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ABSTRAKT

Bakalatska prace s nazvem Osobnost sestry v historickych souvislostech je zpracovana na
teoretickém zaklad¢€. Prace se zabyva pfedevSim osobnosti sestry, historii oSetfovatelstvi
a postavenim sester ve spolecnosti. Cilem prace je popsat, jak se zménila osobnost

a postaveni sestry od dob moderniho osetfovatelstvi az po soucasnost.

Tato bakaladiskd prace ma spiSe informativni charakter. Méla by vytvofit pohled laické
vefejnosti na sestry v historii a sestry v soucasnosti. Miize poslouzit i studentiim

zdravotnickych $kol jako studijni material.

Vysledkem této prace je struény obraz o vyvoji sesterské profese. Je zde uvedeno

1 n€kolik vyznamnych osobnosti, které¢ se podilely na vyvoji oSetiovatelstvi.

Kli¢ova slova: historie oSetfovatelstvi, osobnost, oSetiovatelstvi, vyznamné osobnosti

oSetfovatelstvi

ABSTRACT

The bachelor thesis called Nurse’s Personalities in Historic Context is worked out on
a theoretical level. The thesis deal with nurse’s personality, history of nursing and status
of the nurses in society. The aim of the work describes how nurse’s personality and status

have changed since the age of modern nursing until nowadays.

This bachelor thesis has informative character. The thesis should create a view of lay
society on nurses in history and nowadays. It can also serve medical school students as

a material for learning.

The results of this thesis is brief image about development of nursing profession. There are

also several important personalities who participated in the development of nursing.

Keywords: important personality of nursing, nursing, nursing history, personality
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UvVOD

Vybér mé bakalaiské prace nebyl nikterak slozity. Casto se v bakalafskych
a diplomovych pracich setkdvame s feSenim urcité diagnozy nebo skupiny pacientd,
ale k vyvoji osobnosti sestry jich mnoho neni. Proto cilem této bakaldfské prace je
srovnani, jak se osobnost sestry a pohled na sestry v pribéhu ¢asu ménil. Chtéla bych, aby
tato prace slouzila jako studijni material, ze kterého se ¢tenaii mohou dozvédéet informace
o historii oSetfovatelstvi, o vyznamnych osobach v oSetfovatelstvi a soucasném stavu
v oSetfovatelstvi. Vzdy mé zajimalo, jak bylo pohlizeno na profesi sestry v minulosti a jaké
vlastnosti sestra musela mit. Chtéla jsem se dozvédéet, pro€ si sestry diive toto povolani

vybraly a co musely ud¢lat pro to, aby se mohly stat sestrami.

Vzhledem k dnes$ni dob¢, kdy vypukla pandemie COVID-19 se lidé zacali zajimat
o osobnost sestry. Hojné se ted’ v ¢lancich pise, jakou praci musi vykonavat, za jakych
podminek a jak na n¢ tento celkovy stav v pandemii plsobi. Od vetejnosti ptichazeji spise
pozitivni ohlasy a dle mého ndzoru, se sestram dostalo konecné pozornosti, kterou si
zaslouzi, nebot’ je to prace naro¢na jak fyzicky, tak psychicky. V diivéjsich ¢lancich se
o sestrach docitame spise jen tehdy, pokud néjakym vyznamnym zptisobem pochybily,
¢i dokonce ohrozily Zivot pacienta. Jelikoz jiz pracuji druhym rokem v nemocnici, jsem

velmi rada, Ze se v médiich setkavame i s pozitivnim hodnocenim.

V prvni kapitole mé bakalaiské prace je popsana historie oSetfovatelstvi. Jsou zde uvedeny
dilezité mezniky v historii oSetfovatelstvi v ¢eskych zemich. Déle je zde stru¢né nastinéna
historie oSetfovatelstvi z dalSich zemi. Uvedla jsem zde i vyznamné osoby, které ptispély
k rozvoji  oSetfovatelstvi. Pro srovnani jsem vénovala kapitolu 1 soufasnému

oSetfovatelstvi.

V druhé kapitole se jiz zabyvam osobnosti sestry v minulosti. Uvadim zde nékteré dilezité
vlastnosti, které patiily do osobnostni vybavy sester. Zamétuji se zde i na vzhled
a upravu zdravotnikd diive. Podkapitolu jsem zde vénovala i muzim, nebot’ ti se také
vyznamnym zpusobem podileli na oSetfovani nemocnych. V ramci historie jsem zde

zminila 1 etiku v oSetfovatelstvi.

Ve treti kapitole se vénuji osobnosti sestry v soucasné dobé. Jsou zde popsany role sestry.

V ramci této kapitoly jsem uvedla i komunikaci sester, protoZze se domnivam, Ze se jedna
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o dulezity aspekt v osetfovatelské péci. Tak jako v predeslé kapitole, i zde je zminéna

uprava zdravotniki a jejich vzhled a etika v oSetfovatelstvi.

Ve &tvrté kapitole se zaméfuji na vyvoj vzdélavani sester. Ctenaf se zde mize dozvédst,
jakym zpusobem probihala vyuka diive. Jsou zde popsany 1 vyznamné udalosti v ramci
Skolstvi ve zdravotnictvi. Popsala jsem zde i vyvoj kompetenci sester a legislativy, ktera se

tykala zmén v oSetfovani nemocnych.

V posledni kapitole se vénuji pohledu spolecnosti na sestru. Je zde popsan status sestry

v minulosti a status sestry v soucasnosti.
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1 HISTORIE OSETROVATELSTVI V CESKE REPUBLICE

Historie 1€kafstvi a oSetfovatelstvi byly v minulosti propojeny. Obé¢ discipliny vSak mély
rozdilny vyvoj, ale i postaveni. OSetfovatelstvi prochazelo dlouhodobym vyvojem, ktery
ovliviiovala cela tada faktorti. Bylo ovlivnéno nabozenskymi, kulturnimi, socialnimi,
politickymi faktory, valkami, védeckymi objevy 1 vyznaCnymi jedinci — osobnostmi

(Plevova et. al, 2011, s. 15).

Pocatky osetfovatelské péce sahaji az do davnych dob, kdy lidé véfili v silu nezivych
predmétl, které mély nadpfirozenou silu a maji dar 1éCit. Mezi tyto predméty patiily
napiiklad rGzné talismany ¢i amulety, které slouzily k uctivani bohti nebo duchd, kteti méli
osud téchto lidi ve svych rukou. Jesté pred stredovékem se lidé domnivali, Ze nemoci
mohou zahnat kouzla a zafikavani. Zatikavani ovSem neslouzilo pouze k vyléceni.
Lidé byli pfesvédceni, ze kouzla a zafikavani slouzi také v prevenci onemocnéni (Plevova
et. al, 2011, s. 15). Jedinci, kteti se zabyvali blahoddrnymi G¢inky rostlin, se vétSinou stali
kmenovymi lé€iteli.

Ve stfedovéku bylo oSetfovani nemocnych spojeno s kiestanstvim. Léceni se v t¢ dobé
pfisuzovalo bylindm, vodé¢ a slunci. OSetfovani se castéji vénovaly zeny neZ muZi.
V minulosti se léceni piedavalo z generace na generaci. Kiest'anstvi nabadalo véfici, aby
chodili navstévovat a oSetfovat nemocné, nebot” sluzba bliznimu je sluzba Bohu. Tito lidé,
ktefi oSetfovali nemocné, se postupné zacali sdruzovat do skupin. Na zéklad€ toho

vznikaly oSetfovatelské rady.

Ve 4. stoleti zacaly vznikat prvni klaStery, které byly spojeny se zékladni péci
o potfeby nemocnych. V téchto klasterech se neosetfovali pouze nemocni lidé. Osetiovali
se zde také postiZeni, trpici ¢i chudi lidé (Plevova et. al, 2011, s. 16). V tomto obdobi byly
polozeny zékladni kameny charitativni péce, kterd byla poskytovéna cirkevnimi fady.
Na vyvoj ofetfovatelské péte méli sviij podil také valky. Jiz Rimané stavéli lazarety,
ve kterych byli oSetfovani zranéni vojaci. Na rozvoj oSetfovani nemocnych mély vliv také
epidemie a pandemie, které suzovaly evropskou spolecnost. Postupné tak zafikavani
a kouzla nahradila ucelna hygienickd opatifeni (Kutnohorska, 2010, str. 13). Vyvoj

oSetfovatelstvi ovlivnily tfi linie péfe o nemocné:

e laicka péce — zajiStoval si ji sdm nemocny ¢i blizci ¢lenové rodiny,
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e charitativni péce — oSetfovani se uskutec¢iiovalo v ramci charitativnich domd,

e organizovana oSetiovatelska péce — souvisi s rozvojem mediciny a s valkami,
kdy si lidé zacali uvédomovat dilezitost hygieny. Tento typ péce spadd do konce

19. stoleti (Kutnohorska, 2010, s.14).

1.1 Neprofesionalni oSetiovatelstvi — laicka péce

Laické péce byla tradicnim systémem péce, kdy ¢lovek peCoval pouze o sebe, jeho rodinu
nebo komunitu. V roli opattujicich byly pfedevsim zeny, které k 1é¢eni vyuzivaly zejména
pfirodni zdroje nebo rizné rostlinné masti. Nemocni byli pfevdzné oSetfovani v doméacim
prostfedi. Timto zpisobem se nemocni oSetfovali az do ptichodu kiestanstvi (GulaSova,

2005, s. 43).

1.2 Charitativni péce

Dle Farkaskové (2010, s. 13) se charitativni péCe zaméfovala na uspokojovani
nejzakladngjSich Zivotnich potifeb. Mezi tyto potieby patiilo napiiklad poskytnuti stravy,
hygieny ¢i duchovni podporu. Charitativni péce spolu s fddovym oSetfovatelstvim tvofi
dlouho etapu obdobi historického vyvoje oSetfovatelské péce (Staiikova, 2003, s. 3).
Vyznamnou osobnosti pocatkli &eského oetfovatelstvi je Anezka Ceska a Zdislava
z Lemberka. PéCe o nemocné se fidila pravidly pro oSetfovani nemocnych. Odbornost
k oSetfovani ziskdvali ¢lenové fadi Cetbou knih, které se zabyvaly lékatskou tématikou.
Neékdy vSak odbornost ¢lenové ziskavali pouhym zaSkolenim (Vuckova, 1994, s. 22-23).

Jedna se tedy o prvni organizovanou oSetfovatelskou péci.

Osetfovani probihalo v klaSterech ¢i Spitdlech (Kutnohorskd, 2010, s. 15). Podle
dochovanych pisemnosti byl prvni S$pitadl postaven v Tyné v 10. stoleti. Bylo zde
oSetfovano 12 nemocnych, o které se staralo 7 opatrovatelek. Dalsi Spitaly vznikaly na
naSem uzemi v blizkosti kaple, kostela ¢i klaStera. Jejich pocet se vSak zvysil az ve 13.
a 14. stoleti. Ackoli hlavnim ukolem cirkevnich fadi v téchto dobach byla péce
o malomocné, jednalo se spiSe o zafizeni socialni nez 1é¢ebné. Anezka Piemyslovna, sestra

¢eského krale Vaclava 1., zalozila n¢kolik klasterti v Praze (Kafkova, 1992, s. 2).
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Vyznamnou udélosti v ramci charitativniho oSetfovatelstvi je vydani tzv. Koncilu
tridentského v roce 1545. Tento koncil zamezil provozovani navstévniho opatrovnictvi,
které probihalo pfimo v domovech pacientii, a stanovil Zendm pusobeni pouze v klasterech
(Kutnohorska, 2010, s. 16). Karel IV. zalozil v roce 1348 prazskou univerzitu, ktera méla
Ctyfi fakulty. Jednou z fakult byla i fakulta 1€kaiska. O par stoleti pozdéji, 1ékat Joachim
Vrabec prosazoval, aby byl na fakulté¢ Skolen opatrovnicky persondl. Pfednésel zejména
o stravé, hygiené, klyzmatu a jinych procedurach, které mohli opatrovnici vykonavat
v ramci oSetiovani. Jeho piednadsky byly v roce 1789 pozastaveny dvorskym dekretem

(Gulasova, 2005, s. 50; Kaftkova, 1992, s. 7).

1.2.1 Kivest’anské oSetfovatelské rady

Charitativni oSetfovatelstvi je spojeno se zakladanim cirkevnich oSetfovatelskych fadi. Za

pocatky tadového oSetfovatelstvi povazujeme obdobi 10. stoleti. Dle Kafkové (1992)

vvvvv

které budou mit Stastny Zivot i po smrti. Tyto Zeny byly silné¢ motivovany laskou k Bohu
ve vife, ze jim odpusti hiichy a vykoupi je z vécného zatraceni (Kafkova, 1992, s.4).
Ktestanskd cirkev nebyla jedinym poskytovatelem oSetfovatelské péce. Kiestanské tady

muzeme rozdélit do tii skupin:
a) cirkevni — fadové sestry zijici v klastete, ochotné ptijmout fadovy Zivot,

b) rytifské — vznikajici v dobé valek, Cleny byli rytifi, bojovali za §ifeni kiest’anstvi

a ochranu viry,

¢) svétské — pomoc bliznimu (Kutnohorska, 2010, s. 17).

Osetfovatelskou péci zajisStovala také protestantskd cirkev, ktera zaméfila svou péci na
pomoc v roding ¢i v komunité (Plevova et. al, 2011, str. 17). K fadim, které se vénovaly

oSetfovani nemocnych, patfi:
- Vojensky a Spitalni fad sv. Lazara Jeruzalémského
- Suverénni maltézsky fad
- Réad milosrdnych brati

- Klarisky
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- Diakonky
- Alzbétinky — Rad sv. Alzbéty Durynské
- Kiizovnici s ¢ervenou hvézdou

- Kongregace sv. Zdislavy a mnoho dalsich (Kutnohorska, 2010, s. 18).

1.3 Profesionalni oSetfFovatelstvi — organizovana lécebna péce

(oSetiovatelstvi do roku 1918)

Nejvétsi  pokroky a zmény ve zdravotni péfi se projevily terezianskymi
a josefinskymi reformami. Tyto reformy probudily v lidu zdjem o zdravotnictvi. Marie
Terezie a jeji osobni lékat Gerhard van Swietenem pracovali na uceleném systému
zdravotni spravy (Hlavackova, Svobodny, 2004, s. 93). V druhé poloviné 18. stoleti byly
zakladany prvni vSeobecné nemocnice. Tyto nemocnice byly zaklddany pti 1ékaiskych
fakultach. Prvni vSeobecnd nemocnice byla zalozena roku 1785 v Brné, poté 1787
v Olomouci a 1790 v Praze. O nemocné a uklid se starali opatrovnici, Casto bez
osetfovatelského vzdélani (Katkova, 1992, s. 6-7). Tento persondl zaujimal v necirkevnich
Spitdlech starého typu, tak i vnové zakladanych nemocnicich pracovali neskoleni
oSetfovatelé za nepatrné odmeény. Jednalo se o muZe 1 Zeny, které ¢asto nazyvali ,,hlidaci.
Personal pobyval na pokojich s nemocnymi, kde byl od nemocnych oddélen pouze

zaveésem (Hlavackova, Svobodny, 2004, s. 104; Vuckova, 1994, s. 23).

V druhé poloving¢ 19. stoleti se Cesky narod stal v Rakousko-Uhersku vyznamnym
¢lankem, nebot’ zde byl roku 1862 zaloZen Spolek l¢karti ¢eskych, v ¢ele s J.E. Purkyné.
O 6 let pozdgji byl na naSem uzemi zalozen Cerveny kiiz, ktery spolu s rakouskym
Cervenym kiizem zahajil odbornou piipravu osetiovatelek. Dalsim vyznamnym rokem
v &eskych dé&jinach oSetfovatelstvi je rok 1872, kdy byl zalozen Zensky vyrobni spolek
cesky. Tento spolek zalozila Eliska Krasnohorska spolu s Karolinou Svétlou (Kaftkova,
1992, s. 11). V jejich Casopisech byly vyjadiovany mySlenky ohledné studia oSetfovatelek.
Personal, ktery se v nemocnici staral o nemocné podléhal tzv. ¢elednimu pravu, ktery byl
vydan v roce 1886 FrantiSkem Josefem I. Podle tohoto ¢eledniho prava byla pracovni doba
upravena dle potfeby, Casto vSak neomezend. Pokud by nékterd pecovatelka zanedbala

sluZzbu, mohlo to pro ni znamenat finanéni pokutu nebo dokonce i propusténi. Vychazky
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stanovoval pouze lékaf. Dalsi podminkou bylo, ze kazd4 oSetfovatelka ¢i opatrovnice

musela byt svobodna (Kafkova, 1992, s. 14-16).

1.4 OsSetrovatelstvi od roku 1918-1945

Pro obdobi od konce 19. stoleti az po konec 2. svétové valky je charakteristické zakladani
nemocnic. Pii téchto nemocnicich zacaly vznikat oSetfovatelské Skoly, které se na nich
staly finan¢né zavislé. Po 1. svétové valce v nemocnicich pracovaly predevsim feholni
sestry. V jedné nemocnici vétSinou pracovaly sestry stejného fadu nebo stejné kongregace.
Vlivem rapidniho rozsifeni civilniho vzdélavani sester doslo k ubytku feholnich sester
v nemocnicich. Vznik Ceskoslovenské republiky v roce 1918 se sebou nesl i novou zménu
v oblasti spolecenského Zivota. V parlamentu téhoz roku byly projednavany zmény tykajici
se vychovy a vzdélavani divek. Zejména poslankyné bojovaly za moznost vzdélavani zen,
nebot’ nachézely souvislost mezi urovni vzdélavani a stupném emancipace zen. Zasluhou
prvniho prezidenta T. G. Masaryka a jeho dcery Alice Masarykové se zadal rozvijet Cesky
cerveny kiiz a pomoci né¢j také socidlni a oSetfovatelska péce (Kutnohorska, 2010, s. 65).
Alice Masarykova se snazila i o to, aby Ceské oSetfovatelky mély mezinarodni kontakty,

aby mohly ziskédvat zahrani¢ni zkuSenosti (Kutnohorska, 2010, s. 94).

