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ABSTRAKT

Tato studie se zabyva aktualnim tématem professkagenosti sester. Uvodem se studie za-
byva roli zdravotni sestry v historickém kontextiedevsim vzniku oSiivatelské profese a
osobnosti sestry po r. 1918. V teoreti¢ksti je dale rozpracované téma osobnost a role zdra
votni sestry, jak se zila profese zdravotni sestry. Dale jsou z¢ninfaktory, které ovliviu-

ji spokojenost zdravotnickych pracoviijljako je spoléenska prestiz, nedostatek zdravotnic-
kych pracovnil, mobbing na pracovisti a nedostaté finargni ohodnoceni. Zav teoretic-

ké ¢asti je ¥novan vyznamu tymové prace a motivaci zdravotnibky@covnik, kde je kla-
den diraz na vyuZiti Herzbergrovy motisai teorie v praxi. Praktickdast této studie jeév
novana ovieni si spravnosti stanovenychicél hypotéz. Jednim z hlavnichicjé analyzovat

priciny a divody pracovni nespokojenosti zdravotnich sester.

Kli¢ova slova: Role sestry, osobnost sestiiyédh, image, fyzické werpani, finadni ohod-

noceni, motivace.

ABSTRACT

The paper occupy with professional satisfactiomuwfing as actually theme. The theory part
contains the role of nurse in history and individyaof nurse after year 1918, origin nursing
chiefly. In the theory part | will am occupying eoand individuality of nurses and who change
profession of nurse on. The theory part continaesofs which influence satisfaction nurses
staff as are: a social prestige, nursing staffsngerfection, mobbing in workplace and insuf-
ficient of pay. In ending the theory part is detigcha team work and you are meaning. To-
wards motivation nursing staffs is described andduslerzberg’s theory of motivation in
practice. The practical part is concentrated ornfyef determine aims and hypothesis. The

main the aim is analyzed causes and reasons pmfakaon satisfaction of nurses.

Keywords: Role of nurse, individuality of nursessarance, image, exhaustion, pay, motivati-

on.



Hi spolupraci na mé bakatké praci bych chla predevSim pogkovat pani Mgr. Michae-
le Karafiatové, ktera byla nejen moji vedouci baiskié prace, ale i zarokgartnerem. Bez
spole&ného usili a spoluprace vykonani psani této prace, by tato prace nevznikla. Zarove
chci podkovat vSem zéastrenym zdravotnickym zZdzenim a jejim zadstnaném,

ktefi se podileli na spolupractiplotaznikovém Ségni.

Také chci potkovat mym rodiim, za trglivost a za spolupraci nejen po firdai strance,

ale po strance psychické podpory.

VSem ugimné dekuji.

Motto:

» M ¢jte na pandti, Ze oSebvatelka musi byt osobou na kterou éEe Ize spoléhat:

v kazdém ohledu musi byti osobawelyhodnou. Nem#e vdét, jak brzy se dostane
v postaveni, ve kterém svou spolehlivostd@witost musi ogdcid. Musi byt stidmou
a pa‘estnou, ma téz byti zboznou Zenou. Ku vlastnimolgtvma mit Uctu,

neba’ drahy dar Zivota jestasto Upl@ polozen do jejich rukou.”

F. Nightingalova, Kniha o oS&vani nemocnych, 1860
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UvoD

Problematika profesni spokojenosti sester je aktmétématem R. Nejen, Ze stava i téma-
tem gredvolebnich kampani politickych stran, ale to ivhiadivod, kterym se zabyvaji sa-
motné zdravotni sestry nebo budouci zdravotniygddgré se v 15-ti letech Zivota rozmysleji

jakou profesi si zvoli.

Souwasné dob mizeme slySet ziznych medialnich prostdki, kterd povolani jsou atraktivni
vice a ktera meén ktera povolani maji lepSi finami ohodnoceni a ktera horsi, a ktera povola-

ni jsou pro nas nejvice vyhodné po vSech stankach.

Vyznam profese zdravotni sestry saha do davnértastd sowasnosti je zdravotni sestra
nejcenrjSim pomocnikem Iéka ve ZZ (zdravotnické ¥&eni). Zvysuji se jednotlivé kompe-
tence zdravotnich sester, tim tak na nich I€Bivzodpo¥dnost a samdejme davéra mezi

lékaem a zdravotni sestrou a hlgumezi pacientem/klientem a zdravotni sestrou.

Myslim si, Ze povolani zdravotni sestry je i v driedol® stale poslanim. Skuteost je ale
ovlivnéna dnesni dobou, ktera neustale zvySuje narokejea fednotlivce samotného, ale téz
i na vSechno kolem nas. ZvySuji se pozadavky nhanteké dovednosti, na dovednosti
v oblasti informatiky, na dovednosti verbalni a weralni komunikace apod. 8tito do-
vednostmi by rla umét zdravotni sestra zachazet a neustéle ve v niddlawat. Tyto poza-
davky moderni doby by ale nétn ovlivnit jeji lidskou stranku, ktera je takikbzita i praci

s lidmi - nemocnymi. Nemocni lidskou stranku zdiaveestry ve &Sin¢ pripadi umi ocenit

a pro sestru je toto oc&m mnohem vice nez finani ohodnoceni od zatstnavatele. Proto
ve WtSirne pripadi je skut€nost, Ze zdravotni sestry jsou spokojené se svymgéstaanim,
které jich napluje po osobni strance a tolik diskutovana fimarstranka je az na druhém

mis& v pomysiném Zeicku hodnot v povolani zdravotni sestry.

V této studii se budu zabyvat sp&#@skou prestiZi zdravotni sestry, ktera jégdpokladam,

je na nizké urovni, dale se budu zabyvat ftmam ohodnocenim zdravotni sestry, které je
nizké a dale se budu zabyvat celkovou spokojesgstivolanim zdravotni sestry. Mimo jiné
budu v teoretické€asti zmiiovat témata, ktera se tykaji historického kontegsgbnosti zdra-
votni sestry a jakd by #a sestra byt, dale pak faktory, které oliyi spokojenost nejen
zdravotniki, ale i zdravotnich sester, a nakonec budaipena problematika motivace oSet-

fovatelského persondlu.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 6

Praktickacast bude zagitena na zapracovani Udaj dotaznikového S&ni a potvrzeni nebo

vyvraceni stanovenych jednotlivychicé hypotéz.

V zawru uvedu shrnuti nejvyznarg8ich za¥ra a poznatk z dotaznikového S@&ni, které

bude provedeno ve dvou ZZ nemagriho typu.
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TEORETICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 8

1 ROLE SESTRY V HISTORICKEM KONTEXTU

1.1 Vznik oSetrovatelské profese

OSetovatelstvi ndlo v historii pongrné nizké spoléenské postaveni, vychazejici z jeho malo
profesionélniho, charitativniho z&feni. Mnisi arddové sestry nosilifpoSetovani nemoc-
nych svéradoveé obléeni, civilni opatrovnici si dlouho oblékali cokalifeprve s rozvojem
nemocnic na konci 18. stoleti séiheme potkat s ndznaky o&etatelské uniformy. Od polo-
viny 19. stoleti Ize pozorovat nejen profesionalizaSetovatelského povolani, ale i snahu o
jeho emancipaci a adekvatni speleskou prestiz. Tyto snahy vedly k prosazovanigsmiho
vzklavani, k silnému zitazreni etické stranky profese a k postupnému zlepSos@eialni-

ho postaveni sester. [1]

Polovina 19. stoleti je historickym meznikem rozvopetovatelského povolani. Z této doby
se datuje vlastni vznik o3evatelské profese, charakteristicky systematickydéhavanim

a zavedenim stavovskéhocwd — sesterské uniformy. [1]

1.2 Osobnost sestry po roce 1918

Ceské sestry zaly nosit prvni uniformy v r. 1918, kdy vstoupilp graxe prvni diplomované
sestry — absolventky dvouleté Statni tdedtelské Skoly, otgené vr. 1916. diplomované
sestry postuphobsazovalyidici funkce. Ziskaly velkou prestiz ¥ich veejnosti mimo jiné
i svou zcela samostatnou praci v terénu, v porddpex matky a éti, v ordinacich Ligy proti

tuberkul6ze apod. [1]

Po Unoru 1948 zanikly o%evatelské Skoly a byly nahrazeny gowtvorenymi zdravotnic-
kymi Skolami. Bylo nutné vymytit vSe burZzoaznicetré stavovské hrdosti diplomovanych
sester (jejich fedstavitelky ,@iliS a dlouho pracovaly s Alici Masarykovou, HarBeneSo-
vou a dalSimi pedstavitelkamteské burzoasie®). £al se pouZzivat odznak ,Slouzim zdravi
lidu“ a zanikl oficialni titul diplomované sestraoSetovatelka nemocnych. Siphodem ma-
terialistické ideologie bylo postuprvytlaceno i profesni sebédomi sester. OSelvatelstvi
se instrumentalizovalo a postupse stalo servisni sluzbou lékké pée. Zmizela funkce
samostaté pracujici sestry. Klesla spdknska prestiz profese a pocit sester, Ze jsou wyzna

nym faktorem § jejim utv&eni. [1]
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1.3 Zakladni etapy etiky oSefovatelstvi v historickém vyvoji

V historickém vyvoji medicinské a o$evatelské etiky rozliSujetit zakladni etapy — etiku

starovku, etiku kKegd’anstvi a etiku saiasnosti.
- Etika staro¥ku — nejlépe dokumentuje Hippokratovidsaha (viz. P 1).

- Etika kke’anstvi — pinesla novy pokrok — vztah k trpicindlovéku zaloZzeny na prin-
cipu milosrdné lasky, ktera nevylje a nediskriminuje nikohotaiz z hlediska rasy,

naboZenstvi nebo pohlavi. Smrt se nechape jakéarsethmediciny nebo jako prohra.

- Etika sogasnosti — ve 20. stoleti ovlivnily zdravotnictwwérejnost zavazné udalosti
na celém sit¢ (pokusy nacistickych léka a tzv. thalidominova aféra), které vedly
k prijeti riznych opateni na narodni a nadnarodni Urovniinafseobecna deklarace
lidskych prav (1948). V 70. letech v USA doSlodkpsim definovat zakladni princi-
py medicinské etiky — princip beneficience, prinngn-maleficience, princip sprave-

dinosti, princip autonomie. [4]
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2 OSOBNOST SESTRY

Rozsfeni¢innosti sestry je postaveno ngkalika etickych zasadach. Pamezi ré nag. zvy-
Sena samostatnost spojen&evpetim ¥tSi osobni odpasdnosti sestry, ochota sestry akévn
hjit zajmy pacienta/klienta a gmvat o & s maximalnim akceptovanim jehdasdojnosti a
potreby intimity. Je nezbytné, abyehpacient/klient a jeho rodina k sgsimaximalni dveéru.

Nové ukoly kladou naroky na osobnostni viastne$ti teba je systematicky rozvijet. [1]

Kvalitu prace sestry z hlediska nemocnéehoieyeosti podstathovliviiuje chovani a jednani
sestry, které jejtinnost doprovazi. OS&tvani pacienti/klienti velmi rychle vnimaji, jakstea
uplatiuje své interpersonalni dovednosti. Pokud je dpjatdol¥e, nize pacient/klient Iépe
vyjadiit své problémy a potibvat opravdovou pohodu a podporu. Vzajemny vztabryk

se v takové situaci vyt¥g umoziuje Uzkou spolupraci sestry s nemocnymi, Klientypdany

a urychluje edukai a terapeuticky efekt ogevatelského procesu. Nevhodné jednani sestry
muze naopak sesterskou profesi devalvovat a kompmikogetovatelskou i léebnou péi.

[1]

Duvéryhodnost sester (viz. P II, P 1ll) ma silny vina nadzor spolmosti na oSébvatelské
povolani a spoluvyti@jeho spoléenskou prestiz. Sdéasre je projevem vztahu sestry k oSet-

fovatelskému povolani. Qaidéryhodnost jefieba systematicky usilovat. [1]

2.1.1 Projevy divérivosti
Mezi zakladni projevyivéryhodnosti pat:
- vztah sestry k povolani,
- kultivovanost projevu,
- odborné znalosti,
- zevrejSek sestry.

Pokud voldme po zvySeni prestize, musime dedevsim usilovat sami. Nikdo nam ji neéud
li. Podtrhrime vSe nové a dobré, co v praxi zavadime tim, Zerne vsSichni, nejen sestry

na funknich mistech, dbat o gwzhled a chovani.

V poslednich letech&sSina nemocnic usiluje o zlepSeni kvality é8eatelske p& a o zlep-

Seni divéryhodnosti sester. Na &ku 21. stoleti by #ia sestra spibvat tyto poZzadavky:
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- byt emancipovang schopna samostatné prace, ochotna samégtatoovat, ale iife-

vzit vice konkrétni odpadnosti,

- byt vzdélana, projevovat se tak, aby ji jako odbornici respekiojak nemocni, tak
vSichni spolupracovnici,detre 1ékar. Byt sestrou, kterd ma vysoky spadasky kre-

dit a respekt viejnosti a ktera se z vlastniho zajmu celozivoindklava,

- byt sestrowsobré angazovanouve svém povolani, kterd iniciati¥mleda nové cesty

k poskytovani stale lepSi ¢

- byt sestroudivéryhodnou, sestrou, ktera svym vystupovanim i vzhledem dé@jé-
VO, Ze si vazi svého pacienta, ktery je pro nie&spzanym partnerem a spolupracov-

nikem ve vSecliinnostech srujicich k jeho zdravi a rozvoji séstaznosti,

- byt sestrou, ktera aplikuje v praxédecké poznatky sestrou, ktera umi #dodnit

a obhdjit, pro se rozhodla uplatnit ve své praci novy progrespraek,

- byt sestrou, ktera samostagorovadi prevenci a profylaxi, kterd m&emunitni p&ci
stejré nezastupitelné misto, jako Wwka o nas jeji fedchidkyné v 30. — 40. letech mi-

nulého stoleti. [1]

2.2 Role sestry

S rozvojem oSébvatelstvi se postupnmeéni role sestry. Vynucuje si to nejen pokrok
v medicirg a oSetovatelské pé, ale do oboru pronikaji vyra#zn nové poznatky spoden-
skych \&d, zejména psychologie, pedagogiky, sociologikyestale ¥tSi uplaténi nachazi

i zdravotnicka technika. Sestra se stale vice s@wdocennowlenkou zdravotnického tymu
schopnou samostatné prace a profese se stava aag)dstVyspelé zdravotnictvi je charak-
terizovano pré¥ uvedenym pojetim sesterské prace. Dnegisdoprém oSébvani nevysté

se zri@nosti. [1]

V. Hendersonova, kterd vyznamavlivnila oSetovatelstvi v polovid minulého stoleti, vidi
zakladni funkci vtom, Zze ,pomaha zdravégiunemocnémuilovéku v provadni cinnosti
tykajicich se zdravi a jeho ochrany, a to v situkdy toho neni sam schopen a nemé&gqimnt

nou silu, wli nebo znalosti“. [2]

Tradiéné byla sestra povazovana dana tymu, ktery poskytuje zakladni (fyzickou)pgaci-

entim. Nepochyb# to je a bude i nadale hlavni funkci @gégatelstvi. Vznikly vSak a stale
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se roz&iuji nové odpowdnosti. Vychazeji z orientace profesiinosti sester na celek lidskeé-
ho zdravi. Do pofedi se dostavagiinnosti ve vztahu k mentalni hygigrkdy je pomoc, kte-
rou sestry poskytuje pacientouii gdolavani nemoci, nebo mu pomaha se s ni vyrowie
¢innost spojené s funkci vychovatele, nébejjednodussi &eni se Mze stat zdrojem n&g

a stref, a konéné ¢innosti spojené s rozéivanim odborné funkce sestry ve zvySovani Urov-

ne. [2]

2.2.1 Zmény v profesi sestry

Zmeény v profesi sestry bylyipdnetem I. evropské konference o aéettelstvi, ktera se ko-
nala ve Vidni vr. 1998 pod zastitou SZO. V deldammkonference se uvadi, Ze role sestry
spaiiva vtom, Ze ma j,sobit jako partnerkaiprozhodovani planovani fizeni mistnich,
regionalnich a narodnich sluzeb, podporovat jedmat| rodiny a komunity, aby se vice spo-
léhali na viastni sily v @&o své zdravi a poskytovat jasné a spravné infoenteggiznivych a
negiznivych disledcich roztinych typi chovani a o vyhodach a nakladedhvwlbé urcité
p&e“. Je tim z@razrena Uloha oSébvatelské p& v primarni zdravotnické pies tim, Ze
inovované oSébvatelské sluzby se maji rozvijet vice se &&mim na zdravi neZ nemaoc.

