FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII

Studijni program: Osetfovatelstvi 5341

Katerina Kravcova

Studijni obor: Osettovatelstvi ve vybranych klinickych oborech

Motivace ke studiu oboru vSeobecna sestra

Diplomova prace

Vedouci prace: Mgr. Katefina Ratislavova, Ph.D.

PLZEN 2019



Prohlaseni:

Prohlasuji, ze jsem diplomovou praci vypracoval(a) samostatné a vSechny

pouzité zdroje jsem uvedl(a) v seznamu pouzitych zdroji.

V Plzni dne 20.3.2019

vlastnoruéni podpis



Podékovani

Velmi dékuji Mgr. Katefiné Ratislavové, Ph.D. za odborné vedeni diplomové prace,
poskytovani cennych odbornych rad, podnétli a materidlnich podkladi. Dale dékuji
zéstupctim zdravotnickych $kol, Mgr. Zlatce Bobrikové ze SZS a VOS Cheb a Mgr.
Jaromiru Veselému ze SZS Klatovy za ochotu podilet se studenty kol na vyzkumu.

Dékuji studentiim SZS a VOS Cheb a SZS Klatovy za spolupraci.



Anotace

Pi{jmeni a jméno: Kravcova Katetina

Katedra: Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Nazev prace: Motivace ke studiu oboru vSeobecna sestra
Vedouci prace: Mgr. Katefina Ratislavova, Ph.D.

Pocet stran — ¢islované: 91

Pocet stran — necislované: 25

Pocet ptiloh. 10

Pocet titult pouzité literatury: 48

Kli¢ovéa slova: Motivace - motivacni faktory — oSetfovatelstvi - pomdhajici profese -

vSeobecna sestra — vzdélavani — legislativa.

Souhrn:

V soucasné dobé je nedostatek vSeobecnych sester ve vétSin€ zdravotnickych
oborl. Vznikaji systémové plany, jak tento problém feSit a zajistit dostatecny pocet
nelékatskych profesionali ve zdravotnictvi, které zahrnuji napiiklad zmény
ve vzdélavani sester, zvySovani platu nebo nabidky benefiti od zaméstnavatele.
Diplomova prace se v teoretické casti zaobird motivaci k vybéru profese vSeobecné
a u mladych lidi obzvlaste. Je zde popsana teorie motivace, osobnostni piedpoklady pro
pomahajici profesi, problematika hodnot, Zivotnich cilli a uceni. Otazky v praktické casti
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TEORETICKA CAST
UvVoD

Soucasna situace ve zdravotnickych profesich je poznamenina nedostatkem
kvalifikovanych pracovnikli na vSech urovnich poskytované péce o nemocné. V ptipadé
vSeobecnych sester je mimo jiné problém v oblasti kompetenci, které jsou neptenosné
a funkce vSeobecné sestry je tak na vétSin€ pracovist’ nenahraditelna.

Fakticky nedostatek zdravotnickych pracovnikl neni ni¢im novym a nevyskytuje
se jen v Ceské republice. V zapadnich zemich je tento problém fesen cilenym naborem
pracovnikl z jinych statii, napt. Vychodni Evropy, Afriky, Indie, Filipin apod. Profese
zemich je nadstandardné finan¢né ohodnoceno a velmi kladné spolecensky pfijimano.

Jaky je piistup k této profesi v Ceské republice? Vlivem zmény ve vzdélavani
momentalné stojime pted otdzkou, co ona profese vSeobecné sestry predstavuje, jaké
studium je k dosaZeni statusu vSeobecné sestry potieba a jaké ndm nalezi pracovni
kompetence. Vzdélavani neni jednotné a postup ziskdvani znalosti a praktickych
dovednosti pro vykon povolani je minimélné troji. Novelou zdkona o nelékaiskych
zdravotnickych povolanich 96/2004 Sb.na zékon 201/2017 Sb. se upravuje
sttedoskolské vzdélani, zanikd zdravotnicky asistent, vznika prakticka sestra, konci
kreditni systém a upravuje se pojem ,,pod odbornym dohledem* a ,,bez odborného
dohledu®. Dle oficidlnich stanovisek je zména vzdélavani, nazvoslovi a prerozdéleni
kompetenci cestou ke zvySeni poctu novych pracovnikl nastupujicich do praxe, resp.
zvySeni poctu studentll zdravotnickych obord. Je tomu opravdu tak? Nebo
je nepiehlednost ve vzdélavani jednim z divodi, pro¢ je stdle méné lidi ochotno
s nadSenim studovat tento naro¢ny obor, aby se nakonec stalo soucasti systému, ktery jen
obtizné hled4 cesty, jak tuto praci definovat a ocenit?

Aktudlni vyraznou systémovou zménou reagujici na pokles zajmu o zdravotnické
profese je skutecnost, ze status vSeobecné sestry 1ze ziskat zkracenou formou studia. Toto
studium je vSak napiiklad v Evropské Unii neshodné s pozadavky na profesi sestry,
nebot’ neni splnéna pozadovanid casova dotace na ziskani znalosti a praktickych
dovednosti. Zavira se zde cesta do statil, které maji systém nabidky pracovnich mist
zdravotnikiim zalozeny pravé na evropském vzdélavani. Pfipravit budouci sestry pro
evropsky pracovni trh samoziejm¢ neni feSenim nedostatku kvalifikovanych

profesionalii v nasem zdravotnictvi. Ona moZznost vycestovat by ale mohla byt jednim
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ze zajimavych motivaénich faktorti pro vybér profese u mladé generaci. (KUBATOVA,
2013 str. 39) Vzhledem ke globalnimu nedostatku zdravotnickych pracovnikti schopnych
vykonéavat oSetfovatelskou profesi v celé $ifi pocinaje humanistickym ptistupem
se schopnosti empatie a soucitu, v multikulturnim svété plném rozliénych tradic, feci
a nabozenstvi vzniklo na téma feSeni personalni krize mnoho ¢lankt a védeckych studii.
Tyto texty maji spoleéného jmenovatele, je jim motivace k vybéru profese. Otazkou je,
kde motivaci hledat, jak ji podpofit, ¢im budouci zdravotniky zaujmout.

Existuje pfedpoklad, Ze nedostatek kvalifikovanych pracovnikii v ceském
zdravotnictvi bude nadale trvat, nemocnych pfibyva, péfe o nemocné se prodluzuje
a ostatni benefity, ale i na osobni Zivot a volny €as se zvySuji, a je na misté se ptat, zda
je systém pfipraven tento nepomér mezi nabidkou a poptavkou vyfesit.

Cilem diplomové prace je tedy pfiblizit motivaéni faktory a osobnostni
predpoklady ke studiu oboru vSeobecna sestra, vliv zplisobu u¢eni, motivace k tispéchu
a vliv socializace, v¢. socializace profesni. Zajima nés také vyvoj sebepojeti a schopnosti
empatie. V zavéru teoretické Casti je definovana aktudlni podoba profese vzhledem
k podminkdm ziskéni potfebného vzdélani. Néasleduji zajimava vyjadieni osobnosti
v oboru ke zméndm v legislativé a vSeobecnému pojeti sestry. Empirickd ¢ast prace
obsahuje kvantitativni vyzkum, jehoz cilovou skupinou jsou studenti oboru zdravotnicky
asistent, nyni praktickd sestra, diplomovana sestra na vyssi odborné skole a studenti
bakalarského programu vSeobecné sestry.

Ve vyzkumu byly pouzity standardizované dotazniky Nursing Attitude
Questionaire (TOTH, 1998 str. 248) a Orientation to nursing (VANHANEN, 2000 str.
1059), spolu s kombinaci otdzek na téma motivace ke studiu a setrvani v oboru.
Vystupem préce je srovnani orientace na oSetfovatelstvi, profesni odbornost a pfistup
k oboru dle jednotlivych skupin respondentti rozdélenych dle vzdélani, zkuSenosti
s oSetfovanim nemocnych, motivaci ke studiu apod. Toto je ndsledné¢ porovnano
s vysledky zahrani¢nich vyzkumnych praci v diskusni ¢asti prace tak, abychom ziskali
pfedstavu o shodach nebo rozdilech. Pro cita¢ni Ucely prace byla vypracovéana reSerse
ve Studijni a védecké knihovné Plzeiiského kraje. Pouzitim elektronického katalogu
Research Gate, PubMed a Science Direct jsou v praci uvedeny zahrani¢ni vyzkumné

studie a jejich vysledky diskutovany s vlastnimi zavery.
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1 OSOBNOST VE VYBERU STUDIA

Clovék je osobnost, to znamend, Ze proZiva a jedna zcela jedineénym zptisobem,
je individualitou, kterd si zaslouzi toleranci a respekt. (HELUS, 2015 str. 82)
Ve zdravotnickych oborech je zrald osobnost zdsadnim predpokladem pro uspésné
dosahovani pracovnich cild, pro pochopeni smyslu profese a jeji rozvijeni nalezitym
smérem. V piipadé vybéru stfedoskolského studijniho oboru je velmi dulezité, zda
student ¢i jeho okoli dostate¢né zvazili osobnostni pfedpoklady, vhodné pro studium
zdravotnického oboru.