Dle Kafkové (1992, s. 100-102) ceské oSetfovatelstvi v obdobi druhé svétové valky trpélo
vyraznym nedostatkem pracovnich sil. I presto se Cervenému kiiZi povedlo Gastené
rozsifit pocty sester o dobrovolnice. Veskerou statni moc méli v rukou fasisticti okupanti.
Tehdejsi velmi slozitd doba ovliviiovala veSkerou praci. Zdravotnictvi timto zasaZeno
nebylo, nebot’ bylo pro valku potfebné. Diky tomu se mohlo zdravotnictvi oproti jinym
oblastem stale rozvijet. Vlivem vyhldSeni protektoratu se navysil i pocet némeckého
oetfovatelského personalu. Radové sestry byly povinné opustit nemocnice. Podet
oSetfovatelek byl velmi nizky. Na konci roku 1939 bylo v Ceskoslovensku 191
zdravotnickych zatizeni, kde v8ak pracovalo pouze 30 oSetfovatelek. Jejich prace byla
nepostradatelna, a proto byly uSetfeny pied totdlnim nasazenim v fisi (Kutnohorska, 2010,

s. 95). Roku 1939 byly otevieny tii oSetfovatelské Skoly. Tyto Skoly se nachéazely v Praze,

prehled o poctu léCebnych Ustavli na ceském uzemi a pocet oSetfovatelského personalu
vytvaii obraz o nedostatecném poctu persondlu i o nerovnomérné lizkové kapacité.

Ustavy pro choromysiné a tehdej$i dvé nejveétsi nemocnice v Praze a Brné mély nejvyssi
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persondlni obsazeni. V kvétnu roku 1940 doslo k dal§i vyznamné zmeén¢. Diplomovana
sestra Jarmila RouSarova byla poprvé oficidlné jmenovana vedouci sestrou osetfovatelské
sluzby v nemocnici, ackoli tuto funkci jiz zastdvala neoficidlné 3 roky (Plevova et al.,

2018, s. 41).

V roce 1942 vlivem heydrichiady zacali fasisté zasahovat nejen proti civilnim obyvateltim,
ale 1 proti zdravotnikiim. Gestapo odvedlo 1ékate i sestry pfimo z oddéleni, anebo byli na
jejich ptikaz okamzit€¢ propusténi. Nekterym Iékaitim se podafilo emigrovat.
Ceskoslovenské sestry byly pfipojeny k zahraniéni armadé v Rusku nebo v Anglii. Sestry
na vychodni fronté ziskavaly i vojenské hodnosti. OSettujici personal byl v pohotovosti ve
dne, v noci. V nemocnicich se nepfetrzité operovalo. U zdravotnikli dochazelo k velkému
pracovnimu vypéti. [ ptes veskery hukot stfel a napéti zdravotnici pracovali s maximalnim

nasazenim (Kafkova, 1992, s. 110-112).

1.5 OsSetrovatelstvi do roku 1989

Po druhé svétové vélce se ceskoslovenské nemocnice potykaly s velkym nedostatkem
persondlu. Ten byl zplsoben tim, Ze dochazelo k odstupu né€meckych sester
a l1ékafd, ale také tim, Ze se uzaviraly vysoké Skoly a byl nedostatek Skol pro oSetfovatelky.
VétSina nemocnic byla v Zalostném stavu. Jednalo se predev§im o materidl, kterého bylo
nedostatek, at’ uz z divodu, Ze byl zni¢eny nebo poskozeny natolik, Ze jej nebylo mozné
pouzit. Do nemocnic byly na pomoc ptizvani i fadovi oSetfovatelé, ktefi predtim méli svou

¢innost zakdzanou Némci (Kafkova, 1992, s. 141).

Neexistoval platny rozpis sluzeb. Vzhledem k nedostatku personélu se slouzilo tak, ze ke
kazdé zkuSen&j$i sestfe byla pfifazena novd, mén€ zkuSena sestra ¢i n¢kdo, kdo
u luzka pacientii jest¢ nepracoval. Bylo proto nutné, aby byla zajisténa ptiprava nového
personalu. [ proto zacalo vznikat velké mnoZzstvi novych oSetfovatelskych skol, které se
pozdéji zaradily do skupiny odbornych Skol. Funkci stani¢nich ¢i vrchnich sester
vykonavaly osoby, které jiz diive v zafizeni pracovaly a osvédcCily se. Odborné znalosti
sester se zvySovaly, a proto se oSetfovatelstvi zacalo vyvijet jako samostatny obor

(Kaftkova, 1992, s. 114-118; Krausova, 2010).
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1.6 Soucasné oSetirovatelstvi

Ke konci 20. stoleti a na zaCatku 21. stoleti se jiz oSetfovatelstvi formovalo jako
samostatny obor. Je zalozeno predevSim na samostatnosti sestry a tymové spolupraci.
Jelikoz se jednd o novy védni obor, nejnovéjsi poznatky ziskané vyzkumem aplikuje
a hodnoti v praxi. Sestry se staly vyznamnymi manazerkami oSetfovatelské péce.
V této dobé je jiz povazovano za samostatnou védeckou disciplinu. Vzhledem k této
vyznamné zméné se upravily 1 kompetence sester (Kutnohorska, 2010, s. 158; Plevova et.

al, 2018, s. 57).

1.6.1 Koncepce oSetirovatelstvi

Koncepce oSetfovatelstvi vydand vroce 2004 je pivodné pievzatd zkoncepce
oSetfovatelstvi z roku 1998. Tato koncepce klade diraz na nezavislou a narocnou praci,
kterou vykondva oSetfovatelsky personal, a na dilezitost vyuzivani oSetfovatelského
procesu, ke kterému patii dikkladné vedeni oSetfovatelské dokumentace. Koncepce je
zarukou kvalitni oSetfovatelské péce s vyuZitim oSetfovatelskych standardi. OSetfovatelské
standardy slouzi jako pomucka k hodnoceni a poskytovani oSetiovatelské péce.
Uplatiiovani této koncepce zaruci zkvalitnéni a zlepSeni poskytované zdravotni péce.
V koncepci jsou rady Organizace spojenych narodii, smérnice Evropské unie, doporuceni
Evropské komise, Mezinarodni organizace prace, Mezinarodni rady sester a Mezinarodni
rady porodnich asistentek. V koncepci oSetfovatelstvi nalezneme definici oSetfovatelstvi
a cile oSetfovatelstvi. Nedilnou soucasti je poté vzdélavani zdravotnikli a registr
nelékarskych zdravotnikill, oSetfovatelsky management a hodnoceni kvality péce (Véstnik

8.9 MZ CR, 2004, s. 2-6)

Osetfovatelskd péce vyplyva z tzv. EBN (Evidence Based Nursing), coz je oSetfovatelska
praxe zalozena na ditkazech. V literatufe se s timto pojmem setkavani jiz koncem 90. let
minulého stoleti. EBN jsou praktické vykony, postupy nebo standardy, které musi byt
dolozeny validnimi vysledky zvyzkumu. Medicina zalozend na dikazech (EBM -—
Evidence Based Medicine) je védomeé, jasné a soudné pouzivani nejvhodnéjSich
soucasnych dikazl pti rozhodovani o péci u pacientli. OSetfovatelska praxe zalozena na
ditkazech tedy vychazi z mediciny zaloZené na dikazech (JaroSova, Zelenikova, 2014, s. 7-

11).
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1.6.2 Osetiovatelsky proces

V soucasné dob¢ je oSetfovatelstvi realizovano pomoci osetfovatelského procesu. Jedna se
o systematickou a racionalni metodu pii planovani a poskytovani oSetfovatelské péce.
Hlavnim cilem oSetfovatelského procesu je uspésné uzdraveni pacienta (Mastiliakova,

2014, s. 32). Osetrovatelsky proces ma 5 fazi:
1) Posouzeni

Vtéto fazi odebira sestra od pacienta oSetfovatelskou anamnézu. Jedna se
o informace, které se tykaji zdravi pacienta nebo jeho rodiny. Sestra si vede zaznam,

ktery je mozné zpétné vyhledat a zpracovat.
2) Diagnostika

Zde dochézi k analyze dat, které sestra od pacienta v prvni fazi ziskala. Pomoci

ziskanych informaci stanovi a formuluje oSetfovatelské diagnozy.
3) Planovani

Ve tieti fazi oSetfovatelského procesu sestra vypracuje plan oSetfovatelské péce na
zakladé stanovenych diagn6z. Stanovi si jak kratkodobé, tak dlouhodobé cile,
kterych chce v péci o pacienta dosahnout. Soucasti této faze je vytvoreni intervenci,
které jsou nezbytné pro dosazeni stanovenych cili. Musi si vSak uvédomit, ze cile
a intervence musi byt redlné vzhledem k soucasnému stavu pacienta. Vysledek,

kterého chce dosdhnout, by mél byt méftitelny.
4) Realizace

Ve ctvrté fazi dochdzi k aplikaci intervenci do oSetfovatelské péce. Sestra pracuje
podle oSetfovatelského planu, ktery si v pfedchozi fazi pfipravila. Béhem této faze
by méla sestra pravideln€ a kontroln¢ posuzovat, zda doslo u pacienta ke zlepSeni.

VSechny intervence si fadné sestra dokumentuje.
5) Vyhodnoceni

V posledni fazi dochazi k hodnoceni ocekavanych vysledkl. Sestra musi zpétné
porovnavat, zda doSlo ke zlepSeni €i zhorSeni stavu. V této fazi mize oSetfovatelsky
plan bud’ ukoncit, pokraCovat v ném anebo poupravit a vratit se tak zpét do treti faze

osetfovatelského procesu. (Mastiliakova, 2014, s. 32-34)
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1.7 Osobnosti ¢eského oSetirovatelstvi

V nasledujici kapitole jsou uvedeny vyznamné osobnosti, které se podilely na rozvoji

oSetfovani nemocnych v ¢eskych zemich.

1.7.1 Anezka Ceska

Anezka Ceska se narodila v roce 1211 a byla nejmladsi dcerou krale Pfemysla Otakara 1.
zrodu Premyslovci. Byla vychovana v klastete v Doksanech, kde byly vraném
sttedoveéku vychovavany divky z okoli knizete. O jeji ruku ji pozadal syn cisafe Bedficha
II. Jindfich, a proto byla vyslana na vidensky dvir, kde se ucila etiketé budouci cisafovny.
Anezka vSak chtéla slouzit Bohu. Kratce poté Jindfich zemfel a ona odmitala vSechny
zenichy. Toto rozhodnuti pramenilo z pfesvédéeni, Ze chee slouzit Bohu (Dingova-Silkova,
Vrabelova, Lidicka, 2018, s. 63). Vstoupila do fadu Klarisek. V roce 1233 zalozila klaster
sv. Frantiska pii kostele sv. Hastala. V roce 1234 poté zalozila také $pital na Frantisku.
Stala se tak prvni dcerou z kralovského rodu, ktera zaloZila oSetfovatelsky rad. Po cely sviyj
Zivot se starala o chudé a nemocné. Za sviyj Zivot napsala pokyny, ve kterych je uvedeno,
jak by se méli oSetfovat chudi a nemocni. Vytvofila tedy prvni kodex zasad oSetfovatelské
péce. Anezka Ceska zemiela v 71 letech roku 1282. Pozdéji v roce 1989 byla prohlasena

za svatorecenou (Kutnohorska, 2010, s. 29-30).

1.7.2 Zdislava z Lemberka

Zdislava se narodila v roce 1220. Jeji otec byl brnénsky purkrabi a jeji matka byla dvorni
dama kralovny Kunhuty, manZelky Véclava 1. Jeji rodice byli velmi zbozni a méli uctu
k feholnimu stavu. Po svatbé se veénovala charitativni ¢innosti na hradé v Lemberku.
Zdislava vstoupila do apostolského fadu dominikanti. Za svého Zivota byla velmi skromna
a pravideln¢ navstévovala nemocné a chudé. Traduje se, Ze dokdzala lidem navratit zrak
(Dingové-gilkové, Vrabelova, Lidicka, 2018, s. 66). Stala se vzorem matek, manzelek, ale
1 pokory. Mezi jeji zékladni Zivotni hodnoty patiilo porozuméni, respekt a laska. Zdislava
zemfiela roku 1252 ve svych tficeti tfech letech a vroce 1955 byla svatofecena

(Kutnohorska, 2010, s. 30).
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1.7.3 Eli§ka Krasnohorska

ElisSka Krasnohorska, vlastnim jménem Alzbéta Pechova se narodila do zédmozné
femeslnické rodiny 18. listopadu 1874. Do jejich 12 let navstévovala soukromy ustav
manzell Svobodovych v Praze. Vzhledem k jejim zkuSenostem z rodiny a také diky jejimu

vzdélani si uvédomovala, ze je nutné podpofit postaveni zen vici muziim (Pohlova, 2008).

Do literarni tvorby a emancipac¢niho hnuti ji uvedla jeji ptitelkyné Karolina Svétla, se
kterou se setkavala od 16 let. Diky Karolin¢ Svétlé se tak mohla realizovat v redakci
Zenskych listd (Pohlova, 2008). Nejdiiv zde pracovala jako redaktorka, ale pozdéji se
vypracovala az na vrchol Zenského vyrobniho spolku. Starala se o provoz koly, pfijimani
zakyn, umist'ovani absolventek, ale také o otevirani a prib¢h kurzii. V roce 1874 ptispéla
spolu s Karolinou Svétlou ke vzniku prvni oSetfovatelské Skoly v Rakousku-Uhersku.
EliSce Krasnohorské byl udélen ¢esny doktorat Univerzity Karlovy. Umird v roce 1926

v Praze (Pohlova, 2008; Buzgova, Plevova, 2011, s. 56).

1.7.4 Karolina Svétla

Karolina Svétla, vlastnim jménem Johanna Rottova, byla ceskou spisovatelkou. Narodila
se 24. tnora 1830 do bohat¢ méStanskeé rodiny. Jeji soukromy uclitel Petr Muzak k ni
probudil lasku ke vSemu ceskému, 1 piesto, Ze byla spolecné s jeji sestrou vychovavéana
germanistickym zptsobem. Stal se pro ni takovou inspiraci, ze se pozdéji stala jeho
manzelkou. Zmeénila si své divéi jméno na Karolinu Svétlou podle rodné obce jejiho
muze-Svétla pod JeStédem. Karolina Svétld se velmi vénovala literarni tvorbé,

a proto jeji manzelstvi nebylo pfili§ §tastné (Pohlova, 2008).

Karolina Svétla se nevénovala pouze literatute, ale 1 emancipaénimu hnuti v Praze. Jeji
odhodlanosti a vervou bojovala za narodni uvédoméni a za zvySeni socialni Urovné
pracujicich divek a zen. Roku 1879 zalozila Zenska vyrobni spolek, ktery mél za cil opatfit
nemajetnym zendm a vdovam, jejichz muzi byli vojaci z Prusko-rakouské valky, praci
a pripravit je na povolani. Diky tomuto spolku bylo t€émto Zenam umoznéno vzdélavani
formou kurzil pro ofetfovatelky a vychovatelky. Zensky vyrobni spolek zalal vydavat
i sviij Casopis s nazvem Zenské listy. Jejim odhodlanim vyznamné ovlivnila a podpofila
vznik prvni oSetfovatelské Skoly v tehdejSim Rakousku-Uhersku. Karolina Svétla zemfiela

7. zati 1899 v Praze (Plevova et. al, 2011, s. 34-35).
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1.7.5 PhDr. Alice Garrigue Masarykova

Alice Garrigue Masarykova se narodila 3. kvétna 1879 ve Vidni a byla nejstarsi dcerou
Tomase Garrigue Masaryka a Charlotty Masarykové. Roku 1882 se piestéhovali do Prahy,
kde pozd¢ji Alice navstévovala nékolik Skol. Ve svych tfinacti letech zacala navstévovat
divéi gymnazium v Praze. V roce 1898 nastoupila na lékafskou fakultu, ale po dvou
semestrech ptestoupila na fakultu filozofickou. V té dob¢ byla totiz jedinou Zenou, ktera
medicinu studovala, a tak ji vadilo, ze na ni nebylo pohlizeno jako na plnohodnotnou
posluchacku, protoze tehdy toto pravo piisluselo jen muzim. Vystudovala filozofii
a historii a stala se tak prvni doktorkou historie viibec. Mimo historii a filozofii se zajimala

také o oSetfovatelstvi (Kvapilova, 2015, s. 23-26; Kutnohorska, 2010, s. 81-82).

Vroce 1919 zalozila Ceskoslovensky &erveny kiiz a byla jeho predsedkyni po dobu
dalsich 20 let. Rozvoj oSetfovatelstvi podpofila pfedev§im vtom, ze podporovala
vzdélavani oSetfovatelek a ¢asto posilala diplomované sestry na studium v zahraniéi, ¢imz
vyznamng¢ posilila styky s Americkym cervenym kiizem. Diky Alici Masarykové do Prahy
ptijely tfi americké sestry, které ji poméhaly vybudovat oSetfovatelskou Skolu na vysoké
urovni. V obdobi 2. svétové valky pobyvala v USA. V roce 1948 byla nucena se do USA
vratit. Zemiela v roce 1966 v Chicagu, ale jeji urna byla pozdéji v roce 1994 ptevezena
a uloZzena do rodinného hrobu v Lanech (Kutnohorskd, 2010, s. 81-82; Plevova et. al,

2018, s. 86).

