %) a polozku ,mila“ 38
dotazovanych (66,67 %).

Z celkového poctu starSich respondent(i 43 (100 %) uvedlo 24 dotazovanych (55,81
%) polozku ,,trpélivd.” PoloZzku ,,mila*“ oznacilo 23 dotazovanych (53,49 %). PoloZku
»-komunikativni“ uvedlo 22 dotazovanych (51,16 %).

Vsechny vyjmenované vlastnosti v tabulce jsou velmi dllezité pro sestru a jeji

chovani k pacientdim, ale kazda je ma v jiném poméru a kazda je jinak vyuziva.
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Polozka 4 - Myslite si, Ze v povolani vieobecné sestry je dlilezita jeji Gprava a vzhled?

Tabulka 7 DileZitost Upravy vSeobecné sestry

Ano 52 85,25% 29 74,36%
Ne 7 11,48% 3 7,69%
Nevim 2 3,28% 7 17,95%
Celkem 61 100% 39 100%

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 7 DUlezitost Gpravy vSeobecné sestry
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Porovnani vysledk( dle pohlavi. Zeny kladly v 85,25 % dleZitost na Gpravu a
vzhled. U muzi nebyl vysledek rozdilny, 74,36 %.
Duilezitost Upravy vieobecné sestry je podle obou skupin respondentd vyznamna.
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PolozZka 5 - Jaké nehty se Vam na vSeobecné sestre libi?

Tabulka 8 Nehty vSeobecné sestry

Mladsi respondenti Starsi respondenti

Nehty vieobecné sestry [ absolutni | relativni | absolutni | relativni

Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Neupravené nehty 0 0,00% 0 0,00%
Vyrazné gelové nehty 5 8,77% 0 0,00%
Kratké gelové nehty 16 28,07% 13 30,23%
PFirodni nehty 36 63,16% 30 69,77%
Jiné 0 0,00% 0 0,00%
Celkem 57 100% 43 100%

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 8 Nehty vieobecne sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

Z celkového poctu mladsich respondentd 57 (100 %) uvedlo 36 dotazovanych
(63,16 %) prirodni nehty, 16 dotazovanych (28,07 %) kratké gelové nehty, 5
dotazovanych (8,77 %) vyrazné gelové nehty. Neupravené nehty nezvolil Zadny
dotazovany (0,00 %) a Zadny respondent (0,00 %) nezvolil variantu ,,jiné”, kde bylo
moZné napsat vlastni odpoved.

Z celkového poctu star$ich respondentli 43 (100 %) uvedlo 30 dotazovanych (69,77
%) prirodni nehty, 13 dotazovanych (30,23 %) kratké gelové nehty, vyrazné gelové

nehty neuvedl Z&dny dotazovany (0,00 %), neupravené nehty neoznalil Zadny
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dotazovany (0,00 %). Dale Zadny respondent (0,00 %) nezvolil variantu ,,jiné”, kde bylo
moZné napsat vlastni odpoved.

Obé vékové skupiny se hodné shoduji v nazoru na nehty vSeobecné sestry. Mladsi
respondenti také neodsuzuji, i kdyZz v malém procentu, vyrazné gelové nehty oproti
starSim respondent(im, ktefi tento druh Gpravy nehtl nezvolili.

Je ziejmé, Ze ruce sestry by mély byt také jeji ,,pozitivni vizitkou“, a Ze by jim méla
také vénovat pozornost. PoZadavky na Upravu nehtll vSeobecnych sester jsou dany
vyhl&Skou 306/2012 Sb. a internimi pfedpisy pfislusnych zdravotnickych zafizeni
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PoloZka 6 - Co V&m nejvice vadi na vzhledu v3eobecne sestry?

Tabulka 9 VVzhled sester

Zeny MuZi
Vzhled sester absolutni | relativni | absolutni | relativni
cetnost cetnost cetnost cetnost
Neupravené vlasy 30 49,18% 23 58,97%
Dlouhé a neupravené nehty 39 63,93% 20 51,28%
Kratka uniforma 10 16,39% 3 7,69%
Vyrazné li¢eni, vyrazny Gces 21 34,43% 23 58,97%
Geloveé nehty 8 13,11% 8 20,51%
Tetovani na viditelném misté 18 29,51% 10 25,64%
Vyrazné dopliiky 20 32,79% 12,82%
Jiné 3 4,92% 3 7,69%
Zdroj: vlastni priizkum
Graf 9 Vzhled sester
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Zdroj: vlastni prizkum

U této polozky respondenti oznacovali odpovédi dle jejich dlleZitosti (1 -
nejvyznamneéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné vyznamne).

Dlouhé a neupravené nehty, neupravené vlasy, vyrazné lieni, vyrazny Gces jsou u
Zzen faktory, které v naSem prizkumu mély nejvétsi procentudlni zastoupeni. U muz
jsou to stejné polozky, pouze v jiném pofadi. Zajimavy vysledek vySel u moznosti-
kratka uniforma. U muz{ tato odpovéd byla volena jen v 7,69 %, u Zen az v 16,39 %.
Muzi tuto skutecnost tolik nevidi jako negativni. Do polozky JINE respondenti vyplinili

— z&pach, Spinavé a roztrhané uniformy, chlupaté nohy a knir.
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PoloZka 7 - Myslite si, Ze obleCeni vieobecnych sester je estetické?

Tabulka 10 Estetika obleCeni vieobecné sestry

Ano, estetické obleceni 45 73,77% 27 69,23%
Ne, neestetické 15 24,59% 7 17,95%
Nevim 1 1,64% 5 12,82%
Celkem 61 100,00% 39 100,00%

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 10 Estetika obleCeni vSeobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

Zeny v oblasti estetiky obleGeni vieobecné sestry jsou prisngjsi, a to v 24,59 % na
rozdil od 17,59 % muzské populace. Obé pohlavi ve vysokém procentu hodnoti estetiku

oblecéeni kladné.
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Polozka 8 - Myslite si, Ze povolani veobecné sestry je zodpoveédné;jsi nez vétSina

ostatnich povolani?