Hlavni zasady sester v primérni zdravotnick& pgly na konferenci charakterizovany takto:
- upewiovani a ochrana zdravi, prevence,

- zahrnovani jednotlivce, rodiny afegnosti do p&e a umoz#ni jim vzit na sebe &Si

odpowdnost za sveé zdravi,
- uspokojovani paeby celé populacefedevSimdch, ktéi maji nedostataou péi,
- vicedisciplinarni a vice oborova spoluprace,

- zaji¥ovani kvality pée a vyuzivani technologie. [2]

2.2.2 Je povolani sestry autonomni profesi?

V poslednich letech je v materidlech SZéhevana pozornost problematice @éeatelstvi
a postaveni sestry v systému zdravotnicki&e p¥ t€chto materidlech se objevuje poZzadavek

na profesionalizaci sestry. [2]

Ze sociologického hlediska Ize profesi nazvat jpkwolani, odbornost nebo odbornoti-p
pravou na pozadované povolanifipPava sester v pmyslow vysglych zemich, ale i €R je
podle zakon&. 96/2004 Sh. zpravidl&iteta. Obsahuje rowiz zavazek celozZivotniho véid-
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vani. Osvojeni profese znamena zvladnout teodi,jges vykonem profese spjata. Studium
musi byt provaého ugitou spol€éensky uznavanou formou a je zpravidla legislativprave-
no. Profese je charakterizovana profesni autorj@itivychazi z ovladnutiédomosti, jimiz
béZzny laik nedisponuje. Déle je charakterizovana gsof etikou, ktera nominuje vztahy od-

bornika wi¢i klientam i vzajemné vztahy mezi kolegy v profesi. [2]

V byvalych zemich tzv. vychodniho bloku émproces profesionalizace jinou podobu.
V minulych rezimech doSlo k jakészené, formalni profesionalizaci formalnich obomava-
zujici na systém fpdepsaného vzthni. Tim se roz&il pojem profese, ale s¢asré ubylo
jejich rigoréznich atribut, véetn® snizeni profesni prestize. Vznikiasta diskrepance mezi

formalnim kvalifikanim os¥dc¢enim a skuténou profesionalitou vykonavané préace. [2]

Naroky na vykon a vzdani Iékau a sester jsou doposud Zné&rozdilné. Pesto Ize sledovat
v poslednim desetileti &gitou konvergenci statusu obou profesi. Nova koneeprElavani
sester podle zakona 96/2004 Sb. je v souladu se strategii EU a zahijedcelos¥tovy
trend. Jsou s tim ale spojeny Eité poZzadavky na prognu celé hierarchie zdravotnického
systému. Sestra@R sphuje nesporé viechny profese. Povolani sestry je tedy prafgsji

hlavnicinnost — oSé¢bvani — je také profesionalni. [2]

Role sestry nejen Ze préldla slozity vyvoj v minulosti, ale v podstase néni i dnes. Dosa-
Zeni a udrzeni standardu¢pévyzaduje na sestrach nové dovednosti, které pezadovaly

v minulosti. Jde o SirSi spektrum dovednosti, agjména ve vztahu k socialnim probifém
Které obklopuji a provazeji stale vice nemoc avidedince nebo skupiny. Sociologicky par-
ticipuje role sestry na zakladni orientaci lé&kaPlati pro ni vzory chovani uvedené u role lé-

kare, a to: funkni specifika, univerzalismus, kolektivni orientacemociondlni neutralita. [2]

Podat charakteristiku podoby role sestry z hledg#adbycinnosti, je velice slozité.i3lus-
nici jednoho povolani nevykonavaji totiz stegianosti, plni Glohy odborf) kvalifikacne
i funkéné v rizné podob, skladlE i rozsahu. Povolani sestry plni cely systém sfgoiskych
roli, které jsouiizné horizontalr i vertikalre ¢leréné. Ri charakteristic&innosti sestry nejde
0 vystizeni vSech uUkdin ale o vystizenéinnosti funkné odliSnych, jejichz souhrn t¥bza-
klad role sestry. Znamena to, Ze se jedri@noosti, které musi byt kazda sesttgppmvena

aktivovat, i kdyZ momentatnje nepoitebuje pro vykon té role, kterou zastava. [2]
V podstat jde o ,diki" role v nasledujicich oblastech:

- oSetovatelsko-pé&ovatelska,
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- expresivni,

- vychovna,

- instrumentalni (technicka),

- poradenstvi (rodina, vejnost),

- podpora a vychova ke zdravi (prevence),

- organizace a administrativa. [2]

2.2.3 Zakladni role sestry v modernim oSatovatelstvi

- Sestra — péovatel: tradicné je tato role spojena s poskytovanim zakladnifogatel-
ské pée. Vedle toho sestra samostatpeiuje 0 nemocné jak v nemocni tak

v terénni pé&, identifikuje jejich oSebvatelské problémy a zafigje plan jejichreSeni.

- Sestra — edukator nemocného a jeho rodinyw modernim oSébvatelstvi je zdraz-

novana také edukai ¢innost sestry, kterou se sestra podili na:
e upewiovani zdravi a prevenci jejich poruch,

* rozvoji solgstanosti osob s porusenym zdravimiagrhazenim komplikacim

z omezeného pohyhiloveka, gipadré na rozvoji sebeobsluzny¢mnosti,

 pomoci nemocnym a jejich rodindm ®#use Zzit relativd spokojes
s dlouhodobym onemoénim a na nacviku ptgbnych praktickych dovednosti

(nag. aplikace inzulinu).

- Sestra — obhajce nemocnéhor piipact kdy nemocny neni schopen projevit své po-
tieba, problémy aiani, stdva se jeho mléivn, nebd prostednictvim oSdbvatelské-

ho procesu ma moznost jej delpoznat. Podporuje tak jeho pocit beZejistoty.

- Sestry — koordinétor: v planovani a realizaci o$evatelské p& sestra Uzce spolu-
pracuje ne jeji realizaci s ostatniglieny oSetovatelského a zdravotnického tymu.

Nemocného a jeho rodinu k aktivni spolupraci naviddalizované pé&.
- Sestra — asistent: sestra se podili na diagnosticko-terapeutické ré&ka péi,
protoze pipravuje nemocného k vygenhi, asistuje ip ném, zaji¥'uje mizné terapeutic-

ké ¢innosti ordinované Iékam. [1]
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2.2.4 Napln prace sestry

P oSetovani nemocnych upl&tje sestra v ramci ofewvatelského procesu vSechny uvedené

role v kontaktu s nemocnymi i zdravymi osobantippdre s jejich rodinami. [1]

Souwasné oSébvatelstvi od sestrycekava, Ze je uznavanym odbornikem v oblasti své@ho s
mostatného {sobeni, které se postuprozstilo z nemocného na mnoho dalSich socialnich
skupin. Jako vSichni @lané i sestry maji povinnost iniciovat a podporasmanosti, které po-
mahaji upeiiovat zdravi a uspokojovat socialni faity spolénosti. Sestry se tak vice nez
diive stavaji viejnymi ciniteli, ktefi pomahaji zajistit v rdmci zdravotni qgedistribuci oSet-

fovatelskych sluzeb mezi vSechnyahy. [1]

Sesterskéinnosti mizeme z hlediska jejich obsahu réliddo nasledujicich skupin:

- Zakladni oSefovatelska pée — ¢innosti zangiené na identifikaci a planovité uspoko-
jovani zakladnich pegb ¢loveka, které mohou byt onemasrim pozngnény, nebo

nemocny neni schopen si je sam zajistit.

- Diagnosticko — terapeuticka¢innost — zahrnuje prace spojené i§gpavou a prove-
denim fiznych vySeteni Wetné nasledného pozorovani nemocného po jehdatiet
Do terapeutické&innosti pati vSechny Ukony tykajici se sledovani stavucané ne-

mocného.

- Psychosocialni¢innost — jsou nezbytné jak pro ogetatelskou diagnostiku jednak
pro spolupraci s nemocnym a jeho rodinou na warkealizaci oSébvatelského planu
a na zajisovani celkové pohody ogetané osoby. PAtsem tizné formy komunika-
ce, poskytovani instrukci a informaci, edékaprace, ochrana oprasmych zajni pa-

cienta, jeho podpora, pomoti dorozumivani a kontaktu s okolim.

- Administrativni prace — jsou sice pdebnou sotasti sestry, avSak nesjinji odvadst
od jeji hlavni povinnosti oS&tvat nemocné. Proto je nutné vzdy uvazit. Kteregra
jsou nezbytné a které jsou zbyné. V dolse fizenych nemocnicich nahrazuj&tsinu
administrativnich praci technika. Flasem vedeni oS@vatelské dokumentace, za-

znamy 0 nemocném, vyfvani Zadanek na vy$eni, vykazy pro zdravotni pojidv-

ny apod.
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- Pripravné a dokortovaci prace — tvai ¢innosti spojené sifpravou oSebvatel-
skych, diagnostickych adébnych vykoR, p&e o ponficky, dophovani I1éki, materia-
lu. [1]
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3 FAKTORY OVLIV NUJICi SPOKOJENOST ZDRAVOTNICH
SESTER

Povolani zdravotni sestry je velmi n&ma profese, ktera je nedo¢ea jak finarng,
tak i ze strany prestize povolanCR. Obecs Izefici, Ze je ocetna, aZ kdyz s&loveék ocitne
Vv pozici pacienta.V okamziku, kdy &@e byt na praci aifstupu sestry zavisly, hodnoti praci
ve tSirg pripadi dobre. AvSak, kdyz uz jeji pomoc nepelbuje, vnima je spiSe tak, jak jsou

reprezentovany néiklad ve véejnych sdlovacich prosedcich. [6]

Mezi faktory, které ovliviuji spokojenost nejen zdravotnich sester, aleatosto zdravotnic-

kého personalu jsou:

spole&enska prestiz;

- ne/dostatek zdravotnickych pracowiik

- pretizeni zdravotnického pracovnika;

- mobbing na pracovisti a specifické problémy sester;

- finan¢ni ohodnoceni.

3.1 Spolaenska prestiz a profesionalni image zdravotni sestr

Pacient je v&ny lékai, ktery mu pomohl vylé&t ¢i aspa ¢ast&né zlepSit jeho zdravotni
stav, sestru eventueélpochvali za mily fistup. Pro pacienta je opravdtlelitéjsi, Zze lek&
sky tym dobse zvladli jeho operaci, nez to, Ze j&kdo po operaci oSktje — a doke, a teba

jej i pohladi. Pro laika je sestra a®etatelkou, pro |éki@ spolupracovnici, ktera je mu god
zend  a zvykla poslouchat jehidkazy. Jakou prestiz iie mit zamistnanec, ktery jen pini
piikazy a o niem podstatném nerozhoduje? Pokud se sezmaph prace sestry a bude
porad suplovat praci ukliz&y, sanitarkyc¢i oSetovatelky, pokud nebude vykonavat jen od-
bornou a kvalifikovanou praci a jeji kompetendstane stale stejna, jak je tomu dnes, jeji

prestiz bude i nadale na tak nizké trovni, jakoyjei. [14]

V medialnim obrazu jsou sestry vét$ingé pripadi predstaveny jako nefflis inteligentni a
samostatéy myslici bytosti. Neumi sid&Sinou poradit s osobnim Zivotem, natoZ pomaei n
komu jinému. Obechlze konstatovat, Ze gjné sdlovaci prostedky, kroné odborného tis-
ku, tomuto povolani &nuji pozornost pouze kdyz dojde &aké chyl jednotlivce, ktera za-

ujme véejnost skandalnim nadechem. K atrak&iypbvolani zdravotni sestry niggpiva ani
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to, Ze anifes velkou miru zodp@dnosti a narénosti nepai v nasi spokénosti k nejlépe
financné ocergnym. Také ani samotné sestiflil negispivaji k tomu, aby jejich profese byla
verejnosti vnimana jako prestizni povolani. To, jakdwéejnost roli a postaveni sestry vni-
mat, zavisi na velké fd na tom, jak samy sestry budou reprezentovat pxéxti, a to nejen
bezchybnou a kvalitni oSewatelskou pé, ale rovieZz prosazenim reprezentace dosazenych
uspecha i do veejnych sdlovacich prosedki. Neumime se reprezentovat svymi vysledky
ani uplatnit svou politickou silu, kterou bez pobpywice nez sto tisic registrovanych sester

predstavuje. [6]

V CR, tak v jakofads jinych zemi, dodnes v médiicltgZiva image romantické, senzudlni
Zeny. Zarova je £Zké zbavit se ffedstavy ,divky pro vSechno®, ktera nejen slouziigaiim,
ale hlavig bez reptani a jakékoliv moznosti spolurozhodowg&tdsmite pini prikazy svych

nadizenych. [3]

3.1.1 Déleni image a obraz sestry

Hovorime-li o image, kteroudime na interni (individualni pohled na sebe sama aSeb-
vatelstvi jako profesi) a na externir¢dstava o oSivatelstvi, kterou ma laicka ¥egnost,
masmédia, politici apod.), madme na mysli i to, g@stry musi usilovat o takovou image,

ktera by byla porovnatelna s imagi sester arogatelstvi v ostatnich zemich Evropy. [3]

Rizné pohledy na roli sestry stéle ukazuji, Ze epistua zdanli¢ t¢Zko slitelné obrazy

sester:

- Na jedné strahje to gedstava oftavé Zeny, vice€i méent kompetentni, obdarované
soucitem a neoldgjnou schopnosti vygtovat si dvéryhodny vztah — fedstava &

koho, kdo dava sam sebe.

- Na druhé strahje to image vzélané profesionalky, ktera kvalifikovarovliada medi-
cinskou techniku, o rozhodovani se it&li emocemi, nybrz rozumem a na niz je vzdy

mozné v jeji specializaci se spolehnout. [3]

V dnesni dob sestry vSech vysfych zemich usiluji o image sestry profesionalkjedince
progresivniho, sofistikovaného a asertivniho, jedjrktery se vzlava a snazi se dosahnout
co nejvysSi Urovh oSetovatelské p&. Dnes pomalu ¥ejnost vnima sestry jako profesional-

ky vzcklané ve své oboru, které gjnjednat autononmha jsou vnimaveé k ptgbam pacierit

[3]
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3.1.2 Priority sester

Neni pochyb o tom, Ze @R si sestry zaslouzi byt |épe o#ifovany, zaslouzi si mit pravo
rozhodovat o své profesi samy a mit vySSi postaversipolénosti i v I&ebném tymu. Mezi

priority sester pdt:
- profesionalni image,
- edukace,
- kontrola oSdbvatelské praxe,
- podpora profesionalismu,
- certifikace ve specializovanych oblastech klinigkaxe,

- vyzkum, management. [3]

3.1.3 K ¢&emu musi dojit, aby sestry mohly dosahnout zémy image?
K zlepSeni image je zagebi pochopit dvaideZzité principy:

- Princip ,,p Feswdéeni” — to, v co¢lovek pevre véti, secasto v jeho Zivat realizuje.
NaSe sebehodnoceni ovlivni naSi osobni i profesidritnage. Pocity, které v nas
na zaklad naseho feswdceni gevladaji, jsou fenaSeny na naSe okoli. Ma-li sestra
0 solg a o oSabvatelstvi negativniedstavu, jereba, aby nejprve zaffila své Usili

na znénu sebe sama.

- Princip ,vztahu mezi odpowdnosti a Usgchem" — zabyva se vztahem mezi @sp
chem a ochotou jednotlivcerqyzit odpo¥dnost za vlastni Zivot a nesvalovat vinu
na vrejsi faktory. Sestry musi byt@swdéeny o tom, Ze jsou vyznamnou profesional-
ni skupinou, ktera je schopné&epzit kontrolu a odpadnost za svou profesi, praci a

své Zivoty bez ohledu na externi faktory, jez véssné dob nejsou optimalni. [3]

3.1.4 Faktory, které ovliviiuji image sestrer
Faktory, které imo nebo nefdmo ovliviiuji image sester:

- Komunikace — jednim z nejtezitejSich faktofi je efektivni komunikace.

- Neverbalni komunikace — nevhodné chovani, oblékahied proti profesionalit
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- Pristup k pacientovi — empatickyiptup k €m, o které sestra paje, vyjadeni ochoty

a respektu, stisk ruky a ugmpro kazdého.

- Zpusob, jakym naslouchaji a vnimaji — sestry by #ammaslouchat pouze sluchem,

ale i ,srdcem®.

- Svymi reakcemi — neprofesionalni chovani je znantkallnepochopeni, co profesio-
nalni chovani znamena, nebo je vysledkem nezdraséhe¥domi. Neni lehké mit
zdravou sebad/¢ru nebo viru v oSébvatelstvi, jestlize sestra neni za svou praci-spra
vedlivé finantné ohodnocena, nema-li dost&teu autonomii moznost podilet se

na rozhodovani nebo neni-li rovnopravn§enem I€ebného tymu.

- Verbalni komunikace — sestry profesionalka jasmiitdaci a vhodnym ténem hlasu

vyjadiuje respekt Kloveéku, se kterym mluvi.