1.7.6 Doc. PhDr. Marta Staiikova

Marta Stafikova se narodila 12. unora 1938 v Boskovicich na jizni Moravé. Jeji rodné
pfijmeni je BaSn4. Jeji détstvi nebylo lehké, nebot’ jeji matka byla velmi aktivni katolicka
a jeji otec hrdy narodni socialista, kterého na nékolik mésicti zatkli za protistatni ¢innost.
Bratr jeji matky byl knéz, cemuZ nebyl tehdejSi nastdvajici komunisticky rezim pftilis
naklonén. Stankova se chtéla stat Iékarkou a ackoli byla velmi nadanou studentkou, nebylo
ji umoznéno studovat na gymndziu. Dle tehdejSiho rezimu totiz neméla vyhovujici
socialisticky profil. Musela nastoupit do d€lnického podniku v Boskovicich, kde pracovala

jako frézarka (Lukéasova, 2017; Kutnohorska, 2010, s. 131).
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Roku 1959 =zafala studovat na Stfedni zdravotnické Skole ve Svitavach.
Po absolvovani specializaéniho pedagogického semindfe nastoupila na Stiedni
zdravotnickou Skolu ve Svitavach, kde pracovala jako sestra instruktorka, pozd¢ji pak jako
ucitelka oSetfovatelstvi. V letech 1960-1964 se pfiblizila svému snu a nastoupila na
Fakultu vSeobecného 1ékaistvi jako vysokoskolsky pedagog. Roku 1971 byla u zrodu
Ceské spoleénosti sester. V roce 1991 se podilela na piipravé uéebnich textdl pro sestry
z vychodnich stati, nebot’ byla ¢lenkou WHO. Od roku 1993 pracovala jako docentka
a byla prvni sestrou, ktera tohoto titulu dosahla. Zaroven byla 1 prvni sestrou, kterd dostala
ocendni s nazvem Sestra roku. V roce 2000 byla piitomna u slougeni Ceské spole&nosti
sester a Ceské asociace sester, a diky této spolupraci dochazelo ke zvySeni prestize
oSetfovatelské profese. Jeji publikacni Cinnost byla tak rozsahla, ze publikovala celkem
162 odbornych ¢lankt a byla autorkou 4 oSetfovatelskych ucebnic a spoluautorkou uc¢ebnic

a skript. Zemfela roku 2003 (Lukasova, 2017; Kutnohorska, 2010, s. 131).

1.8 Historie oSetrovatelstvi v zahranic¢i

Celosvétovy vyvoj oSetfovatelstvi je spojeny se spolecCenskym, hospodaiskym, ale
1 politickym vyvojem. Dé&jiny oSetfovatelstvi tak nemohou byt odd€leny od vSeobecnych
déjin. Tento vyvoj je spjaty také s rozvojem védy a techniky. I pfes veSkery vyzkum
a technické pomicky, které sestrdm pomohly zdokonalit a ulehCit praci, je soucasti
oSetfovatelstvi jiz od pradavna citlivy a lidsky pfistup k nemocnym, bez kterého by

oSetrovatelstvi nemohlo fungovat (Guldsova, 2005, s. 47)

1.8.1 Déjiny oSetiovatelstvi v Evropé

V obdobi 16. stoleti v Anglii, kdy propukla protestantska reformace, se o0 nemocné staraly
zeny, které byly vétSinou z nizSich tfid. Tyto zeny vétSinou nemohly vykonévat jinou praci,
protoze byly bud’ staré anebo nemocné. Nemocni pobyvali v chudobincich nebo
v méstskych nemocnicich, kde se o n¢ starali lidé, ktefi neméli dostatecné védomosti
o oSetfovatelské péci. Charles Dickens, kterého mizeme znat diky jeho spisovatelské
¢innosti, bojoval v této reformé a popsal bidné podminky oSetfovatelské péce v jedné jeho
novele. Sestry v jeho dile byly vétSinou opilé ve sluzbé a mély intimni pomér s pacienty.

Béhem prvni poloviny 19. stoleti byly vytvofeny skupiny véficich Zen, které pracovaly
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v nemocnicich. V ndvaznosti na tuto udalost zalozila v roce 1840 Elizabeth Fry, ktera byla
diive aktivni v reformé véziit, Charitu protestantskych sester. Clenky tohoto spole¢enstvi
ziskavaly zakladni vzd€lani v oblasti oSetfovatelstvi. Praktické zkuSenosti ziskavaly
pozorovanim pacienti ve dvou londynskych nemocnicich. Roku 1848 byla anglickymi
protestanty zalozena dal$i organizace sester. Tyto sestry zily spole¢né v jedné komunité
pod vedenim duchovniho a matky ptedstavené. Aby se mohly zucastnit vzdélavaciho
programu, ktery trval 2 roky, museli zaplatit 15 liber a zéroven zde po dokonceni programu
musely pracovat dalSich 5 let za velmi maly plat a bydlely v pokoji, ve kterém mély pouze

sttl. Sviij volny cas travili modlitbami (Halstead, Roux, 2017, s. 5-6)

Za zminku stoji i Theodor Fliedner, némecky luteransky faraf, ktery zalozil Dim diakonek
a nemocnici v Kaiserswerthu. Fliedner se vydal na cestu do Anglie, kde na n¢j zaptisobila
prace Elizabeth Fry. Poté spole¢né s jeho zenou zalozili vzdélavaci program pro diakonky.
Hlavnim cilem tohoto programu nebylo pouze vzd€lavani v oSetfovatelstvi,
ale také vzdélavani v ndbozenstvi a v poskytovani socialnich sluzeb (Halstead, Roux,

2009, s. 4)

Zeny, které se staly diakonkami, viak jiz nebyly staré nebo nemocné, jak tomu bylo
v minulosti. Diakonky byly mladé Zeny, které prochédzely vycvikem, ktery jim zajistil
celozivotni zabezpeceni, pokud byly ochotné odevzdat cely svij Zzivot charitativnim
sluzbam. Pracovaly v nemocnicich nebo na farnostech, kde byly povaZzované za mistni
misionafe, pficemzZ oSetfovani pro né nebylo pouze jejich hlavni misi. Tento koncept byl
zalozeny na faktu, Ze nemoci a chudoba jsou zalozené na nedostate¢né vite. Z toho diivodu
se diakonky nezamétfovaly pouze na fyzické zdravi, ale i na dusevni pohodu pacientd.

Diakonky pozdé&ji rozsitily svou piisobnost po celé Evropé (Kreutzer, 2019, s. 108-115).

Vyznamnou roli v d¢jinach oSetfovatelstvi v Evropé hraje také bezpochyby Florence
Nightingale, kterd posunula oSetfovatelstvi na profesionalni troven. V 19. a 20. stoleti tak
sestry v evropskych zemich nabyly respektu a mohly pracovat samostatné (Kreutzer, 2019,

s. 118-119).

1.8.2 Dé&jiny oSetfovatelstvi v Africe

Afrika je prosluld svym lidovym léCitelstvim. Jednd se o nejstar$i formu léceni, jaka
existuje. Jedna se o metodu, kterd vyuziva znalosti, zkuSenosti a praktickych dovednosti

zalozenych na dliikazech. Léciteli jsou lidé, ktefi poskytuji zdravotni péci za pomoci bylin,
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rostlin, mineralnich ¢i zvifecich extraktii a pfipadné jinych metod, které jsou zalozeny na

socialnich, kulturnich nebo nabozenskych praktikdch (WHO, 2005, s. 7).

Tato tradi¢ni medicina je dominantni jak na venkové, tak ve méstech. Tradi¢ni medicina
nahlizi na pacienta holistickym zptsobem, to znamena, Ze se nesnazi vyléc¢it pouze nemoc
pacienta, ale i jeho dusi. Snazi o to, aby doslo k jakési rovnovdze mezi socialni a emocni
slozkou  pacienta.  Nemoc je podle nich  naruseni —mezi  fyzickou
a psychickou slozkou nemocného a pfinaSi nemocnému utrpeni, nasili a nestésti. Lidovi
1écitelé pracuji s viditelnym a neviditelnym svétem, to znamend, Ze se napoji na ducha
pacienta. Pficiny nemoci hledaji pomoci vésténi, zjeveni ve snech anebo komunikaci

s duchy (Abdullahi, 2011, s. 115; Mildnerova, 2008, s. 1).

Kolonialismus vyznamné¢ ovlivnil d&jiny 1écitelstvi v Africe. Evropané se sebou pfinesli
1 zapadni medicinu, ¢imz narusili systém tradi¢niho 1éCitelstvi. V extrémnich piipadech,
napf. vjizni Africe, byla lidovym IéCitelim zakézana jejich cinnost. Zakaz plynul
z presvédceni, Ze pojeti nemoci bylo historicky zakotfenéno v ¢arodéjnictvi, coz bylo dle
zapadnich znalosti povazovano za zaostalost a povéry. Kolonialismus ale pfinesl také fadu
epidemii, které¢ vyznamné ovlivnily zdravi lidi. Patfi sem naptiklad epidemie neStovic,
maldarie nebo spavé nemoci. Doslo k velkému ubytku ptivodnich obyvatel. Od 80. let 20.
stoleti jiz lidovym lécitelim jejich Cinnost nebyla zakazana, ale pravé naopak uznavana
a legalizovana v disledku demokratizace a socidlni restrukturalizace (Mildnerova, 2008,

str. 8).

1.8.3 Déjiny oSetirovatelstvi v Americe

V 17. a 18. stoleti bylo oSetfovatelstvi v Americe velmi podobné oSetfovatelstvi ve Velké
Britanii. Do poloviny 17. stoleti nebyla na uzemi dneSnich Spojenych stati americkych
zadna nemocnice. Ta byla ziizena az v roce 1751 v Pensylvanii. Do té doby se o nemocné
starali bud’ ¢lenové domacnosti, nebot’ nemocni ¢asto pobyvali doma anebo fadové sestry,
pokud nemocni pobyvali v chudobincich (Halstead, Roux, 2017, s.14; Judd, Sitzman,
2014, s.9).

Spojené staty se musely potykat s disledky obcanské valky. Kdyz tato valka zacala, nebyly
zde zadné oSetrovatelské Skoly, zadné Skolené sestry ani povéieni. Za sestru tehdy byla
povazovana kazdé Zena, ktera se podilela na péci o ostatni, at’ uz to byla zena diistojnika,

kterého doprovézela v bitve, nebo €lenka naboZzenské komunity, kterd se starala o ranéné
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vojéky. Jednalo se o vice nez 3000 zen, které se timto zptisobem podileli na péci o ranéné
v obcanské vélce. Tyto zeny mély pouze zakladni védomosti o oSetiovatelské péci. Poté co
obCanska valka skonCila, zaCaly tyto zeny vyucovat ve vzd¢lavacich programech.
V nékterych  vétSich meéstech se  z chudobinci  staly vefejné nemocnice. Prvni
osetfovatelska Skola byla zalozena pfi nemocnici v Pensylvanii v roce 1872. Po vzoru
Florence Nightingale bylo ve skole dostatek pomtcek pro ziskani praktickych dovednosti
a instruktorky, které dohlizely na studentky. Studentky se mnohé také ptiucily pfimo

v nemocnici nebo ¢etbou knih v knihovné (Halstead, Roux, 2017, s. 8-11).

Titul ,,sestra® byl poprvé udé€len v historii Spojenych stati americkych v roce 1903
v Severni Karoling. O 18 let pozdé¢ji ptijalo vSech 48 stati zakon, ktery reguloval povolani
sester, a tudiz bylo oSetfovatelstvi posunuto na profesni Uroveil. Objevil se zde poprvé
pojem registrovana sestra. To se sebou neslo 1 fakt, Ze pokud sestra nebyla registrovana,
nemohla vykonévat povolani sestry a dostavat za to plat. S prichodem druhé svétové valky

se sestry uplatiiovaly ve vojenskych nemocnicich (Halstead, Roux, 2017, s. 15-21).

1.8.4 Déjiny oSetiovatelstvi v Asii

Asijsky kontinent je prosluly svoji tradi¢ni ¢inskou medicinou. Podobné, jako tomu bylo
v Africe, ptfisuzovali lidé onemocnéni magickym sildm. Nemoc tedy byla brana jako trest
nebo vyskyt zlého ducha. VSechny modlitby, vésténi a zafikavani bylo spojenim s piedky.
Starovéci Cifané patfili mezi vyborné 1é¢itele. Lécili pomoci bylinek, zafikévani &i
akupunktury. PouZivali také 1é¢iva, o kterych méli rozsahlé znalosti. Tyto 1éky byly tfidény
podle barev a podle podobnosti sorgdnem, ktery mél 1€Cit, napf. Cervené
1éky 1é¢ily srdce. Z téchto 1€ki vyrabéli prasky, pilulky, ale i Cipky (Plevova, Slowik,
2008, s. 15-16).

1.9 Osobnosti oSetrovatelstvi v zahranici

V nasledujici kapitole jsou uvedeny osobnosti ze zahranici, které se vyznamné podilely na
vyvoji oSetfovatelstvi. Tyto jsou vyznamné piedevSim diky cintim, které posunuly

oSetrovatelstvi na profesionalni troven.
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1.9.1 Florence Nightingale

Florence Nightingale patii k nejvyznamnéjSim osobnostem oSetfovatelstvi. Narodila se
12.5.1820 ve Florencii v Itélii. Jeji rodina byla vzdéland a velmi dobie situovana. Své
détstvi prozila v Anglii, kde ziskala vyborné vzdélani. Jeji otec William Edvard vyucoval
své dcery doma sam. Od détstvi je ucil cizim jazykiim. Navstévovala oSetiovatelskou Skolu
v Kaiserwerthu, s ¢imz jeji rodice nesouhlasili, jelikoz pro zenu jejiho postaveni nebylo
vhodné, aby se stala oSetfovatelkou. Florence si vSak svou Ucast na kurzu vydobyla
a odjela tak na 3 mésice do Kaisewerthu a absolvovala zde tfimésicni kurz oSetrovatelstvi.
O dva roky pozdgji se stala feditelkou Ustavu pro nemocné $lechtiény (Svejdova, 2011,
s. 88). Jiz zde zacala ménit podminky dle svych ptfedstav. Jednou z téch zmén bylo
pavilonovy typ zafizeni, kde byli pacienti umistovani podle nemoci. Prosazovala, aby na

kazdém patie byla tepla tekouci voda a signalizacni systém (Plevova et. al, 2011, s. 52).

Vroce 1853 vypukla Krymskd valka. Ranénym anglickym vojakiim se nedostavalo
kvalifikované a dostatecné péce. Nightingale nabidla svoji pomoc. Sekretafem valky byla
pozédana, aby vedla skupinu oSetfovatelek. V roce 1854 piijela Florence spolu s 38
oSetfovatelkami na Krym do vojenského lazaretu. Vzhledem k tomu, ze ve vojenském
lazaretu bylo mnoho vojenskych Iékafti a general, nebylo pro Florence jednoduché se
prosadit. Jeji praci naprosto zavrhovali a nechtéli, aby jim organizovala praci. OvSem diky
jeji houzevnatosti a nezdolnosti dosahla svého cile a snizila tak amrtnost vojakt. Z tmavé
a Spinavé nemocnice se tak stalo misto, kde se vojaci nejen 1€c€ili, nybrz zde nasli 1 misto
pro odpocinek, ktery je pro zotavovani velmi dulezity. Béhem pobytu nastolila nékolik
dalezitych pravidel. Prvnim z nich bylo dodrzovani hygienickych pravidel. Dbala na to,
aby prostory byly ¢isté a uklizené. Pied jejim piijezdem nebyla v nemocnici ani pradelna
ani jidelna, a proto je nechala vybudovat. Kazdy vojak dostaval tfikrat denné Cerstvou
stravu a mél Cisté lizko. V mistnostech se muselo vétrat a muselo zde byt dostatecné denni
svétlo (Svejdova, 2011, s. 89). Spolu s osetiovatelkami si vedly zaznamy, kde
zaznamenavaly rany, Umrti, ¢i onemocnéni. Pro nemocné vytvofili mistnost, ve které si

mohli ranéni €ist, psat nebo hrat spolecenské hry (Plevova et. al, 2011, s. 60).

Vojaci zacali Florence prezdivat Dama s lampou, nebot’ jim poskytovala neustdlou péci
a po nocich prochéazela s lampou okolo lizek ranénych a kontrolovala jejich stav.
Poskytovala jim neustadlou péci a Casto spala jen pouze nékolik hodin denn¢, nékdy ani to
ne. OvSem jeji netinavnost si pozd¢€ji vyzadala svou dan. Onemocnéla cholerou, uplavici

a revmatismem, a i pies t¢Zké horecky se dal starala o ranéné. Ke konci Zivota byla
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Florence upoutdna na lizko a téméf z n¢j ani nevstdvala. Védci se domnivaji, Ze trpéla
tézkou formou unavového syndromu. A tak se den jejiho narozeni nestal pouze
Mezinarodnim dnem sester, ale také Mezinarodnim dnem nemocnych s chronickym

inavovym syndromem (Svejdova, 2011, s. 89).

Veiejnost se skrze valetné zpravodaje zalind dozvidat o jejich zasluhach. Florence
povznesla oSetiovatelstvi na novou moderni a uznavanou profesi. V roce 1860 zalozila
oSetrovatelskou Skolu, kterou studentky navstévovaly po dobu jednoho roku. Studentky
zde m¢ély praktické, ale 1 teoretické hodiny. Jako ucebni text jim slouzila kniha Poznamky
o oSetfovatelstvi, kterou Florence sama napsala. I pies veskery obdiv spolecnosti ziistavala

stale skromn4 a nestala o slavu. Zemiela 13.8.1910 (Svejdova, 2011, s. 90).