Tabulka 11 Zodpovédnost povolani vieobecné sestry

Zodpovédnost | Mladsi respondenti | Starsi respondenti
povolani

vieobecné |absolutni| relativni |absolutni| relativni
sestry Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Ano 33 57,89 % 29 67,44 %
Ne 7 12,28 % 10 23,26 %
Nevim 10 17,54 % 3 6,98 %
Jiné 7 12,28 % 1 2,33 %
Celkem o7 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 11 Zodpovédnost povolani vdeobecnych sester
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Zdroj: vlastni priizkum

Mladsi i starSi dotazovani si uvédomuji vy3si miru zodpovédnosti tohoto povolani —
mladsi respondenti — 33 dotazovanych (57,89 %), starSi respondenti - 29 dotazovanych
(67,44 %). Mezi nejzajimavéjsi odpovédi JINE respondenti uvadéli, ze odpovédnost se
li5i obor od oboru. Do jisté miry ano, jde o lidsky Zivot, ale ne vyraznéji oproti ostatnim

povolanim.
Dle naSeho nazoru nelze srovndvat miru zodpovédnosti v rdznych oborech a

rozdilnych povolani. Ale urdité prace sestry s sebou nese vysokou zodpovédnost v{Ci

lidskému Zivotu.
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Polozka 9 - Myslite si, Ze je povolani vSeobecné sestry naro€né?

Tabulka 12 Narocnost povolani vieobecneé sestry

Nérognost povolani MladSi r'espond.enti StarSi r'esponde:nti'
véeobecné sestry a?solutnl rglatlvm a?solutm rglatlvm
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost

Fyzické narocnost 4 7,02 % 2 4,65 %
Psychicka ndrocnost 5 8,77 % 4 9,30 %
Fyzicka i psychickéa narocnost 44 77,19 % 35 81,40 %
Ne 2 3,51 % 0 0,00 %
Nevim 3 5,26 % 2 4,65 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 12 Naroc¢nost povolani vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni prdizkum

Drtiva vétSina dotazovanych bez ohledu na vék povazuje povolani vSeobecné sestry
za fyzicky i psychicky naro¢né povolani. (44 mladsich respondentll — 77,19 %, 35
starSich respondent(l — 81,40 %). Mladsi respondenti zde i uvedli, Ze toto povolani neni
narocné ani v jednom ohledu, kdezto starSi respondenti tuto moZnost nezvolili.
Predpokladame, Ze starSi respondenti Castéji hodnoti vysokou narocnost povolani
vSeobecné sestry z dlvodu, Ze sohledem na vys$Si vék Ccastéji vyuzivali péce
zdravotnickych pracovnik{ véetné péce vseobecnych sester.

o1



PoloZzka 10 - Domnivate se, Ze diky dalSimu vzdélavani vSeobecnych sester zvladaji
Iépe svoji praci?

Tabulka 13 DalSi vzdélavani vSeobecné sestry

Dl vzddlAvAn( Mladsi rgsponde_nti, Starsi rgspondgnti’
véeobecné sestry a?solutnl rleatlvm a?solutm rleatlvm
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Rozhodné ano 6 10,53 % 8 18,60 %
Spise ano 25 43,86 % 15 34,88 %
Spise ne 20 35,09 % 16 37,21 %
Rozhodné ne 6 10,53 % 4 9,30 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 13 DalSi vzdélavani vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni prizkum

Celkem 31 mladsich respondentd se domniva, Ze diky dalSimu vzdélavani sestry
zvladaji 1épe praci. StarSich respondent( zastava tento nazor (53,48 %), celkem tedy 23
osob. Odpovéd, ve které se dotazovani nedomnivaji, Ze by dalsi vzdélavani sester
prispélo Kk lepS§imu zvladani jejich préace, byla volena ve 45,62 % u mladSich
respondent( a ve velmi podobném poctu u starSich respondentt - 46,51 %.
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PoloZzka 11 - Myslite si, Ze ma vSeobecna sestra v dneSni dobé dobré spoleCenské

postaveni?

Tabulka 14 Spoleenské postaveni vieobecné sestry

Spolegenské postavent MladSi r'espond.enti' Starsi r'esponde:\nti'
véeobecné sestry algsolutm rglatlvm a?solutm rleatlvm
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Ano 2 3,51 % 3 6,98 %
Céste¢né ano 43 75,44 % 30 69,77 %
Ne 11 19,30 % 8 18,60 %
Nevim 2 3,51% 0 0,00 %
Jiné 0 0,00 % 0 0,00 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 14 SpoleCenské postaveni vseobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

Z grafu i tabulky wvyplyva, Ze spoleCenské postaveni sester povaZzuje vétSina
respondentli za Castecné kladné. Snad se tato Uvaha zvySuje u lidi, ktefi znaji jejich
praci. Mladsi respondenti v 19,30 % uvedli, Ze jde o povolani spole¢nosti nedocenéné a
u starSich dotazovanych je to v 18,60 %.

Jen malé procento u mladsich i starSich respondent( zastava nazor, Ze vSeobecna

sestra ma v dnesni dobé dobré spolecenské postaveni.
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Polozka 12 - Vite, jaké maji vSeobecné sestry platové ohodnoceni?

Tabulka 15 Platové ohodnoceni vSeobecné sestry

Bt ol anesarn MladSi respondenti StarSi respondenti
vieobecné sestry a?solutnl' rglativni a?solutm’ rglativni
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost

25 - 30 000 K¢ 13 22,81 % 16 37,21 %
15 - 24 000 K¢ 29 50,88 % 18 41,86 %
10 - 14 000 K¢ 15 26,32 % 6 13,95 %
Nevim 0 0,00 % 3 6,98 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 15 Platové ohodnoceni vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

Céstka 25 — 30 000 K& byla volena u mladsich respondentl v 22,81 % a u starSich
v 37,21 %. Respondenti, z obou skupin nejvice uvadéli ¢astku od 14 — 20 000 K.
Castku 10 — 14 000 Kg&, ¢ili podpriimérny plat uvedli mladsi respondenti v 26,32 % a

star$i dotazovani v 13,98 %. Pouze 29 % ze vSech respondentll zn& soucasné financni

ohodnoceni préce vSeobecné sestry.

Primérny plat ve zdravotnické sféfe je 26 011 K& (CSU, 2014).
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Polozka 13 - Jaka by, podle VaSeho nazoru, méla byt hlavni napli prace vSeobecné

sestry?

Tabulka 16 Napln prace vSeobecné sestry

Mladsi respondenti Starsi respondenti
Napli prace vseobecné sestry [absolutni| relativni |absolutni| relativni

Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Nezavisla ¢innost na lékafri 37 64,91 % 24 55,81 %
Vzajemng zavisla ¢innost 43 75,44 % 29 67,44 %
PlIné zavisla Cinnost na lékari 24 42,11 % 18 41,86 %
Préce s dokumentaci 13 22,81 % 9 20,93 %
Kontakt s pacientem 20 35,09 % 19 44,19 %
Kontakt s rodinou 11 19,30 % 9 20,93 %
Jiné 0 0,00 % 1 2,33 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 16 Napln prace vSeobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

U této polozky dotazovani oznacovali odpovédi dle jejich dllezitosti (1 -
nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamngé, 3 — nejméné vyznamné). Nazor mladsich respondentt,
dle stupnice dileZitosti — vzajemné zavisla ¢innost, nezavisla ¢innost na lékari, piné
zévisla ¢innost na lékari. U starSich respondent( je rozdil oproti mlad$im respondentiim
v mnoZstvi uvadéni moznosti - kontakt s pacientem, ktery je pro vyssi vékové skupiny
jsou sestry zatizeny nespoetnym mnozstvim dokumentace. Pro dotazované neni
dokumentace prioritni Cinnosti. A ani kontakt srodinou, ktery je v nékterych
zdravotnickych oborech velmi duleZity, nebyl volen, jak jsme se domnivali. Do
moznosti JINE 1 star$i respondentka odpovédéla, Ze se lisi podle specializace sestry.
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PoloZka 14 - Jak byste charakterizovali profesionalni vztah mezi vSeobecnou sestrou a
Iékafem?