Prvni kapitola diplomové prace tedy zpracovava pojem osobnost z pohledu
utvareni osobnosti, socializace, personalizace, motivace a hodnotového systému smérem
k ucebnim kompetencim jedincl. Predikujici faktory pro vybér studia zdravotnické
profese jsou kromé& osobnostnich ptredpokladlii také potfeba pomdhat lidem, touha
po rozmanitosti profese a moznost kariérniho postupu. (HOEVE, a dalsi str. 113)

1.1 Osobnost

Vseobecné je osobnost ¢lovéka strukturovand, obsahuje konkrétni slozky, které
vySe zminénou individualitu vyjadfuji a jedince determinuji. Jsou jimi naptiklad
schopnosti, které¢ urcuji limity moznosti jedince, orientaci na urCity zivotni ideal
v souvislosti s intenzitou snahy tohoto idedlu dosahnout. Dilezitym faktorem orientace
je mira rozhodnosti, vile, charakter potieb, motivace a zaujeti. Zamétenost, resp.
orientace je tim, co ¢lov€ka v zivoté pohdni. Ve slozkach, které determinuji osobnost,
je  vyznamnou  soucasti  charakter jedince, jeho  ladéni, citovost
a reaktivnost, to, zda prevlada odvaha k ¢inim, ¢i strach ze selhdni, pohoda
¢1 negativismus, uzavienost ¢i otevienost viici druhym, schopnost pocitu soundlezitosti.
V zivoté¢ jedince jsou dilezitym faktorem odolnost, pojeti sebe sama
a schopnost autoregulace, které zdsadné urcuji zpisoby dosazeni cilii. (HELUS, 2015
str. 83)

., Autoregulace vyzaduje reflexi ve smyslu uvedomeni si vlastnich presvedceni,
pojeti a strategii. Reflexe se miiZe rozvinout prostrednictvim diskusi, debat nebo
pisemnych uvah, v nichz jsou déti vedeny k tomu, aby vyjadrovaly sviij ndzor a ucily
se ho obhajovat. Jinym diilezitym aspektem reflexe je schopnost odlisit zdani od reality,
obecné mineéni od vedeckého poznani apod.“ (BROPHY, 2005 str. 45) Tato definice
autoregulace je platnd vkazdém véku studenta. Clovék, ktery sbira védomosti

a zkuSenosti, se vyviji a vliv autoregulace na tento vyvoj je znacny.
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Jsou 1 dalsi prvky hrajici v komplexu osobnosti, obzvlast¢ v narocnych
pomahajicich profesich, nezastupitelnou roli. Zde je mira vlivu na jedndni jedince
individudlni, avSak pro profesi ve svém ucinku zésadni. Jedna se napi. o nadiazenost
vs. podrizenost, pievahu logického a praktického nebo naopak emotivniho
a intuitivniho chovani atd. VSechny tyto faktory jsou sami o sob€ pro osobnost clovéka
vyznamné. Zasazené do blizkého socialniho prostfedi, vystavené vlivim osob, jez
jedince vychovévaji, u¢i a obklopuji v socidlnich skupinach, vytvéreji lidskou
jedinecnost. Zaroven vnitfni a vnéjsi sloZky osobnosti budou mit vliv na schopnost
jedince se s faktory socialniho, resp. profesniho prostiedi vyrovnat. (HELUS, 2015 str.
83)

Ve smyslu profesniho Zivota je vyznam socidlniho prostiedi osobnosti dilezity
vzhledem k lidské touze o napodobovani vzort, projektovani se do druhych v oblasti
predstav o dosazeni cilti. Proto je vyznamnym aspektem pro volbu oSetfovatelstvi jako
ptilezitosti k peCovani a ziskavani zkuSenosti setkani s profesi zdravotnika v rodiné
¢i okoli, event. setkdni s nemoci v okruhu blizkych ¢lent rodiny. (HOEVE, a dalsi str.
113) Vétsina studenti uvadi, Ze rozhodnuti studovat oSetrovatelstvi ucinilo v détském
¢i velmi mladém véku, pod vlivem osobni, ¢i rodinné zkusenosti. (FERRI, a dalsi, 2016
str. 23) Pokud tedy pfijmeme tento fakt, je v oblasti motivace k vybéru studia
zdravotnické profese a setrvani v oboru vyznamna osobnostni afinita k respektovanym
vzorim, piitomnost téchto vzorti a nastavenych norem profesniho chovani, ptipadné
setkani s podstatou profese.

1.2 Utvaieni osobnosti procesem uceni

Jak bylo zminéno vySe, na samotném utvareni osobnosti se podili mnoho faktort.
V oblasti vyvoje a ziskdvani znalosti se uplatiiuje tzv. psychofyzicka konstituce, faktory
mikro a makro prosttedi a proces uceni. S nartstajicim vékem jedince
se projevuje originalita mysleni a citéni kazdého jedince. (NAKONECNY, 1995 str. 52)
Dochazi k socializaci osobnosti a vlivem kontinudlniho u¢eni k vymezeni zjmi a vybéru
profese. Optimalni vybér profese by mél odrazet osobnostni specifika jedince tak, aby
,»pozitivni® charakteristiky byly umocnény na tkor ,nnegativnich® sloZzek osobnosti,
osobnost se kultivovala a ¢lovék se v dospélém produktivnim véku ve své profesi citil

Stastny a naplnény.
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1.2.1 SloZky osobnosti ve vybéru profese

Slozky osobnosti jedince jsou v prubéhu zivota upevilovany nebo potlatovany,
mohou byt rozvijeny nebo zlistanou nepov§imnuty pro nedostatek konkrétnich podnétt.
(HELUS, 2015 str. 86)

Rozpoznat zésadni faktory charakteru je proto pro zivot jedince vyznamné
a znatn¢ to usnadnuje praci s osobnosti v oblasti vybéru profese, ale primarné
1 voblasti uceni, vychovy, psychoterapie, vztahové problematiky a podobné.
,»Osobnostni typ mad vliv na to, jaké si volime povolani, i na to, jakym zpusobem nds
uspokojuje nebo suzuje, a zejména, jak jsme v ném vispésni a dobii.* (CAKRT, 2010 str.
9)

To, ¢im se Clovek ve svém Zivoté stane, dale velmi ovliviiuje mira motivace ucit
se, byt Uspésny, dosdhnout uznani a respektu, splnit nadéje nejblizsich osob stejné jako
schopnost celit netspéchu nebo naptiklad natlaku blizkych vymezujicich
se proti vyty¢enym cilim. Soulad v zastoupeni vSech zminénych faktort je zndm jako
integrita osobnosti. (HELUS, 2015 str. 87)

1.2.2 Osobnostni rysy

Osobnostni rysy jako je extraverze nebo introverze, labilita nebo stabilital, jsou
podminény geneticky. Maji vliv na vSechny aspekty zivota, v mnohém jsou vsak
modifikovatelné a Ize se naucit extrémy osobnostnich ryst zvladat. Po poznani vlastni
osobnosti je snazsi vhodné zvolit povolani, je mozné odhalit, kde je silna stranka jedince,
na co naopak davat pozor a ¢im se nezabyvat. (FONTANA, 2014 str. 181)

V ptipadé, Zze jedinec neni ve svych tendencich vyhranény a vybér studia
zdravotnickych oborti se stane druhou ¢i tfeti volbou, neni pravdépodobné,
ze se s profesi nasledné ztotozni. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 22)

Obtizné je definovat vhodné obdobi rozhodovani o profesnim smétovani jedince,
zda a nakolik jsou v danou chvili osobnostni rysy ukotvené a neménné, nakolik je jedinec
ovliviiovan vybranou profesi, resp. jakym zplisobem osobnostni rysy ovliviiuji vykon
profese. V obdobi studia zdravotnickych oborl je jedinec s profesnimi zvlastnostmi
konfrontovan jen okrajové a v jiném kontextu nez pfi nasledném vstupu do praxe. Mira
odpovédnosti je nesrovnatelnd a ¢asto az ono védomi odpovédnosti odhali schopnost

zvladat specifické situace.

! Déleni dle Eysenecka
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1.2.3 Osobnost a motivace

Motivace je velmi vyznamnou slozkou osobnosti a je znacné variabilni, kazdého
z nds motivuje néco jiného a rozdilnou intenzitou. (FONTANA, 2014 str. 181)

v komplexu osobnosti. ,, Motivace je dulezity kli¢ v oblasti praktického ziskavani
zkuSenosti. Nejen inteligence, ale i touha po dosazeni specifickych cilii prindsi uspéch
ve zvolené profesi. Student, ktery neni dostatecné motivovan, neni pripraven se ucit. *
(KARABULUT, a dalsi, 2015 str. 10) V empirické ¢asti prace je otdzka motivace jednim
ze zakladnich cil, v teorii se motivaci zabyva jedna z pozd¢jsich kapitol.

1.2.4 Zrala osobnost ve vztahu k profesi

Pro vybér povolani tak, aby jeho vykonavani bylo efektivni, pro ¢lov€ka zajimavé
a motivujici, je zralost osobnosti vyhodou. Zranim osobnosti se vyviji vztah
ke spolecnosti, mordalce, etice, pravu, tfibi se potfeby, cile a ideje. Dle Milana
Nakonecného se pii zrdni osobnosti ,,uplatnuje také vnitini odménovani a trestani
zalozené na moralnim citeni (hrdost na sebe sama, stud za sebe sama atd.), které cini
moralné vyspélejsi jedince relativné nezavislymi na vnéjsich odménach a trestech.
Osobnost se utvadri jako systém naucenych apetenci a averzi, propojeny se systémem
tomu odpovidajicich postojii a zpiisobii chovani. “ NAKONECNY, 1995 str. 53) Clovék
se v kazdé situaci uéi. ,, Osobnost je tedy v podstaté produktem uceni.“ (NAKONECNY,
1995 str. 52)

1.3 Sebepojeti a uceni

Faktor sebepojeti, to, jakym zplsobem na sebe nahlizime, je ovlivnéno
schopnosti jedince zaujmout jist¢é misto ve spolecnosti, v socidlnich skupinach
a normach. Prostfednictvim odezvy okoli k vlastnimu jednani se ¢lovék uci, jaky je, jak
na okoli piisobi, uci se: ,, Byt sam sobé objektem — pristupovat k sobé samému obdobné
tomu, jak k nemu pristupuji druzi. “ (HELUS, 2015 str. 85)