1.9.2 Jean Henri Dunant

Jean Henri Dunant se narodil 8. kvétna 1828 v Zenevé. Jeho rodi¢e byly velmi vazenymi
osobnostmi. Jeho otec byl aristokrat a jeho matka byla sestrou vyndlezce Jeana Daniela
Colladona, ktery vynikal v oboru fyziky a vyucoval na Zenevské univerzité. Jiz v détstvi se
Dunant setkal s dobrotivosti, nebot’” k tradicim Zenevskych rodin patfila napf. navstéva
nemocnych ¢i péfe o chudé déti. Byl Clenem spolecnosti Spolku darct almuzny, ktera
poskytovala pomoc invalidnim osobam. Clenové této spole¢nosti navitévovali nemocné
a aktivn¢ vyhledavali chudé obcany. Dunant z kapesného, které dostaval, nakupoval
potraviny nebo poskytoval malou finan¢ni podporu. Jeho pomoc vyuzivali i ve véznicich,
kde ucil v&zné€ psat nebo jim cetl knihu. Kdyz mu bylo 31 let, vypukla valka mezi Francii
a Sardinii. Po vyhlaSeni valky odcestoval do Itdlie, kde se setkal s §¢fem hlavniho stanu
francouzské armady a nabidl mu svou pomoc v péci o ranéné vojaky. Florence Nightingale
se stala jeho vzorem, nebot’ se také starala o ranéné vojaky. Jeho pomoc byla pfijata
a spolecné s dalSimi obCany se zacal starat o ranéné vojaky. Vzpominky z bitvy pozdéji

sepsal s jeho slavné knize Vzpominka na Solferino (Svejnoha, 2004, s. 5-14).

Roku 1863 se stal tajemnikem Vyboru péti. Vybor péti byla spolecnost péti osob, ktera
byla zakladnim stavebnim kamenem pro budouci mezindrodni pomocné organizace. Cleny
Vyboru péti byli dva lékati, vojak, pravnik a spisovatel. Roku 1862 si vyslechl zpravu od
Florence Nightingalové na kongresu Spolecnosti v Londyné, kterd ho zaujala. Dunant
prosazoval, aby byly celosvétové piijaty nové zasady o =zachézeni snemocnymi

a ranénymi. Poté se zucastnil ¢tyfdenni konference, kde byl poloZen zaklad Spolecnosti



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 29

Cerveného kiize. Stal se hlavni osobou celé organizace. Ve znaku jejich organizace byl
Cerveny kiiz v bilém poli (Svejnoha, 2004, 15-35). Je tedy povazovan za zakladete

Mezinarodniho Cerveného kiize.

Jako prvni ziskal Nobelovu cenu za mir. Den jeho narozeni se stal Mezindrodnim dnem
Cerveného kiize. Jean Henri Dunant zemiel 30. fijna 1910. Jeho télo bylo zpopelnéno
a popel byl uloZzen do neoznacené¢ho hrobu v Curychu, coz bylo jeho poslednim pianim

(Morgenstern, 1981, s. 325).

1.9.3 Nikolaj Ivanovi¢ Pirogov

Pirogov se narodil 13. listopadu 1810 v Moskvé. Ve véku Sesti let se zacal sam
ucit rustinu, pozdé€ji pak francouzstinu a latinu, s ¢imz mu vypoméhal domadci ucitel.
V 11 letech zacal navstévovat soukromou Skolu, kterou po dvou letech musel opustit
z finan¢nich divodt. Diky jejich rodinnému pfiteli se Pirogov dostal na Iékatskou fakultu
v Moskvée i presto, ze byl o 3 roky mladsi nez vSichni studenti. Tehdejsi vyuka mediciny
byla na velmi malé urovni. V pouhych 17 letech se stal 1ékatem. Poté se vénoval
postrgradualnimu vzdélavani. Zacal pracovat v nemocnici v Petrohradu, kde se musel

potykat s fadou problému (Hendriks et. al, 2015).

Zacal se vénovat vyzkumu éterové anestezie. Své poznatky zacal aplikovat do praxe
a anestezii pouzil u vice nez 300 pacienti. KdyZ vypukla kavkazska valka, zacal pracovat
v jedné z polnich nemocnic, kde provedl dalSich 100 anestezii pfimo na bitevnim poli. Po
navratu z této valky zacal s vyzkumem anestezie pomoci chloroformu. Prvni pacient, na

kterém ji vyzkousel, byl vétsi pes (Hendriks et. al, 2015).

Po vypuknuti Krymské valky nabidl Pirogov svou pomoc na fronté. Zde prosadil svou
myslenku uplatnit Zeny piimo na bojiSti. Vté dobé se mnoho Zen na bojistich
nepohybovalo. Diky finan¢ni pomoci Anny Pavlovny, velkovévodkyné, zfidil Spolecenstvi
sester. V ten samy ¢as na druhé stran¢ fronty oSetfovala ranéné i Florence Nightingale
(Sorokina, 1995, s. 57-62). Pirogov zemiel 5. prosince 1881 na Ukrajin¢ (Plevova et. al,
2018, s. 75).
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2 OSOBNOST SESTRY V MINULOSTI

Pocatky oSetfovatelstvi bychom mohli datovat jesté do dob, nez se zacalo Sifit kirestanstvi.
Tak jak se wvyvijelo oSetfovatelstvi samotné, tak se vyvijela i osobnost sester.
I ptes veskery vyvoj, jedna véc v oSetfovatelstvi zlstava stdle neménna. Kazdéa sestra
v minulosti musela disponovat dobrou vybavou osobnosti. Mezi povahové rysy, které¢ méla
kazda sestra mit, patiila naptiklad laskavost, obétavost, pracovitost, empatie
¢i svédomitost. Osobnostni vybavou sestry se jiz v minulosti zabyvala Florence

Nightingale (Kutnohorska, 2010, s. 142-143).

Ve své publikaci ,,Notes on nursing* (1870), v ¢eském piekladu Kniha o oSetfovani
nemocnych (1874), polozila zdklady principti profesiondlniho oSetfovatelstvi. ZkuSenosti,
které béhem osetfovani nemocnych Nightingale nacerpala, zapsala do této knihy. V této
knize najdeme jeji rady a poznamky o oSetfovani nemocnych. Jak sama autorka uvedla, jeji
rady nemély slouzit k uceni, nybrz k zamySleni. Mimo tyto rady, popsala v knize
1 osobnost sestry a vlastnosti, které by sestra méla mit. Mezi tyto vlastnosti patfi:
spolehlivost, svédomitost, rozvaznost, pocestnost, empatie, dobrosrdecnost, diveéryhodnost
a dal$i. Dle jejich poznatkli se oSetiovani zakladd na bedlivém pozorovani nemocného.
Pokud sestra nemocného sleduje, méa nad nim zvlastni moc, nebot’ vi, co nemocného miize
dovést k placi anebo naopak, co ho t&si. Zaroven také upozoriiuje, Ze kazdy pacient je

individudlni a sestra — oSetfovatelka to musi brat v potaz (Nightingale,1874, s. 144-152).

Do poloviny 20. stoleti se vzhledem kvelkému rozvoji terapeutickych
a diagnostickych metod vyuZivanych ve zdravotnictvi, za¢al nemocny vnimat spiSe
z mechanického a biomedicinského pohledu. Jedinec jako takovy zacal pomalu ustupovat
do pozadi. Centrem zajmu byla nemoc pacienta a fyzické problémy, které mu zptisobovala

(Irmis, 2001, s. 465-468; Munzarova, 2005, s. 24-25).

Vyznamnou roli ve formovani osobnosti sestry hraje i Mezinarodni Cerveny kiiz. V roce
1965, vytvoiil sedm zakladnich principti Cerveného kiize. Mezi tyto principy patiila
humanita, nezévislost, neutralita, nestrannost, dobrovolnost, jednota a svétovost
(Svejnoha, 2004, s. 38). Prvni diplomované sestry u nas byly velmi hrdé na profesi, kterou
vykonéavaji. Tehdejsi divéryhodna sestra musela byt predevSim peclivd, empaticka

a Cistotna. Usilovaly o zlepSeni pracovnich podminek a zvySeni kvality poskytované
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osetfovatelské péce. Jen diky jejich usili vydobyly oSetfovatelstvi vysokou a spolecnosti

uznéavanou prestiz (Brabcova, 2013).

2.1 Vzhled a uprava zdravotnikii v minulosti

Stejné jako se ménila osobnost sestry, tak se ménila i jejich uniforma. Vzhledem k faktu,
ze se difive o nemocné staraly predevSim tadové sestry, byly casto v ofich pacient
povazovany za ,,svaté zeny“. Pokud oSetfovatelka méla uniformu, symbolizovala tim jeji
ptislusnost k dané organizaci ¢i spolecenstvi. S naznaky prvnich sesterskych uniforem se
setkavame jiz v 18. stoleti, protoze dochazelo k rozvoji klasternich $pitald. O stoleti
pozdéji, kdy jiz vznika vlastni oSetfovatelskd profese, se setkdvame se zavedenim
uniforem. Timto prvnim iniciatorem byl rusky chirurg Pirogov, nebot stil v cele
osetfovatelek, které pomahaly s péci o ranéné vojaky v Krymské valce. Jejich uniforma se
skladala z dlouhych hnédych Satii a bilé zastéry, kterd chranila jejich vlastni civilni Saty.
K této uniformé patfil jeste stiibrny kiiz, ktery nosili oSetfovatelky na krku na modré stuze.
Dalsi inicidtorkou byla sama Florence Nightingale, ktera se také spolu se vybranou
skupinou oSetfovatelek starala o ranéné vojaky v Krymu. I jeji skupina byla vybavena
uniformou, ktera se podobala odévu diakonek. Slo o ¢erné aty, které byly chranény bilou
zastérou. Soucasti jejich uniformy byl jesté bily cepec. Pozdéji, aZ v roce 1868, kdy na
nasem Uzemi zadal ptisobit Cerveny kiiz, byl soudasti uniformy bily plast nebo zastéra

a bila paska (Brabcova, 2013; Sebestova, 2009).

V prvni poloving 20. stoleti prosla uniforma oSetfovatelek vyraznymi zménami. Do roku
1910 nosily oSetfovatelky Saty se zapinanim vzadu a dlouhymi rukévy. Pod témito Saty
mély schované své civilni obleceni. S prvnimi absolventkami prvni ceské oSetfovatelské
Skoly v Praze ptichazi v roce 1918 1 oficidlni uniforma sester. O dva roky pozdéji nosily
sestry tfi typy uniforem: slavnostni, pracovni a pro navstévni sluzbu. Slavnostni uniforma
se skladala ztmavomodrych Sati s bilym limeckem, které dopliovala kratkd plasténka.
Soucésti byl 1 Cepec s bilym okrajem, kde byl pfipevnény tmavomodry zavoj. Tuto
uniformu mohly sestry nosit pouze pii slavnostnich pftileZitostech. Vyjimku ovSem mély
vrchni a staniéni sestry, které tento odév mohly vyuzivat 1 pfi béznych ¢innostech. Druhym
typem byla uniforma pracovni. Ta se skladdala z dlouhych svétle modrych Sati v délce po
kotniky, bilym limeckem a dlouhych rukavii s bilymi manZetami, coZ se jevi jako

nepraktické, nebot’ si je sestry musely pii praci vyhrnovat. K tomu nosily ¢erné nebo hnédé
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puncochy. Na hlavé mivaly bily sklddany Cepec. Tretim typem uniforma pro navstévni
sluzbu, ktera se skladala ze Sedych Satd s bilym limeckem a dlouhymi rukavy a limeckem.

Doplitkem této uniformy byl tmavocervenym baret (Brabcova, 2013).

Vunoru 1948 byly zruseny oSetfovatelské Skoly, které postupné nahradily Skoly
zdravotnické. V tomto obdobi se jiz nenosil slavnostni typ uniformy. Délka Satii se
postupné upravovala dle novych trendli a ¢erné puncochy nahradily bilé ponozky. Jako
dopln€k nosily odznak, na kterém bylo napsano Slouzim zdravi lidu. Az do roku 1990 se
nosily Saty v rlznych odstinech modré barvy. Dlouhé rukavy vystiidaly rukavy kratké
a bily skladany ¢epec byl vyménén za ¢epec ve tvaru T. Jiz tehdy nesméli mit v pracovni
dobé na sobé zadné Sperky, dlouhé a nalakované nehty. Vlasy nosily vzdy upravené.
Po roce 1990 jiz soucasti uniformy nebyl ¢epec. Sestram byly pfidéleny nové odznaky, na
kterych bylo napsdno Diplomovand sestra — zdravi pro vSechny (Brabcova, 2013;

Sebestova, 2009).

2.2 Muzi v oSetrovatelstvi

Historie oSetfovani nemocnych byla jiz od pocatku spiSe pfisuzovana Zendm. Dnes jiz
vime, ze oSetfovatelstvi se nevénovaly pouze Zeny, ale 1 muzi. Jak uvadi Evans (2004),
muzi se podilely na oSetfovani ranénych jiz ve 4. a 5. stoleti. O 5-6 stoleti pozdé&ji se
objevuji zminky o tadu vojenskych rytiit. Rytifi svatého Jana z Jeruzaléma, kteii se
podileli na obrané Jeruzaléma béhem kiiZovych vyprav, poskytovali ochranu poutnikiim
a stavéli nemocnice a hrady po celé Evropé¢, kde se oSetfovali nemocni. Tento tad rytifa
existuje ve svété doted’, dnes jiz pod jménem asociace, zalozené v roce 1877. Tato asociace
Skoli muzZe a Zeny v poskytovani prvni pomoci. Muzi byli i ¢leny kiestanskych
osetfovatelskych tadu. Platilo ale pravidlo, Ze se sméli starat pouze o muzské pacienty.
Pokud muzi pracovali v nemocnicich jako oSetfovatelé, pracovali pfedevsim s alkoholiky,
nasilniky a muZi, trpicimi urogenitalnimi chorobami nebo psychiatrickym onemocnénim.
V poloving 19. stoleti vSak doSlo ke zméné. Florence Nightingale byla piesvédcena,
ze oSetfovatelstvi by mély vykonavat pouze zeny, nebot’ k tomu maji pfirozeny talent. Jeji
presvédCeni, Ze oSetfovatelstvi bylo rozSifenim roli Zen, které bézné¢ vykonavali
v domacnostech, pomohlo ustanovit oSetfovatelstvi jako zaméstndni Zeny. Tento fakt se
odrazel v tom, Ze muzi dostavali nizky plat, coZ je od toho mohlo odradit. Diky feminizaci

v oSetfovatelstvi, byli muzi ¢asto vylou€eni z obecného oSetfovatelstvi a byli odsunuti do
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zafizeni pro psychicky nemocné, kde byla nutnd jejich sila, nebot' se jednalo casto
o nasilné pacienty. Muzi se podileli také na oSetfovani ranénych pfi 1. a 2. svétové vélce

(Evans, 2004).

2.3 Historie etiky v oSetiovatelstvi

Historie mediciny je propojena s historii oSetiovatelstvi. Etika v oSetfovatelstvi pochazi
z etiky v I1ékafstvi. Eticky kodex je soubor norem, které ¢lovéku mohou poslouzit jako
doporuceni nebo jako pravni norma, kterou musi dodrzovat. Tato moralni pravidla by méla
byt vlegalit¢ spravnimi dokumenty. Pravidla, ktera nalezneme v kodexech, urcuji
pozadavky, které jsou kladeny na danou profesi. Jednd se o nejvyznamnéjSi hodnoty
profese, které by kazdy pracovnik v dané profesi mél spliiovat. Eticky kodex daného
pracovnika miize také ochranit, nebot mohou urcovat postup, jak se chovat v urcitych

dilematickych situacich (Kutnohorska, Cicha, Goldmann, 2012, s. 81).

Nejstarsim etickym kodexem v 1€katstvi je Hippokratova ptisaha. Je jakymsi historickym
zdrojem etického mysSleni zdpadni mediciny. S Hippokratovou piisahou se setkdvdme

1 dnes v ramci slibtl, které 1€kati skladaji pii ukonceni studia (Kutnohorska, 2007, s. 27).

Historie oSetfovatelské etiky v nasich zemich sahaji az do 13. stoleti, kdy Anezka Ceska
pecovala o chudé a nemocné. Jak uvadi Kutnohorskd (2011, s. 10) méla tehdy sepsat
poznamky, ve kterych popisovala, jak se starat o chudé a nemocné. Zdislava z Lemberka
byla také zndmou osobou, kterd navstévovala a peCovala o chudé ¢i nemocné. Podstatou
radového oSetfovatelstvi byla laska k ¢loveéku, ktery potfeboval pomoc nebo spolecnost
druhych. Laska k ¢loveku se stala zdkladnim principem oSetfovatelské péce, ktery je platny
az do soucasnosti. I v dnesni dob¢ se setkdvame se slovem fehole. Nejspi§ si vSichni
predstavi néjakd ptisnd pravidla, ktera musi striktné dodrzovat. I v minulosti bylo toto
slovo povaZovano za pravidla, které musela dana komunita respektovat a dodrzovat

(Kutnohorska et. al, 2011, s. 10).

Jak jiz zde bylo zminéno, za zakladatelku moderniho oSetfovatelstvi povazujeme Florence
Nightingale. Ta poloZila zéklady etického kodexu ve svém dile ,,Notes on Nursing®. Zde
uvedla, ze sestra musi byt spolehliva, davéryhodna, svédomita, ale
1 stfidma, pocestné a zbozna. Dbala na to, aby v sestrach probudila tctu k tomuto povoléni.