Tabulka 17 Profesionalni vztah mezi sestrou a lékafem

Profesionalni vztah mezi MladSi respondenti | StarSi respondenti
sestrou a lékarem a?solutnl' rleativni a?solutnl' rleativni
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Spolupracovnici 40 70,18 % 35 81,40 %
Podfizena lékare 17 29,82 % 6 13,95 %
Na sobé nezavisli 0 0,00 % 2 4,65 %
Nevim 0,00 % 0 0,00 %
Jiné 1,75 % 0 0,00 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 17 Profesionalni vztah mezi sestrou a lékarem
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Zdroj: vlastni prdizkum

Velky rozdil se objevil v ndzoru podfizenosti sestry lékafi, u mladSich respondentti
stale pretrvava nazor, Ze sestra je podfizena lékarfe, a to v 29,82 %. U starSich
respondentll jen v 13,95 %. Sohledem na vékové skupiny jsme ocekavali opacny
vysledek.
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PoloZzka 15 - Jaké mate osobni zkuSenosti se vSeobecnymi sestrami (ve smyslu jejich
chovani a jednani k Vam)?

Tabulka 18 Osobni zkuSenosti se vSeobecnou sestrou

Osobni zkuSenosti | Mladsi respondenti | Starsi respondenti
se vSeobecnou [ absolutni | relativni [absolutni| relativni
sestrou Cetnost | Cetnost | Cetnost cetnost
Zcela pozitivni 14 24,56 % 16 37,21 %
Spise pozitivni 34 59,65 % 25 58,14 %
Zcela negativni 3 5,26 % 1 2,33 %
SpiSe negativni 4 7,02 % 0 0,00 %
Nevim 1 1,75 % 1 2,33 %
Jiné 1 1,75 % 0 0,00 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 18 Osobni zkuSenosti se vSeobecnou sestrou
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Zdroj: vlastni prizkum

Mladsi respondenti uvedli pozitivni zkuSenost v 84,21 %, tedy 48 osob. S negativni
zkuSenosti se setkalo 7 osob, tj. 12,28 %. StarSi respondenti volili pozitivni osobni
zkuSenost v 95,35 %, tedy 41 osob. Negativni zkuSenost mélo jen 2,33 %, coZ je 1
respondent.

Prevazna Cast respondentll obou skupin ma vétSinou kladnou zkusenost se
vSeobecnymi sestrami. Jako odpovéd JINE odpovédéla mladsi respondentka, Ze byla
zklamand z pfFistupu zdravotnich sester k détem na détském oddéleni v kolinské
nemochnici.
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PoloZka 16 - Vénuje se v mediich dostate¢na pozornost povolani vieobecné sestry a jeji

praci?

Tabulka 19 Pozornost médii o vSeobecné sestie

Pozornost médii | Mladsi respondenti | Starsi respondenti
0 vSeobecné | absolutni | relativni | absolutni | relativni
sestre cetnost cetnost cetnost | Cetnost
Ano 7 12,28 % 10 23,26 %
Ne 27 47,37 % 27 62,79 %
Nevim 23 40,35 % 6 13,95 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 19 Pozornost médii o vSeobecné sestie
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Zdroj: vlastni prdizkum

Z celkového poctu mladsich respondent(i 57 (100 %) uvedlo 7 dotazovanych (12,28
%) ano, pozornost médii se dostatecné vénuje povolani vieobecné sestry a jeji praci, 27
dotazovanych (47,37 %) uvedlo ne, neni dostateCna pozornost médii a 23
dotazovanych (40,35 %) uvedlo nevim.

Z celkového poctu starsich respondent(i 43 (100 %) uvedlo 10 dotazovanych (23,36
%) ano, pozornost médii se dostatecné vénuje povolani vSeobecné sestry a jeji praci, 27
dotazovanych (62,79 %) uvedlo ne, neni dostate¢na pozornost médii a 6 dotazovanych
(13,95 %) uvedlo nevim.
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vSeobecné sestry?

Tabulka 20 Pohled médii na vSeobecnou sestru

Polozka 17 - Domnivéte se, Ze media - zejména televize ovliviuji pohled na povolani

Pohled médii o MladSi respondenti StarSi respondenti
vieobecné sestfe a?solutnl' rglativni a?solutm’ rglativni
¢etnost ¢etnost cetnost cetnost
Pozitivné 30 52,63% 26 60,47%
SpiSe pozitivné 11 19,30% 12 27,91%
Negativné 10 17,54% 3 6,98%
Spise negativné 6 10,53% 2 4,65%
Celkem 57 100,00% 43 100,00%

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 20 Pohled médii na vSeobecnou sestru
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Patrny prevladajici ndzor obou skupin byl, Ze média ovliviiuji pozitivné pohled na
povolani vieobecné sestry, a to u mladSich respondentl v 71,93 %, tj. 41 osob. Starsi
respondenti volili moZnost - pozitivni pohled v 88,38 %, tj. 38 osob. Starsi respondenti

vidi pozitiva ve véts$im procentualnim zastoupeni oproti mlads$im respondentCim.

U negativniho pohledu médii — zejména televize prevladali v oznaovani mladsi

respondenti ve 28,07 % oproti starSim respondentiim - 11,63 %.
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Polozka 18 - PovaZzujete chovani sester v serialech stejné jako v realu?

Tabulka 21 Chovani sester

Chovani MladSi respondenti | StarSi respondenti
sester a?solutni rglativni a?solutm’ rglativni
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost
Ano 12 21,05 % 9 20,93 %
Ne 34 59,65 % 26 60,47 %
Nevim 11 19,30 % 8 18,60 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 21 Chovani sester
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Zdroj: vlastni prizkum

Vysledek byl u obou skupin pozitivnim zjisténim. PfevaZné vétSina dotazovanych

nepovazuje chovani sester stejné v serialech jako v realu.

Mladsi respondenti v 21,05 % a starSi respondenti v 20,93 % uvedli, Ze seridlové

chovani sester se objevuje i v realné praxi.