Po urcitych Zivotnich prozitcich, konkrétni zkuSenosti sebereflexe a korekce
vlastniho jednani se jedinec uci jednat se sebou samym dle vzorce jednani s druhymi
lidmi. Tzn. Ze obraz skutenosti ndm je pfedlozen druhymi nejen ve smyslu uceni
se zkuSenosti druhych a historii, ale i skrze vnimani sebe samého okolim. Jedna
se o socialni pohled okoli, diky nému si vytvafime ptedstavu sami o sob¢, svych
moznostech, schopnostech a realnych cilech. Jde o efekt socidlniho zrcadla, v némz

je zprvu naSe existence zhmotnéna v interakei. Skutecnost socialniho prostiedi
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a interakci v ném, resp. zpusob, jakym jsme okolim vnimani, je faktem mnohem dfive,
nez dojde k integraci osobnosti jedince. Tento piedpoklad je do osobnosti vtisknut
a vystavuje ¢loveka konkrétnim situacim a ptilezitostem. (HELUS, 2015 str. 86) Dochézi
tak k socializaci osobnosti, socidlni prostfedi ma rostouci miru vlivu a vznika zde prostor
pro vedeni a motivovani jedince k danym cilim. V prostiedi studia pfichazi na fadu vliv
véku studenta, resp. jeho rodinného zazemi, to, zda jiz je dospély a ma vlastni rodinu,
nebot’ zde jsou motivy pro ziskavani znalosti a dosahovani cild odlisné. (BENGSTON,
a dalsi, 2010 str. 155)
1.4 Socializace osobnosti

Komplex  dé&ja,  které se  wuplatiuji na  formovani  ¢loveka
ve smyslu ptfimého plisobeni a nasledné reakce jedince, kdy se s vlivy okolnosti jedinec
sziva, je jimi omezen anebo z nich t€zi pro svij tvlrci potencial, nazyvame socializaci
osobnosti. Je dulezité, jakym zpiisobem je jedince zaclenén do mezilidskych vztahi,
obzvlasté v blizkém a zajmove relevantnim okoli, zda mu tyto vztahy pfinasi inspiraci,
podporu a moznost kreativné se projevit. Dle vyzkumu na univerzit¢ v Modené
je naptiklad vyznamna c¢ast respondentl, studentll zdravotnickych obort, ovlivnéna
ucasti v dobrovolnickych aktivitdch v socidlni sféfe a inspirovana vzory a konkrétnimi
feSenimi slozitych socidlnich situaci. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 22)V navaznosti
na vztahy se tedy uplatiiuje moznost podilet se na spole¢ensky vyznamnych ¢innostech,
kdy vznika urc¢itd komunita, vznikaji hodnoty, tfibi se nazory jednotlivet, ¢i skupiny lidi.
(HELUS, 2015 str. 89)

V idedlnim piipadé je vliv téchto proménnych tak vyznamny, Ze v kladném
smyslu posili socializaci daného ¢lovéka a vede jej k vybéru Zivotnich a profesnich ciltl.

1.4.1 Déleni socializace

Primarni socializaci zajiStuje v détském ve&ku rodina, ustavuji se vztahové role,
vnimani rodinného klimatu, spontanni prozivani lasky rodic¢l k détem i mezi sebou.
Na zacatku Skolni dochazky prichazi socializace sekundarni, tzn. Ze jedinec méni
prostiedi domova za $ir$i socialni skupinu Skoly s novymi vyzvami a ndroky. Profesni
socializace jako socializace tercialni pfichazi v dospélém véku, jedinec se projevuje
a rozhoduje v zésadnich Zivotnich situacich, které se déli na dvé zékladni skupiny.
Interpersonalni je socializace na intimni Urovni, vztahy v manZzelstvi a schopnost byt
rodi¢em. Druha linie tercialni socializace se nazyva socializace profesni. (HELUS, 2015

str. 110)
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Jak jiz bylo zminéno, vyznamnou roli v procesu socializace osobnosti ma proces
uceni, a v pfipad¢, Ze se u jedince zabyvame vyberem profese, je tato role nezastupitelna.

, Pro pedagoga ma studium socializace osobnosti obzvilastni dilezZitost:
Osvetluje, jak socidlni okolnosti Zivota jeho zZdkii (jim vychovavanych osob) ovlivnily
Jjejich vlastnosti, postoje ke vzdelavani a vychove, predpoklady pro skolni uspésnost
a zivotni uplatneni. Ucitel/vychovatel zorientovany v problematice socializace tedy svym
Zakiim/vychovavanym lépe rozumi, ale také na zdakladeé toho miize piisobit na napravu
negativnich jevi, které predchozi socializace navodila. Pomdha pedagogovi prekonavat
zjednodusené chapani edukace jenom jako vyucovani vedomostem a adaptaci na prikazy.
Pedagog, zorientovany v problémech socializace osobnosti, zajistuje edukaci jako
komplexni zaclenovani do spolecnosti a uplatneni se v ni. “ (HELUS, 2015 str. 107)

Tento fakt by spolu stouhou lidi vyhledavat vzory mohl byt pozitivhim
momentem pro uchovani nadSeni z vybéru studijniho oboru. Zaujaty pedagog, ktery
dokdze své zaujeti prenést na studenty, mlze byt tedy nejen efektivnim néstrojem
v ostatnich rovinach studentova zivota, ale i zdsadni osobou urcujici jeho profesni smeér.

Naopak nevhodny pfistup pedagoga ¢i lektora praktické vyuky vede
k negativnimu dusledku ztrdty zajmu studentd, resp. zmény pfistupu k danému
predmétu. (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 154)

1.4.2 Profesni socializace

., Byt sestrou je vice nez jen soubor znalosti a dovednosti. Je to cast procesu
socializace, internalizace a vyvoj profesionalni identity. “ (ZARSHENAS, 2014 str. 432)

Sebeuplatnéni jako soucést seberealizace, resp. profesni socializace, ma dle
zdroji rGzné prameny vlivu. Jde o bezprostfedni zkuSenost s vlastnimi limity, resp.
schopnostmi dosazeni naplanovanych ukoll, a miru kompetence k vybéru rtiznych cest
k profesnim uspéchlim. Podstatou schopnosti zvolit si spravnou cestu je zazivani
postupnych pocitli uspéchu z uceni se, coz produkuje vétsi motivaci k dal§Simu uceni
a prozivani opakovanych uspécht. (HELUS, 2015 str. 182) ZvySuji se tak kompetence
k rozhodovani, které pfinese ocekavany tspéch. Jedinec je schopen pochopit souvislost
mezi spravnym rozhodnutim a investovanou snahou s naslednym dosazenim cile
a pocitem prozivaného Uspéchu.

., Prace, ktera ma smysl a uspokojuje emociondlni potieby, je dnes stale vice
Zadana. Lide, kteri nejlépe odolali vykonnostni konkurenci, dnes smysluplnou praci
nehledaji v technickych a obchodnickych profesich, nybrz v lékarskoterapeutickych
povolanich a zdravotnickych profesich. “ (SCHMIDBAUER, 2008 str. 177)
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Nasledné po procesu uceni a socializace v prostiedi Skoly se zacinaji vyvijet
sklony k ur¢itému zaméteni. Bez procesu uceni a socializace v rodiné a Sirsi spolecnosti
se vSak potencidl jedince nerozvine. Pokud nedojde k odhaleni a podpote potencialu
cloveka, neni mozné jej vyuzit v osobnim a profesnim zivoté, kde determinuje Zivotni
spokojenost a komplexni Zivotni Gspéch.

., Zaméstnani nam dava znacnou cast nasi identity, nekdy i jedinecnosti. Jsme
do velké miry tim, co délame, ¢im se Zivime. Mdalokdo se miize citit skutecné Stastny,
pokud ma ubijejici, nezajimavou prdci, déla néco, co ho nici, kde se mu nedari,
co ho vycerpava, vysavd, kde se nemiize rozvijet.“ (CAKRT, 2010 str. 9)

Opakované prozitky selhani jsou demotivujici a v profesni socializaci predstavuji
faktor, ktery dosazeni potfebnych kompetenci pro vlastni rozvoj zpomaluje. Dale
schopnost dosazeni vyty€enych cilli ovliviiyji jiz zminéné vzory, modely a nastupuje
uceni formou observace.

Pro pozitivni sebeuvédoméni si sebe sama v profesnich kompetencich hraji
vyznamnou ulohu evaluacni vystupy vyznamnych osob v pracovnim, resp. skolnim
tymu.

Profesni socializace v prostfedi studia zdravotnickych obori je ovlivnéna
konfliktem prfedstav o profesi srealitou. Dle vyzkumu brazilského tymu autort
(SHINYASHIKI, a dalsi, 2006 str. 603) ma kazd4 profese specifické pozadavky
na studenta, jenz absolvoval studijni program, na jeho chovéni, jednéni, hodnoty
ovlivnéni jedinci, jejichz pfedstavy o budouci profesi, resp. pfedstavy o sobé samém
v budouci profesi, se s realitou a pozadavky skoly mohou rozchazet. Je tedy ukolem
pedagogt tyto dvé proménné sladit a uvést presvédceni studenta do souladu s potfebami
profese. (MERCER, 2002 str. 12)

Studie, kterd zkoumala vyvoj profesni socializace sester v Japonsku, potvrzuje,
ze: ,,Socializace studentii zdravotnickych oborii je multidimenziondlni proces, ktery
probiha  ve vyukovém  prostiedi, v  prostredi pro  prakticky  ndcvik,
je ovlivnéna vnéjsim prostredim rodiny a okolim studenta. (ZARSHENAS, 2014 str.
433)

Profesni zajem a socializaci tedy ovliviiuje mnoho faktori a jejich vyznam
je tfeba brat v uvahu. Jakym zplGsobem mulZzeme podpofit pozitivni zdjem o obor

vSak zistava otazkou a predpokladd individudlni pfistup k jednotlivym studentim.
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1.5 Personalizace