- Ziskani vysSi odbornosti — odbornost neznamenaepépigkovou znalost v klinické
oblasti, ale i znalosti a dovednosti komuriikanebo manazerské. Sestra je sék&pi

vymi znalostmi a dovednostmi je na étihi nepostradatelnd a ziskava vliv.

- Sebezviditelovani — je mozné, jestlize se sestrgamini profesionalnich akci, jako
jsou seminge, sympozia nebo kongresy a je v nich aktizapojena. Tim, Ze se bude
v téchto akcich osolihangazovat, nejenze se zviditelni, ale také zwi&i sebedve-

ru.

- Profesionalni hrdost — sestry patiuji 0 sob premyslet pozitiv. Zdrava sebad/éra

Vv

a touha po profesionalni image jsou zakladnimi pgo#ami zngny. VEri-li sestra

ve svou profesi a vnima-li sebe jako vlivhou a grtou stat se architektkou své bu-

[Vl

doucnosti, potom jejiifistup k véejnosti, k pacieritm a k lidem v jejim prosédi bu-
de toto sebepojeti vyavat. [3]

Odpowdnost sester za zlepSeni jejich image — strategidpesek; je nutné agomit si, Ze:
- Souwasnha image sester je vaznym problémem.
- Je teba posilit Gast sester v profesnich organizacich.
- VSechny aktivity sester jéeba pélivé dokumentovat dastji zverejnovat.

- Narodni profesni organizace pathuji pracovat se stbvacimi prostedky.
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OSetovatelské organizace se musi osolangazovat v procesu revize&ebnic

pro sestry.

- Sestry padiebuji vystupovat takovym #Zgobem, aby jejich ze¥jsek, @gistup k pacien-

tovi nebo véejnosti budily respekt.
- Proaktivni gistup je nezbytny.
- Sestry se musi zapojit do publéke cinnosti.
- Sestry ba iy poradat véejné gednasky nebo semiré

- Profesni organizace se pahuji zamyslet nad tim, jakym {gobem zapojit sestry

do klinického vyzkumu.

- Je teba podporovat vytvéni vyukovych sedisek v jednotlivych zdravotnickych za-

fizenich. [3]

3.2 Ne/dostatek zdravotnickych pracovnila

DalSi faktor, ktery bezpochyby oviiuje spokojenost zdravotnilje nedostatek zdravotnické-
ho persondlu na pracovisti. Doposud kazdokgiichazelo do praxe asi 5 000 absolventek
v oboru vSeobecna sestra. V r. 2008 poprvé &ikstudium v oboru vSeobecna sestra pouze
1 833 absolventek, zato 3 907 zdravotnickych asisteZ paitu jednotlivych absolvefit

je zZ'ejmeé, Ze zdravotnicka #iaeni budou musetifimat do zamistnani nejen vSeobecné
sestry, ale i zdravotnické asistenty. Je ale zdraske zdizeni gipraveno na skut@ost,

Ze do oSebvatelského tymuifjdou pracovnici, ktd budou pracovat pod odbornym dohle-

dem vSeobecnych sester? [7]

Dale je nedostatek vSeobecnych sester, které héjsiéna izkova zdravotnicka Z&eni,

a lékau, ktei ve &tSirg pripadi jiz dnes pedchéazeji tichodcovskou reformu. [7]

Pti hledani cest keSeni nedostatku zdravotnickych pracovursk mizeme obratit do zahrani-
¢i, ale tato cesta v3ak neni jednoduch&ek@?kou neni pouze jazykova bariéré.rBzdlo-
vani kompetenci bychom se takélnzamyslet vSeobe@mad tim, jaké maji dnes kompeten-
ce jednotlivé profese zdravotnickych pracowné&hledat moznosti, jak ty stavajidiepraco-
vat a upravit tak, aby kazda z profesi vykonawzajména kvalifikova#)Si ¢cinnosti a nemu-
sela se zabyvainnostmi, které mohou zajistit jini zdravattiipracovnici s niz§im dosaZe-

nym stupgm vzctlani. [7]
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3.3 PretiZeni zdravotnického pracovnika

Zdravotni sestra poskytuje géjednotlivci, rodiré a spolénosti a spolupracuje v tom
I s reprezentanty jinych obigrma v prvniradé zodpowdnost za otany, ktéi potrebuji zdra-
votni pé&i, snazi se vytvigt podminky respektujici individualitu klienta, émi informace

0 osobnich posrech, je osobh zodpowdna za kvalitu poskytované & za obnovovani
svych odbornych znalosti, snazi se udrzovabyatelsky standard na co nejvysSi Urovni.
Ve funkci jedna tak, aby jeji chovaniigpelo k dobré povsti povolani, je odpasdna za reali-

zaci vysokého standardu zdravotni a fusettelské pée. [8]

T

ra p&e o nemocného. Nikdo zdravotni sestru ale uZingak pe&ovat o sebe. Pokud ma sest-
ra dol¥e pracovat — p®vat o Kklienty, je zapéebi, aby i ona sama, byla v dobrém stavu. Ale..
Obvykle je fred sestrou vice Ukinl nez je schopna splnit neboregit. Udtlat vSe, co by sest-
ra chtla nebo ndla ucklat, wWtSinou nestihne. Zdravotni sestra WS¢ pripadi své povolani

miluje, uspokojuje ji, da ji s laskou. [8]

3.3.1 Mozné priciny pretizeni zdravotnického pracovnika

- Hlavnim nedostatkem jsou nizké platy nemdeifio personalu, detre slozek za
smennost a rizika, kterédkdy nejsou fiznavana — zdravotéti profesionalové doka-
Zoucasto v neodpovidajicich podminkach a za nizkypiasveé pacienty/klienty wd

[at maximum.

- StZejni Zistava narénost této prace, kazdodenma zdravotnik v rukou lidsky Zivot,
lezi na #m obrovska zodpavnost; Spatné rozhodnuti nebo postuizenvest k zabiti
pacienta/klienta; unaveny dgpracovany pracovnik seie splést, ale tato argumenty
neuznava pacient/klient aiegnost. Ti vyZaduji co nejkvalitjsi oSeteni v kterouko-

liv denni i n&ni hodinu.

- Zdravotnici ve ¥tSiné pripadi nemaji moznost si dat pauzuwasto slouzi déle nez

jsou povinni.
- Zdravotnik¢asto slouzi na ukor svého zdravi a rodiny, volnetsu.
-V nemocnici chybi personal — zdravotnik pracujeviez za jednu osobu.

- DalSimi aspekty jsou @oi prace ve semném provozu, prace o vikendech, rozvraceny

Zivotni rytmus.
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Zeny nesmi v zadstnani zvedatiemenadzsi nez 15 kg — pacient/klient ale nerg-b

meno.

Prace ve zdravotnictvi je nejrizikggi profesi, jde o skupinu, ktera nejvice trpi nemo

cemi z povolani (nap AIDS, hepatitida B a C, svrab, TBC).

Psychicka narnost prace. [8]

3.4 Mobbing na pracovisti, specifické problémy sester

Vyklad pojmi:

3.4.1

Mobbing — UumysIné intrikovani, Sikanovani ze strapplupracovnik, které ovSem

neni jednorazove.

Bossing — UmysIné intrikovani, Sikanovani ze stnaagtizeného.

Co zpisobuje mobbing

Jednd se o ztraty ve foénmekvalitni a mé# produktivni prace, absenci v praci, nemocnosti

a fluktuaci pracovnik. Dale se jedna o velmi nebe#Zpg stav, kterému sigka vnitrni vypo-

véd’ — ¢lovek je fyzicky na pracovisti, ale mySlenkamikae jinde. Podle vysledkpnizkumu

z r. 2002 je okti mobbingu 4 — 8 % pracuijicich.

Cim maze byt mobbing zisobovan:

nedostaténou kvalifikaci pro vedeni lidi,

nizkou schopnosti vypadat se s konfliktem,

permanentnim tlakem na zvySovani vyk@nsniZovani naklag
firemni kulturou s nizkou Urovni etiky,

nedostatky ve vnitropodnikovych strukturach,

strachem fed ztratou zagstnani,

zavisti a konkuretmimi vztahy,

podstatnymi rozdily v nedostatku tolerance,

destruktivnim zachazenim s chybainomyly,
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- strukturou osobnosti obilujiciho. [11]

3.4.2 Specifické problémy — absentérstvi

Je jednim z népsejSich a nejvice frustrujicich problénma oddleni, protoZze nedostdieé
personalni obsazeni ohroZuje&iip@ pacienty, a to jakifmo, tak i nefimo. Jestlize chyjjici
sestry neni nahrazena jinym zgsimancem, musi ostatni sestry zastat vice prace melsi
pracovat vice hodin. Ne&jné disledky jsou hlavé v oblasti nespokojenosti ostatnich sester.
Ty mohou byt nespokojené a frustrované nejen tehdwj-li pracovnik nahrazen, atasto

i v ptipact, Ze je chybjici sestry nahrazena. [3]

Chronicky problém oblasti absentérstvi zvySuje kityf mezi sestrami a jako zaludna spirala
dale zvySuje absentérstvi i ostatnich sester. Abssini neniZze byt zcela eliminovano. Exis-
tuji Urazy, onemoai, Spatné p&asi, vazné onemoéni ¢lena rodiny, smrt v rodif) které
davaji zamistnanci vazny @vod k tomu, aby ndjsel do prace. Je prokazano, ze zvySené ab-
sentérstvi jecasto prvni symptomem ztraty zajmu o pracicatkem procesu, ktery imwie

skortit rezignaci zargstnance. [3]

3.4.3 Specifické problémy — nesédomita a neproduktivni sestra

Ne¢kdy maze byt snizena produktivita nebo neefektivni vylsaistry znamkou jeji profesio-
nalni nebo osobni nevydpsti. Nevysglost jedince nemusi byt patrna na prvni pohlec, al

projevuje se naslednym chovanim:
- neochota paddit se, spolupracovat nebo nechat se vést;
- obchazeni pravidel;
- lhostejnost, pasivita nebo agresivita;

- neochota uznat nebo ocenit jakékoliv rozhodnutiagamentu. [3]

3.4.4 Specifické problémy — eméné nestabilni sestra

Sestra s timto problémem neohrozZuje pouze samuy aleb@ké i ostatni zasstnance a kvali-
tu oSetovatelské p&e jako takoveé. Projevem errd nestability nize byt i nespravné rozho-
dovani, chyby p podavani |k, zvySené absentérstvi, snizena produktivita negativita.

Mezi dalSi problémy, které mohou mit vliv na eminestabilitu sestry a mohou naruSovat
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jeji pracovni vykon, séadi problémy s dospivajiciméini, manzelské nebo finani problé-

my nebo nezvladani pracovniho stresu. [3]

3.4.5 Specifické problémy — sestra s nedostajici klinickou kompetenci

Tento problém se fiZe objevit jak u nového zamstnance, tak i u sestry, ktera na dddi
pracuje jiz delSi dobu — a to tehdy pokud ostagrfrg napravovaly nebo zakryvaly jeji omyly.

Sestra, ktera skryva svoji neschopnost za kvaitaci svych kolegy, je nebezpia. [3]

3.4.6 Specifické problémy — problém s navykovymi latkami

Mezi sestrami ndista drogova zavislostt ge jiz pod timto pojmem myslena zavislost na
lécich, alkoholu nebo nelegéalnich drogach. Tentblgm Fedstavuje veliké riziko pro odd
leni a zdravotnické ¥eeni jako takové. Absentérstvi, nizka produktivitandence k zpoma-
lenym reakcim nebo chybnym rozhodnutim ohrozujeqmi moralku ostatnich sester a bez-
peti pacient/klienti. sestra, kterd ztrati praci, protoze ma problémavykovymi latkami,

bude mit stejny problém na jiném pracovisti. [3]

3.4.7 Specifické problémy — subverzni p&inani

Pati zde podryvani autority a rozvraceni kolektivub®erzni chovani jeddoméci newdo-
mé painani, které podryva vedouci roli a autoritu. ddsgji se jedna o zagstnance, kté
jsou geswdcéeni, Ze jim bylo ublizeno a subverznimep@nim si vyizuji Gcty. Jindy nize jit
0 zangstnance, ktié maji antipatii k ukitym osobam v manaZerském postaveni, vidi na nich

chyby a svou podvratnatinnosti se snazi situaci ovlivnit. [3]

3.5 Finanéni ohodnoceni

Mezi negastjSi faktor, ktery ovliviuje spokojenost zdravotnik je jejich nizké finaéni

ohodnoceni, které neodpovidd hodnmbskytované zdravotni P&

3.5.1 Nové ekonomické paradigma

VSechny oblasti globalniho zdravotnictvi jsou omtimy novym zgisobem mysleni a novymi
vzorci chovani. Tento posun paradigmatu — posurleny¥ oblasti zdravotnické ekonomiky

— lze vyjadit pomerné jednoduse.

Ve zdravotnictvi je finagnich prostedki dost, ale:
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- ne pro vSechny (musimedbie ¢ zvazit naSe aktualni geby a skryté rezervy);
- ne navSechno (musime rozliSit mefmpim a skuténou potebou);

- vice jich nebude (musime se gaexistujici zdroje proaktivéiidit). [3]
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4 VYZNAM TYMOVE PRACE A MOTIVACE OSET ROVATELSKEHO
PERSONALU

Tymova atmosféra a tymovyiptup k praci jsou jednou ze zakladnich podminektemi

v s

spolené jako tym. Jejich energie je nasravana ke spot@mému cili a vysledkem je kolektiv-
ni atmosféradvéry a pocit sounalezitosti. Sestry, které pracuyjbbrém tymu, se mohou citit
stejreé vycerpané po celodenni ndmaze nadbeld jako ty, které v dobrém tymu nejsou. Roz-
dil ale spoiva v tom, Ze sestry pracuji v kvalitnim tymu seza@égem energetizuji a podporuji,

prace je pro &izazitkem, radosti a vyzvou. [3]

Motivovat a energetizovat sestry v piesti sodasnéhateského zdravotnictvi neni snadné,
ale je to mozné. @ezitou roli v oblasti motivace a energetizace @eldi hraje sestra mana-
Zerka. Pravidlem je skutgost, Ze sestry na o&ldni nelze motivovat a energetizovat, pokud

sestra manaZerka neni sama motivovana. [3]

4.1 Motivace oSefrovatelského personalu
Definice motivace:
- schopnost ovlivnit chovani jednotlivce nebo skupiny
- podcaovani zanistnané k dobrovolnému podavani optimalnich vykon

- motivace pomaha k dobrym vyslaak a dobré vysledky jsotasto tim nejlepSim mo-

tivatorem. [3]

4.1.1 Herzbergova motivani teorie

Psycholog Frederik Herzberg vytiozajimavou motivani teorii, kterd ma dvdilezité sku-

piny faktoiti — zakladni a motivani.

Z&kladni faktory:
- plat a ostatni vyhody;
- pracovni podminky — get hodin, smany, prostedi, technické vybavent;

- politika ZZ — pravidla a s#nice, formalni a neformalini;
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postaveni — autorita, vztahyijjpti, postaveni;

jistota zangstnani;

dohled a autonomie — rozsah kontroly v oblastitviagrace;

organiz&ni kultura — interpersonalni vztahy a atmosféraddlent;

kvalita soukromého Zivota éas na rodinu, fgtele a kortiky — stup& omezeni sou-

kromi zangstnanim.

Motivacni faktory:
- uspich — jeden z nejsilifSich motivatol a @irozena touh&loveka;

- uznani — uznani Usph vrcholovym managementem a tymem spoluprac@ynik

pro mnohé zagstnance je uznani odmou i motivatorem;

pracovni napl — kterd je pro zagstnance zajimava aifazliva, je silny motivator;

delejte to, co milujete, a milujte to, c@ldte, pak praceipstava byt praci;

odpowdnost — pilezitost mit moc a kontrolu nad lidmi neb&wmi vyZaduje udcov-
ské vlastnosti, rozhodovani a riskovani; tyto viasti zvysuji sebeddomi a jsou sil-

nymi motivéatory;

postup v profesionalni kai&— postup v organizaci je silnym motivatorem. [3]

4.1.2 P¥ic¢iny demotivace v profesi zdravotni sestry

Stejre jako leze zastnance motivovat, je mozné docilit jejich dematezaPracovni ifetize-
ni, nevhodny systém, Spatnkigiup k realizaci z#n, rozhodovani o lidech bez lidi, pokladani
lidi za pouhé nakladové polozky, nevhodna volby adaenskych technik aiistupu k lidem,
nedostaténd komunikace, nuda, monotonni, repetetivni prége pouze &kterych z faktoit,
které mohou zagstnance nemotivovat a vest k jejich ztraiciativy, produktivity nebo kva-
lity, ¢i dokonce k absentérstvi nebo fluktuaci. Takovéspedi naruSuje organizai kultu-

ru a vede k organizai depresi. [3]
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4.1.3 Odmeény a motivaéni oSefovatelského personalu

Zamestnanci jsou placeni za préaci, kterou odyadDobie vykonana prace neniiebdem
k odmené, ale podminkou udrZeni z&stnani. Mim@adny vykon nad hranicicekavani by
ale n&l byt odnenén. Odneéné musi teSinkou na dortu, ne dortem samym. @denmusi na-
sledovat co nejdve po mim@adném vykonu, musi byt vhodna a dostatesilna, aby mohla

motivovat. Ve ZZ se nabizikolik zpisohi odmeny:
Nefinartni odneny:

- uznani — na pracovisti;

- upiimné podkovani za mimgadre dobrou praci — v kanceia

- vefejné uznani za nadstandardni vykéhdm zvlaStniho setkani sester;

- vyhlaseni nejlepSiho pracovniho tymu a sestégioe (musi byt definovana jasna kri-

téria);

- pisemné uznani — pokud mozno psané viastni rukaaneaky nebdeditele ZZ.
Jiné odngny:

- dary a privilegia — zboZi fpdplatnéglenstvi v rjaké spolénosti apod.;

- zvlastni udalosti — wrky, listky do divadla na koncert;

- profesionalni kurzy — v praci nebo mimo ni;

- zaizeni — poitat v kanceldi. [3]

4.2 Vyznam tymové prace v oSdovatelstvi

- Tym — jde o mensi @get lidi, ktei se vzajem# dophuji ve svych dovednostech, za-
meEifuji se na spolay cil, maji spoléné vykonnostni zaény a spolénou odpovd-

nost. Hlavnim cilem skuteého tymu je vykonnost.