Pravdépodobné si dotazovani uvédomuji, Ze mnohé je v seridlech ,jiné"“ nez
vredlném Zivoté, Ze osobni zkuSenost se rozchazi s ,vidénym“ v serialech se
zdravotnickou tématikou. Také je potfeba si uvédomit rozdilnost pohledu médii
v serialech a napf. v odbornych dokumentech i reportdzZich, vénujicich se odborné
zdravotnické problematice, kde je vSeobecna setra prezentovana prevazné tak, jako ve

skuteénosti, v redlném zZivoté.
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Polozka 19 - Zvolili byste si povolani vSeobecné sestry?

Tabulka 22 Volba povolani vieobecné sestry

Ano 18 29,51% 3 7,69%
Ne 21 34,43% 15 38,46%
Nevim 22 36,07% 21 53,85%
Celkem 61 100,00% 39 100,00%

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 22 Volba povolani vSeobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

Zde porovnavame odpovédi mezi Zenami a muZi. Zeny v celkovém poctu 61 (100,00
%) by si toto povolani zvolily v 29,51 % oproti muzdm, u kterych vyslo jen 7,69 % z
celkového poctu 39 dotazovanych (100,00 %). Zde je vidét vyznamny rozdil u muzd,
ktefi nepreferuji vybér tohoto povolani. Vétsi zastoupeni muzl najdeme spise ve

zdravotnickém povolani typu zachranar.
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Polozka 20 - Pokud jste zvolili v otézce €. 19 moZnost ,,ne* uvedte prosim proc.

Tabulka 23 Zvoleni si povolani vSeobecné sestry

Zvoleni si povolani Mladél"responder)ti : Staréi'respondent! :
véeobecné sestry algsolutm rglatlvm algsolutm rglatlvm
Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Narocnost povolani 4 21,05% 3 17,65%
Velka zodpovédnost 4 21,05% 3 17,65%
Kontakt s nemocemi 2 10,53% 5 29,41%
Byt tolerantni 3 15,79% 1 5,88%
Neochota poméhat
druhym lidem 1 5,26% 0 0,00%
Vzdélani 3 15,79% 2 11,76%
Prace s lidmi 2 10,53% 3 17,65%
Celkem 19 100,00% 17 100,00%

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 23 Zvoleni si povolani vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni prizkum
Na tuto otdzku odpovidalo celkem 38 dotazovanych z obou skupin tj. 19 mladSich
respondentl (100,00 %) a 17 starSich respondent( (100,00 %), ktefi uvedli v pfedchozi
otazce moznost, Ze by si povolani vSeobecné sestry nevybrali. Dotazovani vypsali skoro

totozné dlivody.
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Né&rocnost povolani v 21,05 %, velké zodpovédnost v 21,05 %, byt tolerantni v 15,79
% a vzdélani v 15,79 % — to jsou nejvice zastoupené dlvody u mladsich respondentt.
Star§i v porovnani s mladSimi respondenty uvadéli v nejvétSim procentudlnim
zastoupeni - kontakt s nemocemi v 29,41 %, dale naro¢nost povolani v 17,65 %, velka
zodpovédnost v 17,65 % a prace s lidmi v 17,65 %.
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Polozka 21 — Myslite si, Ze soucasné pozadavky dle EU na vzdélani vSeobecnych sester
(Bc., Mgr.) jsou pro poskytovani péce dilezité?

Tabulka 24 PoZadavky na vzdélani vSeobecné sestry

Pozadavky na vzdalani MladSi respondenti | StarSi respondenti

véeobecné sestry a?solutnl' rglativni a?solutm’ rglativni
Cetnost | Cetnost | Cetnost | Cetnost

Ano 39 68,42 % 20 46,51 %

Ne 8 14,04 % 17 39,53 %

Nevim 8 14,04 % 6 13,95 %
Jiné 2 3,51 % 0 0,00 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni prizkum

Graf 24 PoZadavky na vzdélani vieobecné sestry
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Zdroj: vlastni prizkum

Pro 39 mladsich respondenti (68,42 %) jsou dUleZité soucasné pozadavky na
vzdélani vSeobecnych sester oproti 20 starSim respondentlim (46,51 %), pro které
soucasné vyssi naroky na vzdélani vseobecnych sester dilezité nejsou.

Velky rozdil jsme zjistili mezi porovnanim milads$ich a starSich respondentl v
uvadénych odpovédich, Ze soucasné pozadavky na vzdélani nejsou dllezité
v poskytovani péce. StarSi dotazovani uvadéji vétSi procento (39,53 %), mladsi
respondenti (14,04 %), pravdépodobné z ddvodu, Ze dfive vieobecné sestry vychazely
se stfednich Skol pfimo do zaméstnani a péce byla provadéna svédomité a kvalitné (s
ohledem na tehdejsi vybaveni a moZnosti oSetfovani).
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Do polozky ,,jiné“ mladsi respondenti uvedli, Ze vysokoskolské vzdélani je dilezité
pro prohloubeni znalosti, ale pro poskytovani péce si respondenti mysli, Ze to neni tak
zésadni; vzdélani je dllezité, ale skvéle mlize poskytovat péci i sestra bez titulu.
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Polozka 22 - Myslite si, Ze s vysokoSkolskym vzdélanim vSeobecnych sester se zvysuje
i prestiZ tohoto povolani?

Tabulka 22 Prestiz vSeobecne sestry

Ano 26 45,61 % 21 48,84 %
Ne 14 24,56 % 14 32,56 %
Nevim 17 29,82 % 8 18,60 %
Celkem 57 100 % 43 100 %

Zdroj: vlastni priizkum

Graf 22 PrestiZ vSeobecné sestry
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Zdroj: vlastni priizkum

VysokosSkolské vzdélani podle obou skupin zvySuje i prestiz tohoto povoléni, a to u
mladSich respondentl ve 45,61 %, u starSich respondent( ve 48,84 %.

Vceelku vyssi procento mlads$ich respondentl (29,82 %) uvedlo, Ze nevi, zda

vysokoskolské vzdélani zvysuje prestiz povolani vSeobecné sestry.
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7 INTERPRETACE VLASTNIHO PRUZKUMU

V Gvodu praktické ¢asti jsme si zvolili tfi cile a sedm priizkumnych otazek, které

nasledné ovéfime a vyhodnotime.

Prizkumné cile
Cil 1: Zjistit postaveni vSeobecné sestry ve spole¢nosti.

Cil 2: zjistit, jaké osobnostni pfedpoklady by podle verejnosti méla vSeobecna sestra
mit.

Cil 3: Zjistit, zda média zkresluji pohled na povolani vSeobecné sestry.