., Personalizace, jakozZto vyusténi funkcni socializace, je vysledkem vyvdzenosti
obou hlavnich cilii socializace: (1.) ktery dba, aby jedinec byl individualizacné
autonomizovan na jedné strané; (2.) ktery dba, aby jedinec byl socialne integrovan.
Personalizovany jedinec prekondva omezeni jednotlivych prostredi, v nichz se nachadzi,
a svym zivotem spoluvytvari kulturu smeérovani k vyssim, vSelidskym hodnotam.
(HELUS, 2015 str. 188)

Faktory personalizace jsou schopnost jiz zminéné autoregulace, umoziujici
jedinci klast si takové tkoly, které jsou realné, a nalézat cesty, které jsou zodpovédné.
Pti personalizacnich procesech se v mnohém velmi kladné uplatiiuje tvotivost, kreativita.
Na zdolavani studijnich a profesnich cilti event. zivotnich ptekazek jedinec reaguje svym
tvofivym zplisobem, neni-li okolim ovliviiovan natolik, aby se kreativita pfi prozivani
a teSeni urcCitych situaci nemohla projevit. Kazdy z okamzikli Zivota a profesniho
sebeuvédoméni je jedinec¢ny, neopakovatelny a reakce jedince naprosto originalni
minimaln¢ v souvislosti s osobnostni typologii, Zivotnimi zkuSenostmi, predstavami
a nazory. Stimto faktem souvisi vnitfni soulad, diky némuz je osobnost schopna
zvnitinit pocit klidu a odosobnéni se od vnéjsich problému. V disledku vnitiniho souladu
vznikéd schopnost pospolitosti, schopnosti navazovat a udrzet silné vztahy s blizkymi
lidmi, v rodinném kruhu, v okruhu ptatel, pracovniho tymu a v pripadé pomahajicich
profesi ovliviiuje vnitini soulad schopnost pecovat a poskytovat pomoc. (HELUS,
2015 str. 188)

Byt sestrou poméaha porozumét lidem, pochopit jejich pohnutky, a aplikovat tyto
zkuSenosti na lidi ve svém blizkém okoli. Zvysuje to schopnost 1épe se starat o jiné.
(FERRI, a dalsi, 2016 str. 21) ,, Transcendence — personalizovany clovek je clovekem
presahu. To znamend, Ze neni spoutin sam sebou a egoismem tzce osobnich potieb
a zajmii, ale vidi sebe sama a svij Zivot v Sirsim kontextu nadrazenych hodnot a cili,
které jej povznaseji a pro které je schopen obéti. “ (HELUS, 2015 str. 189)

V ideélnim ptipadé je personalizovany Clovek §tastny ve svém oboru, studijnim
1 pracovnim, hled4 a nachézi vhodné vzory, které nasleduje. Vidi cile a voli cesty, rozviji
sviyj potencidl, s védomim schopnosti i limitd. Prostfedi rodiny, okoli a Skoly vytvari
ptilezitosti pro uvédomeéni si kvalit 1 nutnych nedostatkii a stava se oblasti pro tviirci

praci ¢loveka.
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1.6 Ucebni kompetence

Uvédomeéni si vlastni ceny a zvnitinéni védomi ja je podstatnym faktorem
a zékladni nutnosti pro obdobi dospivani, je tedy v kompetencich nejen rodiny,
ale 1 pedagoga, aby zabranil konfrontaci jedince s pocity neschopnosti, podfadnosti
a zklaméni z netspésného snazeni. Pokud je cilem pedagoga dosdhnout maximalni
zamé&fenosti jedince na cil, resp. idedl, je nezbytné podpofit a rozvinout uéebni
kompetence. Ty maji na vnimdni a hodnoceni sama sebe uc€inek podporujici
vyhranénost cesty k cili. U¢ebni kompetence obsahuji kompilaci znalosti a schopnosti
resit zadany tkol. Nemén¢ dulezitou slozkou jsou diivéra ve své schopnosti, sebejistota
a schopnost bez obav uplatnit sviij potencial. (HELUS, 2015 str. 156)

,,Student v dospéléem veku vnima sam sebe jako odpovédného za sva rozhodnuti
a uci se sndze vécem v pripade, Ze jsou dulezité pro redlné situace. Chce vedet, pro¢
se musi onu véc ucit jesté pred tim, nez se ji zacne ucit. Chce byt zapojen do procesu
edukace, mit vliv na jeji vyvoj a hodnoceni. “ (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 150)

Vyvoj ucebnich kompetenci ovlivituje uceni postavené na pochopeni predchozich
fakt. Nelze rozvijet ucebni kompetence studenta bez ndvaznosti na informace, které
student jiz ma. Védomi, Ze student ucivo chape, podporuje motivaci ke studiu daného
oboru. (BROPHY, 2005 str. 43)

V procesu rozvoje osobnosti, ucebnich a nasledné¢ profesnich kompetenci
ma v oblasti Skoly zadsadni vliv forma a zplsob uceni, postoj pedagoga, a schopnost
studenta chapat souvislosti s redlnym Zzivotem, resp. praxi. V pomahajicich profesich
napiiklad neni mozné informace pouze pieddvat, mnoho faktickych situaci je tfeba
nechat studenty prozit. Nakolik je forma uceni piinosem nebo naopak hendikepem pro
setrvani v oboru a vybér nasledného studia je tématem nésledujicich kapitol. Studium
pomahajicich profesi je nicméné z velké ¢asti postaveno na praktickych zkuSenostech

a pfindsi tak prostor pro pochopeni souvislosti.
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2 UCENI

Proces uceni stoji na pocatku profesniho rozvoje osobnosti. Ucenim dochdzi
k promén¢ jednani clovéka na zdkladé poznani zprostfedkovanym procesem
poznavani - ueni. Uceni jako proces ma tedy dana pravidla, vytvaii zménu v rozumem
ovlivnéném jedndni. Zména vznika na zaklad€ prozZitku a ma vliv na nésledné jednani
jedince v souvislosti s potencidlem, ktery vSak nemusi byt nutn€ vyuzit. Zména by méla
probéhnout spise vlivem ucebni zkuSenosti nez vlivem zrdni osobnosti. Zména
v potencidlu se projevuje napiiklad do souvislosti uvedenymi znalostmi, které
se pfi uceni dané osobé vryly do paméti. (FONTANA, 2014 str. 205)

Vzdélani neni nikdy pfili§ a oSetfovatelstvi je oblast, kterd vyzaduje schopnost
stale se uc¢it novym vécem. (O'NEAL, 2015 str. 131)

Teorie uceni se déli tradicné na behavioristické a kognitivni teorie, kdy prvni
skupina je soubor riiznych modifikaci zohlediujicich osobnost, chovani a vliv
prostiredi. Behavioristické teorie vyzaduji predchozi znalosti nezbytné pro proces
uceni. Pokud budeme zastdvat teorii kognitivni, jde o abilitu osobnosti pozménit svou
schopnost vnimani vnitinich pojmu a nazori v kontextu praktickych zkuSenosti.
(FONTANA, 2014 str. 205)

2.1 Strategie uceni

Proces edukace ptredpokladd, ze student chce ziskat znalosti a dovednosti
a aktivné pouziva rizné postupy uceni. Znalosti implikuji porozuméni a poznani véci,
které mohou byt prokazdny na mnoha urovnich.

Prvni rovinu znalosti vykazuji izolované informace o faktech, kterd nejsou prili§
déna do kontextu a souvislosti. Student zna spravna znéni, nad samotnymi fakty vSak
nepfemysli. Pouziti tohoto zptisobu uceni neda studentovi mnoho préce.

Vyssi forma uceni obnasi premysleni o véci v abstraktnich pojmech. Jestlize
student potfebuje pochopit smysl a opravdu porozumét konceptu uciva, pouzije hlubsi
pristup k uceni. Poznani jednoho tématu vede studenta k dikladnému zamysleni
a aplikaci poznaného na dalsi subjekty sucivem souvisejicimi. Takto
se prolinaji pfistupy k ziskavani védomosti a zkuSenosti. (BENGSTON, a dalsi, 2010
stranky 150-151)
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2.2 Afektivni ¢initelé procesu uceni

Vlastnosti uciciho se jedince, okolni prostfedi, kontext, schopnosti pochopit
ucivo a dovednosti pedagoga ovliviiuji proces uceni. Déle jsou tu vyznamné afektivni
Cinitelé, dulezité aspekty edukace, jednim z nich je uzkost.

2.2.1 Uzkost

Podstatna je mira prozivané uzkosti, lehka tzkost miize byt v procesu uceni
produktivni a vitana, pokud vSak plisobi rusivé a jedince paralyzuje, je problémem, ktery
lze jen obtizné odstranit. Jak rozeznat onu hranici, kdy mira Gzkosti ma motivujici vliv,
a kdy dochazi k demotivaénimu procesu? Ve védecké praci univerzity v Modené jsou
zkoumana rizika spojend s uzkosti ve zdravotnickych obrech poklddana za vyznamny
faktor motivace ke studiu. Studenti se boji odpovédnosti, obavaji se, ze poskodi
nemocného, uvédomuji si, Ze sestry v praxi jsou pretizené a snadno prehlédnou diilezité
aspekty bezpecné péce. Pii studiu teoretickych znalosti se obavaji netispéchu v testech,
tato obava je vSak vnimana jako méné vyznamna. (FERRI, a dalsi, 2016 stranky 21-22)
Hranice motivujici Uzkosti a demotivujiciho strachu je v procesu uceni pfisné
individudlni. Vyznamnou roli zde hraje predchozi zkuSenost s tzkosti souvisici
s uCenim, resp. plnénim kol ¢i terminti, s mirou odpovédnosti a védomim si vyznamu
situace. Nemalou roli hraje i temperament jedince, labilita vs. stabilita, mira
sebevédomi a reakce okoli na uspéchy ¢i neuspéchy, které osoba zaziva. (FONTANA,
2014 str. 209)