Skupina sester neni jestym. Fi definovani tymu je dlezité vzit v dvahu tymy efektivni
a neefektivni. Pokud tym funguje, je pracovni atii@s zmisob vedeni diskuzi, arokepo-
chopeni specifickych tymovych UKok cili, ochotacleni vzajemr si naslouchat, provedeni

konsenzu a f@ibéh zpitné vazby Uplé odlisné od tymu, ktery efektigmepracuje.
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Tab. 1: Znaky efektivnich a neefektivnichitym

ZNAKY EFEKTIVNICH A NEEFEKTIVNICH TYMU

Znak

Efektivni tym

Neefektivni tym

Pracovni progedi

Neformdlni, pijemné, uvol-

Napjata, neformélni atmosféra

fadat se s konk-

s nesouhlasem, ot&®na disku

potlatovan, nize agresivé domi-

néné

Diskuze Soustedna, podileji se sk Mnohdy nesous¢dind, rekteri
ro vSichni jedinci dominuji

Cile Spravid pochopené a akce Nejasné nebo s osobni agendou
tované

Naslouchar S respektem — podport | Mnoho geruSovani, vliv vysSihp
participaci postaveni

Rozhodovat Obvykle dosaZzeno konse Casto ukvapené, formalni, squ-
zem — jednotnym postojer | hlas ¥tSiny je pro¢innost uspor
Minimalni patet formalnick | kojujici, aiekava se, Ze se men§jna
hlasovani. Pro¢innost je ne | prizpasobi
zbytny obecny souhlas, odfgi
maji moznost vyjakt své na-
zory

Schopnost  vyo- Lehce se vyp@ada Nesouhlas je népemny, je

vSemi po projednani namitek

tenr ze o konfliktu novat jedna skupina lidi
Kritika Casta, upimna, relativis Ztrapujici vytvai naggti, de-
povzbudiva, konstruktivn | struktivni, osob# smeétovana prot
smefovana na odstr&ni pro- | jednctlivci
blému
Veden Sdilené¢as odéasu se r’ni Autokratické, astava pedsedor
Vi vyboru
Zadani ukal Jasy stanovené, akceptova Nejasné, neschvalovanideny,

ktefi nesouhlasi
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Pocity

Viln¢ vyjadiené, oteiena

diskuze

Skryvaneé, povazované za pr

livé a pro diskuzi nevhodné

ch-

Vlastni zaojeni

Casté a soustavné, zaiané

natreSeni

Ridké nebo se projevuje az

poradach

po
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. PRAKTICKA CAST
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5 METODIKA PRACE
Cile a hypotézy:
Cil ¢. 1. zjistit do jaké miry jsou zdravotni sestry spéojené se svou profesi.

- H1 Domnivam se, Ze vice jak polovina dotazovanyaitawotnich sester bude spoko-
jena se svou profesi po strance osobniho uspokojeni
- H2 Pedpokladam, Ze miru spokojenosti v Zamani zdravotni sestry negativn
ovliviiuje nedostatek oJewvatelského personalu na déeaci jednotce a Spatné inter-
personalni vztahy na odéni.
Kcili ¢. 1 a k hypotézam H1 a H2 se vztahuji tyto polozidotazniku: 7, 8, 9, 10, 12, 15,
16, 18.

Cil €. 2. Analyzovat @Fi¢iny a divody pracovni nespokojenosti zdravotnich sester.

- H3 Domnivam se, Ze vice jak polovina zdravotnidtesge v sotiasné dob nespoko-
jena se svou profesi fiebdu nizkého finatniho ohodnoceni za svou praci.
- H4 Predpokladam, Ze vice jak polovinu zdravotnich sesgeerpava velké pracovni
vytizeni z divodu nar@énosti prace tohoto povolani.
K cili ¢. 2 a k hypotézam H3 a H4 se vztahuji tyto polazkiptazniku: 6, 9, 10, 16.

Cil ¢. 3. Zjistit do jaké miry je v sowtasnosti povolani pro zdravotni sestry profesh

atraktivni.

- H5 Predpokladam, Ze&Sina zdravotnich sester si mysli, Ze po vstup&ldcse jejich
profesni situace nezlepsila.

- H6 Domnivam se, Ze mira atraktivnosti povolani zdnai sestry bude hodnocena za-
porrg z divodu nizkého postaveni atraktivnosti povolani velemosti.

- H7 Domnivam se, Ze vice jak polovina dotazovanytwtnich sester by v siasné
doke opst nevolila stejné povolani, protoze jiz neni talaktivni.

- H8 Predpokladam, Ze vice jak polovina dotazovanych zutrdgh sester je nespokoje-
na se svym osobnim Zivotem @vobdu casove, fyzické a psychické nénosti povo-
lani.

K cili ¢. 3 a k hypotézam H5, H6, H7 a H8 se vztahuji pgtoZky z dotazniku: 5, 10, 11, 12,
13, 14, 17, 19.
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5.1 Charakteristika zkoumaného vzorku

Do zkoumaného vzorku byli gazeni zdravotriti pracovnici, kt& sphovali podminky
pro vykon zdravotnického povolani dle zakan@6/2004 Sb. O nelékskych zdravotnickych
povolani. Dotaznik byl igdevSim ufen pro zdravotni sestry pracujici na édetci jednotce
daného oddeni. Do dotaznikového gehi byli zahrnuti respondenti ze dvou zdravotnitkyc
zarizeni. Jednalo se o Vsetinskou nemocnici a.s. gk nemocnici TomaSe Bati a.s. Cel-

kem bylo rozdano 150 dotaziiik

Do Vsetinské nemocnice a.s. bylo rozdano 60 ddtazma tyto oddleni: anesteziologicko-
resuscitani odd., jednotka intenzivni &, chirurgicka odd., ortopedické odd. a gynekologic
ké odd. Navratnost vypénych dotazniik byla 45 kugé. Z téchto 45 respondeintbylo 87 %
Zen a 13 % mui Vekové kategorie obou pohlavi byly nasledujici: 180tet — 4%, 21 — 30
let — 56 % (z toho 4 muzi), 31 — 40let - 27 % (Bd® muzi), 41 — 50let — 9 %, 51 a vice —
4%. Dosazené zdravotnické i obou pohlavi bylo: 8dni zdravotnicka Skola — 62 % (z
toho 2 muzi), VysSi zdravotnicka Skola (DiS.) -%®7z toho 1 muz), Vysoka Skola (Bc.) — 9
% (z toho 3 muzi) a Vysoka skola (Mgr.) — 2 %.

V Krajské nemocnici TomasSe Bati a.s. bylo rozdaatkem 90 dotaznik na tyto oddleni:
chirurgicka odd., ortopedické odd., traumatologiddal., urologické odd., a odd. plastické
chirurgie. Navratnost vypémych dotaznik byla 75 kuf. Z tchto 75 respondeintoylo 97 %
Zen a 3 % mu¥ Vekové kategorie obou pohlavi byly nasledujici: 180tet — 3 %, 21 — 30
let — 55 % (z toho 2 muzi), 31 — 40let - 29 %, 4%0fet — 10 %, 51 a vice — 3%. Dosazené
zdravotnické vzé&lani obou pohlavi bylo: 8dni zdravotnicka Skola — 51 %, VySSi zdravot-
nick& skola (DiS.) — 24 % (z toho 1 muz), VysokélékBc.) — 21 % (z toho 1 muz) a Vyso-
ka Skola (Mgr.) — 4 %.

Dohromady bylo tedy 120 ktisryplnénych dotaznik = 120 respondefit Dohromady ze 120
responderit bylo 93 % Zen a 7 % mtzVékové kategorie 120 respondeérityly nasledujici:
18 — 20let — 3 %, 21 — 30 let — 56 % (z toho 6 ML — 40let - 28 % (z toho 2 muzi), 41 —
50let — 10 %, 51 a vice — 3%. DosaZzené zdravotnizk&ani 120 respondeitoylo: Stedni
zdravotnicka Skola — 55 % (z toho 2 muzi), VySSiazdtnicka Skola (DiS.) — 25 % (z toho
2 muzi), Vysoka Skola (Bc.) — 17 % (z toho 4 m@Nysoka Skola (Mgr.) — 3 %.
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5.2 Metoda prace

Ke zpracovani této bakatké prace byla pouzita metoda dotazniku. Dotaanikojazovan
za nefastjSi a nejfrekventovaijSi pro zjiSéni udaji od ukité skupiny respondeint PouZzity
dotaznik obsahuje 20 polozek (viz P V). Tyto polpXledly ke stanoveni cila zarove

i k ovéieni stanovenych hypotéz. Uvod dotazniku obsahljwesi respondent— predstave-
ni vyzkumnika, téma ac¢él dotaznikového S&tni a postup k vyptmi jednotlivych polozek
v dotazniku. Dotaznik byl hlavninfgdnétem pro ziskani udajpro tuto studii. Dotaznik byl

zcela dobrovolny a hlavniadaz byl kladen na anonymitu respondenta.

5.2.1 Formy poloZek v dotazniku
Formy polozek dotazniku jsou:

» Otazky uzaiené — ulohou respondénbylo zakrouzkovat spravnou odpat naf.
polozky 1, 2, 3, 4, 5, 6, 11, 15, 16.

» Otazky polozatené — ozné&ni odpo¥di z nabidnutych alternativnich odgov a jes-
t¢ mohli doplnit, pokud jim Zadna odp&¥ nevyhovovala, nappolozky 7, 9, 17, 19.

» Otazky otevené — ponechava volnost odpdy viastniho vyjaéeni, nenapovidéeSe-

ni, nag. polozky 8 a 20.
» Otazky vytové — respondent zvoli vice z nabidnutych moznoaif. polozky 7 a 9.

» Otazky Skéalové — respondent zvoli na graficky upreviséce svoji odpovd’, naf.

polozky 18 a 12.

» Otazky stupnicové — respondentasli dané poloZky né&selné stupnici, nappolozky
14, 13 a 10.

5.2.2 Charakteristika polozek
Jednotlivé polozky jsou charakterizovany takto:

- Polozkag. 5, 19 zji$uji kolik responderit by opt zvolilo stejné povolani,tstalo pra-

covat ve zdravotnictvi nebo by zvolilo zéstnani mimo zdravotnictvi.

- Polozky¢. 6, 9, 10 zjiguji miru spokojenosti respondérge sodasnou finatni situa-

ci, ktera je vyplacena respond@mtza jejich vykonanou praci v zastnani.
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Polozky¢. 7, 8, 9, 10, 12, 18 zjigji kolik dotazovanych respondénbude spokojeno

se svou profesi ve zdravotnictvi po strance osabagipokojeni.
- Polozky¢. 10, 14 zjiguji sowasnou atraktivitu povolani zdravotni sestigR.

- Polozky¢. 11, 12, 13, 16 zji%ji kolik dotazovanych respondénje ne/spokojeno
se svym osobnim Zivotem — z&stnani ve zdravotnictvi jgasow, fyzicky a psychic-
Ky nara@né.

- Polozkac. 15, 16 zjiguji do jaké miry je ovlivina spokojenost respondént za-

meéstnani, kde na ofetvaci jednotce neni dostatek personélu a interpéhsovztahy

mezi kolegy na pracovisti.
- Polozkas. 17 zji¥uje zda se situace ve zdravotnictvi zlepsila popis€ R do EU.

- Polozka¢. 20 zjifuje zda nsli respondenti jestnéjaky jiny nazor nebo chili by sck-

lit touto cestou &co jiného, co nebylo v dotazniku obsazeno.

5.3 Organizace Sefeni

Samotnému dotaznikovému i&eti gredchéazelo usgadani jednotlivych polozZzek, nésledn
sgazeni polozek do dotazniku a schvaleni dotaznikiowe bakal&ské prace. Po konzulta-
cich a doplani dle doporteni vedouci bakaitdké prace bylo zhotoveno a rozdano 150 do-
tazniki do dvou zdravotnickych raeni. Dotaznikové S@&ni probihalo od 3.ibzna 2008
do 30. dubna 2008. Bylo rozdano 150 dotaznii@vratnost byla 80%, tedy 120 dotaznik

Z téchto 120 dotaznik jsem zpracovala jednotlivé polozky, které se wvafiak jednotlivym
cilim a hypotézam. Vyzkumné geni prokhlo ve dvou ZZ — Vsetinsk4d nemocnice a.s.

a Krajska nemocnice Tomase Bati a.s.

5.4 Zpracovani ziskanych dat

Ziskana data byla usffmlana do pracovnich tabuléktnosti. Dle podskupin byly &eny
cetnosti a relativnéetnosti, nasledhvytvoreny sumarni tabulkyetnosti a grafy. Pro vyget
a konstrukci byl vyuzit Microsoft Excel. PoloZky lpysestaveny do tabulek, slavpopsany

a graficky znazorny.

Absolutni ¢etnost v tabulce (N) udava ¢ei respondeiit ktei odpovidali v poloZce stejnou

odpowdi z nabidnutych moznosti.
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Relativni cetnost (%) poskytuje informace o tom, jak velid@st z celkového mtu hodnot

piipada na danou dil hodnotu.

5.4.1 Ukazatel s¥edni hodnoty - Modus

Pro ugesréni ziskanych dat z dotaznikovéhoi8af jsem pouzila metodu vyfto matema-
tického vzorce z oditvi statistiky. Jedna se o MODUS. Tuto statistickoetodu jsem pouzi-

la u polozkyc. 12 a¢. 18 a u hypotéz H1 a H8 z dotaznikovéhoe$dt

Pti sledovani kvantitativnich velin zjistujeme, Ze #tSina hodnot, jichz mohou ndhodné veli-
¢iny nabyvat, se kupi kolemekterého pevného bodu, zpravidla kolerfedt rozdleni ¢et-
nosti. Pouze malo bade o hod@ mensSich nebo o hodrvétSich nez tento bod. Tento bod
pak charakterizuje polohu statistického soubortiselné ose. Proto se ukazatelvystihuji-
cim tuto vlastnostika ukazatelé (miry) polohy nebdexdini hodnoty. K népsgji uzivanym

ukazatehm polohy pati aritmeticky ptimér, median a modus. [16]

Stredni hodnota v jednorozmmeém statistickém souboru je takasiélo, které v utittm smys-

lu zastupuje jednotlivé hodnoty zkoumaného stakétio znaku, a které charakterizuje obec-
nou velikost zkoumaného jevu v daném souboru. Myers&ednich hodnot je ipdevsim

v tom, Ze umoiuji jednoduché aighledné srovnéni uro¥rzkoumaného jevu vékolika
souborech. [16]

Modus je jeden z ukazatielsttedni hodnot (mira polohy). Modem ozng takovécleny ¢i
tiéidy roztidénych hodnot, které se ve sledované skdimaobdi jeva vyskytuji nefasgji.
Modus je dlezitou charakteristikou statistického souborur&tma vyznam jgdevsim pro

zkoumani intenzity @itého jevu. [16]

Matematicky vzorec:

_ - (fz_fl)
M = ")
0 X°+I(2f2—fl—f3j

Legenda:
Mo = modus

Xo = paatek modalniifdy
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velgina tidniho intervalu

[
f; = Cetnost tidy predchazejici modalni
f, = ¢etnost modalniridy

f3 = Cetnost tidy nasledujici za modalni
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6 METODIKA PRACE

Vyzkumného Sétni se zdastnila d¥¢ zdravotnicka zdzeni nemocriniho typu. Do vy-
zkumného Séeni bylo uteno pro zdravotni sestry pracujici na@&ddich chirurgického typu.
Zcastnily ses zdravotni sestry z chirurgickych &edi, ortopedickych oddeni, urologic-
kych oddleni, gynekologickych oddeni a zdravotni sestry pracujici na jednotkacénnivni
p&e a anesteziologicko-resuséian oddleni. Dotaznikové S&ni probihalo od 3.ibzna
2008 do 30. dubna 2008. Bylo rozdano 150 dotdznikvratnost byla 80%, tedy 120 dotaz-
nika. Do vyzkumného Sgni bylo tedy zahrnuto 120 vygimych dotaznik; 45 dotaznil
ze Vsetinské nemocnice a.s. a 75 dotazamiKrajské nemocnice TomasSe Bati a.s. Dotaznik
vyplnovaly zdravotni sestry ve svém volnéase v zarstnani nebo si jejdnem stanoveného
obdobi vyplnily doma a pakiimesly zgt do zandstnani. Ze 120 respondértylo 93 % Zen

a 7 % mua.