Priizkumné otazky

v

Otézka la: Jak respondenti nahliZi na povolani vieobecné sestry?

Na podkladé vysledkll z dotaznikovych otazek €. 8, 9, 10, 11, 13, 14, 15, 19, 20, 21,
22 jsme zjistili, ze vyssi pocet dotazovanych respondentl z obou vékovych skupin
povazuji povolani vSeobecné sestry za zodpovédnéjsi nez vétSina ostatnich povolani.
Fyzickd i psychicka narocnost povolani byla volena v drtivé vétsiné dotazovanych. Opét
s podobnymi vysledky vyslo, Ze spoleCenské postaveni v dnesni dobg je ¢astecné dobré.
Hlavni naplii prace dle stupnice dlleZitosti byla u mladsSich respondentli — vzajemné
zavisla Cinnost, nezavisla Cinnost na lékafi a plné zavisld Cinnost na lékafi. StarSi
respondenti - vzajemné zavisla Cinnost, nezavisla Cinnost na lékafi a pro nés pozitivni
vysledek kontakt s pacientem. Déle jsme zjistili, Ze obé skupiny vidi vieobecnou sestru
jako spolupracovnici lékafe a prevladaji pozitivni osobni zkuSenosti v kontaktu s
vSeobecnou sestrou. Povolani vSeobecné sestry by si zvolilo jen 29,51 % Zen a 7,69 %
dotazovanych muzi. Celkem 38 respondentd by si toto povolani nezvolilo z uvadénych
divod( vtabulce 23. VyS$Si procento dotazovanych ma pozitivni nazor, Ze pro
poskytovani péce jsou dilezité soucasné pozadavky na vzdélani. V posledni poloZce
maji obé& skupiny podobny nézor a to, Ze VS vzd&lani zvy3uje i prestiZ povolani.
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Otézka 1b: Jaké faktory mohou ovlivnit pohled vefejnosti na toto povolani?

K této prlizkumné otazce se vztahovaly polozky €. 4, 5, 6, 7, 17. Mezi faktory jsme
zahrnuli i vyznam Upravy a vzhledu. Dotazovani obou pohlavi kladli ve vysokém
procentu dlleZitost na Upravu a vzhled vSeobecné sestry. Nehty - pfirodni nehty jsou
dalSim pozitivnim faktorem, ktery ovlivriuje pohled na toto povolani. V otazce, ve které
jsme se ptali dotazovanych muz( a Zen, co jim nejvice vadi na vzhledu vseobecné
sestry, odpovidaly Zeny - dlouhé a neupravené nehty, vyrazné liceni, vyrazny Gces a
neupravené vlasy. U muzskych respondentd byl vybér shodny — neupravené vlasy,
dlouhé a neupravené nehty, vyrazné liceni, vyrazny uces. | estetika obleCeni by mohla
byt faktorem, diky kterému respondenti nahlizi na vSeobecnou sestru jinak. Estetika
oble€eni vysla pozitivné u obou skupin ve vy$§im procentualnim zastoupeni. Jako
poslednim nami zvolenym faktorem byl vliv médii — zejména televize. Prekvapivé
zjisténi u obou vékovych skupin bylo, Ze média pozitivné ovlivriuji pohled na povolani

vSeobecné sestry.

Otazka 1c: Jaké je podle respondentll finanéni ohodnoceni vieobecné sestry?

K této prizkumné otazce se vztahovala polozka ¢. 12. Mladsi respondenti uvedli
v 22,81 % spravné finan¢ni ohodnoceni 25 000 — 30 000 K¢&. Starsi respondenti v 37,21
%. Pouze 29 respondentli z celkového poctu respondentli zna soucasné finanéni

ohodnoceni préace vSeobecné sestry.

Otézka 2a: Co respondenta v kontaktu se vSeobecnou sestrou zaujme jako prvni?

Vysledky se vztahuji k polozZce €. 2. Zjistili jsme, Ze mladSi respondenty nejprve
zaujme vzhled, oble€eni, upravenost (68,42 %), na druhém misté volili chovani, celkové
vystupovani v 49,12 %. A na tfetim misté byla mimoslovni komunikace v 33,33 %.
Starsi respondenti volili stejné odpovédi, pouze v jiném pofadi. Prvni misto — chovani,
celkové vystupovani v 58,14 %, druhé misto — vzhled, oble€eni, upravenost v 55,81 % a

tfeti misto — mezislovni komunikace v 37,21 %.
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Otézka 2b: Jaké vlastnosti respondenti preferuji u tohoto povolani?

K této prlzkumné otdzce se vztahovala polozka ¢. 3. U této polozky respondenti
oznacovali odpovédi dle jejich dilezitosti. Mladsi respondenti povazovali za vyznamné

vlastnosti — trpéliva, mild, komunikativni. Starsi respondenti preferuji stejné vlastnosti.

Otazka 3a: Vénuji se média praci vSeobecné sestry?

Na podkladé vysledki z dotaznikové otazky €. 16 jsme zjistili, Ze respondenti obou
skupin se shodli, Ze média se dostatecné nevénuji praci vieobecnych sester. Pouze 12,28
% mladSich respondentd a 23,26 % starSich respondentti se domniva o opaku.

Otazka 3b: Povazuji respondenti chovani vSeobecné sestry v TV serialech za realitu?

K této prlizkumné otazce se vztahovala polozka ¢. 18, kde jsme se dozvédéli velmi
pozitivni vysledek. Chovani v TV seridlech nepovazuje za realitu 59,65 % mladSich
respondentl a 60,47 % starSich respondent(l. Ale i pres tento vysledek se v obou

skupinach objevil pomérné Casto i opacny nazor na chovani.
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8 DISKUZE

Neni snadné srovndvat praci s jinymi autory. Podobnych praci na toto téma je
nespoCet. Pfesto autofi vytvori unikatni prace, které se zaméfuji na urcitou oblast podle

sméru osobniho z&jmu.

Predmétem naSeho zkouméni bylo zjisténi nazoru laické vefejnosti na postaveni
vSeobecné sestry. Dotaznikové Setfeni probéhlo v Kutnohorském okresu. Celkem bylo
rozdano 130 dotaznik(. Celkem 30 dotaznik(i nebylo mozné analyzovat (24 dotazniki
se nevratilo a 6 jich nebylo spravné vyplnénych).

Z cild prizkumného Setfeni bylo zjistit postaveni vSeobecné sestry ve spole€nosti.
Na podkladé vysledkd, které jsme porovnali mezi mlad$imi a star$imi respondenty a u
nékterych poloZek mezi ob&ma pohlavimi, jsme zjistili pouze ¢astecné dobré hodnoceni
spolecenského postaveni vSeobecné sestry. Dale jsme zjistili, Ze dotazovani povazuji za
hlavni napli prace vzajemné zavislou €innost mezi lékafem a sestrou, kdezto kontakt
s pacientem nebo kontakt srodinou nebylo uvadéno v takovém procentudlnim
zastoupeni, jak jsme predpokladali. Tato polozka by se dala dale proSetfit, proc
respondenti nepovazuji kontakt s pacientem za hlavni napli sestry.

