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ABSTRAKT

Tématem mé bakalarské prace je systém zdravotni péce a vzdelavani nelékarskych zdra-
votnickych pracovniki v Ceské republice a Australii. Prace je rozdélena na ¢ast teoretickou
a Cast praktickou. V teoretické Casti jsem popsala systém zdravotni péée, zdravotni pojisté-
ni, standardni vykony lékaiti a sester, regulacni poplatky, povinné ockovani, vzdélavani
vSeobecnych sester, celozivotni vzdélavani vSeobecnych sester, kompetence vSeobecnych
sester a platy vieobecnych sester, to vie pouze v Ceské republice. Praktickd ¢ast byla za-
méfena na komparaci Ceské republiky a Australie ve viech bodech, které jsem popsala

V teoretické ¢asti.

Kli¢ova slova: systém zdravotni péce, zdravotni pojisténi, standardni vykony Iékati a ses-
ter, regulac¢ni poplatky, povinné ockovani, vzdé€lavani vSeobecnych sester, celozivotni
vzdélavani vSeobecnych sester, kompetence vSeobecnych sester, platy vSeobecnych sester,

Australie

ABSTRACT

The topic of my bachelor thesis is a system of health care and education of paramedical
workers in the Czech Republic and Australia. The thesis is divided into theoretical and
practical part. In the theoretical part is described the health care system, health insurance,
standard procedures by doctors and nurses, regulatory fees, compulsory vaccination, educa-
tion of nurses, nurses lifelong learning, skills and salaries of nurses ,all from the Czech
Republic. The practical part was focused on a comparison of the Czech Republic and Aus-

tralia on all points, which I described in the theoretical part.

Key words: health care system, health insurance, standard procedures by doctors and
nurses, regulatory fees, compulsory vaccination, education of nurses, life-educates her

nurses'competencies of nurses, nurses salaries, Australia
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UvVOD

Ceska republika a Australie, dvé zemé leZici na opaném konci svéta. Obé zemé viak maji
stejny cil - poskytnout kvalitni zdravotni pé¢i vSem lidem a zajistit vysokou uroven vzdéla-
ni zdravotnickych pracovnikiim. Zdravotnictvi je systém sluzeb souvisejicich s udrzenim
zdravi, 1é¢enim nemoci a zmirnovanim utrpeni. Je velice komplexni a zasahuje do mnoha
oblasti individudlniho a spolecenského Zivota. Zdravi je jednou z nejvySSich hodnot na
hodnotovém ZebiiCku kazdého z nas a zakladni podminkou pro kvalitni Zivot. | kdyz je
odhadovéno, Ze zdravotnictvi mize ovlivnit zdravotni stav obyvatelstva pouze z 20 %,
zdravotni péce je naprosto nezbytnd, a to z hlediska 1é¢eni nemoci nebo zajisténi preven-

tivnich programd.

Ceska republika se na poli kvality poskytované péée ve svété fadi na 48. misto. Aby si udr-
zela tuto uroven odborné kvality, je tfeba profesné vzdélavat zdravotnické pracovniky. Vy-
zkumy dokazuji, Ze kontinudlni vzdélavani prohlubuje nejen kvalifikaci, ale zaroven zvy-
Suje kvalitu poskytovanych zdravotnickych sluzeb. V jinych zemich to miZze byt ovSem
jiné. Nezavisi to pouze na tom, jestli se jedna o ekonomicky silny stat, ale i na dalSich

okolnostech, jako naptiklad pocet a dovednosti zdravotnického personalu apod.

Australské zdravotnictvi je na vysoké mezinarodni Girovni, nemocnice jsou kvalitné¢ vyba-
veny a lékarskou péci poskytuji kvalifikovani odbornici. Tomu vSak odpovidaji 1 ceny za

zdravotni péci, které jsou velmi vysoké.

Ve své bakalatské praci se zabyvam systémem zdravotni péCe a vzdélavanim nelékatskych
zdravotnickych pracovnikii v Ceské republice a Australii. K vybéru tohoto tématu mé&, ne-
1ékatského zdravotnického pracovnika, vedl zajem o tuto problematiku a touha odjet pra-
covat jako sestra do Austrdlie. Cilem mé prace je popsat rozdily ve zdravotni péci a ve
vzdélavani nelékatskych zdravotnickych pracovniku. Prace je zamétfena na systém zdravot-
ni péce, zdravotni pojisténi, standardni a nadstandardni vykony lékait a sester, regulacni
poplatky, povinné oc¢kovani, vzdélavani vSeobecnych sester, celozivotni vzdélavani, kom-
petence vSeobecnych sester a v posledni fad€ na platy vSeobecnych sester. Nékteré zakony,
které zde uvadim, byly po napsani mé teoretické ¢asti novelizovany. V praci vSak ponecha-

vam jejich ptivodni znéni.
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. TEORETICKA CAST
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1 SYSTEM ZDRAVOTNI PECE

Za zakladatele obecné teorie systému se povazuje rakousky biolog Ludwig von Bertalanfty
(1901-1972). Pojem systém je ruzné definovan, ma vSak vSude spole¢né tyto myslenky - je

to komplex na sob¢ zavislych prvkd, které tvoii s okolim funkéni jednotu.

Zdravotnictvi je velmi slozity socialni systém, nelze ho pojmout jako systém samostatny.
Zdravotnictvi je systém socialn¢ ekonomickych a zdravotnickych opatfeni, kterd spolecnost
uskutecnuje v zdjmu uchovani a zlepSovani zdravi ob¢ant, zajisténi optimalnich podminek
prace a zivota, rozsitené reprodukce obyvatelstva a harmonického, fyzického a psychické-

ho rozvoje ¢lovéka. Je neoddélitelnou ¢asti socialné ekonomické struktury statu. [1]

Zdravotni péce je soubor opatieni a jim odpovidajicich instituci a zafizeni slouzicich
K ochrané, upevnéni, rozvoji a navraceni zdravi a pracovni schopnosti obcani

k prodlouZeni Zivota a zabezpeceni zdravého vyvoje nové generace. [2]

Zdravotnické systémy jsou neustale podrobovany srovndvani s jinymi systémy ¢i
s vlastnimi systémy v urCitém case. Srovnavaji se v dostupnosti zdravotnické péce, kvalité

(Ieky, vybaveni, vzdélanost zdravotnikil), ndklady, Gi¢innost a efektivita poskytované péce.

[1]

1.1 Systém zdravotni pé¢e v CR

Pé&e o zdravi lidi v CR je zaloZena na principech solidarity, vysokém podilu samospravy,
vicezdrojovém financovani s prevazujicim podilem vefejného zdravotniho pojisténi, svo-
bodné volbé 1ékare, zdravotnického zatfizeni a zdravotni pojiStovny. Dostupnost zdravotni
péce je pro vSechny obCany stejnd. [5] Zdravotni péce je regulovana, je stanovena zakonem
€. 20/1966 Sb., o péci a zdravi lidu. Regulace udava v osetfovatelské Cinnosti fad, dusled-
nost, kontrolu, jejimz cilem je definovat profesi a jeji ¢leny, stanovit kompetence atd.. Ten-
to zédkon definuje co je zdravotni péce, kdo mé opravnéni ji poskytovat a také definuje po-

stup ,,lege artis*“. Zakon vsak nedefinuje oSetfovatelskou péci. [3]

Ceska republika patii od roku 1990 mezi soustavy s povinnym zdravotnim pojisténim, kde
jsou statni zdravotnicka zafizeni doplnéna nestatnimi komer¢nimi i neziskovymi organiza-

cemi. Zdravotni sluZba je zajiStovana zdravotnimi pojisStovnami.
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Systém zdravotni péce se sklada z primarni péce (prakticti Iékaii pro dospélé a déti, gyne-
kologové, stomatologové), sekundarni péce (standardni ambulantni a ustavni specializova-
né sluzby) a terciarni péce (specializované, extrémné komplexni a narocné diagnosticko-

1écebné sluzby ve velkych nemocnicich). [1]

1.1.1 Systém oSetiovatelské péce

Osetrovatelska péce predstavuje aktivity sestry, které vykonava pii péci o klienta. [3] Tyto
aktivity jsou jinak také oznaCovany jako oSetfovatelsky proces. Péci poskytuji odbornici,
kteti ziskaji odbornost podle zakona ¢. 96/2004 Sb. o nelékaiskych zdravotnickych povola-
nich. Osetiovatelska péce by méla byt individualni, zaméfena na bio-psycho-socialni a spi-
ritualni potieby kazdého klienta. Cilem této péce je podpora, navraceni a upevnéni zdravi

jedince. Sestra nese plnou pravni odpovédnost za pochybeni pii poskytovani takové péce.

[4]
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2 ZDRAVOTNI POJISTENI V CESKE REPUBLICE

Zdravotni pojisténi je pro kazdého oblana Ceské republiky povinné. Zdravotni pojisténi

slouzi k hrazeni nezbytnych 1ékaiskych zakroku, 1€kt a zdravotnického materialu. [6]

2.1 Legislativni zaklad zdravotniho pojiSténi

Legislativni zaklad zdravotniho poji§téni v CR tvoii 4 zakony:

- zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojistén;

- zakon €. 592/1992 Sb., o pojistném na vefejné zdravotni pojisteni;

- zakon &. 551/1991 Sb., o Vieobecné zdravotni pojistovné CR;

- zakon ¢. 280/1992 Sb., o zamé&stnaneckych zdravotnickych pojistovnach.

Vsechny zakony byly od svého vzniku nékolikrat novelizovany. [6, s. 190]

2.2 Statutarni (verejné) zdravotni pojiSténi

CR mé statutarni (vefejny) systém zdravotniho pojisténi, ktery byl obnoven Vv letech 1992-
1993. Tento systém stoji na nékolika zakladnich principech. Vefejné zdravotni pojisténi je
piedeviim povinné pro viechny osoby, které maji trvaly pobyt v CR a pro v§echny cizince,
jejichz zaméstnavatel ma sidlo v CR. Neexistuje moZnost z tohoto systému vystoupit, je
pouze mozné pojisténi pierusit pii dlouhodobém pobytu v zahraniéi, a to jen v ptipad¢ spl-
néni urcitych podminek. Mezi tyto podminky patfi to, Ze osoba musi byt pojiSténa samo-
statné (nesmi mit napf. rodinné pojisténi). Sazba pojistného z vyméfovaciho zdkladu je
urend zdkonem a ¢ini 13,5 %. Uplatiluje se zde prvek solidarity bohatSich s chudsimi,
0soby s vyssim piijmem do fondu pfispivaji vice. V piipadé zaméstnanci se o platbu déli
zaméstnavatel se zaméstnancem v poméru 2:1. Za osoby, které nemaji vlastni piijem, plati
zdravotni pojistné stat. Mezi tyto osoby patii studenti, nezaopatiené déti, matky na matet-
ské dovolené, piijemci starobniho diichodu a osoby diichodového véku, nezaméstnani, kteti
jsou evidovani na ufadu prace, osoby pobirajici davky v hmotné nouzi. Také za Zeny
vV domacnosti, pecujici o malé déti, za mladistvé umisténé ve Skolskych zatizenich pro vy-
kon tstavni vychovy a za osoby ve vykonu zabezpecCovaci detence nebo vazby nebo ve
vykonu trestu odnéti svobody. V CR je nositeli zdravotniho pojisténi nékolik zdravotnich

pojistoven. Nejveétsi pojistovnou je VZP, ktera je ziizena na zakladé samostatného zakona
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(zakon ¢. 551/1991 Sb.) a ma ze zadkona nékolik povinnosti (napf. vedeni registru vsech
pojisténych osob, spravu uctu). Ostatni zdravotni pojistovny, tzv. zaméstnanecké, ziskavaji
licenci na provoz u Ministerstva zdravotnictvi, az po splnéni ur¢itych podminek. Zdravotni
pojistovny uhrazuji zdravotni péci na zaklad¢é smluv, které uzaviraji s poskytovateli zdra-
votni péce. Zakladni atributy téchto smluv jsou dany tzv. réimcovymi smlouvami, které jsou
vysledkem tzv. dohodovaciho fizeni mezi zastupci asociaci poskytovatelli zdravotni péce a
zastupci zdravotnich pojistoven. Predmétem tohoto fizeni jsou i ceny zdravotni péce na
nasledujicich 6-12 mésicti. Za urditych okolnosti miize MZ CR samo uréit ceny zdravotni
péce. V CR jsou platby za zdravotni pojisténi dominantnim zdrojem k poskytovani zdra-

votni péce. [6]