Ditrraz kladla pfedev§im na dobrou péci, kterd méla pozitivni vliv na pribéh onemocnéni.
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Prosazovala, aby byl u pacientl =zajistén dobry spanek, strava a pfijem tekutin.

Jeji doporuceni plati dodnes (Kutnohorska, 2007, s. 24-25).

Osetfovatelstvi se jako profese datuje do druhé poloviny 19. stoleti. Bylo povazovano za
nejvyssi formu zenské sluzby nasemu narodu. I vznik prvni oSetfovatelské Skoly v roce
1874 podpotil pfeménu opatrovnické cinnosti v oSetfovatelskou profesi. Etikou
v oSetfovatelstvi se tehdy zabyvali i 1€kati, nebot’ si dobfe uvédomovali vyznam etiky pro
kvalitu a zodpovédnost v praci sester. DalSi vyznamnou osobnosti, kterd usilovala
o zvySeni moralniho kreditu sester, byla Alice Masarykova (Kutnohorska, 2007, s. 25;
Kutnohorska et. al, 2011, s. 11-13).

V letech 1939-1945 nastaly pro Ceské oSetfovatelstvi velmi tézké chvile, nebot’ chybély
pracovni sily. Na ofetfovatelstvi se podilely dobrovolné sestry z Cerveného kiize
a pozd&ji s vyhlasenim Protektoratu Cechy a Morava i némecky osetiovatelsky personal.
V tomto obdobi bylo opravdu nepfijatelné, aby doslo k napliiovani myslenek
o organizované zdravotnické péci. Sestry vykondvaly préci, kterd byla velmi naro¢na jak

fyzicky, tak psychicky (Kafkova, 1992, s. 100-110).

Roku 1953 byl Mezindrodni radou sester piijat eticky kodex, ktery proSel Upravami.
V Ceské republice je nyni platna jeho verze z roku 2012 (CAS, 2012, s. 1).
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3 OSOBNOST SESTRY V SOUCASNE DOBE

wevr

1 psychicky narocné. Na sestry jsou kladeny vysoké pozadavky jak na vzdé€lani, tak na
odborné a praktické dovednosti. Od zdravotnikli se o¢ekava, ze zvladnou velmi odbornou
¢innost, praci s moderni technikou, fyzickou zatéz prace anebo ze dovedou ovlivnit a vést
prozivani a jednani pacientli. Do prace zdravotnikli patii v soucasnosti také riazné
administrativni prace. Je dulezité si uvédomit, Ze se zdravotnici musi vyrovnavat
1 s osobnimi nebo rodinnymi problémy, které se vyskytnou. Tyto pozadavky jsou velmi
narocné a zasahuji téméf do vSech oblasti osobnosti ¢lovéka. K tomu, aby mohli lidé

vykonavat profesi zdravotnického pracovnika, musi mit tyto pfedpoklady:

sebekritiénost

e cmpatii

klidné vystupovani
e humadnni vztah k nemocnym
e tvurci pfistup a dalsi (Zacharova, 2017, s. 74-75).

V soucasné dob¢ se nemocnice snaZzi o zlepSeni kvality oSetfovatelské péce. Aby mohla byt
zajiSténd kvalitni oSetfovatelska péce, je pfedevsim potieba, aby personal umél ovladat své
chovani a dbal o svilj vzhled, ktery je také soucésti vlastni reprezentace. K tomu se vazi
pozadavky, schopnosti nebo vlastnosti, které by sestra ve 21. stoleti méla spliovat.
Vzhledem k dneSnimu nedostatku zdravotniho personalu je nutné, aby byla sestra
emancipovand a schopnd samostatné prace. K tomuto pozadavku se poté vaze i ochota
prevzit zodpovédnost. Aby sestra byla schopnd samostatné prace, je dilezité, aby byla
vzdélana a byla ochotna se dozivotné vzdélavat, nebot’ soucasné trendy v oSetfovatelstvi se
neustale vyviji a méni, coz souvisi s rozvojem techniky a mediciny samotné. S tim poté
souvisi fakt, Ze by méla umét v praxi aplikovat nové védecké poznatky a umét je obhdjit.
Pokud bude ptlisobit vzdélané a jako odbornik ve svém oboru, zajisti si tak u pacientl
a spolupracovnikil respekt. Sestra by ale méla i sama iniciativné hledat nové zptsoby, jak
poskytovat lepsi oSetfovatelskou péci. Méla by tedy byt 1 dobrym pozorovatelem a méla by
umét vyhodnotit situaci. Dlveéryhodnost je dalSi z vlastnosti, ktera je pro poskytovani

kvalitni oSetfovatelské péce dulezitd. Kazda sestra by meéla byt schopnd umét vetejne
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vystoupit, nebot’ tim mize hajit sebe, své spolupracovniky, ale i svou profesi a diky tomu
se mize podilet na prosazovani z4jmu svého oboru, v ptipadé, Ze by byla ¢lenkou sesterské

organizace (Stankova, 2002, s. 20-21).

Dalsi vlastnosti, kterou by sestra méla mit je rozhodné altruismus, coz znamena, ze
pomaha druhym, aniz by ocCekéavala vlastni ocenéni. Lidskost a laskava komunikace je
samoziejmosti, kterou v praci denné vyuzivd. Stejnou samoziejmosti by méla byt
1 pfijemna visaz a upraveny vzhled. Pfehnané mnozstvi Sperki, dlouhé nalakované nehty

a vyrazné lieni neni image duvéryhodné sestry (Stankova, 2002, s. 18).

Zdravotnicky pracovnik je ¢loveék jako kazdy jiny, ktery ma své kladné i zaporné
vlastnosti. Soucasti toho jsou i dobré i $patné nalady. Co se ty¢e Spatnych nalad, pti¢inou
mohou byt tzv. neadaptivni povahové projevy, podle kterych jsou sestry rozdéleny do
nckolika skupin. Jedna se o sestry: naladové, psychastenické, citové chladné, podeziravé,
precitlivélé, popudlivé, hysterické, a schizotymni. Chovani sestry naladové se odviji
podle situace, kterou pravé prozivd, a to v pozitivnim nebo negativhim sméru.
Sestra psychastenickd neméd rada zmény v jiz zab&hnutém systému a casto selhava
v neo¢ekavanych situacich. Sestra citové chladnd vétSinou neni spokojena s praci u lizka
nemocného, a proto ¢asto méni specializaci. Sestra podezirava ma tendenci hazet vinu na
druhé a je vici druhym velmi nedtiveriva a vyvolava konflikty. Sestra precitlivéla je velmi
zranitelnd a prehnané empatickd. Se sestrou popudlivou se setkdme témétf na kazdém
oddéleni, nebot’ je to nekdo, kdo je neustdlym zdrojem obtizi v kolektivu, byva vybusna
a neumi ovladat své emoce. Sestra hystericka se umi pro véc nadchnout a dokaze se sebou
strhnou 1 zajem ostatnich. Sestra schizotymni si rada vytvafi v praci svlij vlastni systém
a nedokdze pochopit vSechny problémy, které nemocny mé. Nemocny clovek ale
predevsim potiebuje vyrovnanou osobu, kterd mu dopomize k uzdraveni. Kazda sestra se
potyka s nestalymi nadladami nemocného, jeho negativnimi projevy. Vycet vlastnosti, které
tedy musi mit je velmi rozsahly. Vystupovani sestry — profesionalky, by mé¢lo byt klidné,
pfimétené, optimistické, ale 1 zdravé sebevédomé. Vyznacuje se také pohotovou reakci
v kritickych  situacich (Jobankova et. al, 1996, s. 137; Zacharova, 2017,
s.82-83).

Dle Zacharové (2017, s.82) existuje né¢kolik typli sester podle jejich postaveni
a postoji k praci. Prvnim z nich je sestra rutinni, ktera je v€écnd, konkrétni a pfesna ve své
praci. Druhym typem je sestra nervozni, kterd je neklidnd a podrdzdéna a muze trpét

nejistotou. Tretim typem sestry je sestra matefského typu, ktera je chdpajici, mila



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 37

a pratelskd. Ctvrtym typem je sestra herecky afektovand, kterd se za kazdou cenu snazi
udélat dojem a ziskat si pfizen pacientl. Patym a poslednim typem sestry je sestra
muzského typu, kterd je energicka, umi raciondlné uvazovat a je dobra organizatorka. Na
sestru miize byt i nahlizeno pomoci typologie osobnosti, a sice jako na cholericku,

melancholic¢ku, sangvinicku ¢i flegmati¢ku (Zacharova, 2017, s. 82).

3.1 Komunikace v oSetirovatelstvi

Dobra komunikace mezi pacientem a sestrou je nezbytna pro uspéSnou oSetfovatelskou
péci. Dobra komunikace neni zalozena jen na fyzickych schopnostech sestry, ale také na
zkuSenostech a vzdélani. Komunikace se fadi mezi zédkladnim prvky oSetfovatelstvi a je
pfitomna témeft u vSech intervenci jako je prevence, 1écba nebo terapie. Komunikaci za¢ina
prvni kontakt s pacientem vubec. Pokud si chce sestra s pacientem vytvofit dobry vztah,
musi si ho v podstaté nééim ziskat. K tomu miize dospét skrze uspéSnou komunikaci.
Ackoli se to muze zdat zfejmé, je vhodné zminit, Ze je ze strany sestry vyzadovéana
zdvoftilost, laskavost a upfimnost. Klicovym faktorem je klidné prostiedi, které miize
zajistit diveérnost dialogu mezi pacientem a sestrou. Bézné se setkdvame se situaci, kdy
sestra predava citlivé informace pacientovi pied zraky ostatnich naptiklad v ¢ekarné€. Proto
se stavd, ze se pacienti stydi a odchazi zordinace bez  toho,
aniz by dotycné sestfe pifedaly informace, které ji chtéli sdélit (Kourkouta,

Papathanasiou, 2014).

Je vhodné si uvédomit, ze kazdy Clovek je jiny. Nekteti pacienti budou vyZadovat vice
¢asu nez jini, n¢ktefi budou vyZadovat vice pohodli a néktefi neustdlou péci. Aby byl
rozhovor mezi sestrou a pacientem kvalitni, je nutné dodrZovat n€kolik vSeobecnych zésad.
Pokud je to mozné, je dobré si pfedem ujasnit cil, kterého pomoci rozhovoru chceme
dosahnout. Dal$im krokem je spravné zahajeni rozhovoru. Pozornost by meéla byt
vénovana pozdravu a osloveni. Kazdy pacient ma své vlastni tempo a zpisob, kterym
vyjadiuje urcity problém. Sestra by méla plisobit dojmem, Ze ma o pacienta opravdu zdjem
a poskytnout mu potiebny Cas. Pacient, ktery citi, ze se mu sestra pln¢ vénuje, rychleji
odhali svij problém, protoze si je védom toho, Ze ho sestra opravdu poslouchala
a pozorovala. V opa¢ném piipadé, kdy pacient citi nezdjem nebo ignoraci ze strany sestry,
nemusi ji svéfit svllj problém. Dilezitou roli hraje také komunikac¢ni jazyk. Pokud sestra

pouziva piiliS odborna slova, kterd pacientovi nevysvétli, pacient ji nemusi rozumét.
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Tén hlasu by mél byt spise klidny a rozvazny. Pti sdélovani Spatnych nebo nepiiznivych
zprav musi sestra pocitat s nepiiméfenymi reakcemi. Mezi tyto reakce patii vztek,
nedivéra az agresivita. Jedna se o obranné mechanismy, kterymi lidé reaguji na zpravy
tohoto charakteru. Pozor by si sestra méla ddvat na negativni neverbalni projevy — postoj,
miminku, gesta, a naopak vyuzivat pozitivnich neverbalnich projevt, napt. pohlazeni,
dotek ruky. Pii dotazovani by se neméla ptat na pfili§ osobni otdzky a nevnucovat mu sviij
nazor. Zaroven otazky musi byt formulovany jasné a srozumitelné. Nikdy bychom neméli
pokladat vice otazek najednou. Pokud pacient ml¢i, méli bychom jeho rozhodnuti
akceptovat a nepobizet ho k odpovédi (Kourkouta, Papathanasiou, 2014; Zacharova,

2017, s 114-115).

3.1.1 Nonverbalni komunikace

Je dulezit¢ si uvédomit, ze neverbdlni komunikace je také soucasti image sestry.
Neverbalni komunikace byva definovana jako fec téla. Pravé ona fe€ téla byva prvni véc,
které si pacienti na sestrach v§imaji. Diky neverbdlni komunikaci mame moznost podpofit
nebo nahradit slova. Vyjadfujeme skrze ni své emoce a postoje. Jednd se o nasi
sebereprezentaci. Neverbalni komunikace nepfichdzi pouze ze strany sester. Pii oSetfovani
nemocnych se Casto dostavame do situaci, které vyznamné naruSuji intimitu pacienta.
Pfedevsim z toho divodu by kazda sestra méla bedlivé sledovat 1 neverbalni komunikaci
nemocného, nebot’ ta ndm mulZe prozradit vice informaci neZ mluvena fe¢. MiZe to byt
vyraz obliceje, dotek, fyzicky postoj, pohyb anebo gesto. Z vyrazu obli¢eje mlze vycist
nalady jako strach, radost, smutek, Stésti, nestésti a mnoho dalSich. Mnohé nam muize fict
1 vzdalenost mezi pacientem a sestrou. Neverbalni komunikace je klicova, nebot” pokud ji
sestra dobfe rozumi a ovlada, miize byt zdrojem cennych informaci (Venglafova, Mahrova,

2006, s. 39-43).

Nezastupitelné misto v neverbalni komunikaci ma jist¢ haptika. Dotyk je vétSinou vzdy
soucasti prvniho setkdni dvou osob a mize byt symbolem upevnéni vztahu. Piikladem je
napiiklad podani ruky. Je tfeba si uvédomit, ze podani ruky je vétSinou prvni informace,
kterou o Clovéku ziskdvame. VéErim, ze si kazdy z nas dovede predstavit, Ze ne kazdé
podéni ruky v nds vyvolava dobry pocit. Nékdy v nas podani ruky miize vyvolavat pocit
pratelstvi ¢i naklonnosti. Na druhou stranu, podani ruky mlze pro nas byt

1 nepiijemnym zazitkem, pfedstavime-li si nepfiméfeny stisk a dobu, po kterou podéani ruky
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trva. Pfiméfena doba podédni ruky neni vétsi nez 5 sekund. Podéni ruky mizeme doplnit
o piiméfeny zrakovy kontakt, ktery by m¢l znacit pfedevSim tctu. Pfiddme-li k vhodnému
zrakovému kontaktu usmév, mize to dopomoci celkovému pozitivnimu dojmu. Dotykova
komunikace je dulezitd predevSim u osob, u kterych se provadi bazalni stimulace, nebo

u starSich osob (Zacharova, 2017, s. 106-107).

Na zéavér této podkapitoly bych rada ptipomnéla, ze je dobré myslet na neverbalni projevy,
nebot’ mohou zajistit veétsi duvéryhodnost. Vzdy by meéla tedy premyslet nad svym
fyzickym postojem, gestikulaci, pohledem, mimikou, haptikou a na vzdalenost, kterou si

od pacienta udrzuje (Stanikova, 2002, s. 22).

3.2 Role sester

Sestra musi ve zdravotnictvi plnit hned nékolik roli ve vztahu k pacientim.

Sestra — pefovatelka pracuje samostatné. Nemocnym poskytuje zakladni osetfovatelskou
péci jak v nemocnici, tak v terénu. Vytvaii si oSetfovatelsky plan, podle kterého se tidi a je

sloZzen vyhradné z problému pacienta (Staiikova, 2002, s. 11).

Sestra — edukator je aktivni v upeviiovani zdravi a prevenci onemocnéni. Svou praci se
podili na podpofe sobé&stacnosti nemocnych, a tak pfedchazi napt. rozvoji imobilizacniho
syndromu. Pomahd nemocnym sndcvikem bé&znych dennich Ccinnosti (Stankova,

2002, s. 11).

Sestra — asistentka pfipravuje a asistuje pii vySetfenich pacienta. Aktivné se ucastni
diagnostiky a terapeutické péce. Provadi vykony na zdklad¢ ordinace I¢kare (Stankova,

2002, s. 12).

Sestra — obhajce zastava funkci mluvciho pacienta v chvilich, kdy pacient nemtiZe nebo

nedokaze vyslovit sva ptani, potteby nebo problémy (Plevova et. al, 2018, s. 85-86).

Sestra — koordinatorka planuje a realizuje oSetfovatelskou praci ve spolupraci
s ostatnimu ¢leny tymu. MiiZe zapojit rodinu pacienta, aby se podilel na aktivni spolupréci

v péci o zdravi (Plevova et. al, 2018, s. 85-86).

Sestra — vyzkumnice se snazi ziskavat a aplikovat v praxi nové trendy a poznatky. Ucastni

nebo vede rozvojové projekty. Neustidle vyhledavd nové trendy a informace ohledné
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oSetfovani nemocnych. Ucastni se tvorby novych standardii péce a pfispiva tak na kvalité

poskytované osetiovatelské péce (Plevova et. al, 2018 s. 85-86)

3.3 Vzhled a uprava zdravotnikii v soucasnosti

Vzhled a tprava je soucasti reprezentace kazdého z nds. U zdravotnikt to plati dvojnasob.
Vnéjsi vzhled mize vyznamné piispét k vytvoreni divéry pacientil ke zdravotnikim. Na
komunikaci se vyznamné podili i liCeni a uces. Pii vybéru pracovniho odévu by
zdravotnickd zafizeni mély brat ohled na to, jak se zdravotnici v obleceni citi
a zda je tento odeév dostatecné chrani pred vznikem poranéni nebo infekce. Je dilezité, aby
se zdravotnici citili v pracovnim odévu dobfe a pohodlné, protoze to ovlivituje jejich
naladu, potazmo ndladu pacientli. Pfi ndkupu uniforem by se vedeni nemocnic nemélo
ohlizet pouze na ekonomickou stranku. Dnes jiz existuje mnoho materiall, ze kterych

uniformy mohou byt vyrobeny (Skubova, 2012).