Vysledky prizkumného Setfeni jsme porovnali i s vysledky bakalarské prace
,Prestiz povolani sestry v Ceské republice* od Andrey Sevéikové, absolventky
Masarykovy Univerzity v Brné z roku 2012. Jeji prace se zabyvala zjisténim miry
prestize profese vieobecné sestry v CR a faktor(, co stimto tématem souviseji, ¢i ho
néjakym zplsobem ovliviiuji. Dotaznik obsahuje 20 polozek. Celkem méla 81
respondentli. U nékterych polozek jsme nasli velkou podobnost. Na tyto polozky jsme
se nasledné zaméfili. Andrea Sev&ikova se zabyva moznosti volby povolani vieobecné
sestry u ditéte dotazovanych. My se zaméfujeme na respondenty, ktefi jiz maji sve
povolani vybrané, Ci jsou pracujicimi. Vysledek v jejim Setfeni ukazal, Zze 23,46 %
dotazovanych by schvalovalo volbu povolani vieobecné sestry u svych déti. Zeny
v naSem Setfeni by si toto povolani zvolily v 29,51 %. Zato muZi jen v 7,69 %.
Respondenti z obou praci se shoduji ve vysokém poctu odpovédi ,,nevim.”“ Zde si
mlzeme klast otazku z jakého ddvodl si toto povolani nevoli vice muzd? Je snad
povolani pro muze nevhodné Ci nezajimavé? DalSi podobnost jsme shledali v poloZce,

ktera se zaméfuje na osobni zkusenost s vieobecnou sestrou. Sice Andrea Sevéikova se
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zaméFila na zkuSenost s péci, ale chovani a jednani s timto souvisi. Negativni zkuSenost
se u ni objevila pouze v 1,23 %. Naopak nas prlizkum ukazal, Ze se zcela negativni
zkusenosti se shledalo jiz 5,26 % mladsich respondentd a 2,33 % starSich respondentt.
Spise negativni zkusenost zaZilo 7,02 % miladsich a 0,00 % starSich respondenttl. Doba,
kterd uplynula mezi jednotlivymi Setfenimi, byly dva roky. Rozdily v ndzorech mize
mit mnoho ddvod(l. Tato problematika negativnino chovani ¢i nespokojenosti s péci by
se dala dale rozvinout, kde by se zjistilo, co zplsobilo rozdil, ¢i co dotazovani povazuji
za negativni zkusenost. Rozdilnost vysledk( mohla byt opét ovlivnéna rozdilem podtu
dotazovanych v prizkumném Setfeni, kde v souboru Sev¢ikové bylo dotazovanych

vyrazné méng, a to o 19 dotazovanych.

Dalsi srovnani jsme provedli u bakalafské prace ,, Sestra v oCich vefejnosti* od
Alzbéty Janeckové z VS polytechnické v Jinlavé z roku 2011. Dotaznik obsahuje 20
otdzek. K porovnavani dochazelo mezi nazory muzli a Zen, kdy pocet byl 50
respondent(i u muzl a 50 u Zen. Rozdilnost vysledkd mohla byt opét ovlivnéna rozdilem
v zastoupeni vobou souborech dle pohlavi respondentd v prizkumném Setieni.
Podobnost jsme shledali opét v otdzce na osobni zkuSenost s vSeobecnou sestrou (ve
smyslu chovani a jednani k Vam). N&3s vyzkum ukézal, Ze zcela negativnich (5,26 % -
mladsi respondenti a 2,33 % starsi respondenti) a spiSe negativnich zkusenosti (7,02 %
mlads$i respondenti) je vice oproti vysledkiim Alzbéty Janeckové, kde jeji dotazovani
neuvedli Z&dnou Spatnou osobni zkuSenost. Dalsi shoda byla v otdazce o narocnosti
povolani vseobecné sestry. Respondenti z obou prizkumnych Setfeni se shodli, Ze
fyzicka a psychicka narocnost v tomto povolani je vyznamnd. Nasledujici diskutovana
poloZzka se zabyvala vlastnostmi, které by meéla mit vSeobecnd sestra podle
dotazovanych. Je velmi obtizné definovat vlastnosti vieobecné sestry. Respondenti
v obou vékovych kategoriich uvedli — trpéliva, komunikativni a milad. Rozdil ve
vysledcich od Alzbéty je vyznamny. Dotazovani volili - muZzi- peclivost, trpélivost,
vstiicnost. Zeny — trpélivost, profesionalita, pe¢livost. Shoduji se pouze ve vlastnosti —
trpélivost. Jsou to opravdu vlastnosti, které by vSeobecnad sestra méla mit? Co napf.
pracovitost, samostatnost, empatie?

Velmi pozitivni a podobny vysledek vysel u dotazovanych v prizkumném Setfeni a
to, Ze chovani sester v seridlech nepovazuji za realitu. Nejcastéji uvadéné tfi odpovédi
na nelibost ve vzhledu vseobecnych sester byly v nasem prizkumném Setfeni — dlouhé a

neupravené nehty, neupravené vlasy a vyrazné liceni, vyrazny uces. Podobné na tom
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byli i respondenti v bakalafské praci Alzbéty JaneCkové. Vyznamné rozdily jsme
neshledali. V naSich moznostech bylo navic odpovédét — gelové nehty, které jsou
v dnedni dobé hodné diskutovanym tématem a tetovani na viditelném misté, které bylo
voleno jako nevhodné ve 24,56 % u mladsich a 32, 56 % u starSich respondentd.

Doporuceni pro praxi

NaSe doporuceni vznikla jak pro vSeobecné sestry, tak pro laickou verejnost.