Zdravotni pojistovny jsou povinny bezplatné vydat svym pojisténciim prikaz pojisténce
nebo ndhradni doklad. Prikaz (ndhradni doklad) nezletilého pojisténce nebo osoby zbavené
zpusobilosti k pravnim ukonim vyda pfislusnd zdravotni pojistovna zakonnému zéstupci.
Prikaz pojisténce obsahuje vzdy jméno, pfijmeni a Cislo pojisSténce. PojiSténec je povinen
prokazovat se pii poskytovani hrazené péce, s vyjimkou poskytovani 1é¢ivych piipravkl a
prostiedkii zdravotnické techniky, platnym prikazem pojisténce nebo nahradnim dokladem
vydanym pfisluSnou zdravotni pojistovnou. Ztratu nebo poskozeni priikazu pojisténce je
pojiSténec povinen oznamit do osmi dnil pfislusné zdravotni pojistovné, ta mu vyda prikaz

novy. [6]

2.2.1 Rozsah péce hrazené z verejného zdravotniho pojiSténi

Zdravotni péce hrazena z prostredki tohoto pojiSténi zahrnuje ambulantni a liZkovou 1é-
¢ebnou péci, pohotovostni a zachrannou sluzbu, preventivni péci, dispenzarni péci, posky-
tovani léCivych piipravki, lazeniskou péci, péci v détskych 1é¢ebnach a ozdravovnach, za-
vodni preventivni péci, dopravu nemocnych, nahradu cestovnich nakladii, posudkovou
¢innost (pouze do jisté miry), prohlidku zemftelého a pitvu. [1]

W 4

2.3 Privatni (soukromé) zdravotni pojiStén

Charakteristickym rysem pro privatni zdravotni pojisténi je jeho dobrovolnost. Je spise
doplitkkem statutarniho systému zdravotniho pojiSténi (tzv. zdravotni piipojiSténi). Podil
privatniho pojisténi na celkovych vydajich na zdravotnictvi nepfevySuje 0,5 %. Nejpopu-

larngjSim produktem zdravotniho pojisténi je pojisténi 1é¢ebnych vyloh v zahranici. Vetej-
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né zdravotni pojisténi hradi akutni zdravotni péci v zahrani¢i jen do vyse, kterda odpovida

tihradé stejné péce poskytovatelim zdravotni péée v CR. [6]

2.4 Smluvni zdravotni pojiSténi

Lid¢, ktefi nesplituji podminky pro Gcast na vefejném zdravotnim pojisténi, mohou uzavfit
smluvni pojisténi pouze s VZP. Uzavird se bud kratkodobé, nebo dlouhodobé smluvni
zdravotni pojisténi a bere se ohled na délku doby, po kterou se chce osoba smluvné zdra-
votn¢ pojistit a na rozsah zdravotni péce hrazené z pojisténi. Kratkodobé zdravotni pojiste-
ni se uzavira pii pobytu v CR do 365 dni, napt. z pracovnich diivodii nebo za éelem turis-
tiky. Pokud chce byt osoba na tizemi CR (na zakladé viza) déle nez 365 dni, uzavira dlou-
hodobé zdravotni pojisténi. Toto dlouhodobé pojisténi se uzavira pouze s 0sobami, které

nejsou star$i 70 let a na zaklad¢ zdravotni prohlidky. [1]

2.5 Pojisténi turistu

Vsichni poskytovatelé zdravotni péée v CR v ramci EU musi pfijmout pacienta s Evrop-
skym prikazem zdravotniho pojisténi a oSetfit jej. Ob¢ané mimo EU by si jesté pted odjez-
dem méli uzaviit komeréni cestovni pojisténi svoji zemé. Pokud ho mit uzavieno nebudou,

budou pii navstéve Iékare hradit zdravotnické sluzby hotove. [6]
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3 STANDARDNIi A NADSTANDARDNI VYKONY V CR

Zdravotni vykony 1ékaii mizeme délit na standardni a nadstandardni. Mezi standardni
vykony patii ty, které jsou hrazeny ze zdravotniho pojisténi. Lékai nemtze po klientovi
pozadovat jakékoli poplatky. Nadstandardni vykony, jejichZ cilem neni zachovat ani zlepsit
zdravotni stav pojisténce, si hradi kazdy saim. Neni-li vSak pacient pojiStén, je nucen uhra-
dit veskeré vykony i zdravotni péci sam. Standardni vykony Iékaiti jsou uvedeny

v seznamu zdravotnich vykonii. [9]

3.1 Standardni zdravotni vykony lékait

Existuje seznam zdravotnich vykoni pro lékate, ktery je vydan jako vyhlaska MZ CR. Vy-
kony do seznamu vykonu navrhly odborné 1ékaiské spolecnosti. Popis vykonu je popsan
V tzv. registratnim listu vykonti. Jeho obsahem je nazev vykonu, popis jeho provedeni,
pocet zdravotnickych pracovnikli potiebnych k provedeni vykonu, jejich kvalifikace a ¢as,
Ktery k tomuto vykonu potiebuji. Dale pocet pfistroju, vyéet zdravotnického materialu a
1€ka pii vykonu spotfebovanych a doba trvani vykonu. Naklady na kazdy vykon jsou uve-
deny v bodech, které se scitaji ze ¢tyf polozek - osobni naklady, naklady na piistroje, na-
klady na l1éky, naklady na ptimo spotifebovany material. Seznam musi byt neustale noveli-
zovan tak, aby reagoval na zmény v mediciné, v cendch a dalSich nékladech. Pocet bodi se
vynasobi hodnotou bodu, coz je 0,90 K¢&/bod. Timto kurzem jsou 1ékaiam nebo jejich za-

méstnavatelim (nemocnicim) zaplaceny veskeré standardni vykony. [7]

3.1.1 Seznam standardnich zdravotnich vykoni pro lékare

Nyni uvadim podle vyhlasky ¢. 397/2010 Sb., kterd vydava seznam zdravotnich vykoni
s bodovymi hodnotami, ptfiklady nékterych vykont s poctem bodl a penéz, které jsou za né

vyplaceny.

Komplexni vysetteni praktickym 1ékatem - 474 bodu (427,- K¢)
Administrativni tkony praktického 1€kate - 40 bodu (36,- K¢)
Stanoveni glukézy glukometrem - 19 boda (18,- K<)

Stanoveni okultniho krvaceni ve stolici - 154 bodi (139,- K<)

Oc¢kovani s.c., i.m. - 126 bodu (113,- K<)
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Sutura rany a podkozi do Scm - 105 bodu (95,- K<)
Cilena edukace diabetika - 233 bodt (210,- K<)
Kolonoskopie - 45 boda (42,- K¢)

Operace vrozenych srde¢nich vad - 27.982 bodi (25.180,- K¢) [7]

3.2 Standardni zdravotni vykony vSeobecnych sester

Standardni vykony sester jsou vSechny ¢innosti, které sestra vykonava v souladu se zako-

nem a svymi kompetencemi. 8]

3.3 Nadstandardni péce

Nadstandardni péce je takova péce, pti které se klientovi na jeho ptani a za thradu poskytu-
ji vyhody a sluzby, které nejsou z hlediska jeho aktudlniho zdravotniho stavu nezbytné.
Tim se 1isi od standardni péce. [9] Nadstandardni péée je charakterizovana alternativnimi
kony). [9, s. 7] V soucdasné zakonné tpravé je nadstandardni péce ta, ktera presahuje ramec
pln€ nebo castecné hrazené péce. Nadstandardni péce byva klientim poskytovana ve dvou
smérech. Prvni smér mlZe zajistit klientovi vy$$i pohodli, které muize zahrnovat vyssi
standard ubytovacich a stravovacich sluzeb (samostatny pokoj, telefon, televizor, intenziv-
néjsi oSetfovatelska péce), terapii za piijemnéjSich podminek, osetfeni v jiné, neZ ordina¢ni
hodiny, mimo zdravotnické zatizeni. Druhy smér nadstandardni péce medicinského charak-
teru miiZze zahrnovat alternativni 1écebné postupy, vyuZiti ndkladnéjSich 1é¢iv a materiald,
poskytnuti rozsahlejsi rekondicni péce, poskytnuti antikoncepce nebo i1 vySetieni ¢i 1éCeni
jmenovité vyzadanym specialistou. VSechny tyto vykony jsou plné hrazeny klientem nebo
pojistovnou, pokud ma klient sjednané toto pojisténi. Existence nadstandardni sluzby by

nikdy neméla snizit kvalitu poskytované standardni péce. [9]
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4 REGULACNI POPLATKY V CR

Regulaéni poplatky nyni upravuje zakon ¢. 261/2007 Sb., o stabilizaci vetejnych rozpocti,
ktery veSel v platnost 1. dubna 2009. Regulacni poplatky se hradi od 1. ledna 2008. Poplat-
ky hradi pojisténec, ktery je ucasten vefejného zdravotniho pojisténi nebo za néj jeho za-
konny zastupce. Poplatky také hradi klienti, ktefi Gerpaji zdravotni pé¢i na uzemi Ceské
republiky, ackoliv jsou pojisténci jiného statu. V posledni fadé je musi hradit cizinci, kte-
rym je poskytovana zdravotni péCe hrazena na zéklad¢ resortni mezinarodni smlouvy ze
statniho rozpoctu. Vybirat poplatky je povinné, poplatky jsou piijmem pro zdravotnicka
nebo 1ékarenska zatizeni. Zatizeni je povinno pouzit vybrané poplatky na uhradu nékladii
spojenych s jeho provozem a modernizaci. Pfi zjisténi opakovaného a soustavného poruso-
vani této povinnosti je zdravotni pojiStovna opravnéna ulozit tomuto zafizeni pokutu az do
vyse 50.000,- K¢. Zdravotni pojistovny jsou povinny na zadost pojisténce poskytnout je-
denkrét rocné bezplatn€ vypis z Gctu, vcetné uhrazenych poplatkli. Limit celkové vyse po-
platkd za rok je 2.500,- K¢ u 0sob mladsich 18 let a starSich 65 let a 5.000,- K¢ u ostatnich.
Castku, ptesahujici za kalendaini rok tento limit, pojistovna vraci. Do tohoto limitu se
vSak nepocitaji poplatky 60,-K¢, 90,-K¢&, doplatky na ¢asteéné hrazené 1é¢ivé piipravky a
doplatky na zdravotnické pomucky vydané na poukazy. Regula¢ni poplatek se vybira ve
vysi 30,- K¢, 60,- K¢, 90,- K&, [10]

4.1 Regulacni poplatek ve vysi 30,- K¢

Regulaéni poplatky ve vysi 30,- K& hradi pacient za navstévu u lékate (prakticky 1ékat,
I€kat pro déti a dorost, Zensky lékaf, zubni 1€kat, 1ékat poskytujici specializovanou ambu-
lantni péci, klinicky psycholog, klinicky logoped), pii které bylo provedeno klinické vyset-
feni. Dale se poplatek hradi za navstévni sluzbu poskytnutou praktickym lékarem, nebo
lékatem pro déti a dorost a také za vydani kazdého 1€¢ivého piipravku nebo potraviny pro
zvlastni lékarské ucely. Nezalezi na tom, zda jsou ptipravky ¢i potraviny hrazeny plné nebo

¢astecné z vetejného zdravotniho pojiSténi.

Poplatky se nehradi, jedna-li se o preventivni prohlidku. Preventivni prohlidka, u praktic-
kého lékate, se provadi v prvém roce Zivota devétkrat, poté v 18 mésicich veéku, ve 3 le-
tech, pozdéji kazdé dva roky. Ve stomatologii je prevence do 18 let dvakrat ro¢né, u t€hot-

nych Zen dvakrat v priabéhu téhotenstvi, u dospélych jedenkrat rocné. V gynekologii se
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provadi prevence po ukonceni povinné skolni dochazky, poté od 15 let véku vzdy jedenkrat
rocné.

Dale se regula¢ni poplatky nehradi pii dispenzarni péci o téhotnou Zenu, u hemodialyzova-
nych pacientt, pfi laboratornim nebo diagnostickém vysetfeni, pifi vySetfeni 1ékafem trans-
fazni sluzby pii odbéru krve, plazmy nebo kostni diené. Poplatky také nehradi déti do do-
vrseni 18 let v€ku, pokud lékat neprovedl klinické vySetfeni. Dale se nehradi pfi vydeji
zdravotnickych prostfedkt piedepsanych na poukaz, pii vydeji 1é¢ivych piipravku piede-
psanych na recept (nehrazenych z VZP, napt. antikoncepce), pii vydeji 1éCivych ptipravki
pfedepsanych na recept s uvedenim ,,hradi pacient®, pfi vydeji 1é¢ivych ptipravki, jejichz
vydej neni vazan na lékatsky ptedpis a pojisténec jej plné hradi sam. V posledni fadé se
nehradi pfi poskytovani péce, ktera neni hrazena z VZP, napt. akupunktura, kosmetické

vykony. [10]

4.2 Regulacni poplatek ve vysi 60,- K¢

Regulac¢ni poplatek ve vysi 60,- K¢ musi byt uhrazen za kazdy den, ve kterém byla posky-
tovana ustavni péce, komplexni lazeniskd péce nebo Ustavni péce v détskych odbornych

lé¢ebnach a ozdravovnach.