3.3.1 Uniformy sester v Ceské republice

Stale dochazi k vylep$ovani st¥ihli a materialti, které u nas v Ceské republice nejsou piilis
pruzné. Proto mizeme c¢asto na oddélenich vidét sestry, jejichz haleny jsou pfili§ volné
nebo maji Siroké rukdvy. Samoziejmé mulZe nastat i opacny piipad, kdy viddme obleCeni,
které je prili§ tésné, coz mlze vyrazné¢ zkomplikovat pohyb pracovniki. Na vétSing
oddélenich, na kterych jsem méla moZnost vykonavat praxi, byly uniformy vzdy sladény
podle pracovniho zafazeni, coz pacientim umoziovalo rychlejsi orientaci. V dneSni dobé
se nosi spiSe dvoudilna uniforma stavajici z bilych kalhot a bilé haleny s pruhem. Barvu
pruhu si kazdé zatfizeni voli individudlné. V 1ét¢ vétSinou sestry vyuZivaji Satl s kratkym
rukdvem a pruhem charakteristickym pro jejich pracovni zafazeni. Nedilnou soucasti
uniforem je také vhodna zdravotnicka obuv, ktera by méla obsahovat pasek pies patu, aby

nedoslo k padu personalu (Skubova, 2012).

3.3.2 Uprava nehtd, vlast

Kazda Zena si pfirozené¢ rada upravuje své nehty. Zeny pracujici ve zdravotnictvi maji

v tomto sméru jisté omezeni. Nehty by mély byt dlouhé pouze ke koneckiim prstii. Nesmi
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byt nalakované ani nalepené. Dalsi nutnosti je, aby nehty a nehtova liizka byla ¢ista. Toto
opatieni je jednak z estetickych a jednak z hygienickych divodt. Napiiklad na operacnich
salech, kde se provadi chirurgickd a hygienickd dezinfekce rukou nesméji mit zdravotnici
na rukou zadné Sperky. Pfi upravé nehta je dilezité myslet na to, ze mize byt ohrozeno
zdravi pacienta, at’ uz $ifenim nemocni¢nich nédkaz nebo nemoznost poskytnuti zdravotni
péce. V pripadé¢ gelovych nehtl se predpoklada vyssi pocet bakteridlnich kolonii na
pfirodnich nehtech. Paklize ma zena umé¢lé nehty, nemuze dostatecné provadét hygienu
rukou. Prodéravéni rukavic patfi k dalSim z divodd, pro¢ jsou umélé nehty zakazany.

(Komarova, 2014).

3.4 Sestra a eticky kodex v soucasnosti

Jak jiz bylo zminéno v kapitole 2.3 v soucasnosti plati Mezinarodni eticky kodex vydany
Mezinarodni radou sester zroku 2012. V tomto kodexu je uvedeno, Ze sestry musi
dodrzovat ¢tyti zékladni povinnosti. Mezi tyto povinnosti patii podporovat zdravi pacientt,
predchazet nemocem, zmirnovat utrpeni a navracet zdravi. V soucasném kodexu se oproti
minulosti jiz neni zdkladnim principem laska k druhému, ale spiSe respektovani distojnosti
pacient. K tomuto neodmyslitelné také patii fakt, ze sestra by v zddném pfipadé neméla
diskriminovat pacienta na zéklad¢ jeho pohlavi, viry, kultury, orientaci, rasy nebo postiZeni
¢i onemocnéni, ale méla by je respektovat. Kodex je rozdélen do ctyt ¢lankt, pficemz

kazdy ¢lanek uréuje normy etického chovani (CAS, 2012, s. 1).

Prvni ¢lanek je zaméfen na sestru a lidi. Je zde popsdno nékolik terminti, napt. povinnost
mlcenlivosti, zodpovédnost, respekt a informace. Sestra, ale 1 ostatni oSetfujici personal ma
povinnost chranit udaje pacienta. Dalsi povinnosti sestry je podavat dostate¢né informace
pacientiim o jejich zdravotnim stavu a postupu 1écby z diivodu informovaného souhlasu
a predevSim proto, aby pacient véd¢€l, co mize ocekavat. Sestra musi s pacientem jednat
mimo jiné s respektem, ptfipadné by méla zabezpecit, aby tomu tak bylo. Sestra nese za

pacienta také uréitou zodpovédnost (CAS, 2012, s. 1-2).

Druhy ¢lanek se zabyva sestrou a oSetfovatelskou praxi. Pfedev§im se zde doCteme, Ze by
se sestra méla neustale vzdélavat, aby mohla pacientovi zajistit co nejlepsi péci. Zaroven
by sestra m¢la dbat i na své zdravi, aby mohla svou praci vykonavat opravdu kvalitné.

Diiraz je zde kladen také na slusné chovani sestry, nebot tim zajiStuje dobrou poveést
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osetfovatelské péci a zvySuje divéru pacientd. Zaroven by také méla umét vyuzivat

moderni technologie (CAS, 2012, s. 2).

Tieti Clanek je zaméien sestru a jeji profesi. Zde stoji, Ze sestra hraje rozhodujici roli pfi
vytvareni a realizaci norem oSetfovatelské praxe, vyzkumu a vzdélavani. M¢la by se také
podilet na rozvoji zdkladnich odbornych znalosti. Prostfednictvim odborovych
a jinych organizaci se sestra podili na zachovani socialnich a ekonomickych podminek

v oSetfovatelstvi (CAS, 2012, s. 2).

Ctvrty a také posledni ¢lanek se zaméfuje na sestru a vztahy na pracovisti. S ostatnimi
¢leny oSetfovatelského tymu by méla byt schopna v prvni fadé spolupracovat, ale zaroven
mit pod kontrolou i jejich praci, nebot’ jedin¢ tak muze predejit pfipadné Gjme na zdravi

pacienta (CAS, 2012, s. 2).
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4 VZDELAVANI SESTER V PRUBEHU CASU V CESKYCH
ZEMICH

Ceské osetfovatelstvi se az do 19. stoleti opiralo pouze o zkusenosti, které se tradovaly,
a o vyzkouSené pracovni postupy, které byly pievzaty z lidového IéCitelstvi (Vuckova,
1994, s. 25). Rozvoj profesionalniho oSetfovatelstvi je Gizce spojen s rozvojem mediciny.
Na rozvoji se také podili vznik méstskych nemocnic, kde pracovaly civilni oSetiovatelky
spolu s feholnimi sestrami (Gulasova, 2005, s. 50). Ve velkych nemocnicich byl problém
s nedostatkem vzdélan¢ho oSetfovatelského persondlu. Diakonky byly patrné prvni, které
zahdjily systematickou vyuku oSettujiciho personalu (Vuckova, 1994, s. 23). Dle Gulasové
(2005, s. 51) byl nejvétsi pokrok v oSetfovatelstvi zaznamendn v druhé poloving 19. stoleti,
kdy vznikaly oSetfovatelské Skoly, protoze zde byly polozeny zéklady oSetfovatelstvi jako

profese.

Diky ElisSce Krasnohorské a Karoliné Svétlé se zrodila prvni ceska oSetfovatelskd Skola
v roce 1874 v Praze. Skola neprobihala pravidelng, a proto vyu¢ovani trvalo tfi az sedm
mésict. Vyuka byla realizovana formou kratkodobych kurzli. Vyucovali zde predev§im
1€kati. Soucasti vyuky byla jak praktickd, tak teoretickd cast. O 7 let pozdéji se Skola
uzaviela. P¥ipravu oSetfovatelek si tak pozd&ji vzal na starost Ustiedni spolek ¢eskych Zen.
Opct tak byla ptiprava realizovana formou zacviceni. I pfesto, Ze ve Vidni doSlo ke vzniku
oSetfovatelské Skoly, kterou zalozil Theodor Billroth, nebyla na naSem tizemi po mnoho let

zadna Skola tohoto typu (Kafkova, 1992, s. 11-16).

V roce 1903 byla Marii Kugerovou zalozena Ceska diakonie. Zde byly piipravovany sestry
diakonky pro praci v nemocnici ¢i v socidlni péci. Rok poté byl zalozen Spolek pro
povzneseni stavu oSetfovatelek nemocnych, ktery se veénoval pifipravé oSetfovatelek

formou teoretickych kurzt (Katkové, 1992, s. 14-16).

V roce 1914 vySlo nafizeni O oSetfovani nemocnych provozovaného z povolani
¢. 139 tiSského zakona, které zaloZil rakousky ministr vnitra. Natizeni povolilo zfizovani
oSetfovatelskych Skol a zaroven stanovilo organiza¢ni strukturu a obsah uciva. Bylo vSak
nutné, aby tyto Skoly vznikaly pouze pii nemocnicich z divodu vykondvani praktické

vyuky (Kutnohorska, 2010, s. 67; Plevova et al., 2011, s. 46).

Do roku 1948 byly oSetrovatelské Skoly dvouleté. N&které nemocnice zfizovaly odborné

kurzy, které zprostfedkovavaly zdkladni pfipravu. Po roce 1948 byly jiZ oSetfovatelské
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Skoly Ctyftleté a byly ukonc¢eny maturitni zkouskou. Prvni dva roky Skoly byly zaméfené na
teoretickou pfipravu budoucich oSetfovatelek, dalsi dva pak na pfipravu odbornou pro
sestry, které¢ pracovaly ve vedoucich pozicich, byla ziizena Vyssi oSetfovatelska Skola
v Praze, protoze k tomuto vykonu povolani zékladni pfiprava nestacila (Kafkova, 1992,

114-118; Krausova, 2010).

Vzhledem k tomu, Ze sestry plnily ukony, které¢ byly diive pouze v kompetencich 1¢kait
bylo nutné, aby mély jak odborné, tak vSeobecné vzdélani. Ve zdravotnictvi zacaly vznikat
nové obory jako napt. zdravotnicky laborant, radiologicky laborant, porodni asistentka
a dal$i. Nekteré zdravotnické Skoly umoznovaly studovat i v tzv. vecerni formé¢ studia.
Sestra si neustdle musela rozsifovat své védomosti a vzdélavani, coz bylo tehdy mozné
pouze c¢tenim odbornych casopisi anebo individudlnim studiem. V roce 1960 byly
zaloZeny instituty, které se zabyvaly vzdélavanim stfednich zdravotnickych pracovniki.
Tyto instituty se nachazely v Brné a v Bratislavé. Zaroven také bylo také otevieno
vysokoskolské studium pro sestry, které vyucovaly na sttednich zdravotnickych Skolach

(Krausova, 2010).

V roce 1991 doslo k zdsadnim zméndm ve vzdélavani ve zdravotnictvi. Diive studovany
obor Zdravotni sestra byl pfejmenovan na VsSeobecna sestra. Tato zména poupravila
1 ucebni osnovy, nebot vyuka byla rozdélena na vSeobecnou a odbornou.
Do vSeobecné ¢asti patrila naptiklad vyuka ¢eského jazyka, télesnd vychova a cizi jazyk.

Do odborné ¢asti pak spadaly klinické pfedméty a oSetfovani nemocnych (Zelinka, 2014).

4.1 Odborna zpisobilost sester a kompetence sester

Ohlédneme-li se o 71 let zpét do minulosti, zjistime, Ze kompetence sester jiz v tomto
obdobi byly ovlivnény pravnimi ptedpisy (Kutnohorska, 2010, s. 113). Prvni zakon, ktery
se zabyval kompetencemi sester, byl zdkon ¢. 170/1950, tedy zdkon o zdravotnickych
povolanich. V tomto zdkonu stdlo, Zze povinnosti kazdého, kdo vykonava zdravotnické
povolani, je predevsim svédomité, icelné a hodnotné poskytovani zdravotni péce (Zakon ¢.
170/1950). Tento zékon jde ruku vruce svlddnim nafizenim zroku 1951, které
stanovovalo, Ze zdravotni sestra vykondvala odbornou oSetfovatelskou péci, ke které mela
radné odborné Skoleni na zakladé¢ indikace lékare, ale i samostatn¢. Dale ustanovilo, ze

sestra poskytovalo poradenstvi a navstévovala nemocné v rodinach, kde sledovala jejich

zdravotni stav a socialni podminky (Zakon ¢. 77/1951).
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O témét 10 let pozdé&ji zacala platit vyhlaska ¢. 44/1966 Sb., o zdravotnickych pracovnicich
a jinych odbornych pracovnicich ve zdravotnictvi. Podle této vyhlasky byla sestra odborné
zpusobild k vykontim po ukonceni studia maturitni zkouskou vykonanou na stiedni
zdravotnické Skole. Délka nastupni praxe byla tehdy =zavisld na individualnich
schopnostech studentky. Sestry se mohly vzd€lavat i na odbornych seminétich, Skolenich
¢i Skolicich akci nebo ve specializacnim pomaturitnim studiu, které bylo ukonceno
zaveérecnou zkouskou (Vyhlaska ¢. 44/1966). Roku 1967 byla vyhlaska pozménéna
a umoznila tak vykondvat povolani stiedniho zdravotnického pracovnika ve vyjimecnych
ptipadech i tehdy, pokud dana osoba nedosahla odborného vzdélani. Rozhodovalo se na
zakladé¢ vybornych pracovnich vysledki a odbornych dovednosti pfislusné osoby

(Vyhlagka &. 90/1967).

V roce 1967 doslo k uptfesnéni kompetenci na zédkladé smérnice Ministerstva zdravotnictvi
¢. 33/1967 Sb., o rozsahu opravneéni a naplni cinnosti stiednich a nizsich zdravotnickych
pracovnikii. O 4 rok pozdéji doslo ke zméné této smérnice a byla nahrazena smérnici ¢.
27/1972 o naplni cinnosti strednich, nizsich a pomocnych zdravotnickych pracovnikii. Obé
tyto  smérnice  rozdélovaly sestry na  zdravotni  sestry, dé&tské  sestry
a zenské sestry. Jak je jiz znazvu jednotlivych rozd€leni patrné, sestry mély odlisné
kompetence. Jednalo se ale 1 o omezeni ve vztahu ke wurcitym kompetencim

(Sehnalova, 2015).

Smérnice vydana vroce 1986 se zabyvala kompetencemi, které sestry ziskaly po
absolvovani pomaturitniho specializa¢niho vzdé€lavani, které v ptfedchozi smérnici chybély.
Jednalo se o smérnici ¢. 10/1986 Vé&stniku MZ CSR. Sestry tak tehdy mohly ziskat
specializaci v oboru anesteziologie a resuscitacni pécfe, nukledrni mediciny nebo
psychiatrie (Sehnalova, 2015).

Se vstupem do Evropské Unie bylo potfeba zménit normy a podminky, k ¢emuz se vaze
1 uprava dosavadnich vyhlasek a zakoni. Roku 2004 byl pfijat zdkon €. 96/2004 Sb.,
o podminkdch ziskavani a uzndavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych
povolani a kvykonu cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce o zmeéné
néekterych souvisejicich zakonii. Jednalo se tak o prvni velkou zménu ve Skolstvi ve
zdravotnictvi. Tento zadkon ustanovil naplil prace a kompetence zdravotnickych pracovnikt
podle dosazené kvalifikace. Jednalo se o vykon prace bez odborného dohledu po ziskani
odborné zpusobilosti, vykon priace bez odborného dohledu po ziskdni odborné

a specializované zptisobilosti a vykon prace pod odbornych dohledem nebo piimym
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vedenim. V tomto zdkonu je definovano 41 nelékafskych zdravotnickych povolani
(Zakon ¢. 94/2004 Sb., 2004). Pro vSeobecné sestry z toho zakona tedy vyplyva, ze péci
mohou poskytovat bez odborného dohledu na zakladé ordinaci lékafe a Ze se podili na
poskytovani preventivni, diagnostické, 1écebné a rehabilitacni péce. Lze tedy fict, ze po
ziskani specializace mize vykonavat specializovanou ¢innost. Tento zakon umoznil i vznik
centralniho registru nelékarskych povolani (Bartlova, Hajduchové, 2010, s. 21; Bittnerova,

2009, s. 22).

Témét po 50. letech doslo k ukonceni vzdélavani sester na urovni stiednich skol, coz mélo
za nasledek i rozd¢€leni nelékatskych zdravotnich pracovnikii dle kompetenci. Diivejsi obor
Vseobecnd sestra se zménil na obor Zdravotnicky asistent. Obor VSeobecna sestra bylo
mozné studovat pouze na vyssi odborné skole nebo vysoké Skole (Kutnohorskd, 2010,
s. 119-122). V listopadu roku 2008 vysel Vé&tnik MZ CR, ktery vymezoval &tyfi zakladni

oblasti kompetenci:

e autonomni — nezavisld — sestra uspokojuje potieby, které vznikly v souvislosti

s onemocnénim a podili se na podpofe zdravi a prevenci vzniku onemocnéni;

e kooperativni — zavislé — sestra respektuje role ostatnich profesiondlt
v multidisciplindrnim tymu, klade diiraz na kvalitni vzajemny vztah osob v tomto
tymu a vySetfeni Ci jind 1éCebnd opatieni provadi na zéklad¢ indikace lékarte,
dodrzuje své kompetence;

e kompetence ve vyzkumu a vyvoji oSetfovatelstvi — vyuziva vysledki vyzkumu
a podili se na vyzkumu v oSetfovatelstvi, ziskdva nové védomosti, podili se na

programech zajiStujicich kvalitu celkové péce;

e kompetence v fizeni oSetfovatelské péfe — sestra provadi opatieni, aby doSlo
k zamezeni rizik a je schopna rozeznat rizika pro zdravi, ktera patii do oblasti
oSetrovatelské péce, spolupracuje s jinymi odborniky, pracuje ve skupinach,
vzdélava se a ovlada informaéni a komunikaéni technologie (Vé&tnik MZ CR,

5. 14-15).