Doporuceni pro vSeobecné sestry:

e VEtSi pozitivni prezentace povolani v médiich

e psychohygiena

e seminafe o komunikaci, kde se zaobiraji tématem prvniho dojmu kontaktu
s vSeobecnou sestrou

e seberealizace

e dalSi vzdélavani v praxi

e dbéat na Upravu zevnéjsku

Doporuceni pro laickou vefejnost:

e podpora mladistvych pfi vybéru tohoto povolani

snazit se priblizit klady povolani vSeobecné sestry

e Vidét sestru jako profesionalku, ktera je rovnocennym spolupracovnikem lékare
e vice se zajimat o praci vSeobecnych sester — je to pfinos nejen pro ng, ale i pro
pFitomné ¢i budouci pacienty

e Vvidét vSeobecnou sestru i jako Clovéka
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ZAVER

Cilem bakalérské préace bylo zjistit pohled laické vefejnosti na povolani vSeobecné
sestry. NaSe predpoklady o vysledcich, které jsme si zodpovédéli na zaCatku této
prizkumné préace, se lisi od vysledkd, které jsme zjistili. Dotazované jsme rozdélili na
mladSi a starSi respondenty a v nékterych pfipadech pro zajimavéjsi zjisténi jsme
porovnavali pohlavi — Zeny, muZe. Velké ¢i monumentélni rozdily mezi porovnadvanymi

skupinami se nikde nevyskytly. Jsou snad nazory mladsi a starSi generace srovnatelné?

Hlavni cile, které jsme si stanovili, se podafilo splnit. Prlizkumnym Setfenim jsme
zjistili, Ze nahled na povolani vSeobecné sestry byl pozitivni. VVSeobecnou sestru berou
ve VEtsiné pripadl jako spolupracovnici lékare. Jen u malého procenta stale pretrvava
nazor, ze sestra je podfizena. Tento ndzor by se jisté dal dale proSetfit, protoZze my jsme
pfimo nekonkretizovali, v jakém smyslu podfizend. Zajimavé zjisténi u respondentd
vznikl u otazky na hlavni napli prace. Obé skupiny zvolili kontakt s pacientem aZz na
Ctvrté misto ve stupnici vyznamnosti. Pro nds osobné by kontakt s pacientem mél
obsadit prvni pricku, protoZe v praci vSeobecné sestry je to nejdllezitéjsi. Bez kontaktu,
navazani diivéry mezi pacientem a vSeobecnou sestrou, nemdize byt vykonavana kvalitni

oSetfovatelska péce.

Toto povolani je krasné, dilezité i obétavé a doufame, Ze postaveni vieobecnych
sester a zdravotnickych pracovnik( vibec, je a bude stale takové, ¢i bude stoupat na
ZebFicku hodnoceni kvality a postaveni stale vys.
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PRILOHA A DOTAZNIK
Dobry den,

jmenuji se Eva Ronovska a jsem studentkou 3.ro¢niku Vysoké Skoly zdravotnicke, o. p. s.
v Praze 5. Timto bych Vas chtéla poZadat o vyplnéni dotazniku k mé bakalarské praci
na téma ,,Postaveni sestry v 21.STOLETI*. Dotaznik je anonymni a ziskané informace
budou zpracovany pouze pro moji praci.

Dékuji za V&S Cas a vyplnéni dotazniku.
Pokyny pro vypliovani dotazniku:

Pozorné si prectéte kazdou otazku.
Odpovéd na otazku oznacte zakrouzkovanim prislusné varianty (pouze jedné) a u

otazky €. — 1,2,3,6,13 je mozné zvolit vice odpovédi (max. 3, které povaZujete za
nejdllezitéjsi a oznacte jejich dllezZitost (1 — nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamné, 3 —
nejméné vyznamné). Tam, kde je to mozné, miZzete odpovédét strunym vypsanim
odpovédi do vymezeného volného prostoru.

Statistické udaje:

POHLAVI: VZDELANI: VEK:
a) muz a) zakladni a) 15-20
b) Zena b) vyucen b) 21-30
c) vyucen(a) s maturitou c) 31-40
d) stfedoSkolské d) 41-50
e) vyssi odborné e) 51 a vice

f) vysokoskolské

1) Co si predstavite pod slovem ,,image* vieobecné sestry? (lIze zvolit vice
odpovédi, oznacte jejich dllezitost (1 — nejvyznamngjsi, 2 — vyznamné, 3 —
nejméné vyznamne)

a) vzhled, obleCeni, upravenost

b) celkové vystupovani

c) pristup k pacientdim

d) pristup k ostatnim €lentim zdravotnického tymu (napr. ke kolegynim, lékari
apod.)

e) postaveni sestry ve spolecnosti

f) presné nevim

) T 1



2) Co Vas jako prvni zaujme u vSeobecné sestry? (lze zvolit vice odpovédi,
oznacte jejich dllezZitost (1 — nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné
vyznamné)

a) vzhled, oble€eni, upravenost

b) mimoslovni komunikace — postoj téla, styl podani ruky, pohled, pohyby —
gesta apod.

c) mezislovni komunikace - ,,jak to Fik&d" (rychle x pomalu, zdvofile x
ironicky apod.

d) slovni komunikace — ,,co Fika“ (obsah FeCeného)

e) chovani, celkové vystupovani, pfistup k nemocnému

f) vlastnosti napf. mild, pecliva apod.

3) Jaké vlastnosti by podle Vas méla mit vSeobecna sestra? (lze zvolit vice
odpovédi, oznacte jejich dllezitost (1 — nejvyznamngjsi, 2 — vyznamné, 3 —
nejméné vyznamne)

a) empaticka (umét se vcitit do druhého

Clovéka) h) chytra
b) komunikativni ch) tolerantni
c) mila i) tymoveé spolupracujici
d) pracovita j) trpéliva
e) zrucna k) samostatna
f) pecliva ) disledna
m)
JiN o,
g) pozorna

4) Myslite si, Ze v povolani vieobecné sestry je dllezita jeji Uprava a vzhled?
a) ano
b) ne
C) nevim

5) Jaké nehty se Vam na vSeobecné sestre libi?
a) neupravené nehty
b) vyrazné, dlouhé gelové nehty
c) decentni, kratkeé gelové nehty
d) kratce upravené nehty, tzv. pfirodné“
) I 1121 T PP



6)

7)

8)

9)

Co Vam nejvice vadi na vzhledu v3eobecné sestry? (Ize zvolit vice odpovédi,
oznacte jejich dalezitost (1 — nejvyznamnéjsi, 2 — vyznamné, 3 — nejméné
vyznamné)

a) neupravengé vilasy

b) dlouhé a neupravené nehty

c) kratka uniforma

d) vyrazné liceni, vyrazny uces

e) gelové nehty

f) tetovani na viditeIném misté

g) vyrazné dopliiky

) M

Myslite si, Ze obleCeni vSeobecnych sester je estetické?
a) ano, maji vhodné obleceni

b) ne, rozhodné neni vhodné

C) nevim

Myslite si, Ze povolani vSeobecné sestry je zodpovédnéjsi nez vétsina
ostatnich povolani?