2.2.2 Sebepojeti a motivace

Dalsim afektivnim Cinitelem je sebepojeti uciciho se jedince, nebot’ lidé s vy$§im
sebevédomim jsou schopni stanovit si vyssi cile a dosdhnout Gspéchu. Vykazuji mensi
zavislost na hodnoceni druhych, zpravidla proto, ze jsou v détstvi kladné ocenovani
a podporovani. V pifipad¢ nedostate¢ného sebevédomi je mozné jedince v prub&hu
studia ovlivnit pFileZitostmi k dosahovani Gspéchu, oceniovanim a divérou ze strany
ucitele. (FONTANA, 2014 str. 210)

V klinickém prostfedi u sester v praxi probihd kontinudlni vzdélavani jako
soucast pracovnich povinnosti po vzoru evropského zdravotnictvi, teorie o podnétech
ke vzdélavani a jeho vlivu na profesni ispéch jsou zpracovavané v mnoha studiich.
Kontinualni vzdélavani v oboru maé pozitivni efekt na sniZeni nakladu na péci
o nemocné, zvySuje produktivitu, minimalizuje chyby a poSkozeni nemocného

a snizuje pracovni stres. (KAMARIANNAKI, 2016 str. 233)
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Dosahovani vzdélani, tspéchti a kratkodobych i dlouhodobych cilii piisobi
motivaéné a zvySuji touhu po vzdélani. (O'NEAL, 2015 str. 132)

Demotivaéni vliv ma pocit nediilezitosti a neviditelnosti naptiklad v praktické
vyuce, kde na pozicich lektori jsou zaméstnanci klinik s vlastni pracovni néplni
a odpovédnosti za nemocné. Studenti mohou vnimat nezdjem, mnohdy nesouhlas
s vlastni pfitomnosti na pracovisti. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 22)

2.2.3 Intrinsickd motivace v procesu uceni

Zvidavost cloveéka je zakladnim prvkem osobnosti, tak jak osobnost zraje,
je zvidavost usmériiovana, miZe byt potlaena, nebo naopak rozvijena spravnym
smérem. V pripad¢, Ze jedince urc€ité druhy informaci a ziskdvanych znalosti zajimaji,
je snazsi podporovat zvidavost a tim proces uéeni. Kromé uceni dochazi ke zrani
osobnosti, osobnostnimu vymezeni, na podkladé cilti je ovlivnéna sama podstata Zivota
¢lovéka, a to kazdym rozhodnutim o z&jmech a preferencich. Cizeluje se zde Zivotni
filozofie, dobfe vedené uceni ma tedy dalekosahly dopad nejen na osobnost jednotlivce,
ale 1 spolecnost jak celek. (FONTANA, 2014 str. 210)

Intrinsickd motivace obsahuje stimuly, které plynou z potéSeni vlivem splnéni
ukolu, vyfeseni problému a podobné. Je to individualni potéSeni a satisfakce, kterou
jedinec proziva, a které vedou k uspésnému dosaZeni cilii. Tato vnitini motivace neni
ptilis mozna v podminkach kontrol a represi, protoze pro jeji vliv je nutné naprosté
sebeuvédoméni si sama sebe a zvnitinéni cila a ideji. (KARABULUT, a dalsi, 2015 str.
10) Student, ktery se uci rad a prfevazuje u néj intrinsickd motivace, dosahuje snadnéji
svych cil, 1 cild vSeobecn¢ danych pro konkrétni obor. (Mc. Kathie, 2002 in
BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 153)

Intrinsickd motivace je motivace dlouhodobd, trvald a uplatituje se zde touha
po poznani.

2.2.4 Extrinsickd motivace v procesu uceni

Extrinsicka motivace je motivace vnéjSimi vlivy jako znamkovani, hodnocent,
pohovory, pochvaly, certifikaty a podobné. Tyto aspekty podporuji vnimani tspécht
u studentt, je efektivni tam, kde intrinsickd motivace selhdva, nebo pro ni neni prostor.
V procesu uceni je tato forma motivace kratkodoba, mén¢ efektivni, s niz§im vlivem
na osobnost jedince. (FONTANA, 2014 str. 210)

V pfipad¢ extrinsické motivace jedinec plni kol pro dosaZeni vysledku.
Uplatnuje se zde efekt kontroly a represi, motivace je ovlivnéna stresem a tzkosti,

ma krat$i trvani a uplatiiuje se zde touha po uznani.
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Studenti mohou byt dale velmi silné¢ ovlivnéni strachem z nedostate¢nych
znalosti a zkuSenosti. V oblasti praktické vyuky se tento strach projevuje intenzivné tam,
kde ptisobi forma represi a znamkovani zacilenych na extrinsickou motivaci. Na druhou
stranu v praktické vyuce studenti vidi smysl v informacich, jeZ se u¢i. Uspéch proto
pusobi zna¢né motivacné, netspéch ¢i chyba naopak demotivacné. (BENGSTON, a
dalsi, 2010 str. 155)

2.2.5 Amotivace v procesu uceni

Amotivovany jedinec je v procesu uceni velmi neefektivni. Jedné se o osobnost,
ktera neni meotivovana zddnym z vySe zminénych typu stimul, nevyviji zadnou
aktivitu k dosazeni cild, resp. nema cile ani vytyCeny. Tato sebekoncepce je velmi blizka
koncepci ,,nauené bezmocnosti®, je obtizn¢ odstranitelné a pro budoucnost jedince ma
mnohdy velmi nezadouci vliv. (KARABULUT, a dalsi, 2015 str. 10)

2.3 Seberealizace v procesu uceni

Maslowova teorie potieb je zalozena na hierarchii, kterd je neménna. Biologické
potieby nasleduji potieby jistoty a bezpeéi, poté¢ jedince zajimé prFijeti od rodiny,
blizkych a schopnost vazit si sama sebe. Nasledn¢ jedinec uspokojuje potieby
poznavaci a estetické, aby mohl pracovat na potiebé sebeuskutecnéni, resp.
seberealizace. Pojem seberealizace je nejvyssi forma potieby ¢loveka, je signifikantni
pro zralou osobnost, kterd je dobie socializovana a pfizplisobena vSem vnéjSim
i vnitfnim vlivim. (FONTANA, 2014 str. 215)

., Maslow na zdkladé svého zkoumani vynikajicich muzii a Zen, kteri mimoradné
vyuzivali svého potencidlu, vypocitava znaky seberealizovanych lidi takto:

o Vnimaji dobre skutecnost a sndseji nejistotu.

e Prijimaji sebe i jiné lidi takoveé, jaci jsou.

o Jsou spontanni v mysleni i v chovani.

o Zameruji se vice na problém nez na sebe.

e  Maji dobry smysl pro humor.

e Jsou vysoce tvorivi.

e Odolavaji spolecenskym tlakiim, ovsem nejsou umysine nekonvencni.

e ZaleZi jim na prospéchu lidstva.

o Vysoko si ceni zakladnich Zivotnich proZitki.

e  Maji hluboce uspokojujici mezilidské vztahy, a to spise jen s nekolika nez

s mnoha lidmi.
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o Pohlizeji na Zivot objektivne. “ (FONTANA, 2014 str. 216)

V procesu uceni je schopnost seberealizace diilezitd pro rozhodnuti, jakym
zpusobem vyuzit svilj potencial a kterym smérem se v profesnim zivoté vydat. Pokud
je jedinec v procesu seberealizace Uispésny, je si jisty spravnosti vybéru profese, uceni
je pro né¢j mnohem snazsi a specifika zvoleného oboru si osvojuje rad.

Osobni faktory a faktory prostfedi velmi uzce souvisi s vybérem profese,
s rozhodnutim jedince o budoucnosti. V ptipadé¢ profese sestry jsou tyto faktory dilezité
pro motivaci k uceni a osvojovani si kompetenci. Predpoklada se, Ze vétSina studentl
v pocatku svych studii maji dobfe zformovany smysl pro spravedlnost a uvédomuji
si vyznam profese, pro kterou se rozhodli. Po ¢ase vSak ptichazi do kontaktu s realitou,
ktera je od ptedstav odlisnd. Nesoulad ideji s realitou miize byt divodem pro predcasné
ukonceni studia nebo vybér jiné profese. (HOEVE, a dalsi str. 111)

2.4 Proces uceni v klinické praxi

Dle vyzkumu N. Karabulut — ,,Vztah mezi vyukovym prostfedim na klinice
a motivaci studentli k akademickému vzdélani“, je Kklinickd praxe jednim
poskytovanim souvislosti, studenti se setkavaji s realnymi situacemi a uvédomuji
si 1 negativa prostiedi. V hodnoceni ptinosu klinické praxe na motivaci k u¢eni méla
pozitivni vliv autenticita prostiedi, nutnost rozhodovat o svém chovani a smysleni,
Sance davat poskytnutym informacim hlubS$i smysl. Zaporn¢ vnimali naptiklad
nedostatek prilezitosti k zapojeni se do pé€e o nemocné, uvédomovali si neschopnost
chovat se mile, nepocitili porozuméni a nevyhovovali jim podminky pro praci.
(KARABULUT, a dalsi, 2015 str. 13)

Aby byl jedinec schopen pracovat jako doktor nebo sestra, nestaci, pokud
ma dostatek teoretickych znalosti, musim mit nalezit¢ dovednosti, zkuSenosti
a schopnost vytvaiet smysluplné systémy informaci spolu s dovednostmi. Musi byt
schopen ptat se a ziskavat odpovéd na otazku ,,Jak?* | Kdy?* ,,Proc?*. Pokud jim toto
neni umoznéno a Skola s praktickou vyukou a klinickou praxi tyto schopnosti nepodpofi,
jen obtizné se lze ve zdravotnické profesi seberealizovat. (BENGSTON, a dalsi, 2010
str. 151)
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2.5 Mentofi ve vyuce