Poplatky se nehradi, jedna-1i se o Gstavni péci o narozené dité, a to ode dne porodu do dne

propusténi ze zdravotnického zatizeni. [10]

4.3 Regulacni poplatek ve vysi 90,- K¢

Pacienti hradi regula¢ni poplatek ve vysi 90,- K¢ za pohotovostni sluzbu poskytnutou zdra-
votnickym zafizenim poskytujicim lékatrskou sluzbu prvni pomoci (LSPP), v¢éetné¢ LSPP
poskytované zubnimi 1ékafi, a za ustavni pohotovostni sluzbu v sobotu, v nedéli, ve svatek

nebo v pracovnich dnech v dobé od 17:00 do 7:00 hodin.

Z4dné poplatky se nehradi, jde-li o déti umisténé v détskych domovech, ve skolskych zafi-
zenich pro vykon ustavni vychovy nebo ochranné vychovy, k vykonu ustavni vychovy
v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim, na zakladé rozhodnuti soudu
Vv zafizenich pro déti vyzadujici okamZitou pomoc. Déle se nehradi, jde-li o déti svéfené
rozhodnutim soudu do pestounské péce, pii ochranném léCeni natizeném soudem, pii umis-

téni pojisténce z dlivodu stanovenych zvlastnim zdkonem bez jeho souhlasu do Ustavni
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péce. Neplati se pouze, vyslovi-li s pfipustnosti pievzeti dalSiho drZeni pojisténce v tstavni
péci souhlas soud nebo pifi vykonu zabezpecovaci detence. Poplatek se také nehradi pti
1éCeni infekéniho onemocnéni, kterému je klient povinen se podrobit, nafizené izolaci ve
zdravotnickém zafizeni nebo nafizenych karanténnich opatfenich k zajisténi ochrany vetej-
ného zdravi. Tento poplatek také nehradi pojisténec, ktery se prokaze rozhodnutim, ozna-
menim nebo potvrzenim vydanym organem pomoci v hmotné nouzi o davce, ktera je mu
poskytovana. Jsou osvobozeni také lidé pfi posuzovani zdravotni zpusobilosti k odbéru
tkani a organt, pfi odbéru tkdni a organti a pii dispenzarni péci o klienty po odbéru tkéni a
organd. V posledni fadé poplatek nehradi pojisténci, kterym jsou poskytovany pobytové
socialni sluzby v domovech pro seniory, domovech se zvla§tnim rezimem nebo ve zdravot-
nickych zafizenich tstavni péce. Poplatky neplati ani osoba, ktera poskytnutou zdravotni

péci hradi z vlastnich prostfedkd nebo z komeréniho pojisténi ¢i jinych zdroja. [10]
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5 POVINNE OCKOVANIi V CR

V Ceské republice je povinné olkovani vymezeno zakonem &. 258/2000 Sb., o ochrang

verejného zdravi.

5.1 Historie povinného ofkovani

Roku 1821 byl vydan rakouskym cisafem a ¢eskym kralem FrantiSkem I. dokument, ktery
nafizoval plo$né ockovani Geského naroda proti pravym nestovicim. V Ceskoslovenské
republice byl vydan zakon o povinném ockovani proti pravym nestovicim 15. 7. 1919, kte-
ry byl nasledkem eradikace (vymizeni) viru roku 1980 zrusen. Mezi dalsi povinné ockovani
byla zafazena tato onemocnéni, roku 1947 zaskrt, 1952 tetanus, 1953 tuberkul6za, 1958
davivy kasel, 1960 détska obrna, 1969 spalnicky, 1986 zardénky, 1987 piiusnice, 2001
virova Zloutenka typu B a chiipka typu B. Roku 1958 byla zavedena trivakcina DTP (za-
skrt, tetanus, davivy kasel), poté roku 1996 dalsi trivakcina (spalnic¢ky, zardénky, pfiusni-
ce). Od roku 2007 se zménila trivakcina DTP na hexavakcinu (zaskrt, tetanus, davivy ka-

Sel, détska obrna, virova hepatitida B a chiipka typu B). [11]

Dne 25. fijna 2010 bylo zruseno povinné ockovani proti tuberkuloze. [12]

5.2 Soucasnost povinného ockovani

Povinnosti zdravotnickych zafizeni je zajistit a provést pravidelnd, zvlastni a mimofadna
ockovani a oc¢kovani pfi poranénich a trazech. VSechny fyzické osoby s trvalym pobytem
na uzemi Ceské republiky, cizinci, ktefi maji trvaly pobyt v CR, jsou povinni se podrobit
povinnému ockovani v urcenych terminech. Ockovani nemusi byt provedeno jen ze zadkona
vymezenych divodil (laboratorné prokdzand imunita proti infekci nebo zména stavu branici
podani vakciny). Povinné ockovani, bézn€ dostupnymi vakcinami, je plné hrazeno

Z rozpoétu Ministerstva zdravotnictvi CR. [13]

5.3 Soucasny oCkovaci kalendar

V nasledujici tabulce (viz. Tabulka €. I) jsou zpracovana data z vyhlasky ¢.299/2010 Sb. o

povinném ockovani proti infek¢nim nemocem, platna od 25. 10. 2010.
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Tabulka &. | - O¢kovaci kalendafr v CR

Vék oc¢kovaného Davka Ockovani proti infekci
9.-12. tyden 1. davka Hexavakcina
13.-16. tyden 2. davka Hexavakcina
17.-20. tyden 3. davka Hexavakcina
15. mésic 1. davka spalnicky, pfiusnice, zardénky
16.-22.(28) mésic 4. davka Hexavakcina
21. mésic (popripadé pozdéji) preockovani spalnicky, pfiusnice, zardénky
5.-6. rok pteockovani zaskrt, tetanus, davivy kasel
dovrseny 13 rok (viezen nebo 3. pteockovani détska obrna
kvéten)
14. rok preockovani tetanus (pfeockovani po 10-15 le-
tech)

[12]

5.4 Povinné ockovani pri cesté do zahranici

V soucasné dob¢ jsou povinna pouze dvé ockovani pii cesté do zahranici. Pfi cesté do ob-
lasti stfedni Afriky, nékterych zemi Jizni Ameriky s pobytem v Amazonském pralese je
povinné o€kovani proti Zluté¢ zimnici. Ockovany je chranén po dobu 10 let. Dalsi povinné
ockovani je proti meningokokové meningitidé. Musi byt ockovani vSichni, kteti smétuji do
oblasti Saudské Arabie. O¢kovani chrani o¢kovaného po dobu 3 let. O provedeni obou

oc¢kovani musi byt zaznam v mezinarodnim o¢kovacim prikazu. [13]

Nesplnéni povinnosti podrobit se pravidelnému ockovani je piestupkem, za ktery Ize dle

zakona €. 258/2000 Sb. o ptestupcich, ulozit pokutu do vyse 10.000,- K¢.
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6 VZDELAVANI VSEOBECNYCH SESTER V CR

Vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych pracovniki upravuje zakon ¢. 96/2004 Sb., o ne-

1ékatskych zdravotnickych povolanich. [§]

6.1 VSeobecna sestra

Vseobecna sestra je zdravotnicky pracovnik, ktery je odborné zpiisobily k vykonu tohoto
povolani a poskytuje zdravotni péc¢i vzdy v souladu se standardy a pravnimi predpisy. Sest-
ra by méla respektovat prava pacientll a dodrzovat Eticky kodex sestry. Je nezbytnou sou-
¢asti systému zdravotni péce, je nejblize klientovi, poptipad¢ i jeho rodiné a soucasné plni
n¢kolik roli. Je oSetfovatelkou, ucitelkou, poradkyni, manazerkou, administrativni pracov-
nici. Poskytuje péci vSem lidem bez rozdilu veku, pohlavi, nabozenstvi nebo socialni situa-
ce. Naplni prace sestry je soubor ¢innosti, které vedou k udrzeni a podpoie zdravi, pied-
chazeni nemocem, navraceni zdravi nebo Cinnosti vedouci ke zmirnéni utrpeni, napt. u
klientd v terminalnim stadiu nemoci. VSeobecna sestra mize pracovat jak v oblasti primar-

ni, sekundarni, tak i terciarni zdravotni péce. [8]

6.2 Zpisobilost k vykonu tohoto povolani

Zpusobilost k vykonu tohoto povolani ma ten, kdo ma odbornou zptisobilost podle zakona
¢. 96/2004 Sb. nebo jemuz byla uznana odborna kvalifikace k vykonu zdravotnického po-
volani a je zdravotné zpusobily a bezuhonny. Za vykon povolani v§eobecné sestry se pova-
zuje poskytovani oSetfovatelské péce. Déle se vSeobecna sestra ve spolupréci s Iékafem
podili na preventivni, 1éCebné, diagnostické, rehabilitatni, neodkladné nebo dispenzarni
péci. Pokud zptsobilost k vykonu vSeobecné sestry ziskal muz, je opravnén pouZzivat ozna-

¢eni odbornosti v§eobecny osetiovatel. [8]

6.2.1 Odborna zpisobilost
Odborna zptisobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry se ziskava absolvovanim:

A) nejmén¢ tiiletého akreditovaného zdravotnického bakalaiského studijniho oboru
pro pfipravu vSeobecnych sester,
B) nejméné trileté¢ho studia v oboru diplomovana vSeobecna sestra na vyssich zdravot-

nickych Skolach,
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C) vysokoskolského studia ve studijnich programech a studijnich oborech psychologie
- péce o nemocné, pedagogika - oSetfovatelstvi, pedagogika - péce o nemocné, péce
o nemocné nebo ucitelstvi odbornych predmétt pro stiedni zdravotnické skoly, po-
kud bylo studium prvniho roéniku zahdjeno nejpozdéji v akademickém roce
2003/2004,

D) triletého studia v oboru diplomovana détska sestra nebo diplomovana sestra pro
psychiatrii na vyssich zdravotnickych Skolach, pokud bylo studium prvniho ro¢niku
zahdjeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2003/2004,

E) studijniho oboru vSeobecna sestra na stiedni zdravotnické $kole, pokud bylo studi-
um prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve skolnim roce 2003/2004,

F) studijniho oboru zdravotni sestra, détska sestra, sestra pro psychiatrii, sestra pro in-
tenzivni péci, zenska sestra nebo porodni asistentka na stiedni zdravotnické Skole,
pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce
1996/1997, nebo

G) triletého studia v oboru diplomovana porodni asistentka na vyssich zdravotnickych
Skoléach, pokud bylo studium prvniho ro¢niku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce
2003/2004.

Do roku 2004 se vSeobecné sestry vzdélavaly na stiednich zdravotnickych skolach, od roku

2004 se na téchto sttednich Skolach vzdélavaji zdravotnicti asistenti. [8]

6.2.2 Zdravotni zpisobilost

Zdravotnicky pracovnik je povinen doloZit zdravotni zpiisobilost k vykonu povolani Iékat-
skym posudkem, vydanym na zaklad¢ 1€katrské prohlidky. Tento posudek vydava registru-
jici prakticky 1€kaf, neni-li, pak jiny prakticky lékaf. Jednd se o seznam stavil, vad a nemo-
ci, které vylucuji ¢i omezuji zdravotni zpiisobilost k vykonu povolani. Obsah a naleZitosti
posudku stanovuje provadéci pravni piedpis. Zdravotni zplisobilost se zjist'uje pied zahaje-
nim vykonu povolani, po pferuSeni vykonu povolani na dobu del$i nez 3 roky a v ptipadé
divodného podezieni, Ze doslo ke zméné zdravotniho stavu pracovnika. V piipadé pode-
zfeni, Ze doSlo ke zmé&né zdravotniho stavu pracovnika, si mize vyZzadat posudek spravni
urad, ktery vydal opravnéni k provozovani zdravotnického zatizeni. Posudek si miize vy-
zadat také zaméstnavatel, jde-li o zaméstnance, ktery podle 1€karského posudku 1€kate za-

fizeni zavodni preventivni péce pozbyl zdravotni zplsobilost k praci. Fyzické osoby, kte-
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rym byla uznana zdravotni zptsobilost, dokladaji zdravotni zpiisobilost pted prvnim zaha-
jenim vykonu povoldni. Hostujici osoby dokladaji zdravotni zptsobilost dokladem poza-

dovanym v ¢lenském staté puvodu. [8]

6.2.3 Bezuhonnost

Za beztthonného se povazuje ten, kdo nebyl pravomocné odsouzen k nepodminénému tres-
tu odnéti svobody pro umyslny trestny ¢in spachany v souvislosti s poskytovanim zdravotni
péce, nebo ten, na n¢hoz se hledi, jako by nebyl odsouzen. Doklad 0 bezuhonnosti doklada
vzdy pted zahéjenim vykonu povolani vypisem z evidence rejstiiku trestl, ktery nesmi byt

star$i tfi mésicu. [8]
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7 CELOZIVOTNI VZDELAVANI SESTERV CR