6.1 Faktograficka data

Ziskana data z dotaznikovéha@et jsou zpracovany grafickym igobem pomoci Micro-
soft Excel. PoloZzky jsou sestaveny do tabulek,rglgpopsany a graficky znazamy. U Polo-
Zek¢, 12 a¢. 18 je pouZzit pro asfeni statickych dat vyget stedniho ukazatele hodnoty —

modus.
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Otazkad. 1:
Jakeé je vaSe pohlavi?
a) Zzena b) muz
Sumarni tab¢. 1: Pohlavi respondant N %
Zena 112 93
muz 8 7
) 120 100 %

Graf ¢. 1: Pohlavi respondeni.

7%

O Zena
B muz

93%

Na otazku Jaké je vaSe pohlavi? odjullo 7 % respondefit Ze jsou muzského pohlavi
a 93 % respondeinfje pohlavi Zzenského. Jiz ze ziskanych datggneé, Ze ve zdravotnictvi

na pozici zdravotni sestra pracuje stale vice B¢mmuzi.
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Otazkaé. 2:
Vas vk je?

a)18-20 h)21-30 ¢)31-40 d)41-50 e)8Gita

Sumarni tab¢. 2: ek responderit N %
18-20 4 3
21-30 66 56
31-40 34 28
41 -50 12 10
51 avice 4 3

) 120 100 %

Graf ¢&. 2: Vék respondenti.

10% 3% 3%

018 -20
m21-30
031 -40
041 -50
W51 a vice

28%

V této poloZzceé. 2 jsem se zabyvalaékem respondeft Ze ziskanych dat je patrné,
Ze na 1. mistje nejvice respondeitve wkové kategorii 31 — 30 let pracujicich v pozici
zdravotni sestry. Na 2. mésse umistila ¥kova kategorie 31 — 40 let, na 3. miise umistila
vékova kategorie 41 — 50 let a na poslednim éjsiu wkové kategorie 18 — 20 let a 51 a
vice. Z tchto dat uddi vyplyva, Ze nejvice respondérje ve wkové kategorii 31 — 50 let a

nejmeérk respondertt je ve wku 18 — 20 a 51 a vice let.
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Otazka¢. 3:
Vase nyrgjSi dosazené vzélani?
a) Stedni zdravotnicka Skola — Zdravotni asistent, zatrsvsestra
b) VysSi zdravotnicka Skola — DiS.
c) Vysoka Skola — Bc.

d) Vysoka Skola — Mgr.

Sumarni tab¢. 3: Vzclani respondeiit N %
SzZS 66 55
VZS - DiS 30 25
VS - Bc. 20 17
VS — Mgr. 4 3
) 120 100 %

Graf €. 3: Vzdélani respondent.

3%

17%

IRSYAS
m VZS - DiS
[AYS=Be

0 2
PP O Vs — Mgr.

V otazce¢. 3 jsem se zabyvala n§j8im dosazenym vzthnim, které Ize v oboru vSeobecna
sestra ziskat ¢R. Vice jak polovina respondén(55 %) ma v satasné dob nejvy3si zdra-
votnické vzdalani ziskano ze #&dni zdravotnické Skoly. DalSich 25 % respondeariskalo

vzklani na vysSi zdravotnické Skole s titulem Displainovany specialista). 17 % respon-
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denti ma bakal#ské vzdlani, které ziskali na vysokeé Skole s titulem Bakal&). Zbylé 3 %

responderit ziskalo vzdlani také na vysokeé Skole, ale s titulem Mgr. (et

Z téchto dat vyplyva, Ze v sdasnosti je ziskano nejvyssi dosazen&had v oboru vSeobec-

n& sestra naigldni zdravotnické Skole.
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Posouzeni pohlavi, &u a vzdélani dohromady:

Sumarni tab. A: Pohlavigk a vzdlani respondeitdohromady.
Pohlavi N % Vék N % Vzdélani N %
Zena 112 93 18 — 2( 4 3 SzS 66 55
muz 8 7 21-30 66 56 VZS - 30 25
DiS
z 120 100% | 31 -40 34 28| VS-B¢. 20 17,
41 -50 12 10 | VS- 4 3
Mgr.
5la 4 3 X 120 100%
vice
X 120 100%

Graf A: Pohlavi, vék a vzdélani respondenti dohromady.

100 zena

801

60

401

20

Sumarni tab. A a graf A jsem skola dohromady, aby se dalo dohromady posoudit pohla
vék a vzatlani. Z €chto udaj vyplynulo, Ze na pozici zdravotni sestry pracue?® zen, nej-
castjSi vekova kategorie respondénfe mezi 21 — 30 rokem Zivota a co se tykaélaul,

nejvice respondet(55 %) ma jen $édni zdravotnickou Skolu.
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Otazka ¢. 4.
Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

a)0—2roky b)3-5let c)6-10let d)11-d&0e) 21 let a vice

Sumarni tab¢. 4: Délka zarsstnani ve zdravotnictvi N %

Vv letech.

0 — 2 roky 22 18
3-5let 30 25

6 — 10 let 24 20
11 — 20 let 30 25
21 let a vice 14 12

) 120 100 %

Graf €. 4: Délka zangstnani ve zdravotnictvi v letech.

12% 18%

00 — 2 roky
W3-5let
06 — 10 let
011 - 20 let
W21 let a vice

25%

20%

V poloZceg. 4 pokladam respondémh otazku, jak dlouho pracuji ve zdravotnictvi. Negva
zarove i shodré nejdéle pracuji ve zdravotnictvi respondentifikbelpovdéli 3 — 5 leta 11 —
25 let. Dale zodpaydéli respondenti, Ze ve 20 % jich pracuje ve zdrawtin 6 — 10 let.
18 % respondeftodpowdélo, Zze pracuje ve zdravotnictvi 0 — 2 roky a 12 ésponderit

odpowdélo, Ze pracuje ve zdravotnictvi jiz 21 let a vice.
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Otazkad. 5:
Kdybyste se mohl/a znova rozhodnout, volila bystepét stejné povolani?

a) ano b) ne c) nevim

Sumarni tab¢. 5: Volba stejného povolani. N %
ano 50 42
ne 42 35
nevim 28 23
) 120 100 %

Graf €. 5: Volba stejného povolani.

23%

0,
2/ Oano

M ne
Onevim

35%

V této polozce jsem poloZila respondent otazku, ktera zjidije, zda by oft volili stejné
povolani. 42 % respondénbdpowdélo, Ze ano, 35 % respondéradpowdélo ne a zbylych

23 % respondeiitnevi, zda by volilo stejné povolani.

Z téchto ziskanych dat je vyplyva, Ze necela polovirdbtazovanych respondénby opst

zvolila stejné povolani, ale 35 % dotazovanycheasient by jiz tak nedinilo.
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Otazkad. 6:
Jste spokojen/a se svym platovym ohodnocenim?
a) ano, jsem zcela spokojen/a
b) ¢asté&né, ale mohlo by se fingni ohodnoceni zlepSit
) ne, nejsem spokojen/ahec
Sumarni tabulk&. 6: Platové ohodnoceni. N %
ano 10 8
casteéne 76 64
ne 34 28
z 120 100 %
Graf ¢. 6: Platové ohodnoceni.
8%
O ano

64%

B ¢asteéné
O ne

V poloZce¢. 6 jsem se dotazovala respondema jejich spokojenost se s@asnym finagnim

ohodnocenim. 64 % respondife spokojen@aste&ne, kdy se mohlo ale fin&ni ohodnoceni

zlepSit, 28 % je nespokojenaibec a 8 % dotazovanych respondejg zcela spokojeno

se svym sotasnym platovym ohodnocenim. Ze ziskanych dat vgpbyyak sem jiz f@dpo-

kladala, Ze v saiasné dob je vice jak polovina respondénhespokojena svym findnim

ohodnocenim v za#stnani.
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Otazka¢. 7:
Kdyz serekne spokojenost s povolanim, co sipdstavite?(Vyberte prosim dvmoznosti.)
a) dobré finatni ohodnoceni
b) dobry kolektiv na pracovisti
c) vlastni seberealizaci v praci
d) dobrou spok&enskou prestiz

e) jiné moznosti

Sumarni tabulk&. 7: Spokojenost s povolanim #epsta- N Paadi spoko-
vy. jenosti
dobré finakni ohodnoceni 100 1
dobry kolektiv na pracovisti 86 2
vlastni seberealizaci v praci 46 3
dobrou spoléenskou prestiz 4 4

jiné moznosti 4 4

) 240

Graf ¢&. 7: Spokjenost s povolanim - fedstavy.

vlastni

seberealizacl

V- DOract
Ct

3,51 ; V-pra
dobry
3 X kolektiv
2,51 dobre na pracavjsti
} finanéni g 5 Fhg
21 ohodnocent

V poloZce¢. 7 jsem zjigovala, co si dotazovani responderggstavuji pod pojmem spoko-

jenost s povolanim. Respondenttlnmoznost zatrhnout nejvice 2 odgol. Z nabidnutych
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odpowdi nejvice respondeitzatrhlo odpo¥d’ dobré finaini ohodnoceni, na druhé pozici
se umistila odpasd” dobry kolektiv na pracovisti, naeti pozici bylo nejastji volena odpo-
véd’ vlastni seberealizaci v praci a na poslednim dnisspondenti volili odpasdi dobrou
spol&enskou prestiZz a jiné moznosti, kde mohli respotideapsat svoji viastni odpéy.
| kdyZ respondenti zatrhli tuto 7e - jiné moznesktde mohli sami odp@dct, nikdo z tchto

responderit nenapsal svoji vlastni odpab.

Z téchto dat vyplyva, Ze spokojenost znamena dobréndimiaohodnoceni a dobry kolektiv

na pracovisti.
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Otazka ¢. 8:
Co je pro vas v sodasné dok nejdilezitéjSi pii praci ve Vasi profesi?

(Prosim odpoezte viastnimi slovy.)

Sumarni tabulk&. 8a: Priority v zarsstnani - kolik re- N %
spondent odpowdélo na tuto otazku.

odpowdélo 51 43
neodpo¥délo 69 57

) 120 100 %

Graf ¢. 8a: Priority v zaméstnani.

43%

O odpowvédélo
H neodpowdélo

S57%

Volby | Sumarni tabulka. 8b: Priority v zamistnani - nej- N Paradi priorit

castjSi odpowdi.

A | dobry kolektiv 15 1

B finanéni ohodnoceni 11 2

C spokojenost klierdt 11 2

D profesni st 5 3

E spokojenost v praci 5 3

F postarat se o rodinu 2 4

G piistup vedeni nemocnice 1 5

H 1 poet personalu 1 5
) 51
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Graf €. 8b: Priority v zaméstnani.

O Poradi |

V poloZcec. 8 zji¥uji, co je pro respondenty v stasné dob nejdilezitéjSi pri praci v jejich
profesi. PoloZka je poloZena formou volné odfabykde mohli klienti vyjadt svij viastni
nazor. Graf¢. 8a ukazuje kolik z dotazovanych respondemi odpowdélo na polozenou
otazku (vice jak polovina neodpfélo vibec — 57 %) a graf. 8b ukazuje népasgjSi odpo-
vedi.

Z grafu¢. 8b vyplynulo nésledujici padi; na 1. mistrespondenti nejvice uvéddobry ko-
lektiv, na 2. mist je nefastji uvadkno dobré finadni ohodnoceni a spokojenost klignt
na 3. mist je uvedeno profesniist a spokojenost v praci. Na 4. ndise umistila odpasd’
postarat se o rodinu a na 5. ralsylo respondenty n&gstji uvadino zvyseni pé&tu personalu

a @istup vedeni nemocnice.

s

Z tohoto Saeni vyplynulo, Ze v saiasné dob v zangstnani je nejilezit¢jSi dobry kolektiv
a pak finagni ohodnoceni. Naopak se v mal&erdbjevily i odpo¥di, které jsou pro respon-
denta v sotasné dob nejdilezitéjSi, jako je zvySeni gibu personalu afjstup vedeni nemoc-

nice.
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Otazka¢. 9:
S¢&im jste v sokasné dolé nejvice spokojen/a ve své profesi(¥yberte d¢ moznosti.)
a) s vybornym kolektivem
b) s atraktivnosti povolani zdravotni sestry
¢) s kvalitnim finagnim ohodnocenim
d) s charakterem prace na pracovisti

e) mate-li jiné moznosti, vypiste je prosim

Volby | Sumarni tabulka ¢.9a: Rehled sotiasné spokojenos N Paradi
v profesi.

s vybornym kolektivem 104 1

s charakterem prace na pracovisti 100 2

s kvalitnim finagnim ohodnocenim 18 3

mate-li jiné moznosti, vypiste je prosim 10 4

W m| O O »

s atraktivnosti povolani zdravotni sestry 8

> 240

Graf €. 9a: Pd‘adi sowtasné spokojenosti.
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Sumarni tabulka&. 9b: Sodasna spokojenost v profesi N Paradi spoko-

nejcastjSi odpowdi na otadzku 9e. jenosti v pro-
fesi

spokojenost klienta 7 1

pracovni doba 3 2

) 10

Graf ¢. 9b: Odpowdi na otazku 9b.

O Poradi |

PoloZkoug. 9 zji¥uji s¢im jsou respondenti v séasné dob nejvice spokojeni. Respondenti
meli zatrhnout nejvice dv odpowdi. Z grafu 9a mzeme zjistit, Ze 43 % respondéne

v sowasné dob nejvice spokojeno s vybornym kolektivem na svéacvisti a pouze o0 1 %
meére responderit (42 %) je v sotasné dob spokojeno s charakterem prace na pracovisti.
Pro 8 % respondeitje v sodasné dob spokojeno s kvalitnim fingmim ohodnocenim

a pouhé 3 % respondéntodpowdélo, Ze jsou v soatasné dob nejvice spokojeni

s atraktivnosti povolani zdravotni sestry.

V grafu¢. 9b je znazorna otazka 9e. respondenti dagtji volili odpoveéd’ spokojenost kli-

enta s p& a na 2. mistbyly zvolena pracovni doba, ktera respondenvyhovuje.

Ze ziskanych dat vyplyva, Ze v sagné dob, co se tyka spokojenosti na pracovisti, je nejvi-
ce respondefntspokojeno s vybornym kolektivem na pracovisti arekterem prace na pra-
covisti. Také vyplyva, Ze respondént velmi zalezi na tom, zda je klient spokojenyj€le

PE&.
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S¢&im jste v sowasné dok naopak nespokojen/a ve své profesi ?

Otazka ¢. 10:

{Fadte c¢islo k hodnoceni nejvice

a) se Spatnymi platovymi podminkami

b) s nizkym pétem ponticek

c) se Spatnym kolektivem

d) s tismennym provozem

e) s praci o vikendech, o svatcich
f) druhem oddleni — nardénost prace
g) postavenim sestry ve sp@iesti

h) se skladbou klieatpacient

i) se Spatnym managerem ve vedeni

9,8,7,6,5,4,3,2,AejméR.)

Sumarni tabulkd. 10a: Sotasna nespokojenost v profesietnost odpo&di responderit

Hodnoceni b c d e f g h [ )
1 14 24 12 12 18 14 8 8 120
2 12 10 20 12 10| 26 10 14 4 120
3 6 22 16 24 8 10 6 16 120
4 10 8 14 10 14 12 8 12 10 120
S 8 14 10 10 24 14 12 22 6 120
6 18 10 12 10 10 4 14| 26 120
7 18 12 8 22 14 14| 26 4 8 120
8 20 16 8 12 20 20 12 10 14 120
9 26 14 8 8 8 2 18 8| 38 120

Sumarni tabulkd. 10b: Sodasna nespokojenost v profesi - vysledniagd

Volby

Odpowd’

Pa‘adi nespokojenosti

C

se Spatnym kolektivem

1
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F druhem odd.

s tfismennym provozem

s praci o vikendech

se skladbou K/P

~N| O o W N

postavenim sestry ve spol.

se Spatnymi platovymi podminkami 8

W > ®O I| m O

S nizkym poétem pondicek

I se Spatnym managerem

Graf ¢. 10: Divody nespokojenosti.
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V polozce¢. 10 meli respondenti sadit s¢im jsou v sotasné dob nespokojeni. Z grafu
¢. 10 lze vyist, Ze nejvice nespokojeni jsou se Spathym maeagee vedeni, dale pak
se Spatnymi platovymi podminkami, s nizkyntteon ponficek, s postavenim sestry ve spo-
le¢nosti, se skladbou paciditlienti, s praci o vikendech a o svatcichiisn€ennym provo-

zem, s druhem odteni a co respondeairh vadilo nejmés, byl Spatny kolektiv.