Zprostfedkovatelem informaci, nositelem znalosti a prvni autoritou, ktera
studenttim pfedstavi samotnou profesi, je bezpochyby mentor. Dle vyzkumt je v postoji
mentora dulezité, aby bylo patrné, Ze je zde pro studenta, ne sam pro sebe. Mél by byt
maximalné pfipraven a schopen pifedat znalosti, které jsou v profesi relevantni,
v hierarchii, ktera je pochopitelnd a srozumitelnd. (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 153)
Jak jiz bylo zminéno, studenti se v idedlnim piipad¢é touzi vyrovnavat inspirujicim
vzorim, vyznam mentora teoretické ¢i praktické ¢asti vyuky je tedy nesporny, at’ jiz
se jednd o pedagoga, sestru Ci 1€karte. ,, Vedeni studentii a organizace praktickeé vyuky
na klinickych pracovistich zkusenymi sestrami z praxe podporuje u studentii vetsi
propojeni teorie s praxi. Zkusenosti z vice center potvrzuji, Ze zajisteni klinické vyuky
sestrami zaméstnanymi na daném klinickém pracovisti ma mnohé silné stranky, jimiz
jsou lepsi poznani specifik pracoviste, lepsi moznost integrace studenti
do interdisciplinarniho zdravotnického tymu, identifikace a naplneni aktualnich
studijnich potieb a cilii u studentii. (...) Dobry mentor umi zaclenit studenta do aktivit
na pracovisti, md zdjem o studenta, vénuje mu svij cas, vyviji usili, aby student dosdhl
progres ve svych dovednostech a znalostech. Pravidelné superviduje na spolecnych
setkdnich studenta a je schopny vytviret atmosféru podpory a divéry.“ (GURKOVA,
2017 str. 43)
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3 VOLBA STUDIJNIHO OBORU

Pomahajici profese, resp. profese vSeobecné sestry, je velmi narocnd a zada
si mnohé osobnostni pfedpoklady. V aktudlnim vzdélavacim systému se predpoklada,
ze si student po zakladni Skole vybira budouci povolani, je vSak otazkou, zda je schopen
posoudit vSechny aspekty svého rozhodnuti bez znalosti specifik dané profese.
V ptedchozi kapitole byla jednim z témat osobnost, zde se k osobnosti kratce vratime.

3.1 Typologie osobnosti ve volbé studijniho oboru

Jak jiz bylo zminéno, pokud chce jedinec najit takové zaméteni, resp. povolani,
které bude spliiovat idedlni atributy, je typologie osobnosti, vlastni rozbor preferenci,
nebo naopak nepreferenci, velmi dulezity proces pied samotnym vybérem. Jestlize
se Clovek orientuje ve své vlastni typologii, pfinese to o¢ekavany vysledek v pracovnich
vykonech vlivem spravného zaméteni na profesi, kterd je pro daného jedince podnétna.
Clovék znaly svych pozitivnich vlastnosti, b&Znych projevii a védomy si svych
nedostatk®l 1épe a jist&ji piisobi na okoli. (CAKRT, 2010 str. 9) Proto se pozdgji
ve vyzkumné Casti prace zaméfujeme na orientaci k oSetfovatelstvi, ptame
se respondentl, zda byt sestrou je poslani, nakolik je dulezitd psychicka odolnost a zda
jsou potieba vyssi inteligencni piedpoklady. Toto vSe je dilezité pro uvédomeéni
si vyznamu profese, jeji podstaty a potiebnych atributi.

Vyznam profese je vniman z pohledu uzitecnosti a souvisi se satisfakei pfi
pohledu na pozitivni vyvoj ve stavu oSetfovanych osob, stejné¢ jako se satisfakci pfi
uvédomeni si vlastniho vyznamu v obtizném obdobi osetfované osoby. Nasledné¢ dochazi
k rozvoji osobnosti pecujici osoby, které se méni ohled na vlastni zivot a bézné situace
v ném. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21) (GRAINGER, a dalsi str. 39)

Pti vhodné volbé povolani miize byt jedinec ve své profesi Stastny, ukoly, které
z profese plynou bude zvladat snadnéji a efektivnéji a v piipadé pomahajici profese bude
schopen poskytnout onu nadstavbu v podobé¢ lidského ptistupu a empatického vztahu
$ nemocnymi.

Protoze primérny pracovni zivot trva nékolik desitek let, je vyznamnou Casti
lidského byti, ovliviluje i Zivot soukromy, nejenom finanénim ohodnocenim a s nim
souvisejicim zajiSténim rodiny a volného cCasu, ale i naladénim jedince, psychickou
pohodou, resp. subjektivni i objektivni mirou kvality Zivota. Idedlni zaméstnani
by tedy mélo jedince uspokojovat, zajimat, motivovat k dalsSimu vzd€lani a podporovat

ve stanovovani nasledujicich vyssich cila. (CAKRT, 2010 str. 9)
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., Naprosto ideadlni prdce, takova, ktera by dokonale odpovidala nasim silnym
strankam a soucasné viibec nekladla naroky na nase slabiny, asi existuje jen vyjimecne.
a rozporum mezi tim, kym skutecné jsme a tim, co po nas zdada prace, kterou
vkondvame. “ (CAKRT, 2010 str. 10)

3.2 Vyvojova stadia volby povolani

V lidském zivot¢ probiha béhem détstvi a rané dospélosti nékolik stadii, v kterych

se jedinec zamysli nad svou profesni budoucnosti.
3.2.1 Détstvi

Dle Supera je détstvi obdobi stadii fantazii a zajmi. Tato stadia vSak mohou trvat
1 v dospélosti, souvisi to se zralosti osobnosti, védomi si vlastnich schopnosti a cild.
Stadium z4jma je ovlivnéné vzory a souvislostmi s vécmi a Cinnosti, které jedinci
pfipadaji zajimavé. (FONTANA, 2014 str. 327)

V moha ptipadech je potvrzeno studiemi, Ze pro sestry, které ve své profesi citi
naplnéni a seberealizaci, byla touha stat se sestrou pfitomna jiz v détstvi. Toto obdobi
je tedy v mnoha ohledech vyznamné, jedinci hledaji vzory a role, s nimiz se nasledné
mohou ztotoZnit a dosazeni cill v této oblasti je pro né snazsi. (HOEVE, a dalsi str. 112)

3.2.2 Obdobi stiedni Skoly

Ve véku 15 az 20 let je jedinec ovlivnén védomim si vlastnich pfedpokladi, jedna
se o stadium schopnosti, nasleduje stadium ohledévani. Predpokladame, Ze si zde lidé
hledaji takovou profesni drahu, kterd idealné neni ani nad ani pod urovni vlastnich
schopnosti. Nasledn¢ dochazi k prvnim pokustim o vybér zaméstnani, jedinec zjist'uje,
zda ho dana profese bavi a zkousi rizné varianty. (FONTANA, 2014 str. 328)

V nasem systému vzdelavani zdravotnickych pracovnikll jde o obdobi studia
sttedni skoly, kdy dochdzi k prvnim setkdnim se systémem péce, s nemoci, smrti.
Je to velmi obtizné obdobi studia umocnéné slozitou zivotni etapou jedince ve smyslu
zrani. V pripad¢, ze zde nedochézi k naplnéni alespon ¢asti idedlnich predstav, mize byt
touha uspét v daném oboru negativné ovlivnéna, a omezena schopnost stanovit
si adekvatni profesni cil.

Mnoho studentii uvadi nedostate¢né naplnéni vlastnich pfedstav o studiu
zdravotnickych oborti. (HAMSHIRE, 2012 str. 177)Vnimaji teoretické predmeéty jako
velmi tézké, navic Castokrat nereflektuji klinickou praxi, radéji by navstévovali vice

praktickych hodin a klinickych praxi, maji problémy s u¢ivem a praktickymi ¢innostmi
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vzhledem k jejich mnozstvi. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 22) DalSim zminovanym
zasadnim faktorem pii studiu oSetfovatelstvi je kontakt s pacientem jako soucasti
vyukového procesu Studenti se uci oSetfovanim nemocného, tento aspekt miize byt
problematicky, jak ze strany studenta, ktery ma obavy, tak ze strany pacienta z té¢hoz
diivodu. Zde se opét uplatituje nespornd uloha mentora ve vytvoreni efektivni interakce.
(SALMINEN, a dalsi, 2010 str. 235)

3.2.3 Obdobi pomaturitniho studia a dospélost

Rand 1éta dospélosti a obdobi vysokoskolského studia oznacujeme jako stadium
zkouseni, nésleduje obdobi stfedniho véku a stddium specializace, které je povazovéano
za nejproduktivngjsi ¢ast profesniho zivota. Jedinec je v tomto obdobi szit se svym
oborem, ned¢€la zasadni zmény a soustiedi se na profesni cile. (FONTANA, 2014 str.
329)

Ve zdravotnické profesi to vSak neni zdaleka jednozna¢né obdobi bez velkych
zmén. Vzhledem k genderové velmi nevyvazené profesi vSeobecné sestry je zde nemalé
procento zen, které odchazi na mateiskou dovolenou a mnohdy se zpét do systému
nevraci.

3.3 Stalost vybéru povolani

Vzhledem k ptedpokladu, Ze je nezbytné vyhranit své z4jmy v obdobi mladého
veéku, je stilost vybéru zdravotnické profese velmi spornd. Presun konkrétnich
specializaci do obdobi vysokoskolského studia je tedy v mnoha profesich pochopitelny
a pro danda povolani jisté pfinosny.

Predpoklad, ze jedinec zlistane vérny svému prvotnimu zaméteni je ovlivnén
mnoha proménnymi. Jak jiz bylo zminéno, dilezité je spravné rozhodnuti dle specifik
osobnosti, zivotnich cilt a ideald a v neposledni fadé adekvatni zpétnou vazbou ve formée
odmény, kterou béhem svého profesniho Zivota jedinec ziskava zpét.