"Celozivotnim vzdélavanim se rozumi pribézné obnovovani, prohlubovani, zvySovani a
dopliovani védomosti, dovednosti a zpusobilosti zdravotnickych pracovniku a jinych od-
bornych pracovnikll v pfislusném oboru v souladu s rozvojem oboru a nejnovéjSimi védec-

kymi poznatky." [8]

7.1 Kreditni systém

V roce 2004 vznika povinnost prokazovat aktivity celozivotniho vzdélavani pomoci kre-
ditniho systému. Je vytvoien seznam vzdélavacich aktivit, kazdd aktivita je ohodnocena
ur¢itym mnozstvim krediti. Zdravotnik je povinen nasbirat 40 kreditnich bodti béhem 6 let.
Evidence celozivotniho vzdélavani se provadi zapisem v prikazu odbornosti. Ziskani sta-
noveného poctu kreditii je podminkou pro vydani osvédceni k vykonu zdravotnického po-

volani bez odborného dohledu. [8]

7.1.1 Prukaz odbornosti

Prikaz odbornosti slouzi k pribéznému zaznamenavani druhu a délky ziskaného celozi-
votniho vzdélani, vykonanych zkousek, pribéhu celozivotniho vzdélavani, druhu a délky
vykonavané ¢innosti pfi vykonu povolani zdravotnickych pracovnikll. Zaznamy do prukazu

odbornosti:

A) o druhu a délce vykonavanych ¢innosti provadéji zaméstnavatelé,

B) 0 zatazeni do specializa¢niho vzdélavani provadi ministerstvo, popiipadé povéfena
organizace,

C) o vysledku vykonané atestacni zkousky provadi predseda atestani komise nebo jim
povéfeny Clen,

D) o vysledku vykonané zavére¢né zkousky akreditovaného kvalifikacniho kurzu pro-
vadi predseda zkuSebni komise,

E) 0 uspésném absolvovani certifikovaného kurzu provadi akreditované zafizeni,

F) o vysledku vykonané zkousky k vydani osvédceni k vykonu zdravotnického povo-
lani bez odborného dohledu provadi predseda zkusebni komise.

Poradatelé vzdélavacich aktivit jsou povinni do prikazu odbornosti zaznamenat ucast na

dalsich formach celozivotniho vzdélavani, pokud nevydali potvrzeni o casti. Prukaz od-
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bornosti vydadva na zadost zdravotnického pracovnika ministerstvo, popiipadé povérena

organizace. [8]

7.2 Formy celozivotniho vzdélavani

Formy celozivotniho vzdélavani jsou:

A)
B)
C)

D)

E)

F)
G)

specializa¢ni vzdélavani,

certifikované kurzy,

inovacni kurzy v akreditovanych zatizenich, ktera jsou akreditovana pro vzdélavaci
program, kterym se ziskava odbornd, specializovana nebo zvlastni odborna zpiso-
bilost pro konkrétni ¢innosti, v nichZ si mé zdravotnicky pracovnik obnovit znalosti
a dovednosti; inovacni kurzy pro ¢innosti, které jsou soucasti odborné zpiisobilosti,
mohou poradat také zdravotnickd zatizeni, kterd zajiSt'uji praktické vyucovani pro
stiedni, vyssi odborné nebo vysoké skoly v ptislusném oboru,

odborné staze v akreditovanych zatizenich, kterd jsou akreditovana pro vzdélavaci
program, kterym se ziskava odbornd, specializovana nebo zvlastni odborna zpiso-
bilost pro konkrétni ¢innosti, v nichZ si ma zdravotnicky pracovnik stazi prohloubit
znalosti a dovednosti,

ucast na Skolicich akcich, konferencich, kongresech a sympoziich, pokud tak stano-
vi pravni pfedpis upravujici kreditni systém pro vydani osvéd€eni k vykonu zdra-
votnického povolani bez pfimého vedeni nebo odborného dohledu zdravotnickych
pracovnik,

publikac¢ni, pedagogicka a védecko-vyzkumna ¢innost,

samostatné studium odborné literatury.

Za celozivotni vzdélavani se povazuje také studium navazujicich vysokoskolskych studij-

nich programi. Navazujicim vysokoSkolskym studijnim programem se rozumi akreditova-

ny doktorsky studijni obor, magistersky studijni obor nebo akreditovany bakalatsky studijni

obor, u nichz je podminkou pfedchozi absolvovani akreditovaného zdravotnického studij-

niho oboru nebo oboru stfedni zdravotnické Skoly poskytujictho odbornou zpisobilost k

vykonu zdravotnického povolani. [8]



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 30

8 KOMPETENCE VSEOBECNYCH SESTERV CR

Kompetence vseobecnych sester, ale 1 jinych nelékaiskych zdravotnickych pracovnikd,
upravuje vyhlaska ¢. 424/2004 Sb., ze dne 30. 6. 2004. VSeobecné sestry (téz zdravotnické
pracovniky) mtizeme rozd¢lit do tii kategorii, sestra pracujici bez odborného dohledu, sest-
ra pracujici pod odbornym dohledem a sestra pracujici pod piimym vedenim. [14] Je ziej-
mé, ze by mé¢l kazdy vykonavat jen tu ¢innost, k nizZ ma opravnéni a nést za svou praci pl-

nou zodpovédnost.

8.1 Vykon povolani bez pfimého vedeni nebo odborného dohledu

Za vykon povolani bez ptfimého vedeni nebo pod odbornym dohledem se povazuje vykon
¢innosti, ke kterym je zdravotnicky pracovnik zptsobily na zéklad¢ indikace 1ékate. Tyto
¢innosti provadi bez ohledu na ptfitomnost nebo dosaZitelnost rady a pomoci lékare.
K témto ¢innostem ziskal osvédéeni k vykonu zdravotnického povolani bez odborného
dohledu. Tento zdkon a provadéci pravni ptedpis stanovi Cinnosti, které zdravotnicky pra-
covnik miize vykonavat i bez indikace lékafe. Soucasti vykonu povolani bez odborného

dohledu je téz kontrolni ¢innost podle zvlastniho pravniho ptedpisu.

Ministerstvo vyda osvédceni zdravotnickému pracovnikovi na zakladé jeho pisemné za-
dosti, pokud splnil podminky pro vykon povolani bez odborného dohledu stanovené timto
zakonem. To se nevztahuje na statni prislusniky ¢lenskych statd EU, u nichz osvéd¢eni
nahrazuje rozhodnuti ministerstva o uznani zpusobilosti k vykonu zdravotnického povola-
ni.

Obsahem zadosti o osvéd¢eni musi byt u zdravotnického pracovnika, ktery pozadal o vy-
dani osvédéeni do 18 meésicti ode dne ziskéani zpusobilosti k vykonu zdravotnického povo-
lani, doklady o ziskané zplsobilosti k vykonu zdravotnického povolani v ptisluSném obo-
ru, zdravotni zplsobilosti, bezihonnosti. Ostatni zdravotnicti pracovnici, ktefi pozadali o
vydani osvédceni po uplynuti 18 mésicti ode dne ziskani zptsobilosti k vykonu zdravotnic-
kého povolani, musi dolozit také doklady o ziskané zpiisobilosti k vykonu zdravotnického
povolani v pfislusném oboru, zdravotni zplsobilosti, bezthonnosti. Déle také doklad o
vykonu zdravotnického povolani v pfislusSném oboru minimalné 1 rok z obdobi poslednich
6 let v rozsahu minimalné poloviny stanovené tydenni pracovni doby nebo minimalné 2

roky vykonu zdravotnického povolani z obdobi poslednich 6 let v rozsahu minimalné péti-
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ny stanovené tydenni pracovni doby. V posledni fadé musi dolozit doklady o ziskani 40
kreditd z celozivotniho vzdélavani. Osvédéeni se vydava na obdobi 6 let. Ministerstvo roz-
hodne o vydani osvédceni do 30 dnli. Zdravotnicky pracovnik, ktery ziskal osvédceni, mi-

ze ke svému oznaceni odbornosti ptip0jit t€Z oznaceni "Registrovany/a".

Registr zdravotnickych pracovnikli zptsobilych k vykonu zdravotnického povolani bez
odborného dohledu je soucasti Narodniho zdravotnického informacniho systému. Registr je
vetejné pristupny, s vyjimkou udaji o rodném C¢isle a trvalém pobytu. Registr obsahuje o
osobach, kterym bylo udéleno osvédéeni, tyto udaje - ¢islo, pod kterym bylo vydano osvéd-
¢eni, jméno a piijmeni, datum narozeni, rodné ¢islo, pokud je ptidéleno. Dale adresu trva-
1¢ho pobytu, nema-li tato osoba trvaly pobyt na izemi Ceské republiky, uvadi registr adre-
su ur¢enou pro dorucovani, adresu zaméstnavatele a pracovni zafazeni nebo adresu nestat-
niho zdravotnického zafizeni, v némz je povolani vykonavéano. Dale se v registru uvadi
udaje o dosazeném vzd¢lani, veetné celozivotniho, rok jeho absolvovani a zemi, ve které
bylo absolvovano. Zdravotnicky pracovnik uvedeny v registru je povinen neprodlené
ozndmit do Narodniho zdravotnického informacniho systému zmény tdaji uvedenych vyse

nebo skonceni platnosti osvédceni. [14]

8.2 Vykon povolani pod odbornym dohledem

Za vykon povolani pod odbornym dohledem se povaZzuje vykon Cinnosti, ke kterym je
zdravotnicky pracovnik nebo jiny odborny pracovnik zpisobily, nebo ke kterym zpusobi-
lost ziskava. Musi mu byt dosazitelna rada ¢i pomoc zdravotnického pracovnika zpusobilé-
ho k vykonu téchto ¢innosti bez odborného dohledu a v rozsahu, ktery tento zdravotnicky
pracovnik ur¢i. Odborny dohled miize vykondvat také 1€kat v rozsahu své zpiisobilosti k
vykonu zdravotnického povolani. Rozsah téchto ¢innosti stanovuje provadéci pravni pred-

pis. [14]

8.3 Vykon povolani pod pfimym vedenim

Za vykon povolani pod pfimym vedenim se povaZzuje vykon Cinnosti, ke kterym je zdra-
votnicky pracovnik nebo jiny odborny pracovnik zpiisobily nebo ke kterym zplisobilost
ziskava. Nutna je stala pfitomnost a prace dle pokynt zdravotnického pracovnika zptisobi-
1¢ho k vykonu téchto ¢innosti bez odborného dohledu a v rozsahu, ktery tento zdravotnicky

pracovnik urc¢i. Pfimé vedeni mlzZe vykonavat také 1ékat v rozsahu své zpusobilosti k vy-
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konu zdravotnického povolani. Rozsah téchto ¢innosti opét stanovuje provadéci pravni

predpis. [14]
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9 PLATY VSEOBECNYCH SESTER V CR

Natizenim vlady ¢. 201/2009 Sb., o platovych pomérech zaméstnanci ve vetrejnych sluz-
bach a spravé, doslo od 1. ¢ervence 2009 ke zvysSeni tarifnich plati zdravotnickych pracov-
nikdi se zavedenim samostatné stupnice platovych tarifi. Pfi urcovani platovych tarifi je
dalezité¢ postupovat podle skutecné pracovni naplné zaméstnance. Zaméstnavatel urci, do
jaké platové tiidy vSeobecnou sestru zaradi. VSeobecné sestry se fadi do 8-11 platové tfidy

(viz. Tabulka ¢. II). [15] Uvadim stupnici platovych tarifi podle platovych tfid a platovych

stupiiti (v K& mésiéné).

Tabulka ¢&. 1l - Platy vieobecnych sester v CR

Platovy | Pocet let zapocitatelné Platova tfida

stupen praxe 8 9 10 11
1 do 1 roku 13.570 14.720 15.960 17.340
2 do 2 let 14.080 15.270 16.560 17.990
3 do 4 let 14.620 15.850 17.200 18.690
4 do 6 let 15.180 16.450 17.850 19.390
5 do 9 let 15.760 17.070 18.520 20.120
6 do 12 let 16.360 17.710 19.210 20.880
7 do 15 let 16.980 18.400 19.950 21.670
8 do 19 let 17.620 19.090 20.690 22.490
9 do 23 let 18.280 19.800 21.480 23.330
10 do 27 let 18.980 20.560 22.290 24.210
11 do 32 let 19.700 21.340 23.140 25.120
12 nad 32 let 20.450 22.140 24.020 26.080

Zdroj: ptiloha €. 1 k natizeni vlady ¢. 564/2006 Sb.
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II. PRAKTICKA CAST
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10 METODIKA VYZKUMU

10.1 Hlavni cil vyzkumu

Popsat rozdily v systému zdravotni péce a ve vzdélavani nelékarskych zdravotnickych pra-

covnikii v Ceské republice a v Australii.