V roce 2011 doslo k dalsi zméné v legislativeé. V platnost vstoupil zakon €. 105/2011 Sb.,
tedy zdkon, kterym se meéni zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani
zpuisobilosti  k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a kvykonu cinnosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zmené nekterych souvisejicich zdkoni

(zakon o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpisii, zdkon
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¢. 634/2004 Sb., o spravnich poplatcich, ve znéni pozdéjsich predpisu. Novela zédkona
pfinesla zménu v nékolika oblastech. V ramci vykonu prace bez odborného dohledu se
zacala rozliSovat ¢innost, kterd byla provadéna bez indikace, na zdklad¢ nebo pod piimym
vedenim Iékaife. DoSlo také ke zvySeni kompetenci zdravotnickych asistenti.
Zdravotnicti asistenti tak mohli bez odborného dohledu vykonavat péci, kterd souvisela
s uspokojovanim zakladnich potifeb pacienti (Zakon ¢. 105/2011 Sb.; Vyhlaska
55/2011 Sb.).

V roce 2011 byla vydana vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovniku
a jinych odbornych pracovnikii, ve které byly provedeny upravy tykajici se Cinnosti u
jednotlivych nelékaiskych zdravotnickych profesi. Vznikly nova zdravotnicka povolani
a specializani obory, jejichz Cinnosti byly zde definovany. V této vyhlasce byly i
vymezeny formy oSetfovatelské péce. Jednalo se o zakladni oSetiovatelskou péci, ktera je
zde definovana jako péce o pacienty, kterym jejich zdravotnich stav ¢i 1écebny postup
umoziiuje vykonavat bézné¢ denni aktivity a nemaji zadné patologické zmeény jejich
psychického stavu a riziko ohrozeni zakladnich Zivotnich funkci je minimélni. Dale byla
vymezena specializovana oSetifovatelska péce, kterd je poskytovana u pacientl, kterym
zdravotni stav nebo léCebny rezim vyrazné omezuje vykonavani béznych denni aktivit,
mohou mit patologické zmény v jejich psychickém stavu, ale nevyzaduji neustaly dozor ¢i
pouziti omezujicich prostfedkti a riziko ohroZeni zakladnich Zivotnich funkci je realné.
Vymezena je zde 1 vysoce specializovana péce, ktera je poskytovana pacientim, u kterych
doslo k selhani zakladnich Zivotnich funkci nebo toto selhdni hrozi, nebo kteti maji n&jaké
patologické zmény psychického stavu a vyzaduji neustaly dohled ¢i pouziti omezujicich
prostiedkii. Jako posledni je zde definovana specificka oSetfovatelska péce, kterd se
vztahuje na vymezeny Usek, napiiklad radiologickd pracovist€ nebo nutri¢ni pracovisté

(Vyhlagka & 55/2011 Sb., 2011).

Rok 2017 se sebou také piindsi zmény. V platnost vysel novy zakon ¢. 201/2017, kterym
se méni zakon ¢. 96/2004 Sb. Spolu s timto zdkon veSla v platnost 1 nova vyhlaska
¢. 391/2017 Sb., tedy vyhlaska, kterou se méni vyhlaska 5/2011 Sb., o cinnostech
zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovnikii, ve znéni vyhlasky ¢. 2/2016 Sb.
Ze zdravotnickych asistentll se nyni staly praktické sestry. Do této kategorie jsou zafazeni
vSichni absolventi oboru zdravotnicky asistent z diivéjSich let. Obor Zdravotnicky asistent
se ru$i a méni se jeho nazev na Prakticka sestra (Snajdrova, 2017). V nasledujicich dvou

podkapitolach se budu vénovat aktudlnim kompetencim praktické a v§eobecné sestry.
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4.1.1 VsSeobecna sestra

Povolani vsSeobecné sestry mohou vykonavat studenti, ktefi bud absolvovali trilety
bakalarsky obor VSeobecna sestra nebo tiilety studijni obor Diplomovana vSeobecna sestra
na vyssich zdravotnickych Skolach anebo obor Diplomovana sestra na vyssi zdravotnické
Skole nejméné v délce jednoho roku, pokud piedtim ziskali odbornou zptisobilost k vykonu
povolani praktické sestry nebo zdravotnického zachranate, porodni asistentky nebo détské
sestry. Profesi vSeobecné sestry mohou vykonavat i absolventky ¢i absolventi, ktefi
studovali na stfedni zdravotnické Skole, pokud jejich studium bylo zahajeno nejpozdéji ve

Skolnim roce 2003-2004 (Zékon ¢. 96/2004 Sb., 2004).

Vseobecna sestra mize pod odbornym dohledem vSeobecné sestry se specializaci provadét

tyto ¢innosti:
e sledovat a hodnotit fyziologické funkce;
e pozorovat a hodnotit celkovy stav pacienta;
e provadét odbér biologického materialu;

e pecovat o horni cesty dychaci, odsavat sekrety z hornich cest dychacich a zajistovat

jejich prichodnost;
e kontrolovat celistvost kliZze a provadet péci o rany a stomie;
e pecovat o invazivni vstupy;

e spolupracovat s fyzioterapeuty a ergoterapeuty na rehabilitaci a podilet se na

zvySovani sobéstacnosti a nacviku sebeobsluhy (Vyhlédska ¢. 55/2011 Sb., 2011).
Bez odborného dohledu muze v§eobecna sestra na zakladé indikace 1ékafe:

e podilet se na poskytovani preventivni, 1é€ebné, diagnostické péci a ptipravovat
pacienty k diagnostickym a léCebnym postuplim, asistovat u nich a provadét

oSetrovatelskou péci po vykonu;
e podava léCivé pripravky pacientim starsim 3 let, s vyjimkou radiofarmak;
e podavat kyslikovou terapii;
e zavadét periferni zilni katetry u pacientt starSich 3 let;

e provadét screeningova vysetfeni a orientatné hodnotit biologicky material;
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e pecovat o akutni operacni rany a drény;

e provadét katetrizaci moCového meéchyie u pacientek starSich 10 let, pecovat

o zavedené katetry u vSech pacienti;
e zavadét nasogastrickou sondu u pacientt starsich 10 let a podavat do nich vyzivu;
e oSetifovat tracheostomickou kanylu;

e doporucovat vhodné kompenzacni pomucky k zajisténi mobility nebo sebeobsluhy

(Vyhlaska €. 55/2011, Sb.; Vyhlaska ¢. 391/2017 Sb.).
Pod odbornym dohledem lékate miize vSeobecna sestra:
e aplikovat krevni derivaty nitrozilng;

e spolupracovat pii zahdjeni aplikace transfuznich ptipravkli a oSetfovat klienta
v pribehu a po ukonceni aplikace (Vyhlaska ¢. 55/2011, Sb.; Vyhléaska ¢. 391/2017
Sb.).

4.1.2 Prakticka sestra

Odbornou zptisobilost k vykondvani profese praktické sestry ziskavaji absolventi bud’
absolvovanim stfedni zdravotnické Skoly v oboru prakticka sestra nebo absolventi, kteti
absolvovali obor zdravotnicky asistent, pokud jejich studium bylo zahdjeno nejpozdéji
roku 2018-2019. Vtéchto letech byl obor =zdravotnicky asistent zruSen
a nahrazen oborem prakticka sestra (Zakon ¢. 96/2004 Sb., 2004).

Kompetence praktickych sester jsou opét rozdéleny do nékolik skupin podminénych ¢i

nepodminénych dohledem. Prakticka sestra miize vykonavat tedy tyto ¢innosti:
Bez odborného dohledu ¢i indikace muze:

e sledovat a zaznamenavat fyzicky a psychicky stav pacienta;

e provadét komplexni hygienickou péci;

e prevenci proleZenin;

e piidélovat pacientim stravu na zaklad¢ jejich diet a hodnotit schopnost piijimat

potravu;

e sledovat bilanci tekutin a pecovat o vyprazdnovani;
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e aplikovat 1é¢ivé koupele, studené a teplé zabaly;

e provadét nacvik sebeobsluhy, polohovani, posazovani, zakladni pasivni cviceni,
kondi¢ni a dechova cviceni za spoluprace fyzioterapeuti ¢i ergoterapeutt,

vSeobecnych nebo détskych sester;
e sledovat celistvost kuze;
e pecovat o mocCové katetry u pacientt starSich 3 let;
e oSetiovat periferni zilni vstupy (Vyhléaska ¢. 391/2017 Sb.).
Na zaklad¢ indikace 1ékafe bez odborného dohledu muze prakticka sestra:

e podavat léCivé pripravy, ne vSak intravendzni cestou injekci ¢i infizi a nesmi

aplikovat 1é¢iva do epiduralniho katetru;

e odsavat sekret z hornich cest dychacich a zajistovat jejich prichodnost u pacientt

starSich 10 let;
e podavat inhala¢ni inhala¢ni a kyslikovou terapii;
e odebirat kapilarni ¢i Zilni krev a biologicky material;
e oSetfovat nekomplikované rany a stomie (Vyhlaska ¢. 391/2017 Sb.).

Je vhodné zminit 1 ¢innosti, které miiZze prakticka sestra vykonavat pod dohledem zubniho
I¢kate, kam patii zpracovdvani dentdlniho materidlu v ordinace a cinnost zubni

instrumentarky (Vyhlaska ¢. 391/2017 Sb.).
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5 STATUS SESTRY

Status sestry byl vzdy vniman jako poslani. V 19. stoleti si Zeny povolani sestry vybiraly
ptedevs§im proto, protoze mély néjaké povédomi o tom, co tato prace obndsi. Bud’ méli
vlastni zkuSenost, jelikoz se museli starat o nemocného ¢lena domécnosti nebo nékdo
z jejich rodiny jiz ve zdravotnictvi pracoval. Mohlo se ale stat i to, Ze se dotycné zalibilo
nemocni¢ni prostredi, nebot’ bylo Cisté a sestry zde byly laskavé. Nékteré sestry si v détstvi
rady hraly spanenkami a predstavovaly si, ze se staraji o déti, dalSi sestry zase
navitévovaly kurz Cerveného kiiZe a tuto préaci si oblibily. Na pozadi kazdého z uvedenych
motivll si mizeme povSimnout jistého socidlniho citéni ¢i snahu pomadhat druhym

(Hlinovska, 2008).

Jisté zvySeni prestize pfinesla i emancipace Zen. S touto myslenkou pftisel jiz Jan Amos
Komensky v druhé poloviné 17. stoleti. Domnival se, ze divky by mély mit stejné vzdélani
jako chlapci, coz vSak mnozi odsoudili jako kacifstvi (Neklanova, 2002).
O 2 stoleti pozdéji pfisli s podobnou ideou i1 Eliska Krasnohorska a Karolina Svétla.
Obé tyto Zeny bojovaly v emancipaénim hnuti. V roce 1871 byl zalozen Zensky vyrobni

spolek, ktery vydaval své ¢lanky v Zenskych listech (Kutnohorska, 2010, s. 58-59).

Luzicka (1873, s. 1) ve svém &lanku v Zenskych listech popisuje sestru jako andéla Zivota,
kterd zapasi s andélem smrti. Zarovenn zde uvadi, ze zeny, které maji svou rodinu, by se
mgély starat pouze o svou rodinu a pé€i o nemocn¢ prenechat Zenam, které zasvétily sviyj
zivot péci o nemocné. Tyto Zeny by ale mély projit vycvikem a mély by mit znalosti ze
zdravovédy, nebot budou cCasto muset poucovat lidi o pééi o nemocné

(Luzickd, 1873, s. 9-11).

Sesterska profese se sebou nesla 1 jistd omezeni. Pokud se jednalo o civilni sestry, bydlely
na ubytovné do t¢ doby, nez pro n¢ uvolnily pokoj pro nemocné, kde pobyvaly za zavésem
s nemocnymi. Oproti tomu feholni sestry bydlely na ubytovnach, které jim zfidila dana
kongregace, ke které¢ pattily. Civilni sestry mély Casto neomezenou pracovni dobu, ktera
byla upravena dle situace. Radové sestry méli sluzbu nepietrzitou s kratkymi pauzami,
které vyuzivaly k modlitbdm. V té dob¢ nebyla Zadna nemocnice, kde by pracovaly pouze
civilni sestry. Sestry mohly pouze snit o dovolené, nebot’ mély volno pouze jednu nedéli
v mésici pod podminkou, Ze jim propustku podepsal lékat nebo sprdvce nemocnice.

Pokud tuto propustku dostaly, musely dodrzet dobu odchodu a névratu.
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Kdyz se sestra nevratila véas, byla potrestdna tim, ze nesméla chodit ve volném c¢ase na
vychazky. Plat sester tehdy také nebyl ptilis uspokojivy. Nékteré sestry pracovaly pouze za
stravu Ci bydleni, takZze nedostavaly zadné penize navic. Dalsi restrikci byl zakaz
manzelstvi. Paklize se sestra vdala, byla nucena opustit zaméstnani. Prace feholnich sester
byla oproti civilnim sestram motivovana nédbozenstvim, coz se odrézelo v péci o nemocné.
Radové sestry nebyly v dobé krize oporou pouze pro pacienty, ale i pro personal, ktery

v nemocnicich pracoval (Kafkova, 1991).

S postupnym cCasu, kdy se oSetfovatelstvi zaCalo vyvijet jako samostatny obor se zacala
nepatrné¢ zvysSovat i prestiz povolani sestry. Pokud chceme hodnotit prestiz povolani,
musime vzit v potaz o plat a socialni postaveni. Lze tedy fict, Ze v pocatcich oSetfovatelstvi
se nejednalo o pfili§ prestizni povolani, ackoli je patrné, Ze si lidé tohoto povolani vazili.
Dle Maryskové nemaji 1lidé ponéti o kompetencich sester a vzd€lani zdravotnikd.

(Maryskova, 2010).

5.1 Sestra a média

Profese sestry je hojné probirdna v médiich. Setkavame se stim jak v televizi, tak
v ¢asopisech ¢i riznych novinach. Domnivam se, ze dfive mé¢la média tendenci spise
poukazovat na chyby sester, at’ uz se jednalo o nevhodné chovani persondlu ¢i ohrozeni
pacienta na Zivoté. V poslednich dvou letech se ale situace zménila k lepSimu
a zdravotnikiim se skrze média dostava predevSim pochval a tcty. Rozhovory s I€kafi ¢i
sestrami byvaji doplnény o redlné fotografie, které dodavaji pocit autenticity. V nékterych
¢lancich se vSak stale setkdvame s fotografiemi sester, kterou jsou vétSinou spoie odény

a vyrazné& nalieny, coZ miZe vytvaret zkresleny dojem (Tuckova, 2006).

Nemocni¢ni prostiedi se stalo atraktivnim pro filmate. V dneSni dobé& existuje spousta
seridlti z nemocni¢niho prosttedi, ktera Uplné nevykresluji realitu. Sestry, které se objevuji
v téchto seridlech, si ¢asto nejsou schopné poradit se svym Zivotem, natoz aby pomahaly
druhym. Co se zde Casto také objevuje je intimni vztah mezi lékafem a sestrou. Jedna se
o jakysi stereotyp, ktery se vyskytuje ve vSech seridlech zamienych na zdravotnictvi.
Domnivam se, ze se jedna o stereotyp, ktery ovliviiuje pohled spole¢nosti na sestru. Je
samoziejmé, Ze n€kdy k témto tajnym vztahim na pracovisti dojit miZe, ale neni to

pravidlem (Micudova, 2007).
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Je vhodné si uvédomit, ze nemizeme pfili§ ovlivnit to, jak nas lidé vnimaji. Ke zvySeni
prestize je predevsim nutné, abychom si vazili sami sebe. Nedostate¢na sebedlivera sester
muze byt jednou z mnoha pfic¢in upadku prestize sesterského povolani. Predev§im v dne$ni

dobé¢ si uvédomujeme, ze jsou zde 1 lidé, ktefi si nasi prace vazi (Koubova, 2020).
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ZAVER

Cilem této bakalafské prace bylo popsat, jak se v pribéhu nékolika stoleti zménila
osobnost a postaveni sestry ve spolecnosti. Tohoto cile jsem doséhla diky srovnani velkého
mnozstvi knih a ¢lankd, které se zamétovaly bud’ na historii oSetfovatelstvi nebo pfimo na
osobnost sestry. Je zde zachyceno nékolik vyznamnych momentd, které zformovaly

oSetrovatelstvi jako samostatny obor.

Pocatky osetfovatelstvi sahaji az do davnych dob, kdy lidé véfili, Ze nemoc je trestem bohil
a 7Ze ji mohou zahnat pomoci zafikavani, kouzel ¢i talismand. Tuto péci zajisStovaly
pfedevs§im zeny, které byly od pfirody vybaveny matetfskymi pudy, a proto zvladaly 1épe
péci o nemocné. Ackoli se vétSinou pocatky oSetfovatelstvi pfipisuji spiSe zenam, 1 muZzi
méli vyznamny podil na péci o ranéné ¢i nemocné. OSetrovatelstvi jiz od zacatku poji laska
k bliznimu. Ve stifedovéku bylo oSetrovatelstvi formovano predevsim cirkvi, kterd zacala
s ofetfovanim nemocnych v klaterech &i chudobincich. Zeny a muzi se shromazd’ovali
v klasterech v rdmci pfisluSného tadu. Jednalo se tak o prvni organizovanou péci
o nemocné. Lidé¢ vtéchto lidech spatfovali predev§im dobrosrdecnost, skromnost
a poslusnost. Byli této sluzbé natolik oddani, Ze ji nebrali jako povolani, nybrz jako

poslani.