Na zéklad¢ téchto fakti se ve vyzkumné ¢asti prace ptame, zda po absolvovani
urcitétho druhu studia zdravotnické profese jedinec v oboru zlstane a co jej bude
motivovat pro vybér pracovni pozice. Otdzka je zisadni vzhledem k nedostatku
kvalifikovanych zdravotnickych pracovnikii v poslednich letech a nastalé kritické situace
ve zdravotnictvi, v dalsi kapitole nds proto zajima motivace jedinct studujici

zdravotnické obory.
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4 MOTIVACE A HODNOTY

1 kdybychom nechteli, ve snaze ovlivnit druhé vidy vychazime z toho,
co ovlivituje nas. Pochopime-li, v ¢em se jini lidé od nas [isi, zjistime, kde ubrat a kde
pridat. Pokud k tomu nabidneme jesté uprimné presvedcenti, ze druhy ma pravo se od nas
lisit, naSe piisobeni bude nejen spravné v obsahu, ale i verohodné formou.*
(PLAMINEK, 2010 str. 13)

Jednani lidi je vSeobecné zaméfeno na dosahovani vytycenych cild, samoziejmeé
po naplnéni pfirozenych potieb. Mira, s jakou jsme v dosahovani cili schopni jednat
v jejich prospéch, je intenzita motivace. Neni-li jedinec motivovan, jeho jednani
je neefektivni. (NAKONECNY, 1999 str. 173)

V ptipad¢ studijniho oboru, potazmo vybéru profese, je motivace zésadni pro
ptekondni problémii, na néz jedinec dfive nebo pozd€ji narazi. Jedna
se o specifika v jinych profesich neobvykld, setkani s nemoci, umiranim, etickymi
problémy a vlastnimi limity. Pokud neni student motivovan vnitini potiebou tato
specifika pfijmout a postavit se vyzvam, je pro n¢j obtizné studium a nasledné zacatek
profesniho Zivota Gspésné zvladnout.

4.1 Motivace a motivy

Jak jiz bylo zminéno vyse, motivace je spolu se zkusSenosti a u¢enim zdsadnim
faktorem pro vybér profese a profesni socializaci. Motivace je procesem, ktery umoziiuje
jedinci, v tomto ptipad¢ studentovi, vyvinout veskeré fyzické i psychické sily k dosazeni
vytyCenych cilti. Délime ji na vnitini (intrinsickou) a vnéjsi (extrinsickou). Prvni
je postavena na motivech vnitinich, druhd na vnéjsich, jejich dileZzitost se méni, prolina
a ¢ini jedince a jeho postup k dosaZeni cilli naprosto jedineénym. (BENGSTON, a dalsi,
2010 str. 151)

,,Pojem motiv vyjadiuje obsah uspokojeni, které vede k redukci piivodniho
motivacniho stavu, potreby, nebo, z ponékud jiného uhlu pohledu, motiv vyjadruje
psychologicky diivod chovdni.* (NAKONECNY, 1999 str. 177)

,, Timto vnitrnim ,,proc¢* je vzdy dosazeni néjakého druhu uspokojeni. Motivy
v tomto smyslu vystupuji jako determinanty smeéru a sily chovani, urcuji tak jeho
psychologicky smysl, zatimco kognitivni zpracovani situace, v niz se chovani odehrava,

determinuje zpiisob tohoto chovani.“ (NAKONECNY, 1995 str. 125)
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4.1.1 Funkce motivii

Zpusob, jakym se projevuji motivy, je zavisly na kulturnim prostfedi dané¢ho
jedince a je variabilni dle jedinec¢nosti jednotlivych lidi. V projevu konkrétnich motivl
hraje roli osobnostni charakteristika jedince, prostfedi, z n¢hoz vychazi, socialni
prostiredi, které vyhledava. Shodny stimul mulze byt signalizovan odliSnou formou
projevu, a naopak ve shodném jednani je mozné nalézt mnohé¢ variabilni motivy. Chovani
vyvolané danym stimulem muiZe byt shodné s chovanim motivovanym jinym, odliSnym
stimulem. Tzn. Ze jeden akt, ktery vede ke konkrétnim vysledkim, pohani touha
po uspokojeni nékolika potieb jedince — od zakladnich az k t€ém nejvyssSim. Vysledkem
je chovani, které vede k dosaZeni cile, je velmi efektivni a ve vEétSin€ zajistuje uspéSné
dosazeni cili. NAKONECNY, 1995 str. 132)

4.2 Postoje v procesu motivace

Vzhledem k tématu prace je postoj v procesu motivovani budoucich sester
zasadnim ptfedpokladem rozpoznani a kultivace hodnot. Postoje samotné zhodnot
vychazeji, nez se tedy budeme zabyvat hodnotovymi typy, rozliSime postoje
a nazory. ,, Postoje maji predevsim emocionalni dimenzi, jsou to emociondlni hodnocent,
ktera maji téesnou souvislost s vyznavanymi hodnotami. (...) Postoje vychazeji z hodnot.
Hodnoty jsou samotnym zakladem postoju. Prave hodnoty jsou zdrojem stability postojii.
Diky hodnotam, které jsou nam vlastni, dochdzi ke zmendam postojii vzacnéji nebo
pomaleji. Snadnéji ménime ndzory nebo cile, nikoli viak hodnoty. “ (HRONIK, 2007
str. 36)

4.3 Hodnotovy systém

Pfi hodnoceni chovani a jeho vlivu na sméfovani jedince je velmi zasadnim
aspektem hodnotovy systém. Hodnotovy systém piedstavuje soubor cili a vzord,
preferenci a ¢intll, napliujici lidskou existenci vlastnim vyznamem. Dle Zaskodné
vyznamnym autorem zabyvajicim se tématem hodnot je A. Maslow, ktery jej zpracovava
ve své zndmé teorii potieb. ,, Hodnoty chape jako instinktivni pripravenost osoby pro
vwoj viastniho potencidlu v souladu s kulturou, kterou je obklopena.” (ZASKODNA,
2009 str. 179) Hodnota dale mtze byt chdpana jako znak piifazeny konkrétnimu stavu,
véci, jevu nebo konani spojenému bezprostiedné s pocity libosti pfi jejich dosazeni.
Hodnotovy systém je vytvaren v obdobi socializace osobnosti, jako aspekt vSeobecného
uvédoméni si sebe sama a jednotlivé hodnoty jsou odstupiiované dle urcitého potadi.

Hierarchické usporadani hodnot urcuji osobnostni charakteristiku jedince, pfi¢emz
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vyznamny podil na utvafeni hodnotového systému mé Kkulturni pozadi spole¢nosti.
V procesu piijimani hodnotového systému jedinec postupuje od prijimani informaci
po zvnitinéni souhlasného stanoviska nebo naopak negativniho odsouzeni dané
skutecnosti. Pokud dojde k akceptaci, stdva se toto soucasti osobnosti a ovliviiuje
nasledné déje a jednani jedince. AZ do tohoto bodu vSak utvatreni hodnot dojit nutné
nemusi, miZe se stat, Ze na trovni védomi jedinec hodnotu akceptuje, jeho jednani vSak
neovlivni.

Systém hodnot je vzijemné propojen, tak ze se jednotlivé idedly ovliviiuji
a v souhrnu tvoii predpoklad pro dosazeni cilii, orientaci a preferenci v zajmech, davaji
smysl zivotu. (ZASKODNA, 2009 str. 180)

4.4 Hodnoty a hodnotové typy

., Ukazuje se, Ze hodnoty jsou tim, co nejvyraznéji odlisuje jednoho cloveka

od druhého.“ (KRIVOHLAVY, 2004 str. 95)
4.4.1 Hodnotové typy v procesu motivace

Hodnotové typy jsou v hodnotovém systému urcujici charakteristikou, vlivem
které se hodnotovy systém a hierarchie jednotlivych slozek vyviji.

Jedno z mnoha déleni hodnotovych typl je déleni dle obsahu a formdlnich
vlastnosti tak jak je modifikoval S. H. Schwarz. (ZASKODNA, 2009 str. 180)

Sebeuréeni — motivace je zde ur€ovana potiebou svobodného rozhodovani, tento
typ vSe podfizuje cili mit udélosti ve svém zivote ve vlastnich rukou.

Stimulace — motivacné plsobi vidina novych prozitkli, odstranéni stereotypu
a piijimani Sanci na zménu. Je zde vysoka potieba po nezndmych aktivitach, ktera
v tomto pfipadé je v osobnosti zakofenéna az na urovni biologickych potieb.

Hédonismus — motivace je ovlivnéna touhou po saturovani smyslovych potieb,
jedinec vyhledava libé prozitky, radostné situace a pfijemna setkéni.

Uspéch — zde je jednoznaénd nejvyznamn&j$im motivem védomého jednani
touha po uspesné seberealizaci, potfeba vnéjsiho uznani a dosazeni dokonalosti.

Moc — touha po ocenéni, prestiznim a dominantnim postaveni ve spole¢nosti,
potieba nadvlady nad lidmi i zdroji.

Bezpecnost — potieba citit se v bezpeci a vytvafeni harmonickych socidlnich

vazeb je zde vniména jako cesta k preziti a ziskani vyhod pro skupinu.
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Konformita — hodnotovy typ reprezentuje jednani, které je korigovano
dle pozadavkii a zvyklosti skupiny ¢i spolecnosti. Jedinec se vyhyba porusovani
standard a pravidel, podili se na vztazich s lidmi jemu podobnymi v mysleni i ¢inech.

Tradice — hodnotovy typ ovldda potieba Cerpat z tradi¢nich vzorci chovani
na zakladé zvyk, rituald, uznani starsich generaci, jednotnych a smysluplnych principt.

Spiritualita — motivaci urCuje potfeba vyS$iho smyslu, soundleZitosti bytosti,
vyznamnym prvkem je touha po nalezeni spravné cesty pomoci viry, ikon a symbolt.