10.1.1 Dil¢i cile
V kontextu vyse uvedeného popsat rozdily:

1) v systému zdravotni péce,

2) ve zdravotnim pojisténi,

3) v standardnich vykonech 1ékatti a sester,

4) v regulac¢nich poplatcich,

5) v povinném ockovani,

6) ve vzdélavani vSeobecnych sester,

7) v celozivotnim vzdélavani v§eobecnych sester,
8) v kompetencich v§eobecnych sester,

9) v platech vseobecnych sester.

10.2 Charakteristika zkoumaného vzorku

......

Oslovila jsem 8 osob Zijicich v Australii (1 Cecha a 7 Australantl) a 2 Australany Zijici
v Ceské republice. Respondenti byli riizného pohlavi i véku. Né&kteti z nich byli nelékaisti

zdravotnicti pracovnici.

10.3 Metodika vyzkumu

Ve svém vyzkumu jsem pouzila kvantitativné-kvalitativni metodu sbéru dat - dotaznik a
rozhovor. V dotazniku bylo 24 otevienych otazek. Dotaznik je standardizovanym soubo-
rem otazek na pfedem pfipraveném formulafi. Jde o nejrozsirenéjs$i metodu, kterd je urcena
pro hromadny sbér informaci. Stavba dotazniku by méla zahrnovat pfedev§im vSechny

podstatné problémy, na které hledame odpovéd'. [16]

Rozhovor jako piirozeny prostfedek lidské komunikace, je patrné nejrozsifenéjsi a necasté-

ji pouzivany zpusob ziskavani informaci. Patii mezi nejvyhodnéjsi techniky pro ziskavani
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kvalitativnich dat. [17, s. 38-39] Ve svém vyzkumu jsem pouzila polostandardizovany roz-
hovor. Poté byla provedena komparace (srovnani) shodnych a rozdilnych stranek u dvou

nebo vice pfedmétd, jevi. Srovnani je zakladni metodou hodnoceni. [17]

10.4 Charakteristika polozek

10.4.1 Charakteristika poloZek v dotazniku

Respondenty jsem v tvodu ujistila, ze dotaznik je anonymni a informace pouziji vyhradné
ke studijnim uceliim. Ptredstavuji se, vysvétluji ti€el dotazniku a informuji o postupu jeho
vyplnéni. Dotaznik obsahuje celkem 21 otevienych otazek a je v angli¢tiné (viz. Ptiloha ¢.
). Na ukazku uvadim i nejlépe vyplnény dotaznik, pieloZzeny do ¢estiny (viz. Ptiloha ¢. II).
V mém vyzkumu je dotaznik spiSe psanou formou rozhovoru. Jeho zaméteni je kvalitativ-
ni.

Vsechny otazky v dotazniku se tykaji systému zdravotni péce a vzd€lavani nelékatskych
zdravotnickych pracovnikti v Australii. Pomoci otazek €. 1 a 2 zjist'uji informace o systému
zdravotni péce, zda si mohou Australané svobodné zvolit oSetfujiciho 1ékate, zdravotni
pojistovnu ¢i zdravotni zafizeni ve kterém chtéji byt oSetfeni. Dale, jestli je stejné dostup-
na zdravotni péce pro vSechny lidi, bez ohledu na jejich socidlni postaveni. Otazky €. 3, 4,
5 se vztahuji ke zdravotnimu pojisténi, zda jsou Australané povinni toto pojisténi platit,
popiipade v jaké vysi a zda je nékdo od téchto poplatki osvobozen. Otazky €. 6, 7 se tykaji
standardnich vykont lékait a sester, zda si musi ob¢ané Australie hradit zdravotni vykony,
které jsou jim poskytnuty, popiipadé jak vysoka je jejich cena. Otazky €. 8, 9, 10 jsou za-
méfeny na regulacni poplatky, zda musi vSichni Australané platit za navstévu u lékate, za
pobyt v nemocnici, ¢i za navstévu pohotovostni sluzby. Dale, zda je né¢kdo od téchto po-
platkli osvobozen, poptipadé jak vysoké tyto poplatky jsou. Otazky €. 11, 12 se vztahuji na
povinné o¢kovani, zda je u nich pro v§echny ob¢any povinné a co viibec povinné ockovani
Vv jejich zemi obsahuje. Otazky ¢. 13, 14, 15, 16 se tykaji vzdélavani vSeobecnych sester,
délky studia, typu vzdélani. Otazky €. 17, 18 se zaméfuji na celozivotni vzdélavani vSeo-
becnych sester, zda se musi po ukonceni studia nadale vzdélavat a jak. Z otazek ¢. 19, 20
zjistujeme kompetence vSeobecnych sester, zda se od sebe sestry v kompetencich néjak
1isi, poptipadé jak. Otazka €. 21 se tyka platid vSeobecnych sester, pfiblizného finan¢niho

ohodnoceni.
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10.4.2 Charakteristika a prabéh rozhovoru

Rozhovor probihal mezi mnou a respondenty telefonicky pomoci internetové aplikace Sky-
pe. Rozhovor jsem vyuzila pouze u 3 respondentd, ktefi nyni pracuji jako nelékaisti zdra-
votni¢ti pracovnici v Australii. Ostatni respondenti, ktefi nepracuji ve zdravotnictvi, na
nekteré otazky nebyli schopni odpovédét. Diky témto rozhovorim jsem se dostala vice do
hloubky daného tématu. Pokladala jsem oteviené dopliujici otazky k vyplnénému dotazni-

ku. Odpovédi jsem si zapisovala na papir (viz. Ptiloha ¢. III).

10.5 Organizace Setfeni

Po samotném vytvoteni dotazniku a jeho schvaleni vedouci prace jsem pielozila dotaznik
do angli¢tiny a odeslala jej e-mailem 10 respondentim. Navratnost dotaznikti byla 100%.
Poté jsem pomoci Skypu komunikovala s nékterymi respondenty. Otazky dle respondentti

byly srozumitelné. Dotaznikové Setfeni probihalo na jafe roku 2011.
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11 VYSLEDKY VYZKUMNEHO SETRENI

Nasledujici udaje jsem ziskala pomoci dotaznikového Setfeni a rozhovort. VSechny ziska-

né odpovédi respondentt jsem shrnula a nasledné rozdélila podle dil¢ich cilt.
V Australii ma kazdy z Sesti statl jiné zakony, jina pravidla, pojisténi a protokoly. Zaméfi-
la jsem se pouze na jeden stat, na N. S. W. (New South Walles - Novy Jizni Wales). Vice

informaci o zemi nam tak vzdalené jsem uvedla v pfiloze (viz. Ptiloha ¢. III).
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11.1 Systém zdravotni péce v Australii

Australsky zdravotni systém je povazovan za jeden z nejlepSich na svété, jak z hlediska
ucinnosti, tak jeho efektivity. Dle WHO (Svétova zdravotnickd organizace) se Australie ve
sveété fadi se svym zdravotnim systémem na 32. misto. Australsky zdravotni systém se na-
zyva ,MEDICARE* a byl zalozen roku 1984. Dodéava australskému obyvatelstvu Sirokou
Skalu sluzeb v oblasti zdravotnictvi. Cilem systému je poskytnout v§em Australaniim, bez
ohledu na jejich socialni situaci, ptistup ke zdravotni pé¢i zdarma nebo za dostupnou cenu.
Kazdy jednotlivec si miize sam zvolit praktického 1ékafte i to, jestli navstivi soukromé nebo
vefejné zdravotnické zafizeni, a jakou mérou se chce do soukromého sektoru zapojit. Zdra-
votni systém se sklada z verejného a soukromého sektoru poskytovatelti zdravotni péce a
z fady finan¢nich a regulacnich mechanisma. Primarni roli Australské vlady je vytvareni
zdravotni politiky, jeji regulace a financovani. Jednotlivé staty jsou zodpovédné za posky-
tovani a fizeni vefejného zdravotniho systému, za udrZzovani pfimych vztaht s vétSinou
poskytovatell zdravotni péce, véetné soukromych zatizeni. Australska vlada reguluje sou-
kromé 1ékare, praktické 1ékate, specialisty i ziskové a neziskové organizace, véetné organi-

zaci dobrovolnickych.

Australska vlada dotuje v oblasti zdravotnictvi 3 hlavni programy - Medicare (oblast zdra-
votni péce), Pharmaceutical Benefic Schema (oblast farmacie) a 30% slevu na soukromé
zdravotni pojiSténi. Tuto slevu propléci, aby podporovala chod soukromého sektoru a lidé
se nadale soukromé pfipojisStovali. Vlada pokryva 67 % vydajii vetejného zdravotnictvi,
zbylych 33 % doplaci dany stat. Australané pfispivaji do zdravotniho systému skrz dané,
vefejné zdravotni pojisténi a soukromé zdravotni pojisténi. Celkové vydaje na zdravotni
sluzby jsou 9,8 % HDP (hruby domaci produkt - tj. celkova penézni hodnota statki a slu-

zeb, nove vytvorenych, za dané obdobi na urcitém tzemi).

11.2 Komparace zdravotnich systémii v CR a Australii

Zdravotni péce je v obou zemich stejné dostupna pro vSechny lidi, bez ohledu na jejich
socialni postaveni. Kazdy si mize svobodné zvolit praktického 1ékate, zdravotni pojistov-
nu i zdravotnické zafizeni, ve kterém chce byt oSetfen. Obé zemé maji bismarckovsky
zdravotnicky systém - model zalozeny na povinném zdravotnim pojisténi, kdy je zdravotni

péce hrazena z fonda tohoto pojisténi. Vyhodami tohoto systému je vysoka dostupnost pro
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vSechny, zachovani dostate¢né rozmanitosti a nabidky zdravotnich sluzeb. Systém zdravot-
ni péce se sklada z primarni, sekundarni a tercidlni péce, velky daraz je kladen hlavné na
prevenci. Ceska republika se se svym zdravotnim systémem ve svété, dle WHO, fadi na 48.
misto, coZ je o 16 mist za Australii. WHO hodnotila zdravotni systémy podle primérného
veéku a jeho rastu, kojenecké imrtnosti, imrtnosti na néktera onemocnéni, dostupnosti a
ceny zdravotni péce, poctu 1€ékaii na pocet obyvatel, parametra kvality zivota a poctu vy-
branych specializovanych vykonii. Celkové vydaje na zdravotni sluzby jsou v Australii 9,8

% HDP a v CR 0 2,6 % méng, tedy 7,2 % HDP.
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11.3 Zdravotni pojisténi v Australii

Zdravotni pojisténi je pro vSechny ob¢any povinné. SlouZzi k hrazeni nezbytnych lékatskych
zékrokl, zdravotniho materialu, 1€kt a zajistuje bezplatny piistup k nemocnicni péci.
Pojisténi se déli na soukromé a vefejné. Asi polovina Australani ma pojisténi oboji,
vefejné, ale 1 urCitou vysi soukromého zdravotniho pojisténi. VSechny nize uvedené ceny

jsou prepocitany podle aktualniho kurzu Australského dolaru.

11.3.1 Verejné zdravotni pojisténi

Veftejné zdravotni pojisténi je zalozeno na vysi piijmu obcant. Pro vétsinu lidi je sazba
pojistného z vymétfovaciho zékladu 1,5 %. Vyjimka je pro lidi, ktefi maji roéni piijmy
nizké, pod 18.488% (347.570,- K<), za ty plati pojistné stat. Druha vyjimka se tyka
jednotlivet, kteti maji ro¢ni ptijmy vyssi nez 73.0008 (1.372.400,- K¢) a rodin, které maji
jedno nebo zadné dité a vydélavaji dohromady vice nez 146.000$ (2.744.800,- K¢). Tyto

rodiny plati zdravotni pojistné ve vysi 2,5 %.

11.3.2 Soukromé zdravotni pojiSténi

Soukromé zdravotni pojiSténi si plati asi polovina Australant. Je velmi drahé. Naptiklad
Ctyiclena rodina (2 dospéli, 2 déti) plati mesi¢ni zdravotni pojisténi ve vysi 190$ (3.570,-
K¢). Tato vyse pojistného je nejlevngjsi z nabidek soukromého zdravotného pojisténi. Vyse
soukromého pojiSténi nezalezi na vysi platu ani na zdravotnim stavu ¢i véku, ziistava stale
stejnd. Vlada pfispiva kazdy mésic na soukromé zdravotni pojisténi 30% slevou pokud ma
pojisténec méne nez 64 let, 35% slevou u lidi ve véku 65 az 69 let a 40% slevou u lidi ve

véku 70 let a vice. Pojisténi se mize hradit mé&si¢né nebo rocné.