Prikopnici v oSetfovatelstvi se stala Florence Nightingale, kterd se snaZila oSetfovatelstvi
prosadit jako povolani. Vyznamnym okamzikem se stdva piijezd Florence
a dalSich 38 oSetfovatelek na frontu v Krymské vélce. Po pfijezdu zpét do Londyna k ni
vSichni vzhliZeli jako k hrdince, nebot’ se ji podafilo néco, co se dosud nikomu nepodatilo.
Pravem je proto nazyvana zakladatelkou moderniho oSetfovatelstvi. Jiz ona sama
popsala nékolik vlastnosti, které sestra musi mit. Mezi tyto vlastnosti patfila
predevSim spolehlivost, svédomitost, rozvaznost, pocestnost, empatie, dobrosrdecnost,

a diveéryhodnost.

S prichodem svétovych vélek byl vyvoj osetfovatelstvi mirn€ pozastaven. Chybél personal,
fadové sestry nemohly slouzit v nemocnicich. Sestry byly vyCerpané, nebot travily vétSinu
¢asu oSetfovanim ranénych. Dostalo se jim 1 vyznamenani za jejich pomoc ve vélce.

Tak jak se postupné rozvijelo osetfovatelstvi, tak se rozvijelo 1 vzdélavani. Pocatky sahaji

az do druhé poloviny 19. stoleti, kdy byla vyuka realizovana formou kratkodobych kurzi.

Poté se zacaly sestry vzdelavat v ramci stiednich Skol a pozdéji 1 v ramei vysokoskolského



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 55

studia jako je tomu dodnes. Prvni diplomované sestry byly pravem hrdé na svoji profesi.
Z obétavé a motivované Cinnosti se tak stala Cinnost raciondlni. Na sestry se zacalo
pohlizet jako na plnohodnotné partnerky lékait, kdyz se oSetfovatelstvi zacalo formovat
jako samostatny obor. Postupné se zacaly zvySovat jejich kompetence a piebraly i spoustu

ukoni, které diiv smél provadét pouze 1ékatr.

Tak jako tomu bylo v minulosti, i v dneSni dob¢ se klade diraz na kvalitni osobnostni
vybavu sester. Obcas se o sestrach mluvi jako o superzenach, nebot’ musi mit nespocet
vlastnosti. V nemocnici denné Celi strachu, bolesti, ale i radosti, a proto je nutné, aby byly
schopné reagovat za vSech okolnosti. Vzhledem k tomu, ze sestry mohou dnes vykondvat
nespocet vykonl bez dozoru Iékare, je pfedevSim nutné, aby sestra byla vzdélana a byla
schopna pracovat samostatng. V ramci vzdélavani je zarovenl nutné, aby se celoZivotné
vzdélavala, nebot’ se setkdvame stale s novymi technologiemi a postupy. Sestra by se méla
aktivné podilet na novych vyzkumech ve zdravotnictvi a méla by byt schopna vysledky
aplikovat do praxe. Se samostatnosti sestry Uzce souvisi i zodpovédnost, protoze Casto
pfebird plné¢ odpovédnost za pacienta. Jeji jednani by mélo byt klidné, rozvazné
a empatické. Zaroven by si méla uvédomit, Ze kazdy jedinec je jiny, a proto by méla umét
pohotové reagovat. Dilezité také je, aby uméla ovladat své emoce, protoze ne vzdy se ji
bude dafit, a ne vZzdy se setkd pouze s pozitivné naladénym pacientem. M¢la by védét, ze
soucasti dobré image neni pouze vystupovani, ale i prava a vzhled. Nebude ptsobit prili$
pfirozené, kdyZ bude mit vyrazné li¢eni, Spinavou uniformu a dlouhé nalakované nehty.
Dalsi nezbytnou véci je 1 dobrd zru€nost, kterou miZze ziskat pravé praxi. Vzhledem
k ménicim se postupiim se totiz bude muset ucit 1 nové praktické dovednosti. Zaroven by
sestra méla mit znalosti o etickém kodexu, podle kterého by méla jednat anebo v ném
ptfipadné hledat pomoc, protoZze zde miiZze hledat i1 feSeni nékterych problémi. JelikoZ se
o sestrach mluvi jako o advokatkach pacientd, je nutné, aby znala i prava pacientl a byla
schopna h4jit pacienta, je-li to tfeba. Jelikoz sestry pracuji v kolektivech, je zddouci, aby
uméla spolupracovat s ostatnimi ¢leny tymu. Dle mého nazoru je vhodné, aby sestra byla

dostatecné sebevédoma, nebot” tim miZze zmirnit obavy pacienta.

Jedna véc je v oSetfovani nemocnych neménnd jiz po nekolik tisicileti. Je to laska

k bliznimu a ochota se obé&tovat pro druhé.
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UvOoD

., Zdravotni sestricka je z profese andel, prevleceny za clovéka.

Zden¢k Hanka

Zijeme nyni v dobg, kdy je cely svét zasazen pandemii COVID-19. Lidé maji nyni moznost
nahlédnout do Zivota zdravotniki, nebot zdravotnici nyni patfi, vedle samotného vyvoje
onemocnéni COVID-19, k nejprobirangj§im tématiim v médiich. Z autentickych rozhovort se
zdravotniky v médiich maji lidé moznost poznat, za jakych podminek musi nyni pracovat a jak
na né tento celkovy stav ptsobi. Konecné se sestram dostalo pozornosti, kterou si zaslouzi.
Profese zdravotni sestry je narocna jak fyzicky, tak psychicky. Denné se setkavaji s bolesti a

utrpenim druhych a do toho v8eho musi fesit jeste problémy kazdodenniho Zivota.

Cilem vytvofeni tohoto materidlu neni pouze soucasny pohled na osobnost sestry. Tento
materidl ma tedy spiSe informativni charakter. Zabyva se historickymi souvislostmi, které
determinovaly vyvoj sesterské profese, a které souvisi s rozvojem osobnosti sestry. Pozadavky
na osobnostni vybavu sestry nebyly v minulosti stejné jako dnes. Chci, aby si kazdy ctenar
vytvofil vlastni obraz o osobnosti sester na zakladé informaci, které se zde nachazeji. V prvni
kapitole se zamétim na historii oSettovatelstvi a vyjmenuji zde par dulezitych okamzikd, které
souvisi s rozvojem oSetfovatelstvi. V nasledujicich kapitolach se jiz budu zabyvat osobnosti
sestry v minulosti a soucasnosti. Na nésledujicich strandch se doctete, za jakych podminek

pracovaly sestry dfive a za jakych podminek pracuji dnes.



HISTORIE OSETROVATELSTVI

Historie oSetfovatelstvi je od praddvna svazéana s historii mediciny, ackoli kazdé odvétvi mélo
odlisny vyvoj. Osetrovatelstvi prochazelo dlouhodobym vyvoje, ktery byl ovlivnén predevsim

nabozenskymi, kulturnimi, socialnimi faktory, ale také valkami a nejrizné&j$imi objevy. [1]

Pocatky oSetfovatelstvi sahaji do davnych dob, kdy lidé povazovali nemoc za trest bohtl. VEfili,
Ze nezivé predméty maji moc uzdravovat. Postupem ¢asu bylo oSetfovani spjato s kiestanstvim.
Lidé byli nabadani, aby chodili navstévovat a osetfovat nemocné, nebot’ tim €inili sluzbu Bohu.

rowr

Tito lidé se pozdéji zacali sdruzovat do skupin a zacaly vznikat oSetfovatelské rady. Patrné
prvni Zenou, ktera zalozila o$etfovatelsky fad byla Anezka Ceska, ktera cely sviij Zivot zasvétila
péci o nemocné a chudé. Vytvofila prvni kodex zasad oSetfovatelské péce, nebot’ si tvotila
poznamky o tom, jak by se méli nemocni lidé oSetfovat. Laickou péci, kdy ¢cloveék pecoval
vétSinou sam o sebe nebo o jeho rodinu, tak nahradila charitativni péce, kterd méla za cil

uspokojeni zékladnich zivotnich potieb [2], [3].

Nejvétsi pokroky a zmény v oSetfovatelstvi jsou zaznamenany piedevsim v 18. a 19. stoleti,
kdy se zacaly zakladat prvni vSeobecné nemocnice. V téchto nemocnicich pracoval Casto
neskoleny personal. Roku 1868 byl na tizemi tehdejsiho Rakousko-Uherska zalozen Cerveny
ktiz, ktery zaStit'oval pfipravu oSetfovatel. Pro konec 19. a zacatek 20. stoleti je charakteristické
zakladani nemocnic, pii kterych zacaly vznikat osSetfovatelské skoly. Tehdy v nemocnicich
pracovaly fadové sestry. S pfichodem 2. svétové valky byla témto fadovym sestram Cinnost
v nemocnicich zakazana, coZ se projevilo nedostatkem personalu v nemocnicich. Ackoli
pfibyvalo civilnich sester, bylo nutné rozsifit pocty o dobrovolnice, které viak nemély mnoho
zkuSenosti s oSetfovanim nemocnych. V roce 1942 si heydrichiada vyzadala i obéti v fadach
zdravotnického personalu. Sestry a 1ékafi byli pfimo ve sluzb& odvedeni gestapem anebo byli

ihned propusténi. Nékterym se v§ak podatilo emigrovat. [2]

Po 2. svétové valce byl velky nedostatek osetfovatelského persondlu, ktery byl zpisoben
1 odstupem némeckych sester. Byl nedostatek oSetrovatelskych $kol. Nemocnice se nachazely
v zalostném stavu. Nebylo dostatek potfebného materialu k oSetfovani nemocnych. Kvuli
nedostatku personalu byly ke zkuSenéjsim sestram pfifazovany sestry za¢inajici, které nemély

u luzka pacientll téméf zadné zkuSenosti. Na zakladé toho poté zadaly vznikat nové



oSetiovatelske Skoly, které mely za cil tento novy oSetfovatelsky personal odborné piipravit

k vykonu povolani. [3]

Ke konci 20. stoleti se oSetfovatelstvi zacalo formovat jako samostatny védni obor. Zacaly
vychazet vyhlasky a zakony, které upravovaly kompetence sester. Sestry zacaly pracovat na

zakladé osetfovatelského procesu, ktery je vyuzivan az dodnes.
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OSOBNOST SESTRY V MINULOSTI

Kdyz se fekne osobnost sestry v souvislosti s historii, kazdy z nas si nejspis predstavi ,,Damu
s lampou®, tedy Florence Nightingale. Florence Nightingale polozila zaklady profesionalniho
oSetfovatelstvi, nebot’ méla zkuSenosti s osetfovanim nemocnych. Je znama predev$im diky
jejim zasluham z Krymské valky, kde se spolu s 38 oSetfovatelkami starala o ranéné vojaky.
Byla si védoma nedostatki pfi o$etfovani nemocnych na fronté a chtéla prosadit zménu, coz
pro ni ze zacatku nebylo lehké. Na fronté totiz byli 1ékati, ktefi jeji praci zavrhovali a neptali
si, aby jim organizovala praci. OvSem diky jeji houzevnatosti se ji podafilo prosadit zmény,
vlivem kterych byla snizena imrtnost vojaku. Své zkuSenosti pozdéji zapsala do své knihy
,»Notes on nursing (1870), ve které se nachazeji rady a poznamky o osetfovani nemocnych.
Jak sama uvedla, rady zapsané v této knize nemaji slouzit k uceni, ale k zamysleni. Soucasti
této knihy je i popis nékterych vlastnosti sestry, kterymi by méla sestra disponovat. Na zakladé
jejich poznatkti by sestra v minulosti méla byt svédomita, rozvazna, pocestna, empaticka,
dobrosrdecna a méla by ptsobit divéryhodné. V té dobé se sestry zamérovaly na uspokojovani

zakladnich potieb pacienti. [1], [2]

Zhruba v poloviné 20. stoleti doslo k vyvoji terapeutickych a diagnostickych metod, takze
centrem zajmu byla spiSe nemoc pacienta a fyzické problémy, které mu zptisobovala. Pacient
se zaCal vnimat spiSe z mechanického a biomedicinského pohledu. Aby sestra piisobila
duvéryhodngé, musela byt pecliva, empaticka a Cistotna. JelikoZz v minulosti pracovalo
v nemocnicich velké mnozstvi fddovych sester, pacienti v sestrach spatfovali ,,svaté zeny*.
Uniforma sester také prosla hojnymi zménami, od dlouhych skladanych tmavych Sati se

zastérou a limcem az po kratké modré Saty s Cepcem ve tvaru T. [3],[4]

Profese sestry se sebou nesla i jistd omezeni. Pokud se v minulosti Zena chtéla stat sestrou,
nesméla byt vdand. Paklize by se sestra v minulosti vdala, byla nucena odejit ze zaméstnani.
Civilni sestry dfive bydlely v pokojich pro nemocné, kde od Itizek nemocnych byly oddéleny
pouze zavésem. Vyhodu oproti nim mély sestry feholni, které pobyvaly na ubytovnach, které
jim dana kongregace zfidila. Civilni i1 feholni sestry mély ¢asto neomezenou pracovni dobu.
Reholni sestry oviem mély kratké pauzy, které vyuZivaly predeviim k modlitbam. Civilni
sestry mohly pouze snit o dovolené, protoze mély volno jen jednu nedéli v mésici pod
podminkou, Ze jim propustku podepsal lékai. Kdyz tuto propustku dostaly, musely dodrzet

dobu odchodu a névratu. Paklize by se opozdily, nesmély by chodit ve volném case na
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vychazky. Co se ty¢e platu sester, ten také nebyl v té dobé uspokojivy, nebot’ ¢asto sestry

pracovaly pouze za stravu ¢i bydleni, a tudiz nemély zadné penize navic. [5]

Zdroj: PROSKOVA, Eva a Jana KONECNA. Vyvoj vzdélavani zdravotnich sester 1.dil. Florence [online]. Praha,
2015, 2015 [cit. 2021-5-12]. Dostupné z: https://www.florence.cz/casopis/archiv-florence/2015/6/vyvoj-

vzdelavani-zdravotnich-sester-1-dil/
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OSOBNOST SESTRY V SOUCASNOSTI

Na sestry jsou v soucasnosti kladeny vysoké pozadavky. Od sester se ocekdava, ze budou
schopné zvladat odbornou ¢innost, praci s moderni technikou, ale dokonce Ze budou schopné
ovlivnit a vést prozivani pacientd. Sestry se denné setkavaji s bolesti a utrpenim pacientti.
Zaroven se musi vyrovnavat i s osobnimi i rodinnymi problémy. Pozadavky, kterymi sestra
musi disponovat, jsou naro¢né a ¢asto zasahuji do vSech oblasti osobnosti ¢lovéka. Sestra musi
byt predevsim sebekritickd, empatickd a méla by mit huménni vztah k nemocnym. Soucasti
téchto predpokladu je samoziejmé i klidné vystupovani a patfiény vzhled sestry, diky kterym

si muze ziskat davéru pacientu. [1]

Vzhledem k dne$nimu nedostatku persondlu je predevS§im nutné, aby sestra uméla pracovat
samostatné a byla ochotnd prevzit zodpovédnost za pacienta. Aby ale byla schopnd pracovat
samostatné, je dulezité, aby méla teoretické, ale i praktické znalosti. Téchto znalosti mize
dosahnout predevs§im neustalym vzdélavanim a sledovanim trendu, které se v soucasnosti
v oSetfovatelstvi meéni a vyviji. Pokud totiz bude pisobit na pacienty vzdélané, prohlubuje tim
jejich divéru a prispiva tak ke zkvalitnéni oSetfovatelské péée. Zaroven by kazda sestra méla
byt dobrou ,,tymovou hrackou®, nebot’ prace ve zdravotnictvi dnes obnasi tymovou spolupraci.
Kazda sestra by méla disponovat dostatkem altruismu, coz znamend, Ze by méla pomahat
druhym, aniz ocekavala néjaké hodnoceni. Laskava komunikace a piijemnd visdZ jsou
samoziejmosti. Sestra, kterda ma dlouhé nalakované Sperky, velké mnozstvi $perkt a vyrazné
liceni, nebude u pacientli vzbuzovat mnoho divéry. Jednani sestry by mélo byt klidné,
rozvazné, ale i empatické. Je tieba si uvédomit, ze kazdy pacient je jiny, a proto by méla byt

schopna reagovat za kazdych okolnosti. [2]

V dnesni dobé se oSetfovatelska péce poskytuje na zakladé oSetfovatelského procesu. Je proto
nutné, aby sestra byla schopna administrativni prace. Méla by také byt dobrym pozorovatelem,
nebot’ na mnoho pacientovych problémt mize pfijit pouhym pozorovanim. Vzhledem k tomu,
ze si vytvaii oSetfovatelsky plan, méla by byt i dobrou koordinatorkou, nebot’ soucasti
oSetfovatelského planu je 1 planovani a realizace oSetfovatelské péce. M¢la by byt dobrym
edukatorem, nebot’ se ¢asto podili na podpote sobéstacnosti nemocnych, do ¢ehoz miize zapojit
i rodinu pacienta. Od sestry se v dne$ni dobé zaroven o¢ekava, ze vsem bude poskytovat stejnou
péci bez ohledu na vek, pohlavi, viru ¢i kulturu pacienta, coz je zakotveno v etickém kodexu

sester.



Jsou zde take vlastnosti, které jsou v oSetfovatelstvi neménné jiz po tisicileti — lidsky piistup,

laska k bliznimu a ochota obétovat se pro druhé.

Zdroj: Jan Sala¢, Univerzita Tomase Bati, 2020.
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