Z téchto dat vyplyva, Ze ne§iSi paet respondeiitje nespokojeno se Spatnym managerem

ve vedeni, nejménby vSak respondeinh vadil Spatny kolektiv na pracovisti.
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Otazka¢. 11:
Myslite si, Ze vaSe profese ma negativni vliv na ¥dartnersky Zivot?

a)ano,ma  b) ne, nema

Sumarni tabulka. 11: Vliv na partnersky zivot. N %
ano, ma 58 48
ne, nema 62 52
) 120 100 %

Graf €. 11: Vliv na partnersky Zivot.

0,
pr i O ano, ma
M ne, nema

52%

V polozce¢. 11 pokladam respondém otazku, zda ma jejich profese negativni vlivejech
partnersky zivot. 52 % respondértdpovdélo, Ze jejich profese nema vliv na jejich partner-

sky Zivot, ale 48 % respondéradpodélo, Ze jejich profese ma vliv na partnersky Zivot.

Ze Seteni vyplynulo, Ze polovina respondérje spokojena se svym partnerskym Zivotem,

kde ze strany respondenta nezasahujegrani do jeho partnerského Zivota.
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Otazka¢. 12:

Na této pfimce prosim znazorrte do jaké miry ovliviiuje toto povolani Vas osobni Zivot

po negativniéi pozitivni strance. (Hodnoty jsou v procentech.)

(zakiizkujete VaSe pocity jak v kladném , tak v zaporsrayslu )

aulivile negativne QuiiRLe poIitivné

!t e e L
Ftrrrrrrrr- &+ 7 17 71T 17t 1T 1T "1T"71T"]

-100 -390 -0 -70 -60 -50 -40 -30 -20 10 0O 10 20 30 40 30 6O 70 &0 80 100

Sumarni tabulk&. 12: Mira ovlivreni osobniho Zivota.

-100 | -90 | -80 | -70 | -60 | -50 | -40 | -30 | -20 | -10 ([ O [ 10 [ 20 [ 30 [ 40 [ 50 |60 | 70 | 80 | 90 | 100 | =

N |3 13|12/3 |11/5 |8 {3 |1|1| 09 |12|3 |14/6 |3 |4 |1| 3| 2 12(

Matematické znazoeni sledovaného jevu, ktery se vyskytujéasdji.

Pro vypa@et stedni hodnoty jsem pouzila MODUS, ktery se Wijj@ pomoci matematického

— ; (fz_fl)
M = _\2” W
° XO-H(ZfZ—fl—f3

vzorce:

Legenda:

Mo = modus

Xo = paatek modalniifdy

i = velkina tidniho intervalu

f1 = cetnost tidy predchazejici modalni
f, = ¢etnost modalnirtdy

f3 = cetnost tidy nasledujici za modalni
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Pro tento statisticky soubor je vyfitan zvlag soubor negativniho hodnoceni a zvladubor

pozitivniho hodnoceni.

Pro statisticky soubor negativniho hodnoceni mame:

Xo=-90
i =-10
fi= 3
f,=13
fz =12

_ [ (fL,-f) (_ _ @3-3 =(- xl_O: - X
Mo—xo+|(m]—( 90) +( 10)(2x13—3—12j (=100 1 (-100 % 0,90909

Tento vyp@et ndm ukazuje, Ze mira, ktera ovilife osobni Zivot u sledovaného souboru

responderii po negativni strance, se vyskytovalatasgji na urovni -90,90 %.

Graf ¢. 12a: Negativni ovlivréni.

144
12;
107

LU S OAAP
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Pro statisticky soubor pozitivniho hodnoceni mame:

Xo=40
I =40
f1=6
f,=14
f3=6

M, =X +i (=0 |_ 4044 ﬂj=80x§=80xo,5
2f, - f,- 1, 2x14-6-12 16

Tento vyp@et nam ukazuje, Ze mira, ktera oviiye osobni Zivot u sledovaného souboru

responderit po pozitivni strance, se vyskytovaladastji na arovni 40 %.

Graf &. 12b: Pozitivni ovlivnéni.

14
12
101

SN EX. O

V polozce¢. 12 zji'uji miru, ktera ovliviuje osobni Zivot respondenta po negativni i pozitiv

ni strdnce. V zaporném smyslu respondentiasgji uvadcli hodnotu 90 %. Tuto hodnotu mi
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potvrdilo i vypaitani matematického vzorce z oboru statistiky. Hiidmi vysSla -90,90 %.
V kladném smyslu respondenti d&$tji uvadli hodnotu 40 %. Tuto hodnotu mi potvrdilo

I vypocitani matematického vzorce z oboru statistiky. Hidmi vySla pesrg 40 %.
Ze ziskanych dat vyplyva, Zetgi polovinu respondeint(90 %) ovliviiuje povolani osobni
Zivot po negativni strance a menSi polovinu respatid(40 %) ovliviiuje povolani osobni

Zivot po pozitivni strdnce.
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Otazka¢. 13:

Protoze je VasSe povolanéasow naroéné myslite si, Ze v osobnim zivéinejvice zanedba-
véate ?
Seadte pomoci arabskydfislic 5 — 1 (co nejvice zanedbavate - 5, 4, 3-20 nejméa

zanedbavate).

- vychovu dti, partnera, ostatniffpuzenstvo, svéiptelé,cas ne sebe sama

Sumarni tabulk&. 13a: Co je nejvice zanedbavanetnost odposdi responderit
déti partner piibuzni pratelé | ¢as na sebq z
1 42 18 16 12 24 120
2 12 40 18 20 20 120
3 16 24 26 24 46 120
4 16 22 22 42 18 120
5 34 16 38 14 12 120

Sumarni tabulké&. 13b: Co je nejvice zanedbavano - vysledn@ghio

déti

partner

éas na sebe

pratelé

g | W N|

piibuzni
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Graf ¢. 13: Co je nejvice zanedbavano - vysledné ¥aali.

7%

O déti
M partner
O ¢as na seb¢

0% O prratelé
0

B piibuzni

27%

V polozceé. 13 ntli respondenti sadit, co nejvice zanedbavaji v osobnim Zivodivodu

¢asové narénosti povolani. Respondenti tuto poloZku pochgakp séazeni hodnot.

Z grafu¢. 13 je patrné Ze nejvice jsou zanedbavéitiyzni, dale fatelé acas ne sebe sama.
Na druhém migtco nejmén zanedbavame je partner a na prvnim édetnejmén zanedba-

vame jsou dti.
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Otazka ¢. 14:

Jak byste dle Vaseho miéni posoudila spoléenskou prestiz jednotlivych povolani ?

(Prossetadte od 1 — nejlepSi prestiz po 11 — nejhorsi pieksti

- policista/stka, titel/ka, 1éka&/ka, zdravotni sestra/bratr, hgsiFednik/ce, univerzitni profe-

sor/ka, ¥dec/kyre, soudce/kys, pravnik/néka, manazer/ka spaieosti/organizace

Sumarni tabulké&. 14a: Spoléenska prestiz nabidnutych povolagetnost odpoddi respon:
dent.
Moznosti [ ook T, Tie, et Thast Tt Turmeral | vedecl] Souceal o [ iane |1~
ta/stk | a a setra e kyng i-cka | spolenos-
a ti
1 0 0 6 0 0 8 10 32 32 26 120
2 0 6 16 0 0 10 12 34 | 48 14 120
3 6 0 12 0 0 10 24 26 22 22 120
4 0 6 6 0 6| 19 30 | 26 10 12 12 120
5 6 8 12 6 2| 22 36 18 6 0 10 120
6 0 8|30 0| 12| 8 12 10 6 0 10 120
7 16 | 16| 24| 10, 22 15 4 6 6 6 8 120
8 281 32| O 20| 28| 17 0 6 6 0 7 120
9 26 | 26 | 8 18| 18| 10 0 8 0 0 7 120
10 26 12| O 26| 32 | 17 10 120
11 12| 6 6140 | O 0 0 12(

Sumarni tabulk&. 14b: Spoléenska prestiz nabidnutych povolani - vysledn@gbio

Volby | Odpowd’ Paadi spoléenské prestize
K manager spotaosti 1
J pravnik/ntka 2
I soudce/kys 3
F vedec/kyre 4
G univerzitni profesor/ka 5
F trednik/nice 5
C leka/ka 6
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B witel/ka

A | policista/stka

E hast 10
D zdravotni sestra 11

Graf €. 14: Paadi spolé&enské prestize.
12
10
8,
5 O Poradi spolé&enské prestizg
4
2,
0,

V polozcec¢. 14 ntli respondenti dle svého méimi posoudit spokenskou prestiz povolani,
které byly ve vybru. Sumarni tabulka. 14b ukazuje sazené hodnoty. NejhorSi prestiz ma
povolani zdravotni sestry, umistila se na 11.dnfé& 10. mist je povolani hage. Na 9. mis-
t¢ se umistilo povolani policisty/tky. Na 8. n#iste umistilo povolani ditele/ky. Léeka
se umistil na 6. mist O 5. spoléné misto se @i Uifednik/ce a univerzitni profesor/ka.
Na 4. mist se umistilo povolaniddce/kyré. Na 3. mist se umistilo povolani soudce/kyn
Na 2. mist se umistilo povolani pravnikfkia. Na 1. mist se umistilo povolani manazera/rky

spole&nosti.

Ze sumarni tabulky. 14b zle tedy wist, Ze nejhorsi prestiZOR ma zdravotni sestra a nej-

lepsi prestiz W R ma manazer/ka spaleosti.
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Otazka ¢. 15:
Jak byste v sodasné dok zhodnotil/a vztahy s VaSimi nadizenymi?
a) jsou pouze pracovni
b) jsou na patelské Urovni

c) jsou konfliktni

Sumarni tabulka. 15: Vztahy s nadlzenymi. N %
jsou pouze pracovni 82 68
jsou na patelské urovni 30 25
jsou konfliktni 8 7
) 120 100 %

Graf €. 15: Vztahy s nadizenymi.

7%

Ojsou pouze pracovni
B jsou na pratelské drovni
Ojsou konfliktni

68%

V polozce¢. 15 zjifuji jaké jsou vztahy na pracovisti respondenta%s8sponderit odpo-
védélo, Ze vztahy na pracovisti jsou pouze pracovni%@2Bespondeiitodpovdélo, Ze jejich
vztahy na pracovisti jsou nagtelské Urovni a 7 % respondémtdpovdélo, Ze jejich vztahy

na pracovisti jsou konfliktni.

Ze ziskanych dat vyplyva, Ze interpersonalni vztadnpracovisti jsou pouze pracovni.
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Otazka¢. 16:

Domnivate se, Ze je v s@asné dok dostatek zdravotnich sester na Vasem pracovisti?

a) ano b) ne

Sumarni tabulké. 16: P@et sester na pracovisti. N %
ano 20 17
ne 100 83
) 120 100 %

Graf ¢. 16: Pdet sester na pracovisti.

17%

Oano
M ne

83%

V poloZce¢. 16 jsem zjiSovala, zda je dostatek zdravotnich sester na piEcoespondenta.
Ze zjiS€nych dat vyplyva, Ze chybi zdravotni sestry na @vaiti, jak jsem jiz pedpokladala.
83 % respondenttedy odpowdelo, Ze chybi zdravotni sestry na pracovisti. PoLizésb re-

spondent odpovdélo, Ze maji dostatek zdravotnich sester na pratiovis
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Otazkad. 17:
Myslite si, Ze dokaze posoudit, zda se VaSe situgmevstupu do EU zlepsila?
a) myslim si, Ze ano; vypiSte prosintem

b) myslim si, Ze ne, zhorSilo se to; vypiSte rogitem

Sumarni tabulkd. 17a: Situace po vstupu do EU. N %
ano 26 22
ne 94 78
z 120 100 %

Graf ¢. 17a: Situace po vstupu do EU.

22%

Oano
B ne

Z 94 odpo¥di na otazku 17b slo¢mavic odpowdélo 36 respondefit

Sumarni tabulk&. 17b: Situace po vstupu do EU - ¢a§&jSi odpowdi na otazku 17b.

Volby | NejcasgjSi odpowdi N Paadi
A administrativa 15 1
| finanéni ohodnoceni 5 2
C audity
D | 1 naranost prace
E zakonné normy
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F vzcklavani 2 5

G | | ¢asu na klienty 2 5

H konkurence 1 6

I ziskani praxe 1 6

J ve vSem 1 6
) 36

Graf ¢. 17b: Situace po vstupu do EU.
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PoloZzkou¢. 17 jsem zjiSovala, jestli si respondenti mysli, zda dokaZzowpdg, zda se jejich
situace v zagstnani po vstupu do EU zlepSila. Responderdi moznost si vybrat jednu
odpowvd a k odpo¥di mohli jeS€ napsat vlastni nazor. Graf 17a ukazuje, ze préoc2e-
spondent se situace zlepsSila (u této moznosti mi nikdo déeapsal sy nazor) a pro 78 %
responderit se situace nezlepSsila, jak jsem jiegpokladala. 3chto 78 % respondeinina-

psalo swj nazor na tuto odp@d’. Odpowdi jsou vyjadeny v grafu 17b.

Graf ¢. 17b ukazuje, Ze na 1. miste situace nejvice zhorSila v administrgtipak Ze se sni-
Zilo financni ohodnoceni, dale respondenti wladze se situace zhorSila v auditech, zvysila
se naronost prace, zhorSilo se wdvani, ziskani praxe, je ménasu na klienty/pacienty

a nebo, Ze se zhorsila situace ve vSem.

Ze Sefeni tedy vyplynulo, Ze &Sina respondefitsi mysli (78 %), Ze se situace po vstupu

do EU nezlepsila.
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Otazka ¢. 18.

Na této pfimce prosim uvel’te miru své spokojenosti v zastnani v procentech.

(0% - Uplné nespokojenost------——----- ---- 100% - apln& spokojenost)

I | | | | | | ] | | |
| | | | | | | | | | |

0% 109 200 0%  40% S0% BO0%  TO% 80% 90% 10026

Sumarni tabulka&. 18: Mira spokojenosti.

0% | 10% | 20% | 30% | 40% | 50% | 60% | 70% | 80% | 90% | 100% | =
N 0 2 2 4 18 26 10 30 14 12 2 120

Matematické znazoeni sledovaného jevu, ktery se vyskytujéasdji.

Pro vyp@et stedni hodnoty jsem pouzila MODUS, ktery se Wijjé pomoci matematického

vzorce:
(= 1)
M, =X, +I
° =% (Zfz—fl—f3
Legenda:
Mo = modus

X0 paatek modalniiidy

velgina tidniho intervalu

[
f1 = cetnost tidy predchéazejici modalni
f, = cetnost modalnitidy

f3 = cetnost tidy nasledujici za modalni

Pro statisticky soubor mame:
Xo= 70

i =70
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f1=10
fo =30
f3=14

M, =x +i| (= f) :7o+7q: (30-10) j:140x39:140x055
of, - f,- 1, 2x30-10-40 36

M, =7777

Tento vyp@et nam ukazuje, Ze mira spokojenosti v gtmani u sledovaného souboru re-

spondent se vyskytovala néasgji na urovni 77, 77 %.

Graf ¢. 18: Mira spokojenosti zdravotnich sester.
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V polozce¢. 18 neli respondenti naffimce znézornit miru své spokojenosti v procentech.
Respondenti néastji zatrhavali hodnotu 70 %, ktera se mi matematickg§ypaitem potvrdi-
la. Hodnota matematického vyfia vysla 77, 77 %. Hodnota nam ukézala miru spokgg

v zaméstnani u sledovaneho souboru respondent
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Otazka¢. 19:
Piemyslite, Ze byste odeSla/Sel ze zdravotnictvi atalla pracovat v jiném oboru?
a) ano, pemyslim o tom; napiSte prosim kam
b) obias mne to napadne, ale nemam jinou moznesit plo jiné profese

c) ne, nefemyslel/a jsem o tom

Sumarni tabulk&. 19: Odesel/Sla bych ze zdravotnictvij N %
ano 30 25
obcas 50 42
ne 40 33
) 120 100%

Graf €. 19: OdeSel/Sla bych ze zdravotnictvi?