11.4 Komparace zdravotniho poji§téni v CR a Australii

Veftejné zdravotni pojiSténi je v obou zemich povinné. Toto pojisténi €ini v Australii 1,5 %
av CR o 12 % vice, coz je 13,5 % z vyméfovaciho zakladu. V Ceské republice se tato
sazba po celou dobu neméni, v Australii se zvySuje o 1 % u lidi s vysokymi roénimi piijmi.
V obou zemich se uplatituje solidarita bohatsich s chudymi, za lidi s nizkym piijmem nebo
bez vlastniho pfijmu plati zdravotni pojiSténi dany stat. V Austrdlii maji moZnost i
soukromého zdravotniho pojidténi, vyuziva ho az polovina vsech lidi, v CR tato moZnost

zatim neni. V CR se soukromé zdravotni poji§téni tyka spise lé¢ebnych vyloh, napf. v
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zahranici. Zdravotnické zatizeni v CR jsou v rdmci EU povinny oSetfit kazdého pacienta s
Evropskym priikazem. Lidé mimo EU musi mit sjednané cestovni pojisténi své zemé.
Cizinec, ktery chce byt v Australii oSetien, musi mit sjednano potiebné pojisténi ve své

zemi.
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11.5 Standardni a nadstandardni vykony v Australii

Zdravotni vykony se dé¢li na standardni a nadstandardni. Mezi standardni vykony patii ty,
které jsou hrazeny z vefejného zdravotniho pojisténi. Za nadstandardni mizeme v Australii
povazovat ty, které si pacient hradi pln¢ sam a ty, které mu ,,Medicare” neproplati.
Soukromd nemocnic¢ni zatizeni tvoii asi 1/3 vSech nemocni¢nich lizek a vykonavaji asi 64
% chirurgickych vykonii v Australii. Ve vefejnych nemocnicich jsou hrozn¢ dlouhé ¢ekaci

doby, napt. na planované operace.

11.5.1 ,,Verejny pacient ”(pacient platici pouze veiejné zdravotni pojisténi)

KdyZ se ob¢an rozhodne byt pfijat jako ,,vefejny pacient”, do vefejné nemocnice, dostane
se mu péce od zdravotniho personalu daného zafizeni. Nebudou mu uctovany zadné
poplatky za péci, oSetfeni nebo za navstévu lékate. Pokud jde jako ,,vefejny pacient” do
soukromé nemocnice, muze si zvolit, kterou ze soukromych nemocnic navstivi, i kterym
lékatem chce byt oSetfen. VesSkerou péci si sam na misté finan¢né uhradi. ,,Medicare” po
predlozeni uctenky proplati 75 % uhrazené castky za zdravotni péci. Proplaceni se vSak v
soukromé oblasti nevztahuje na nékteré poplatky, napf. na zubni vySetfeni, domaci péci,
fyzioterapii, logopedii, ergoterapii, akupunkturu, naklady na protézy ani na operace pouze z

kosmetickych divodii apod.

11.5.2 ,,Soukromy pacient” (pacient platici veiejné i soukromé zdravotni pojisténi)

Pokud jde ,soukromy pacient” do vefejné nemocnice, neplati zadné poplatky. V
soukromych zafizenich je péce hrazena ze soukromé pojistky. Jestlize se jedna o finanéné
nakladnou pé¢i, kterou zcela neuhradi soukroma pojistovna, pacient ma moznost ze svého
doplatku uplatnit slevu 75 % od ,,Medicaru”. Vyse doplatkti zalezi na vysi soukromého
pojistného, které si plati. Cim je vys§i soukromé pojisténi, tim jsou nizsi doplatky za

finan¢n¢ nékladné vykony.

11.6 Komparace standardnich a nadstandardnich vykona v CR a

Australii

Jak v CR, tak v Australii existuji soukroma 1 vefejnd zdravotni zafizeni. Ve vefejnych

zafizenich zdravotni pé¢i v obou zemich hradi stat. V. CR vSak proplaci 1 péci v
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soukromém zafizeni stat z vefejného pojisténi, které si klient plati. Mlze si pouze sam
doplatit urcity nadstandard, ktery obsahuje napt. vyss$i pohodli ¢i alternativni 1écebné
postupy. Cekaci dobu na rtizna vysetieni neovlivni, zda je pacient v soukromé nebo veiejné
nemocnici. V Australii si pacienti tzv. nadstandard hradi soukromym zdravotnim
pojisténim. Cekaci doby na vySetfeni jsou v soukromych zafizenich nékolikanasobné
krat$i, nez v zafizenich vefejnych. Nékteré obzvlaste nakladné zdravotni vykony vSak
pacienti musi doplacet i ptesto, ze si soukormé pojisténi plati. Medicare ale proplaci 75 %

z této Castky, takze pacient zaplati pouze 25 %.
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11.7 Regula¢ni poplatky v Australii

Regulacni poplatky se v Australii za navstévu lékate, pohotovosti nebo za pobyt ve vetfejné
nemocnici se nehradi. Hradi se pouze v pfipad€, Ze se pacient s vefejnym zdravotnim
pojisténim nechd oSetfit v soukromém sektoru. VétSina lidi s vefejnym zdravotnim
pojisténim navstévuje veiejné zdravotnické zafizeni, aby poplatkim ptedesla. Pokud jde
,vefejny pacient” do soukromého zatizeni, plati poplatek za vySetfeni 1ékafem ve vysi 60$
(1.1130,- K¢&), ,,Medicare” vsak proplati 75 % ¢&astky zpét, tedy 388% (710,- K¢&) a pacient
uhradi pouze rozdil, tzn. 22$ (410,- K¢).

11.8 Komparace regulacnich poplatkii v CR a A ustralii

V CR se hradi poplatky za navitévu lékafe, za kazdy den strAveny v nemocnici a za
navstévu pohotovostni sluzby. Poplatky se hradi ve vysi 30,- K¢, 60,- K¢ a 90,- K¢, at’ uz
jste v soukromé nebo vefejné nemocnici. V Australii se poplatky hradi jen v soukromych
zatizenich, a to jen tehdy, ma-li pacient pouze vetejné pojisténi. A to ve vysi 60$ (1.130,-
K¢) za navstévu lékafe a za jeden den v soukromé nemocnici az 500$ (9.400,- K¢).

»Medicare” opét z této ¢astky proplati 75 % zpét.
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11.9 Povinné ockovani v Australii

Ockovani neni v Australii povinné. Kazdd matka se mlze rozhodnout, zda své dité
naockovat necha ¢i nikoliv. ,,Medicare” vede tzv. ,,o¢kovaci rejstiik”, ve kterém je vedeno
kazdé dité do 7 let. Do tohoto rejstiiku se zaznamendavaji veskeré udaje o ockovani ditéte.
Australska vlada podporuje oCkovani, proto nabizi rodi¢im finan¢ni bonus, pokud nechaji
své dit€¢ pln¢ naockovat. Prvni bonus dostanou, je-li dit€¢ naoCkovano mezi 18.-24.
mésicem. Druhy bonus, pokud je dit¢ ockovano i mezi 4.-5. rokem. Kazdy piispévek je ve
vysi 125,508 (2.360 ,- K&). Narok na tento bonusovy piispévek maji pouze déti, které byly
naockovany do 5 let, jsou obCany Austrdlie a jsou plné¢ naockovany dle doporuceného

ockovaciho kalendare (viz. Tabulka ¢. III).

Tabulka ¢. Il - Doporuc¢eny oc¢kovaci kalendar v Australii
Vék Vakcina
Narozeni Hepatitida B
2. mésic Hepatitida B, zaskrt, tetanus, davivy kasel,

chiipka B, détska mozkova obrna,

pneumokokové a rotavirové infekce

4. mésic Hepatitida B, zaskrt, tetanus, davivy kasel,
chiipka B, détskd mozkova obrna,

pneumokokové a rotavirové infekce

6. mésic Hepatitida B, zaskrt, tetanus, davivy kasel,
chiipka B, détskd mozkova obrna,

pneumokokové a rotavirové infekce

12. mésic Hepatitida B, chfipka B, spalnicky,

ptiusnice, zardénky, meningokokové infekce

12.- 24. mésic Hepatitida A
18. mésic Plané nestovice
18.- 24. mésic Hepatitida A, pneumokokové infekce

Vék Vakcina
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4 roky Zaskrt, tetanus, davivy kasel, spalnicky,
piiusnice, zardénky, détska mozkova obrna
10.- 13. rok Hepatitida B, plané nestovice
12.- 13. rok HPV virus
15.- 17. rok Zaskrt, tetanus, davivy kasel

15. rok a vice

Pneumokokov¢ infekce, chiipka

11.10 Komparace povinného ofkovani v CR a Australii

V Australii je ockovani nepovinné, pouze doporucené zatimco v CR je povinné ockovani

vymezeno zékonem. Nesplnéni povinnosti podrobit se o&kovani v CR je hodnoceno jako

ptestupek, za ktery lze ulozit pokutu az do vySe 10.000,- K¢&. Rodi¢e zde za naockovani

ditéte nedostavaji od statu zadnou financ¢ni podporu. Australska vlada dava matkam, které

své dit¢ nechaji plné naockovat, finan¢ni bonus az ve vysi 251$ (4.720,- K¢). Australsky

doporuceny ockovaci kalendar obsahuje podobné ockovani jako u nas.
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11.11 Vzdélavani vSeobecnych sester v Australii

VSeobecné sestry se v Australii déli do nékolika skupin. D¢li se na asistenty v
oSetrovatelstvi, zakladni sestry, schvalené zdkladni sestry, zdravotni sestry praktického
1ékate a registrované sestry. Asistenti a vSechny zakladni sestry a sestry praktického 1ékaie
se vzdélavaji pouze kurzem, registrovand sestra musi byt, od roku 1990, vzdélana
vysokoskolsky. Asistenti se vzd€lavaji 5 mésicli pfi dennim studiu a 11 meésict pii
dalkovém studiu. Zakladni sestry 18 mésicti denné nebo 24 mésict dalkové a schvalené
zakladni sestry potfebuji jest¢ navic 270 hodin kurzu k pfedchozimu vzdélani. Sestry
praktického Iékafe musi navic studovat 1,5 - 2 roky. Registrované sestry se vzdélavaji na
vysoké skole. Na tuto skolu je pfijat kazdy uchaze¢, ktery splni pozadavky k pfijeti dané
Skoly. Toto vysokoSkolské studium lze studovat denné 1 dalkové, obé varianty po dobu 3
let. Po ukonceni studia je piidélen titul Be. Je zde i moznost dal§iho postgraduélniho
vzdélavani, magisterského nebo doktorantského. Diive se vSeobecné sestry vzdélavaly
pouze kurzem, ktery trval 3 roky. Sestry pracuji v souladu s Etickym kodexem sestry.
Vzdélani sester je vysoce uznavano po celém svété. Mnoho z nich se i po studiu nadale
vzdelava, vétSinou dale ve svém  oboru, napiiklad v pediatrii, anesteziologicko-
resuscitani péci, diabetologii, dialyze atd. Pro vykon tohoto povoldni musi mit sestry
odbornou a zdravotni zpiisobilost a mély by byt trestné bezuhonné. Pokud maji v rejstiiku
néjaky trestny Cin, je tento Cin prezkouméan. Poté AHPRA (Narodni organizace pro

registraci) rozhodne, zda sestra mize tuto ¢innost vykonavat.

7.2 Komparace vzdélavani vieobecnych sester v CR a Australii

V Australii se sestry vzdélavaji pomoci kurzi, které jsou riizné dlouhé, podle toho jakym
typem sestry chtéji byt. Stiedni Skoly pro sestry nemaji, vSeobecné sestry se vzdélavaji
pouze na vysokych Skolach. Toto studium lze studovat denné 1 dalkove, po dobu 3 let. Je
pfijat kazdy uchazec, ktery splni podminky k pfijeti dané Skoly. Sestra po ukonceni studia
ziskava titul Bc. Toto vzdélavani je stejné jako v CR. U nas mame ale i stiedni $koly pro
zdravotnické asistenty, pomoci kurzii se vzdélavaji pouze niz§i nelékaiSti zdravotnicti
pracovnici, jako jsou sanitafi. Mnoho sester se pii praci jak u nés, tak v Australii 1 nadale
vzdeélavad pomoci specializacnich kurzli v riznych oborech, napf. anesteziologicko-

resuscitatni péce, dialyza apod. V obou zemich musi byt sestry pro vykon povolani
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odborné a zdravotné zpiisobilé, trestné bezuhonné. VSechny sSestry pracuji v souladu s

Etickym kodexem sestry.
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11.12 Celozivotni vzdélavani sester v Australii

Celozivotni vzdélavani sester v Australii je zavedeno od 1. Cervence 2010. Prostfednictvim
tohoto vzdélavani sestry udrzuji, zlepsSuji a rozsiiuji své kompetence a profesni kvality.
Toto vzdélavani je pod zastitou organizace AHPRA, kterd je zodpovédnd za registraci a
kreditni systém. Sestry musi v obdobi 1 roku ziskat alespoii 20 kreditd. Jeden kredit
znamend jednu hodinu ucasti na vzdélavaci aktivité. Mezi tyto aktivity patii ucast na
vzdélavacich seminafich, vlastni publikacni Cinnost, certifikované kurzy a samostudium.
Sestry potiebuji po roce dolozit, ze dany pocet hodin splnily. Dokumenty obsahuji termin
vzdélavaci aktivity, struény popis ¢innosti a pocet hodin. Poté je jim opét registrace

prodlouzena o 1 rok.