a) ano
b) ne

) nevim
d) jiné

Myslite si, Ze je povolani vSeobecné sestry naro¢né?
a) ano, fyzicky narocné

b) ano, psychicky narocné

c) ano, fyzicky i psychicky naro¢né

d) ne

e) nevim

10) Domnivate se, Ze diky dalSimu vzdélavani vseobecnych sester zvladaji Iépe

svoji préaci?
a) rozhodné ano
b) spiSe ano
c) spise ne
d) rozhodné ne



11) Myslite si, Ze mé vieobecnd sestra v dnesni dobé dobré spoleCenske
postaveni:
a) ano, urcité
b) ano CasteCné — lidé, ktefi znaji jejich praci, si jich vazi
c) ne, jde o povolani spole¢nosti nedocenéné
d) nevim
) JIME ot e e

12) Vite, jaké maji vSeobecné sestry platové ohodnoceni?
a) nadprimérné finanéni ohodnoceni (25 — 30 000 K¢)
b) prlimérné finanéni ohodnoceni (15 — 24 000 Kg¢)
c) podprdmérné finanéni ohodnoceni (10- 14 000 Kg¢)
d) nevim

13) Jaka by, podle Vaseho n&zoru, méla byt hlavni ndpln prace vieobecné
sestry? (Ize zvolit vice odpovédi, oznacte jejich dlleZitost (1 — nejvyznamngjsi,
2 — vyznamné, 3 — nejméné vyznamné)

a) nezavisla €innost na lékafi — napf. hygienicka péce, podavani stravy apod.

b) vzajemné zavisla Cinnost na lékafi — napf. asistence u prevazl, vysetreni
apod.

c) plné zavisla Cinnost na lékafi - pInéni ordinaci Iékafe napf. aplikace injekci,
krevni odbéry

d) prace s dokumentaci

e) kontakt s pacientem nad Uroven odborné ¢innosti —nap¥. psychosocialni
podpora, pomahajici rozhovor

f)  kontakt s rodinnymi pfislusniky pacienta

B)  JINB et r e r e re e e

14) Jak byste charakterizovali profesionélni vztah mezi vSeobecnou sestrou a

lékarem:

a) sestra je pravou rukou lékare, vzajemné s spolu spolupracuji, domlouvaji se
na co nejlepsi péci o pacienta

b) sestra je lékafi podfizena, vykonava pouze ordinace Iékare, jeji iniciativa
byva jen vyjimecné vyslySena

c) sestra a lékar pracuji oddéleng, nejsou na sobé nijak zavisli

d) nevim

) I e e e e

15) Jaké mate osobni zku3enosti se vSeobecnymi sestrami (ve smyslu jejich
chovani a jednani k Vam)?
a) zcela pozitivni
b) spiSe pozitivni
c) zcela negativni
d) spiSe negativni



e) nevim
D) NG

16) Vénuje se v mediich dostate¢na pozornost povolani vSeobecné sestry a jeji
praci?
a) ano
b) ne
C) nevim

17) Domnivéte se, Ze media - zejmeéna televize ovliviiuji pohled na povolani
vSeobecné sestry?
a) pozitivné
b) spiSe pozitivné
C) negativné
d) spiSe negativné
e) nevim

18) PovaZujete chovani sester v serialech stejné jako v realu?
a) ano, vzdy
b) vétsinou
c) obcas
d) ne

19) Zvolili byste si povolani vieobecné sestry?
a) ano
b) ne
C) nevim

20) Pokud jste zvolili v otdzce €. 19 moznost ,,ne* uvedte prosim proc.

21) Myslite si, Ze soucasné poZzadavky dle EU na vzdélavani vSeobecnych sester
(Bc., Mgr.) jsou pro poskytovani péce dilezité?
a) ano
b) ne
C) nevim
) I et e



22) Myslite si, Ze s vysokoSkolskym vzdélanim vieobecnych sester se zvySuje i
prestiZ tohoto povolani?
a) ano
b) ne
C) nevim

\



PRILOHA B ICN — KODEX ZDRAVOTNI SESTRY

Etickd pravidla zdravotni péce

Sestra je povinna prevzit profesionalni odpovédnost za péci o zdravi, prevenci
nemoci a za zkvalitiovani zdravotniho stavu. Potfeba zdravotni péce je vSeobecna. Se
zdravotni a oSetfovatelskou péci jsou spojeny: respekt, distojnost a lidskd prava.
Zdravotni péci je tieba poskytovat bez ohledu na narodnost, rasu, viru, barvu kize, vék,
pohlavi, politické pFesvédCeni a socialni postaveni. Zdravotni sestra umoZzfuje péci

jednotlivci, rodiné a spole¢nosti a spolupracuje se zdravotniky jinych obord.
Zdravotni sestra a spoluobcan

Zdravotni sestra je v prvni fadé zodpovédna za obcCany, ktefi potfebuji zdravotni
péci. PFi poskytovani péce respektuje viru, Zivotni hodnoty, individualitu. Zdravotni
sestra chrani informace o osobnich pomérech pacienta, ma je za ddvérné a svédomité

hodnoti, jak a komu tyto dlivérné informace miize predat.
Zdravotni sestra a péce v praxi

Zdravotni sestra je osobné zodpovédna za kvalitu poskytované péce a za obnovovani
svych odbornych znalosti neustalym vzdélavanim. Zdravotni sestra se snazi poskytovat

pecCovatelsky standart na co nejvysSi Urovni, a to v kazdé situaci. Zdravotni setra
klasifikuje jak svou kvalifikaci tak i jinych osob pfi pfejimani odpovédnosti za ukol.

Zdravotni sestra a spolecnost

Zdravotni sestra podporuje pozadavky obyvatelstva na zdravotni a socialni

zabezpeceni.
Zdravotni sestra a spoluzaméstnanci

Zdravotni sestra je zodpovédna za spolupréci s ostatnimi spolupracovniky vsech
profesnich kategorii. Zdravotni sestra chrani jednotlivce, jestlize péCe o néj je ohroZena

nevhodnym chovanim jiného zdravotniky ¢i ob¢ana.
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Zdravotni sestra a povolani

Zdravotni sestra je za uskute¢néni vysokého standardu zdravotni a oSetfovatelské
péce a za své odborné vzdélani. (HASKOVCOVA, 2002)
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PRILOHA C FOTODOKUMENTACE

Zdroj: http://www.palata.cz/1948-%E2%80%93-1989.html?detail=15

Obrazek 1 Reholnice z Kongregace Sedych sester Radu sv. Frantiska


http://www.palata.cz/1948-%E2%80%93-1989.html?detail=15

Zdroj: http://klubhistorieck.wgz.cz/rubriky/obcanske-sdruzeni-klubu-historie/oklubu/unnam ed

Obrézek 2 Lazaret

Zdroj: http://www.infekce.cz/pracpraha2.htm

Obrézek 3 Sestry v 50. letech 20. stoleti



Zdroj: http://www.cadenza.cz/

Obrézek 4 Soucasny pracovni odév
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