25%

O ano
B obdéas
O ne

42%

V polozceé. 19 poklddam respondémt otdzku, zda by odesli ze zdravotnictvi datiapra-
covat v jiném oboru. 42 % responderdbcas nad tim femysli, ale nemaji jinou moznost
piejit do jiné profese. 33 % respondeit tom nepemyslelo, ale pro 25 % respondiefiy

bylo lepSi, kdyby odesli ze zdravotnictvi.
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Otazka €. 20:

Mate néjaké nazory nebo gFipominky, vztahujici se k tomuto tématu, které nebly

v dotazniku obsazeny?{VasSe nazory na toto téma.)

a) pokud ano, vypiste je prosim

b) ne

Sumarni tabulk&. 20: Nazory neboifpominky k tomuto N %
tématu.

ano 2 2
ne 118 98
) 120 100%

Graf €. 20: Nazory nebo @ipominky k tomuto té matu.

2%

8 ano
H ne

98%

V polozce ¢. 20 mohli respondenti vyuzit moZnosti, kde mohkpsat suj nézor,
ktery se vztahuje k tomuto tématu nebo co nebyimtazniku zmiéno. 98 % respondeint
zatrhlo odpowd’, kde nenili Zadny nazor, ktery by c#it sdélit. Pouze 2 % respondént

mi odpowdélo Ze ano, ale dale uz nic nenapsali.
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6.2 Jednotlivé vysledky Seteni

Stanovené cile k dotaznikovémuiget:

Cil ¢. 1. Zjistit do jaké miry jsou zdravotni sestry kpené se svou profesi.

Cil ¢. 2. Analyzovat ficiny a divody pracovni nespokojenosti zdravotnich sester.

Cil ¢. 3. Zjistit do jaké miry je v s@asnosti povolani pro zdravotni sestry proéesmaktivni.

Cil ¢. 1. zjistit do jaké miry jsou zdravotni sestry spéojené se svou profesi.

Cil ¢. 1 zahrnuje poloZzky 7, 8, 9, 10, 12, 15, 16, X®tazniku (viz P V), které @&vovaly:
spokojenost s povolanim — co si pod titiedstavite, co je v séasné dob nejdilezitejSi

pii praci v profesi, €im je respondent v séasné dob nejvice spokojen v zatsetnani a nao-
pak nespokojen, miru ovli¢ni osobniho Zivota, vztahy s rféaenymi, je-li dle respondeint

dostatek zdravotnich sester na pracovisti a miokgpnosti v zargstnani.
Z téchto polozek z dotaznikového &eti vztahujici se k tomuto cili vyplyva:

- zdravotni sestry jsou spokojené se svou profesimélu spokojenosti ovliluje nedo-

statek zdravotnického personalu na pracovisti,

- miru spokojenosti ovlituje Spatny manager ve vedeni ZZ, ale naopa&knsjsou
v souwtasné dob zdravotni sestry nejvice spokojeny, je vybornyektdl a charakter

prace ne pracovisti.

Cil €. 2. Analyzovat @Fi¢iny a divody pracovni nespokojenosti zdravotnich sester.

Cil ¢. 2 zahrnuje polozky 6, 9, 10, 12, 16 z dotaznika P V), které zjiSovaly: finartni
ohodnoceni, 8&im je respondent v soasné dob nejvice spokojen a nespokojen
v zaméstnani, miru ovlivéini osobniho Zivota a je-li dle respondedbstatek sester na praco-
Visti.

Z téchto polozek z dotaznikového &eti vztahujici se k tomuto cili vyplyva, Ze hlayatici-
nou profesni nespokojenosti je nizké fitrinohodnoceni za svou praci. Mezi dalgiady
nespokojenosti p&tSpatny manager ve vedeni, nizkggtopomicek na oddeni a postaveni

sestry ve spolosti.
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Cil ¢. 3. Zjistit do jaké miry je v sowasnosti povolani pro zdravotni sestry profesh

atraktivni.

Cil ¢. 3 zahrnuje polozky 5, 7, 9, 10, 11, 12, 13, 14,1B z dotazniku (viz P V), které zj&
valy: zda by se respondent&pozhodl pro stejné povolani, co si respondéesiavuje pod
pojmem spokojenost v zastnani, £im je respondent v séasné dob ne/spokojen v za-
meéstnani, zda ma profese negativni vliv na osobndtzZimiru ovlivreni osobniho Zivota,
co v sotasné dob nejvice zanedbavame awbdu ¢aso¥ nara&ného povolani, spatenskou
prestiz nabidnutych povolani, posouzeni situacam¥gtnani po vstupu do EU a zda by re-

spondent odeSel ze zdravotnictvi aatgracovat v jiném oboru.
Z téchto poloZek z dotaznikového #&sti vztahujici se k tomuto cili vyplyva:
- 35 % respondefitby v sodasné dob nevolilo stejné povolani.

- Pod spokojenosti se zastnanim si respondentitgstavuji dobrou spatenskou
prestiz.
- Atraktivnost povolani zdravotni sestry se umigtéaposlednim 11. mis{respondenti

sa'azovali nabidnuté profese dle atraktivnosti).

- Pouze 3 % respondénfe v sogasnosti nejvice spokojeno s atraktivnosti povolani

zdravotni sestry.
- 33 % respondefitby negfemyslelo, Ze by odeSlo pracovat mimo zdravotnictvi.

- Vice jak polovina zdravotnich sester je nespokogmavym osobnim Zivotem — re-

spondenti zatrhavali moznost -90 %.

- Necela polovina respondénje negativi ovlivnéna po strance partnerského Zivota —
odpowdélo tak 48 % respondeint

- Nejvice zanedbavano j&ipuzenstvo, pakiptelé;éas na sebe sama je hodnoceno ne-
utralne.

- Mezi hlavni divody nezlepSeni se situace po vstupu do EU, regmbindvedli,
Ze se zvysSila prace s administrativou, zvysil séepaudifi a snizilo se finami ohod-

noceni.
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7 DISKUZE

Vyzkumné Seeni probihalo formou dotaznikovéhoigei. Bylo uteno pro zdravotni sestry,
pracujici ve ZZ nemocémiho typu. Dotaznikové Jeni bylo zcela anonymni a dobrovolné.
Dotaznikové Séeni potebné pro tuto studii probihalo ve dvou nemocnick$etinska ne-

mocnice a.s. a Krajska nemocnice Tomase Bati a.s.

Sumarni tab. A a graf A ukazuji spahé posouzeni pohlavigku a vzalani. Z €chto Udaj
vyplynulo, Ze na pozici zdravotni sestry pracuje%®3en, nejastjSi vwkova kategorie re-
spondent je mezi 21 — 30 rokem Zivota a co se tykadlawl, nejvice respondan{55 %) ma

jen stedni zdravotnickou Skolu.

Jednim z témat, kterym jsem se zabyvala v tétdistudo zjistit divody pracovni nespoko-
jenosti sester. Mezi hlavniidody pracovni nespokojenosti byla jiz zlmvana nizka finami
situace, ktera nenititiS rovnocenna &i odvadné praci zdravotni sestry. Mezi dalsivddy
nespokojenosti, které byly zj&ty, bylo gekvapiw zvoleno Spatné vedené nemocnice, dale
pak bylo zvoleno nedostatek pocek na oddeni, skladby pacieitklienti na oddleni, pra-

ce o vikendech o svatcichigstrénny provoz.

Dale jsem se zabyvala do jaké miry jsou zdravaisirg spokojené se svou profesi. V dotaz-
nikovém Sedeni ntli respondenti moznost zatrhnout miru své spokggne procentech.
NejcasgjSi hodnota, kterou zatrhavali, byla hodnota 70M4to hodnotu mi potvrdilo i vypo-
¢itani matematického vzorce, podle kterého se pojrzgtedni hodnota statistického souboru
(pro vypaiet byl pouzit modus). Miru spokojenosti ale oitivalo nedostatek zdravotnického
personalu na odteni, Spatny manager ve vedeni ZZ a interpersondtdhy, které jsou

na pracovni urovni, coZ e do jisté miry ovlivnit spokojenost responderdgracovisti.

Vysledky dotaznikového Sateni k jednotlivym hypotézam:

Vysledky Sef¥eni k hypotéze H1- Domnivam se, Ze vice jak polovina dotazovargata-
votnich sester bude spokojena se svou profesifacst osobniho uspokojeni.

Hypotéza H1 se potvrdila. Vice jak polovina dotamjch sester je spokojena se svou profesi
po strance osobniho uspokojeni. PoloZKa8 v dotaznikovém Seini ukazala, Zze hodnoceni

spokojenosti je na 70 %.
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Vysledky Sefteni k hypotéze H2- Predpokladam, Zze miru spokojenosti v Zatmani zdra-
votni sestry negativnovliviiuje nedostatek ofetvatelského persondlu na adetci jednotce

a Spatné interpersonalni vztahy nadelali.

Vysledky k hypotéze H2 jsou: miru spokojenosti m&stnani zdravotni sestry opravdu
ovliviiuje nedostatek zdravotnického personalu - odgde tak 83 % respondeintinterper-
sonalni vztahy na odteni jsou pouze pracovni — odpokilo tak 68 % respondeintcoz ni-

Ze do jisté miry ovlitiovat spokojenost jednotlivych pracoviika pracovisti.

Vysledky Sef¥eni k hypotéze H3- Domnivam se, Ze vice jak polovina zdravotnicttesgje
v sowtasné dob nespokojena se svou profesi iwadu nizkého finatniho ohodnoceni
Za svou praci.

Hypotéza H3 se potvrdila. Polozka 6 v dotaznikovém S&ni ukazala, Ze&sSi polovina
zdravotnich sester je jefast&n¢ spokojena se svym fin&amiho ohodnocenim — odpé&delo
tak 64% respondeinta 28% respondeinfe nespokojenodbec. Polozka&. 9 v dotaznikovém
Seteni ukazala, Zze Spatnou firda situaci v zaréstnani zéadili respondenti naipdposledni

misto.

Vysledky k hypotéze H4- Predpokladdm, Ze vice jak polovinu zdravotnich sestégrpava

velké pracovni vytizeni ziodu narg@nosti prace tohoto povolani.

Hypotéza H4 se nepotvrdila. PolozkalO v dotaznikovém Seini ukazuje, Ze n&fnost pra-

ce je zéazena na 2. misto co v sasné dob ovliviiuje spokojenost v profesi zdravotni sest-

ry.

Vysledky Sefeni k hypotéze H5- Predpokladdm, Ze vice jak polovina zdravotnich sester
si mysli, Ze po vstupu do EU se jejich profesniagie nezlepsila.

Hypotéza H5 se potvrdila. PoloZzka 17 z dotaznikového $ehi ukazuje, ze pro 78 % re-
spondent, tedy pro vice jak polovinu, se situace postuptEtdbnezlepsila. Mezi hlavniud
vody respondenti uvedli, Zze se zvySila prace s aghtnativou, zvySil se peet audifi a snizilo

se finarni ohodnoceni.
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Vysledky Sefeni k hypotéze H6- Domnivam se, Ze mira atraktivnosti povolani zdtai
sestry bude hodnocena zapomdivodu nizkého postaveni atraktivnosti povolani velesp
nosti.

Hypotéza H6 se potvrdila. Polozka 14 v dotaznikovém Seni ji potvrdila. Atraktivhost
povolani zdravotni sestry se umistila na posledkimmist (respondenti sazovali nabidnu-
té profese dle atraktivnosti). Ukazuje to i poloZk& v dotaznikovém Setni — 3 % respon-
denti odpovdelo, Ze pod spokojenosti se z&smanim si pestavuji dobrou spatenskou
prestiZz a polozkd. 9 v dotaznikovém Seni téZ ukazuje, Ze 3 % respondeetv sogdasnosti

nejvice spokojeno s atraktivnosti povolani zdraveéstry.

Vysledky Seteni k hypotéze H7- Domnivam se, Ze vice jak polovina dotazovanydtaz
votnich sester by v s¢asné dob opst nevolila stejné povolani, protoZe jiz neni takakitiv-

ni.

Hypotéza H7 se nepotvrdila: PoloZzka5 v dotaznikovém S&ni ukazuje, Ze pouze 35 %
responderit by v sodasné dob nevolilo stejné povolani. V polozae 19 z dotaznikového
Seteni vyplyva, Ze 33 % respondériy negemyslelo, Ze by odeSlo pracovat mimo zdravot-

nictvi.

Vysledky Sefeni k hypotéze H8- Predpokladam, Ze vice jak polovina dotazovanych zdra-
votnich sester je nespokojena se svym osobnimefivatdivodu casové, fyzické a psychické
nara:nosti povolani.

Hypotéza H8 se potvrdila. PoloZzkal2 v dotaznikovém Sei ukazala, Ze vice jak polovina
zdravotnich sester je nespokojena se svym osohmgteih — respondenti zatrhavali moznost
-90 %. PoloZzka. 11 z dotaznikového $ehi ukazala, Ze neceld polovina respond@ine-
gativre ovlivnéna po strance partnerského Zivota — odgdélo tak 48 % respondeintPoloz-

ka ¢. 13 v dotaznikovém Seini pouze ukazuje, Ze nejvice zanedbavandilpeizenstvo, pak

piatelé;cas na sebe sama je hodnoceno neutraln

Povolani zdravotni sestry je v sagnosti nejménhatraktivni povolani (z nabidnutych moz-
nosti v dotaznikovém Feni) vCR. K tomuto migni respondetit prispiva i to, Ze povolani

zdravotni sestry je malo finamé ohodnoceno a povolani zdravotni sestry velmi agsah
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do osobniho Zivota zdravotni sestryéditjici ale je, Ze 42 % respondibly opt volilo stej-
né povolani, coz znamena, Ze i kdyZ je toto povatéo atraktivni, Ze své povolani vykona-

vaji radi.
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ZAV ER

Tématem této studie byla Profesni spokojenostisésteoretické&asti jsem se nejvice zaby-
vala prestizi zdravotni sestry(R a jedna ze zvolenych hypotéz (H6) nam ukézalayestiz
zdravotni sestry ¥R neni fili§ dobra. Dotaznikové &eni mi ukazalo, Ze prestiz zdravotni
sestry je na poslednim migiz nabidnutych moznosti v dotaznikovéntes®). K tomuto za-
véru jiste prispiva i to, Ze povolani zdravotni sestry je veindlo finargné ohodnoceno, nez
jak by melo byt, a gispiva k tomu i to, Ze povolani zdravotni sestrynreasahuje do osob-

niho Zivota zdravotni sestry.

Studie je roz8lena do dvouasti. Teoretick&ast se zabyva roli sestry v historickém kontex-
tu, osobnosti zdravotni sestry, faktory, kteréandji spokojenost zdravotnich sester a mala
cast je ¥novana motivaci oSivatelského personalu. Motivace je jeden zideitejSich
faktori, ktery je dobrym pomocnikentiprykonu jakéhokoliv zarstnani. Praktick&ast ob-
sahuje zpracovani dotaznikovéhoidet, které bylo provedeno ve dvou ZZ nemogitio
typu. Do dotaznikového geni bylo zahrnuto celkem 120 responderpoluprace se ZZ
a jejimi zandstnanci byla na dobré urovni. Zdravotni sestry mypldotazniky a ve stanove-

ném terminu mi je zfb vratily.

Presné popsani vysletliz dotaznikového S@ni je popsano v oddilu 6.2 Jednotlivé vysledky
Seteni, kde jsem kazdy cil zviapopsala, a v oddilu 7 (diskuze) jsem kazdou hypotéeké

zvla¥ popsala.

Musim uvést, Zze provedené dotaznikovéebdtje jen malou sondou do této problematiky.
Tyto informace nemohou mit obecnou platnost — naubglse udat vétsi studie ve vice ZZ

nemocnéniho typu.

Zpracovana data z dotaznikovéhoiéeit jsem nabidla Vsetinské nemocnici a.s., ktegd m
0 ¢ pozadala jiz H podpisovani zadosti o umain dotaznikového Se&tni. Zpracovana data
a nasledé pak jejich shrnuti chci publikovat nejen v odbomédravotnickém tisku,

ale i v regiondlnim tisku, ktery spada pod uvedé&na

Udaje z dotaznikového $ehi ukazuji, Ze atraktivnost povolani zdravotnitrgege velmi
Spatna. Dale ukazuiji, Ze prét§inu respondefita jak jsem si jizZ myslela, je Spatné i fidan
ohodnoceni za odvedenou practe$to ale jisté polozky v dotaznikovémigef ukazuji,
Ze i kdyZ je povolani zdravotni sestry malo fiti@nohodnoceno a jeji prestiz neni sgele-

ské udrovni, jak bychom si mnozi (mnoh&galp je toto povolani vykonavano bez ohledu
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na finargni stanku a nizkou spaenskou prestiz, je vykonavano s laskou a mnohovatha

nich sester jej vykonava rado.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOL U A ZKRATEK
CR  Ceska republika

EU Evropska unie

SZO  Swtova zdravotnickd organizace

7 Zdravotnické zézeni
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PRILOHA P I: HIPPOKRATOVA P RISAHA

~Piisaham § Apollénovi, bohovi lékastvi, pi Eskulapovi, Hygiei a Panacei & pSech bo-
zich a bohynim a dovolavam se jejickkderctvi, Ze podle svych sil a&lomi budu tuto fisa-

hu a tyto zavazkyadreé zachovavat.