11.13 Komparace celoZivotniho vzdélavani sester v CR a Australii

V Austrélii vznikd povinnost celozivotniho vzdélavani sester a kreditni systém o 6 let
pozdéji, nez v CR. Povinny registracni systém byl zaloZen teprve loni v &ervenci. Sestry
musi v obdobi 1 roku nasbirat 20 kreditti, kdy jeden kredit znamena jednu hodinu tcasti na
vzdélavaci aktivité. Vzd&lavaci aktivity jsou v obou zemich stejné, v CR ale musi sestry
nasbirat kreditti 40 béhem 6 let. To znamena asi 6,5 krediti za rok, coZ je podstatné méné
nez v Australii. Sestry u nas v CR maji k zaznamenavéni aktivit tzv. pritkaz odbornosti, v
Austrélii nic takového neni. Sestry dostanou pouze dokument s razitkem, Ze se vybrané
vzdéelavaci aktivity zucastnily. Ziskéani stanoveného poctu kredittli, za stanovenou dobu, je v

obou zemich podminkou k vydani dokumentu o vykonu povolani bez odborného dohledu.
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11.14 Kompetence vSeobecnych sester v Australii

Kompetence sester se lisi dle jejich vzdélani. Asistent v oSetfovatelstvi pracuje pod
vedenim a dozorem registrované sestry. Plni bézné oSetfovatelské Cinnosti jako jsou
hygiena pacientli, péCe o vyprazdnovani, o vyzivu, polohovani nemocnych, dopomoc
nemocnym apod.. Zakladni sestra také pracuje pod vedenim registrované sestry. Tato sestra
vykonava cinnosti jako jsou napfiklad méfeni a zaznamenavani fyziologickych funkci,
pomaha s rehabilitaci a cviCenim, edukuje klienty o spravném zivotnim stylu a diet¢,
pfispiva k planovani péce, ale nemize jednat samostatné. Schvalena zdkladni sestra mize
podavat vSechny léky kromé intravendznich a epiduralnich. Nemuze tedy podavat 1éky
nebo tekutiny prostfednictvim centralnich ani perifernich vendznich vstupt, femoralni, ani
arterialni kanyly. Muaze vSak kontrolovat vendzni infuze, které jsou bez pfidani lékda.
Zdravotni sestra praktického 1ékafe musi mit minimalné 3 roky praxi ve zdravotnictvi. Jeji
naplni prace je objednavani 1ékl, objednavéani klientd na diagnostické vySetfeni apod.
Registrovana sestra je samostatnd a vysoce zodpovédnad za kvalitu péce, poskytovanou

svymi podiizenymi. Koordinuje oSetfovatelskou péci a podili se na vyzkumné ¢innosti.

11.15 Komparace kompetenci vieobecnych sester v CR a Australii

Kompetence se jak u nds, tak v Australii, 1i8i podle stupné vzdélani. Australsky asistent v
oSetfovatelstvi, stejné jako u nas zdravotnicky asistent, pracuje pod piimym vedenim
registrované vSeobecné sestry. Zakladni sestru a schvélenou zdkladni sestru bych
prirovnala k naSi vSeobecné sestie, kterd nema registraci. VSechny tyto sestry pracuji pod
odbornym dohledem sestry registrované. Pouze registrované sestry pracuji v obou zemich

bez odborného dohledu.
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11.16 Platy vSeobecnych sester v Australii

Vseobecné sestry patii v Australii mezi profese, které jsou velmi dobie finanén¢ ohodno-
ceny. Platy se d¢li podle stupné jejich vzdélani. Na ukazku uvadim platy registrovanych

vSeobecnych sester (viz. Tabulka ¢. IV).

Tabulka ¢. IV - Platy vSeobecnych sester v Australii

Pocet let praxe Plat / tydné
1 rok 811,40% (15.250,- K¢)
2 roky 855,70% (16.090,- K¢)
3 roky 899,80% (16.920,- K¢)
4 roky 947,20% (17.810,- K¢)
5 let 994,10% (18.690,- K¢)
6 let 1.041,10% (19.570,- K¢)
7 let 1.094,60% (20.580,- K¢)
8 let a vice 1.139,60% (21.420,- K<)

11.17 Komparace plati v§eobecnych sester v CR a Australii

Registrovana vieobecné sestra v CR se fadi do 11. platové tiidy. Prvni rok po nastupu do
prace Cini jeji zakladni plat 17.340,- K¢. V Australii ma registrovana sestra prvni rok po
nastupu do prace 32468 (61.020,- K¢&). Platy nelze Gplné objektivné srovnat, vzhledem

k rozdilnym zivotnim nékladim v obou zemich.
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ZAVER
V tivodu mé bakalatské prace jsem si vytycila jeden hlavni cil a devét cild dil¢ich. Nyni

bych chtéla zhodnotit, do jaké miry se mi podafilo tyto cile splnit.

V teoretické Casti jsem popsala diléi cile. Mezi tyto cile patii systém zdravotni péce, zdra-
votni pojisténi, standardni vykony lékafii a sester, regulac¢ni poplatky, povinné ockovani,
vzdélavani vSeobecnych sester, celozivotni vzdélavani vSeobecnych sester, kompetence
vieobecnych sester a platy vieobecnych sester. Vechny tyto informace se tykaly Ceské

republiky. Cile teoretické ¢asti byly splnény.

Dotaznikovym Setfenim a rozhovorem jsem ziskala informace o Australii, popsala jsem
opét vSechny dil¢i cile. Tyto cile byly splnény. Poté jsem provedla komparaci a tim splnila

cil hlavni. Nékteii respondenti odpovidali v dotazniku velmi stru¢né.

Obé¢ zem¢, ac lezi na opacném konci svéta, jsou si hodn€é podobné. Zdravotni péce je pro
vSechny lidi stejné dostupna, bez ohledu na jejich socialni postaveni. Kazdy ¢lovek, at’ uz v
Ceské republice nebo Australii, si mize svobodné zvolit 1ékafe, zdravotni pojistovnu i
zdravotnické zatizeni, ve kterém chce byt oSetfen. Australie ma dle WHO vsak lepsi zdra-
votni systém nez Ceska republika. Zdravotni pojisténi je v obou zemich povinné.
V Australii je vS§ak mnohem niZ8i, v poméru k vymétovacimu zéakladu, neZ u nas a lidé si
zde mohou platit navic soukromé zdravotni pojisténi. Stat jim dokonce na toto pojisténi
ptispiva 30% slevou. V obou zemich existuji soukroma i vetejna zdravotnicka zafizeni.
Regulacni poplatky se v Australii ve vefejnych zafizenich nehradi. Hradi se pouze
Vv zafizenich soukromych a to jen tehdy, nemate-li soukromé zdravotni pojisténi. Povinné
o¢kovani mame pouze my v Ceské republice, Australané maji jen doporuceny oc¢kovaci
kalendaf. Pokud rodi¢e nechaji své dit¢ naockovat, dostanou od statu finan¢ni bonus, to
v CR neni. Vzdélani vieobecnych sester je stejné, musi se vzdélavat vysokoskolsky. Studi-
um trva 3 roky a po uspésném ukonceni je udélen titul Be. Celozivotni vzdélani mame po-
nekud odlisné, v Australii musi sestry ziskat v obdobi jednoho roku 20 krediti. NaSe vSeo-
becné sestry musi ziskat kreditd 40 v obdobi 6 let. Kompetence jsou také podobné jako u
nas. Lisi se podle stupné vzdelani. Platy vSak maji australské sestry n¢kolikanasobné vyssi,
nez sestry u nas v Ceské republice. Nelze to vsak objektivné srovnat, protoze nevime, jak
vysoké zivotni ndklady maji. Mym praxeologickym vystupem z této prace je publikace

¢lanku v odborném casopisu.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

Apod.
CR
DTP
EU
HDP
HPV
LSPP
MZ CR
Napt.
Tzv.

VZP

A podobné

Ceska republika

Difteria (zaskrt), tetanus, pertuse (davivy kasel)
Evropska unie

Hruby domaci produkt

Human papilloma virus- lidsky papiloma virus
Lékarska sluzba prvni pomoci

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Naptiklad

Takzvany

Vseobecna zdravotni pojistovna
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SEZNAM PRILOH

P1  Dotaznik v anglictiné

P Il Ukazka nejlépe vyplnéného dotazniku (pielozeno do Cestiny)
P Il Ukazka rozhovor s Australskou v§eobecnou sestrou

P IV Zakladni informace o Australii



PRILOHA P I: DOTAZNIK V ANGLICTINE

Hello,

my name is Hana Sovi$ova, I am study at university for nurse in Czech republic. | write
bachelor thesis about the system of health care and education of paramedical workers in the

Czech Republic and Australia.

Please, feel free to add any comments and whatever comes to you mind. | will be grateful

for any detailed personal opinions and ideas. Questionnaire is anonymouse.

Thank you for your time.

Hana SoviSova

Health Care System:

1) Can you choose your general practitioner, insurance company and particular facility

where you want to be treated?

2) Is health care available for everyone regardless their social situation?

Health insurance:

3) Do you have to pay for your health insurance?
If yes:

4) How much is it?

5) Are there any exeptions for example for students, pensioners, women on maternity leave

etc.?

Standard treatment:
6) Do you have to pay for the treatment that you were provided with?

If yes:



7) Which ones do you have to pay for and how much are they?
Regulatory charges:

8) Do you have to pay for a visit where the doctor conducted an examination regardless

other procedures such as a stay in hospital or emergency service?
If yes:
9) Is someone exempt from those fees?

10) How much do you have to pay?

Obligatory vaccinations:
11) Are there any vaccinations that are compulsory for everyone?
If yes:

12) Which ones?

Education of nurses:

13) How are nurses in your country being educated?

14) Do they study only high school or some kind of university as well?
15) For how long do they have to study?

16) Who can attend such a school?

Lifelong education:

17) Do nurses at your country have to qualify themselves and study even after finishing

school?
If yes:

18) Please explain how?



Competence of nurses:

19) Do all nurses have the same competence? (What kind of procedures can they conduct

and which ones can’t they?
If not:

20) How differ the ranges of competence for nurses?

Wages for nurses:

21) Can you estimate a wage for general nurse?



PRILOHA P II: UKAZKA NEJLEPE VYPLNENEHO DOTAZNIKU

(pielozeno do cestiny)
Dobry den,

Jmenuji se Hana Sovisova a jsem studentka 3. ro¢niku oboru vSeobecna sestra na Univerzi-
t& Tomase Bati v Ceské republice. Zpracovavam bakalaiskou praci na téma Systém zdra-
votni pée a vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych pracovniki v Ceské republice a Aus-
tralii. Timto bych Vas chtéla poprosit o anonymni vyplnéni tohoto dotazniku, informace
pouziji pouze ke studijnim uceltim.

Pokyny pro vyplnéni: Uvedte prosim ke kazdé z otazek co nejvice informaci, které se

dané oblasti tykaji.

Dékuji.

Hana SoviSova

Systém zdravotni péce:

1) Miizete si svobodné zvolit svého oSetiujiciho 1ékafe, zdravotni pojistovnu, zdra-

votni zafizeni, ve kterém chcete byt oSetieni?

Ano, muzeme si kazdy vybrat svého praktického 1ékate, pojistovnu i zdravotnické zatizeni
kde chceme byt oSetfeni. Mzeme si zvolit, zda navstivime soukromé nebo vetejné zdra-

votnické zafizeni.

2) Je stejné dostupna zdravotni pée pro vSechny lidi bez ohledu na jejich socialni

situaci?

Ano, vetejna zdravotni péce je stejné dostupnd pro vSechny lidi a ta soukroma zdravotni

péce je vétSinou za dostupnou cenu.

Nas zdravotnicky systém se nazyva ,,MEDICARE®“ a byl zalozen roku 1984. Poskytuje
nam mnoho sluzeb v oblasti zdravotnictvi. NaSe vldda dotuje 3 hlavni programy -
»MEDICARE* (oblast zdravotni péce), Pharmaceutical Benefic Schema (oblast farmacie) a

poskytuje 30% slevu na soukromé zdravotni pojisténi. Tuto slevu poskytuje proto, aby udr-



zela chod soukromych zafizeni a aby se lidé soukromé ptipojistovali. Do zdravotniho sys-
tému prispivame danémi, soukromym a vefejnym zdravotnim pojisténim. Vlada pokryva
67 % vydajli na zdravotnictvi, zbylych 33 % dopléaci dany stat, ve kterém Zijete. Cetla jsem

dnes v novinach, ze mame jeden z nejlepsich systému na svéte.