Svého uitele v tomto umini si budu ctit stephjako svych rodit a veE¢né mu poskytnu vSe
pottebné, kdyZz se ukaze takova ieta, i jeho potomky budu povaZovat za bratry a kdyz
se budou chtit n&it tomuto ungni, vzclam jich v rem bez naroku na odinu a jakékoliv
zavazky. TaktéZz umoznim svym siyn a dttem sveho &itele, jako svym zakm, ktei se slav-
nostré zavazeli Iékeskou Fisahou, aby se podileli na vyuceiagnaskach i celédg, jinému
vSak ne. Zfisob svého Zivota za&m podle svych sil a $domi prospchu nemocnych
a budu jich chranitied kazdou kKvdou a nespravedinosti. Ani proshami se nedfasdcit

0 podani smrticiho Iéku, ani sam k tomu nedam ngalyret. Stejré tak neposkytnu zadneé
Zere prostedek na vyhnani plodu - zachovam vZdgj sivot a své urani ¢isté a bez jakéko-
liv viny. Neudtlam ez u zadného nemocneho, ktery trpi kameny, alezolder ho muim

v tomto oboru zkuSenym. tAprijdu do jakéhokoliv domu, vejdu tam jen ve snazenpoi
nemocnym, vyhybaje se kazdému pdeet z nepravosti anebo z jakehokoliv ublizeni.ritej
tak se budu vyhybat touze po smyslovych potizizereami i muzi, a to jak se svobodnymi,
tak i s otroky. Kdyz uvidim nebo uslySim ve svéaéké praxi nebo v soukromém Zigadidi

néco, co by ndlo zastat tajemstvim, budu o tom &et a zachovam to jako tajemstvi.

Budu-li tuto gisahu zachovavatiadre pinit, nechl’ je mi dogano zit navzdyt&stré. pozivat
Gctu vSech lidi aéBit se z plod svého unmini. Jakmile ji vSak poruSim a poskvrnim néch

se stane pravy opak.”



PRILOLOHA P IIl: DESATERETO D UVERYHODNE SESTRY

1. Nebu’ anonymni.
2. Pri prvnim setkani s nemocnym siegstav plnym jménem. Nos trvale jmenovku.

3. Dohodni se s nemocnynigrlem, jak se budete oslovovat. Nezapigrie kazdylovek
ma své fijmeni — nikdo neni bezejmenny, ale neni to pre t#da, babika ¢i Frantik
¢i Andulka (s vyjimkou dti), a to bez ohledu ne jeh@ky nemocci postiZzeni. Teprve
vzajemna dohoda vam umozni jiné osloveni! Osloemocnéh@asto,éekaji na projev

tvého z4jmu.

4. Dosglémucloveku vzdy vykej. Ani ty si nenechej tykat.

5. Chovej se kultivovahh Nepokikuj, nebu’ vulgérni. Pacient i wejnost € slysi,
i kdyZ si to neuvdomujes.

6. Podporuj komplianci, hil kolegialni. Nepomlouvej, ani neverbélnedevalvuj své spo-
lupracovniky.

7. Nezapominej, Zetovéryhodnost podporuji i tvé neverbalni projevy. VywegjivSech fo-
rem neverbalni komunikace. Nezapdinge sdlujeS mnoho:

» fyzickym postojem —,Nestojim casto nad nemocnyri spolupracovnici

s rukama v bok, rozkeere apod.?*
» gestikulaci 5,Nehrozimcastoci nevyhrozuji?*
» proxemikou —,Na jakou vzdalenost komunikuji?*

> haptikou— ,Pokladam olgas laska¥ ruku na klienta? Podtrhuji gy pokyn

dotekem?*

» mluv co nefastji ocima. Nikdo neniZe chtit, abys a ne tvdi stéle

usmev. Ale tvoje @&i mohou byt pozorné, laskavé aivehé vzdycky.

8. Pamatuj, Ze wlezitou vizitkou divéryhodnosti zdravotnika jsou jeho ruce. @8eym,
piiméierg dlouhym acistym nehtm nevadi jemna barva laku. Tmavé dlouhé nehty,

ale i zanedbané rucé&wkru nebudi.

9. Ve sluzlg bud’ vzdy ¢ista a upravena.ritérena délka suknnad kolena fisobi serioz-
né. Nedophuj sluZzebni o8v obnoSenymi #mi. Neklapou zbyiné tvoje boty? Jen

lehké naléeni € zkraSli a vyvola pocitivery. Friméienost pat i k noSeni Speitk Malé



nausnice zpravidla nevadi, krouzky v nose a uclal, &ej& jako rékolik retza na kr-

ku a velké prsteny.

10. Pred nastupem do sluzby se podivej do zrcadla a molotazku: vypadam a chovam

se tak, jak bych jako pacientkala k takové segt divéru?



PRILOHA P lII: JAK BYT DOBROU SESTROU

1.

9.

Vaz se kazdého klienta a respektuj ho. Ber ho jaanera a fitele, s kterym se i ty
dokre citiS a s kterym se vzajetnabohacujete. A se pacienti na praci s tebaisit

at’ je to s tebou bavi.
Stij vzdy za opravénymi zajmy svych nemocnych, dej jim pocit, Ze jsobezpéi.

Dbej, & tvoji nemocni zbytené nestradaji, paij o re. Bud’ nekoneéng trpéliva. Od-
poustj. Nikoho neironizuj.

Edukuj zdravé i nemocné osoby a jejich rodintiglpSniky. Ve'd pacienty ke zdra-
vému stylu Zivota a k s@btainosti, informuj je o tom, co jim pofie a prosge,
jsou-li nuceni zit dlouhodabs nemocti hendikepem. Edukuj rodinu a laickécpea-

tele, jak mohou byt nemocnému oporou a pomahat mu.

Dopiej kazdému nemocnému radost zdes. Chval co népsgji. Hodna’ jen to,
¢emu se pacient naili ne to, co jedt nedokaze. Vyhybej se negativnimu hodnoceni.

Co pacient nedokaze dnesglédtreba zitra nebo potit
vzklavej se. Chd' na seminge, grednasky¢ti odborny tisk.

Bud’ vSude, kde seéso nového v tvém oboruég. Nadizeny to mozna nedoceni,

ale pacienti ano!

Pl spolehliv odborné pokyny a ordinace lékaNeboj se. Jsi-li o&em geswdce-

na, stij za tim. Bul’ optimistou.

Neboj se fiznat swij omyl, vzdy' chybovat je lidské.

10.Nemas-li rada lidi, neltisestrou.



PRILOHA P IV: KODEX PROFESIONALNIHO CHOVANI
ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIK U REGISTROVANYCH V CESKE
ASOCIACI SESTER
Kazdy zdravotnicky pracovnik registrovany{’AS vzdy jedné tak, aby:

> hdjil a podporoval zajmy jednotlivych paciémtebo klient;

» slouzil zajmaim spolé&nosti;

» jeho chovani vzbuzovalaigéru verejnosti;

> prezentoval a dale zlepSoval postaveni a dobrogspgvé profese.

Jako registrovany pracovnik jste osélmapowdny za svou praci a duchu své profesni odpo-

védnosti musite:

1. jednat vzdy takovym Zjisobem, abyste podporoval a hajil zajmy padienklienti a
uspokojoval jejich pdeby;

2. dbat na to, aby vase jednani nebo opomenuti e 8&8i odpo¥dnosti neposkodilo
zajmy pacient a klienfi, nezhorsilo jejich stav nebo neohrozilo jejich fp&nost;

3. chovat se k pacieiin, klientim a jejich rodinam oteéerg a spolupracovat s nimi,
podporovat jejich autonomii a respektovat jejicpgani do planovani a poskytovani
pece;

4. respektovat jedinmost a dstojnost kazdého pacienta a klienta, povahu jehavod-

nich probléni a reagovat na jeho [feby pé&e bez ohledu na jeho etnickyvod, na-

boZenské feswdéeni, osobni vlastnosti nebo dalSi podobny faktor;

5. spolupracovat se zdravotnickymi pracovniky i ostatrosobami, kt& se podileji na

poskytovani pé&e, a respektovat jejich konkrétriimos v tymové praci;

6. umét rozpoznat hranice svych znalosti a kompetencidmimmout vSechny ukoly,

které nejste schopni vykonat bezp&a kvalifikovarg;
7. udrZovat a zvySovat své odborné znalosti a kompeten

8. odpowdné osob nebo gislusnému tadu neprodlehoznamit veSkeré problémy tyka-

jici se vaseho sdomi, které by mohly ovltovat vykon vasi profese;



9. vyhnout se zneuzivani vaseho vysadniho postavevitabu k pacietim a klientim,

k jejich majetku, bydliSti nebo pracovisti;

10.chranit vSechny wérné informace tykajici se paciénta klienti, které ziskate

v pribéhu vykonu svého povolani, a&aolvat je pouze:
» na zaklad souhlasu pacienta, klienta;

» na zaklad zproStni mkenlivosti nadizenym orgdnem v tzv.uteZitém
statnim zajmu;
» o0znamovaci povinnost uklada povinnost zdravotnikaamit trestnygin,

tyrani s¥rené osoby nebo vrazdu;

11.0znamit odpowdné osob nebo pislusnému fadu veSkeré okolnosti, vyplyvajici
z fyzického, psychického a socialniho predf, v @mz p&e probiha, které by mohly

ohrozit Grové p&e o pacienty a klienty;

12.0znamit odpo¥dné osob nebo pislusnému fadu vesSkeré okolnosti, za nichZ neni

moZno poskytovat paciaimh a klienfim bezpénou a odpovidajici @é

13.0znamit odpovdné osob nebo pislusnému tadu, domnivéte-li se, Ze je v ohroZeni

zdravi a bezpmost vaSich kolely které mohou ohrozit Uroxigejich prace a p&;

14.v ramci vlastnich znalosti, povinnosti a zkuSenpsthahat koleyn v profesi i roz-
voji jejich odbornych kompetenci a dalSim spolupkadkim z tymu poskytujiciho
p&i i dobrovolnikim umozZnit pracovat bez{ee tak, aby jejich ¢innost byla

v souladu s jejich roli;

15.odmitat veSkeré dary privilegia a pohostinnost 2zeang pacient a Klienti,
0 ez v sotasné dob peiujete, které je mozno povazovat za pokus ovlivag & zis-

kat vasi pednostni pozornost.



PRILOHA P V: DOTAZNIK

Profesni spokojenost sester
Dobry den,

dovolte, abych se Vanrgustavila, jmenuji se JanacBakova, jsem studentka Univerzity To-
mase bati ve Zlih- Fakulty humanitnich studii, oboru vSeobecnaraest zarové Vas poza-
dala o vypleni tohoto dotazniku, ktery se tyka mé baksié prace na téma Profesni spoko-
jenost sester. Cilem této prace je s Vasi pomastitzjio jaké miry jsou sestry spokojené
se svou profesi a jaké jsotvdy jejich nespokojenosti. Dotaznik jéam pro zdravotni sest-
ry a je zcela anonymni. Jeho vygiih Vam nezabere vice nez 5 — 7 minut. Prosim a-o z

krouZkovani vzdy jedné odpdy, pokud neni uvedeno jinak.

S pozdravem JanasBakova, studentka 3. ¢#oiku

1. Jaké je Vase pohlavi?
a) Zzena

b) muz

2. V&S Bk je ?
a) 18 — 20
b) 21 — 30
c) 31 - 40
d) 41 — 50

e) 51 a vice

3. VaSe nejvyssi dosazené zdravotnické tdni ?



a) Stedni zdravotnicka Skola —zdravotni asistent, zdra\sestra
b) VysSi zdravotnicka Skola — DiS.
c) Vysoka Skola — Bc.

d) Vysoka Skola — Mgr.

4. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi ?

a) 0 — 2 roky
b) 3-5 let
c) 6 —10 let
d) 11 — 20 let

e) 21 let a vice

5. Kdybyste se mohl/a znova rozhodnout, volila bystopét stejné povolani ?
a) ano
b) ne

c) nevim

6. Jste spokojen/a se svym platovym ohodnocenim ?
a) ano, jsem zcela spokojen/a
b) ¢asté&né, ale mohlo by se fingni ohodnoceni zlepSit

) ne, nejsem spokojen/ahec

7. KdyzZ sefekne spokojenost s povolanim, co siedstavite ?
(Vyberte prosim dvmoznosti.)
a) dobré finatni ohodnoceni

b) dobry kolektiv na pracovisti



c) vlastni seberealizaci v praci
d) dobrou spolkenskou prestiz
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9. S¢im jste v sowasné dolé nejvice spokojen/a ve své profesi ?
(Vyberte d¥moznosti.)
a) s vybornym kolektivem
b) s atraktivnosti povolani zdravotni sestry
¢) s kvalitnim finagnim ohodnocenim
d) s charakterem prace na pracovisti

e) mate-li jiné MozZNnosti, VYPISIE J& PrOSIM: .....ocv i e e e e e e

10. S¢im jste v sokasné dolé naopak nespokojen/a ve sveé profesi ?

{Fadte c¢islo k hodnoceni nejvice ------ 9,8,7,6,5,4,3,2,hejméwr.)

a) se Spatnymi platovymi podminkami
b) s nizkym pétem ponticek

c) se Spatnym kolektivem

d) s tismennym provozem

e) s praci o vikendech, o svatcich

f) druhem oddleni — nardénost prace

g) postavenim sestry ve sp@iesti



h) se skladbou klieatpacient

i) se Spatnym managerem ve vedeni

11. Myslite si, Ze vaSe profese méa negativni vliiavas partnersky Zivot ?
a) ano, ma

b) ne, neméa

12. Na této gFimce prosim znazorite do jaké miry ovliviiuje toto povolani Vas osobni
Zivot po negativni¢i pozitivni strance.

(zakzkujete Vase pocity jak v kladném , tak v zaporsrayslu >< ------ )

auiiie hegativné Qv lefiie oI ithné
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13. ProtoZe je VaSe povolaniasow naroéné myslite si , Ze v osobnim Zivéhejvice za-
nedbéavate ?

Seadte pomoci arabskydfislic 5 — 1 (co nejvice zanedbavate - 5, 4, 3-20 nejméa

zanedbavate).
___vychovu dti
___partnera
___ostatni fbuzenstvo
___své patelé

___¢as ne sebe sama

14. Jak byste dle VaSeho mifmi posoudila spoléenskou prestiz jednotlivych povolani ?
(Prossetadte od 1 — nejlepSi prestiz po 11 — nejhorsi pieksti



___policista/stka

__ witel/lka

__lékalka

___zdravotni sestra/bratr
__hast

___lrednik/ce
___univerzitni profesor/ka
___Wwdec/kyre
___soudce/kya
___pravnik/ntka

___manazer/ka spaleosti/organizace

15. Jak byste v sotasné dolé zhodnotil/a vztahy s VaSimi nadizenymi ?
a) jsou pouze pracovni

b) jsou na patelské Urovni

c) jsou konfliktni

16. Domnivate se, Ze je v séasné dol¢ dostatek zdravotnich sester na VaSem pracovis-
ti?
a) ano

b) ne

17. Myslite si, Ze dokazete posoudit, zda se Vaseace v zanéstnani po vstupu do EU
ZlepsSila ?

b) myslim si, Ze ne, zhorSilo se to; vypiSte ProgieM: ...........oovvviviiiiicee e e



18. Na této grimce prosim uvel’te miru své spokojenosti v zamstnani v procentech.

(0% - Uplné nespokojenost------——----- ---- 100% - apln& spokojenost)

I | | | | | | ] | | |
| | | | | | | | | | |

0% 109 200 0%  40% S0% BO0%  TO% 80% 90% 10026

19. F'emyslite, Ze byste odesla/Sel ze zdravotnictvi afalla pracovat v jiném oboru ?
a) ano pemyslim o tom; napiste prosim Kam: .........ccceeiiiiiiiii e

b) ok¥as, mne to napadne, ale nemam jinou mozrest plo jiné profese

c) ne, nefemyslel/a jsem o tom

20. Mate rgjaké nazory nebo gFipominky, vztahujici se k tomuto tématu, které nebly
v dotazniku obsazeny? (Vase nazory na toto téma)

a) pokud ano, VYPIStE J& PrOSIM: ... .e it e e

b)yne.....oooviii

Dékuji za ochotu Vasas pravdivost a spolupréci
pri vypliovani meho dotazniku !

Pekny den Vamjeje Jana Brakova