Zdravotni pojiSténi:

3) Jste povinni platit zdravotni pojisténi?

Ano jsme.

4) Jak vysoké zdravotni pojisténi platite?

Pojisténi se u nas déli na soukromé a vefejné. Vetejné je zaloZzeno na vysi piijmu. Vétsina

lidi plati 1,5 % z hrubé mzdy. Lidé, ktefi maji vysoké ptijmy ($ 73.000/za rok) a rodiny,

které nemaji zadné nebo jedno dité a vydélavaji dohromady hodné (nad $ 146.000/za rok)

plati pojistné 2,5 %. Soukromé zdravotni pojiSténi je velmi drahé, ale ptesto si ho plati asi

polovina. Je na lidech, jak vysoké soukromé pojisténi jsou si ochotni platit. Tak napiiklad

my jsme Ctyi¢lenna rodina (2 dospéli, 2 déti) a platime $190 a to je to nejlevnéjsi soukromé

pojisténi, které nabizeji. Vlada nam z né&j 30 % proplaci. Pojisténi platime kazdy mésic.

5) Je nékdo osvobozen od placeni zdravotniho pojisténi? (studenti, diichodci, matky
na matei'ské dovolené)

Soukromé pojisteni si plati pouze ten, kdo chce. Vetfejné nemusi platit lidé, ktefi maji nizké

ptijmy (pod $18.488), takze jej neplati studenti, matky na mateiské dovolené, dichodci atd.

Standardni vykony lékait a sester:

6) Musite si finan¢né hradit zdravotni vykony, které jsou Vam u lékaie nebo ve zdra-

votnickém zarizeni poskytnuty?

Pokud jdu do vetejného sektoru, nemusim hradit zddné vykony ani oSetfeni, vSe je hrazeno
ze zdravotniho pojiSténi. Jsou zde ale hrozné dlouhé ¢ekaci doby, tieba na planované ope-
race. Pokud si neplatim soukromé pojisténi a jdu do soukromé nemocnice, tak musim platit
vSe na misté. ,,Medicare” mi po piedlozeni uctenky proplati 75 % castky, kterou jsem
v soukromém zafizeni zaplatila. A pokud mam soukromé pojisténi a jdu do soukromé ne-
mocnice, tak neplatim taky nic. Platim jen tehdy, pokud se jedna o velmi finanéné naroc-

nou péci. Medicare mi vSak opét z téchto doplatkd 75 % proplati. Vé&tsinou ¢im vyssi sou-



kromé pojisténi si lidé plati, tim mensi je riziko doplatkli. Soukroma nemocni¢ni zafizeni
tvoti asi 1/3 vSech nemocni¢nich ltizek.
7) Jaké zdravotni vykony si hradit musite a jak vysoka je jejich cena?

Nevim piesné.

Regula¢ni poplatky:

8) Musite platit za nav§tévu u lékare, pii kterém lékar provedl klinické vySetieni, bez
ohledu na dalsi zdravotni vykony, za pobyt v nemocnici nebo za navstévu pohoto-
vostni sluzby?

Zalezi zase na tom, zda jdu do soukromého nebo vetejného zatizeni. Ve vetejnych zatize-

nich nic neplatim. Platim pouze tehdy, pokud jdu do soukromé nemocnice a nemam sou-

kromé pojisténi.

9) Je u Vas nékdo od téchto poplatkii osvobozen?

Ten, kdo je soukromé pojistén.

10) Jak vysoké poplatky platite?

V soukromém zatizeni bez soukromého pojisténi se plati $60 za vySetieni 1ékafem a mys-

lim, Ze az $500 za jeden den v nemocnici. ,,Medicare nam vsak proplati 75 % z této ast-

ky zpét.

Povinné o¢kovani:

11) Je u Vas ofkovani pro vSechny povinné?

Ne neni. Kazdd matka se mtiZze rozhodnout, jestli své dit¢ naockovat neché nebo ne. Mame
pouze doporuceny ockovaci kalendatr. Nase vlada nabizi rodi¢lim finan¢ni bonus, pokud
nechaji své dité naockovat. Vlastné€ jsou to bonusy dva, prvni pokud je dit€¢ nao¢kovéano do
24. mé&sice a druhy, pokud je naockovano i do 5 roku. Je vtipné, zZe dostanou penize i pies-
to, kdyz ho naockuji jen do 24. mésice a pak uz ne.

12) Které ockovani je povinné?

Na ukazku ti posilam nas doporuceny oc¢kovaci kalendaf. (viz. Tabulka ¢.III)



Vzdélavani vSeobecnych sester:

13) Jak se v Australii vzdélavaji vSeobecné sestry?

Pokud chces byt asistent, zakladni sestra nebo schvalena zakladni sestra nebo sestra u prak-
tického 1€kare, tak ti staci pouze kurz.

14) Na sti‘ednich nebo vysokych $kolach?

Stredni $koly pro zdravotniky nemame, registrované sestry musi mit od roku 1990 vysokou
Skolu. Dfive se i registrované sestry vzdélavaly pouze kurzem. Mnoho z nich se vzdélava
po Skole dale, naptiklad kurzem ve svém oboru (dialyza, pediatrie, anesteziologicko — re-
suscita¢ni péce atd.).

15) Jak dlouho studuji?

Studovala jsem vysokou $kolu tfi roky. Kurzy trvaji pro asistenty 5 mésici denné/11 mési-
cu dalkové. Zakladni sestry 18 mésicti denné/24 mésict dalkove. Schvalené zakladni sestry
musi mit to co zékladni sestry a jest¢ dalSich 270 hodin v kurzu. Sestry praktického 1ékate
studuji 1,5 — 2 roky.

16) Kdo vSechno miize tuto $kolu studovat?

Skolu miize studovat kazdy, kdo splni podminky pro piijeti dané $koly.

Celozivotni vzdélavani vSeobecnych sester:

17) Musi se u Vas vSeobecné sestry po ukonceni studia néjak dale vzdélavat?
Toto vzdélani je u nas zavedeno nove, plati od 1. ¢ervence 2010. Vzdélani a kreditni sys-

tém ma na starosti organizace ,,AHPRA*.

18) Uved’te prosim, jak?
Musime v obdobi 1 roku ziskat nejméné 20 kreditli. Kazdy kredit je za jednu hodinu ucasti,

napf. na seminafi. Taky ziskdvame kredity za publikacni ¢innost, kurzy atd.

Kompetence v§eobecnych sester:

19) Maji u Vas vSechny vSeobecné sestry stejné kompetence(co vSechno muZou pii
oSetiovani pacientu délat)?
Kompetence se 1i8i podle stupné vzdélani. VSechny sestry pracuji pod dohledem registro-

vané sestry.



20) Jak se sestry v kompetencich lisi?

Asistent provadi spiSe oSetfovatelskou Cinnost, zdkladni sestra napt. méti fyziologické
funkce, pomaha s rehabilitaci a edukuje klienty, schvalena zakladni sestra muze podavat
1€ky, ale ne intraven6zng, intraarterialng, ani epidurdlné. Muze ale davat infuze, ve kterych
nejsou zadné 1éky. Sestry praktického Iékafe musi mit minimalné 3 roky praxe v nemocni-
ci. Registrovana sestra mize podavat vsechny léky. Ma na starosti péci, kterou poskytu;ji

jeji podfizeni. V praxi je to ale uplné jinak, spi$ bych fekla, ze vSichni délaji vSechno.

Platy zdravotnich sester:

21) Jak je u Vas priblizné platové vseobecna sestra ohodnocena?
Sestry jsou u nas velmi dobfe ohodnoceny, plat maji podle stupné vzdélani. Na ukazku

posilam tabulku s platy registrovanych sester (viz. Tabulka ¢. IV).



PRILOHA P III: UKAZKA ROZHOVORU S AUSTRALSKOU
VSEOBECNOU SESTROU

Ahoj.

Ahoj.

MiiZu se prosim jeSté zeptat na par otazek, které bych potirebovala védét?
Nevis, jek velké jsou vydaje na zdravotni sluzby u vas v HDP?

Moment, podivam se. Je to 9,8 %.

Ta sleva 30 % na soukromé zdravotni pojisténi je pro vSechny stejna?
Ne, neni. Lidé starsi 65 let maji slevu 35 % a starsi 70 let 40 %.

Pojisténi hradite mésicné, jde to i jinak?

Ano, muze se platit klidné 1 ro¢né€. Ale mé&sicné je to pro nds pohodIné;si.

Co je u Vas povazovano za nadstandardni péci?

Asi veskera péce, kterou ti poskytnou v soukromém zdravotnickém zafizeni, protoze si za

ni musis platit. Nebo taky ta, kterou ti ,, MEDICARE* neproplati.

»MEDICARE® ti neproplati vSechny sluzby, které ti v soukromé nemocnici poskyt-

nou?

Ne, to urcité ne. Neproplati ti navstévu soukromého zubate, fyzioterapii ani logopedii,

kosmetické operace.
Co se tyka oc¢kovani, kolik penéz je ten finan¢ni bonus, ktery za o¢kovani dostanete?

Dostali jsme $125,50 za kazdy, jsou dva, jak uz jsem psala. Jeden za ockovani do 24. mé-
sice, druhy za oCkovani do 5 let. JeSté jsem ti tam zapomnéla napsat, Ze mame takovy ,,
ockovaci rejstiik®, ve kterém je vedeno kazdé dité do 7 let. Do tohoto ,,rejsttiku‘ jsou za-

znamenavana od lékate o¢kovani. Diky tomuto zdznamu ti potom poslou penize.
Co se tyka vysoké Skoly pro sestry, miiZete ji studovat denné i dalkové?
Ano, muzZeme.

Obé formy trvaji 3 roky?

Ano.



A jaky po dostudovani dostanete titul? My u nas Bc.
Tak to mame stejné jako vy.

U nas musi mit sestry pro vykon povolani odbornou a zdravotni zptsobilost a nesmi

mit v rejstiiku Zadny trestny ¢in, jak je to u Vas?

Tak to je zase stejné jako u Vas. Myslim ale, Ze néjaky prestupek mit mohou. Organizace,
kterd ma na starosti celozivotni vzd€lavani, tento Cin pfezkouma a rozhodne, zda muze
sestra toto povolani vykondvat. Tteba néjaké prestupky za fizeni viibec nevadi. Asi jde
spiSe o zavaznéjsi trestni Ciny.

A jaké vzdélavaci aktivity pro celoZivotni vzdélavani mate, pouze seminare, jak jsi

psala?

Ne, patii tam i publika¢ni ¢innost, néjaké certifikované kurzy a samostudium. Ale moc o

ostatnich nevim, krom¢ seminafi jsem jeste nic nezkousela.

Dékuji moc, kdybych jeSté néco potiebovala, miiZu se prosim znovu ozvat?
Urcité. Hodné Stésti.

Ahoj.

Ahoj.



PRILOHA P IV: ZAKLADNI INFORMACE O AUSTRALII

Oficialni nazev statu: Australsky svaz

Statni zFizeni: federativni stat, konstitu¢ni monarchie, hlavou statu Britska kralovna
Hlavni mésto: Canberra

Nejvétsi mésto: Sydney

Rozloha: 7 682 300 km?

Pocet obyvatel: 22 600 000

Piavodni obyvatelé: Aboriginové (380 000, ziji vétSinou v pfirodnich rezervacich)
Etnické sloZeni: Evropané 90 %, asiaté¢ 7 %, ptivodni obyvatelé 1,5 % , ostatni 2,5 %
Australie se sklada z 6 stati a 2 teritorii:

Novy Jizni Wales (New South Wales, NSW) - hlavni mésto Sydney, Victoria (VIC) -
hlavni mésto Melbourne, Queensland (QLD) - hlavni mésto Brisbane, JiZni Australie
(South Australia, SA) - hlavni mésto Adelaide, Zapadni Australie (Western Australia,
WA) - hlavni mésto Perte, Tasmanie (Tasmania, TAS) - hlavni mésto Hobart, Teritorium
australského hlavniho mésta (Australian Capital Territory, ACT) — Canberra a okoli, Se-

verni teritorium (Northern Territory, NT) - hlavni mésto Dar.
Ufedni jazyk: angli¢tina

PenéZni jednotka: Australsky dolar (AUD)

Casové pasmo: 0 8 - 10 hodin vice nez u nas

Jidlo a piti: nej¢astéji rychlé obcerstveni, plody mofte, pivo a vino
Priroda: vice nez 500 narodnich parkd, destné pralesy, pise¢né duny
Nejvyssi hora: Mount Kosciusko 2 230 m

Ro¢ni obdobi: opak Evropy (u nés je 1éto, v Australii zima a naopak)
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