Laskavost — hodnotovy typ Cerpa z potieby opatrovat, starat se, milovat,
vytvaret harmonii a soulad ve vztazich kolem sebe.

Univerzalismus — vSeobecnd potfeba chapat a byt pochopen, pomahat
ku prospéchu lidi, zvifat i pfirodniho bohatstvi je vlastni hodnotovému typu, ktery
vychdzi z transformovaného pudu sebezachovy, oddaluje a brani nepokojim a krizim,
snazi se odvratit ekologickou tragédii. (ZASKODNA, 2009 str. 182)

Ptedpoklddejme, ze hodnotovy typ, idedlni pro profesi vSeobecné sestry,
ma v sobé nejvice zastoupen smysl pro laskavost. Je pro ngj pfirozené chovat
se v souladu s touhou opatrovat, chapat, soucitit a empaticky vnimat potieby druhych,
v pripad¢ profesni laskavosti potfeby nemocnych. Naproti tomu vysledkem mnoha studii
je fakt, Ze studenti zdravotnickych obori vnimaji profesionaly v klinickém prostiedi jako
osoby bez schopnosti empatie, které nepecuji, jen vykonavaji prfedepsané tikony bez
ohledu na vnimani nemocnych. (MACKINTOSH, 2005 str. 955) V nasledujici kapitole
je proto Ustfednim tématem empatie. Schopnost empatie je dle mého nazoru naprosto

neodmyslitelna souc¢ast osobnosti kvalitniho zdravotnika.
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S EMPATIE

Empatie je dle M. Hoffmana emoc¢ni reakce na d¢j, ktery neni pozorovateli
bezprostiedné vlastni, vychazi z potieby altruismu a je naprosto oddélena od potieby
vlastniho uzitku.

V profesi sestry je empatie nejcastéji zmiflovanou charakteristikou nutnou
pro vykon povoléani, mira, kterd je pro tuto profesi vhodna4, je vSak diskutabilni vzhledem
k riziku syndromu vyhoteni. ,Jinymi slovy, pokud je jiny clovek ve stresu, vede
to pozorovatele k zazivani stresu z empatie, ktery miize byt nakonec zobecnén mimo
bezprostiedni situaci na riizné nepiijemné, nouzové situace druhého.” (ZASKODNA,
2009 str. 45) Intenzivni ponoieni se do prozivani druhého v ptipad¢ poméhajicich profesi
muze citlivé osoby dovést ke zhrouceni, resp. vyhofeni a znemoznit mu tak vykon
profese. Paola Ferri z univerzity v Modené uvadi, ze ¢ast respondentt jiz pied pocatkem
profesniho Zivota proziva strach z ptiliSného zaujeti problémy nemocnych osob. Obévaji
se zhrouceni, event. postupného vyhoteni. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21)

Schopnost veitit se do druhého vede ¢loveka k mordlnimu jednani, pokud ¢lovek
pochopi, ze druhy potiebuje jeho pomoc, je v konkrétnich situacich schopen empaticky
jednat a skute€nou pomoc poskytnout.

Jednat podle moralnich zasad je mozné ve chvili, kdy vnimame osobni blizkost
s druhymi lidmi. Tato schopnost je rozvijena jiz v utlém détském veku. Mira
pravdépodobnosti, ze z jedince bude v dospélosti ,,citliva lidska bytost* je ovlivnéna
pfitomnosti osoby, ktera dit¢ v détstvi podporuje a pfinasi mu jistotu a pocit ochrany
(HAAS, 1998 str. 23). ,,Mezi prvnim a druhym rokem se objevuje novy typ chovani.
Batolata hladi, nebo popldacavaji osoby, které potkalo néco zlého, jako by je chtéla utésit.
(...) Déti projevuji citlivost pro dusevni stavy a potieby ostatnich mnohem drive, nez
ziskaji dostatek zkuSenosti, které by mohly takove chovani vysvétlovat. “ (HAAS, 1998
str. 16)

5.1 Empatie vSeobecné

Empatii, resp. tim, co predstavuje, jak dilezitym je nastrojem
a soucasti lidského jednani, které zplisobuje dobro druhym, se zabyvd mnoho védnich
oborti, napt. psychologie, teologie, filozofie, neurologie, oSetfovatelstvi apod. Presto
je zpracovana a vysvétlena velmi nedokonale a v podstaté povrchné, bez postihnuti

skute¢ného vyznamu pro &lovéka a spole¢nost. (ZASKODNA, 2009 str. 47)
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V piipad¢ studia oboru vSeobecna sestra je dle mého ndzoru schopnost empatie
klicova. Jde o profesi, kterd vice nez jiné pracuje s lidmi v kazdém véku, s bolesti,
nemoci, slidmi na pokraji smrti. Bez schopnosti tyto lidi vnimat komplexné,
s pochopenim, soucitem a blizkosti, je obtizné byt sestrou a citit ze své prace uspokojeni.

5.2 Déleni empatie

Empatie jako vlastnost osobnosti jedince je dispozici, tendenci ¢i orientaci
na vnitini svét druhych lidi, resp. schopnost rozeznavat prozitky druhych, vnimat jejich
emocni stavy a vyladéni, vlivy na emocni odpovédi a stim i na chovani v urCitych
citlivych situacich. Dle miry schopnosti empatie 1ze osoby po urc¢ité klasifikaci rozliSovat
na jedince s malou schopnosti empatie, a naopak jedince s vyznamnou schopnosti
empatie, v obou piipadech tento fakt velmi determinuje samotnou osobnost jednotlivych
lidi.

Empatie jako stav reagujici na urcitou situaci je reaktivni stav vciténi
se do druhého. Lidé¢ jsou schopni tuto reakci trénovat, mluvime tedy o nepfimé empatii,
neni viak niternou souéasti osobnosti. (ZASKODNA, 2009 str. 105)

Reaktivni empatie je pfitomna u jedince, ktery si dokaze predstavit situaci
a emocni rozpolozeni, v némz se nachazi pozorovana osoba. U pozorovatele je mozné
tento stav korigovat, nicméné velmi Casto se intenzitou blizi pocitim pozorované osoby.
(Koukolik, 2007 in KASPARKOVA, 2011 str. 11)

Empatie jako prvek komunikace. Jedna se o soucast vztahu dvou osob, kdy
jeden ze zucastnénych diky komunikaci, v niZ se uplatiiuje empatie, vnima pocity
druhého, je schopen jim porozumét a cilené¢ s nimi v pribéhu komunikace pracovat.
V poméhajici profesi se v komunikaci zpracovavaji pocity klienta, reflektuje
se porozumeéni a pochopeni ze strany poméhajiciho a dochazi ke zpétnému zhodnoceni
efektu projeveného porozuméni. (ZASKODNA, 2009 str. 105)

Osoba s nadstandardni schopnosti empatie je schopna projevit pochopeni pro jisté
individudlni zvlastnosti ostatnich osob, dokéze ptedjimat to, co dand osoba potiebuje
a ve vysledku vyzaduje. (KASPARKOVA, 2011 str. 11)

wEmpatie jako pecovani. Empatie je v tomto méné castejsim pojeti chdapdna jako
fenomeén obsahujici explicitni behavioralni komponentu, tj. snahu jednat c¢i odborné
intervenovat vétsinou ve smyslu uspokojit potieby klientii, ¢i mirnit jejich distresové
reakce. Klient vnimd empatii pomahajiciho pracovnika a proces pecovani, ktery

predstavuje jisty protiklad 1é¢by, jako vcelku totoiné jevy zahrnujici naslouchdni
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a utéchu.“ (ZASKODNA, 2009 str. 108) ,, Naslouchdni, empatie, pokora a oddanost
pacientim jsou klicovymi sloZkami terapeutického vyuZiti viastni osobnosti sestry a musi
byt ziskdvdny skrze viru, edukaci a praxi.“ (NOVAKOVA, 2010 str. 29)

Empatie jako soucast sounaleZitosti. Tato forma empatie je ojedinéla, nastava
po vciténi se do klienta a rezonuje az do vztahu na urovni ptatelstvi. Jedna se o specialni
sounalezitost dvou osobnostné blizkych si osob, které jsou si podobné na vice urovnich.

5.3 Analyza empatie

Dle H. Zaskodné se analyzou empatie v oSetiovatelskych oborech zabyvala
T. Wisenmanova, kterd zjistila, ze pifi vysvétleni tohoto pojmu se jednotlivé teze
rozchézeji v n€kolika zpiisobech nazirani.

Empatii lze nahliZet jako proces, kterého si je dany jedinec védom, anebo neni.
Je mozné ji hodnotit z pohledu empatické osoby, anebo nezavisle na ni. Je mozné vciténi
vyjadifovat vzhledem k zivému ¢i nezivému svétu. Samotné prozivani empatie mlze
pfinést piijemné i nepiijemné pocity. Nakonec je mozné najit sdileni v projevenych
emocnich  stavech nebo  vrozumovém  pochopeni jednotlivych  situaci
a naslednych reakci. (ZASKODNA, 2009 str. 109)

Schopnost empatické reakce neni u muzl a u Zen shodna, Zeny je vSeobecné
na urovni jeho potieb, tento proces musi byt dobrovolny a vyzaduje vili a soustfedéni.
(Pokorny, 2002 in KASPARKOVA, 2011 str. 13)

5.4 Empaticky stres

Empaticky stres, se kterym souvisi stres ze souciténi, je vniman s vyznamnou
emoci litosti a potfeby chranit, resp. poskytnout pomoc druhému. Dle Heleny Zaskodné
M. Hoffman mimo jiné uvadi, Ze:

., 1. Stres je navozen nestéstim druhého, nikoli jenom viastnim nestéstim,

2. hlavni cil reakce je pomoc druhému, nikoli jen sobe,
3. uspokojeni pro pomdhajiciho je druhotné, déla néco, aby redukoval stres
Jjiného. “ Motivace spojena se stresem ze soucitu je dle Hoffmana skutecné altruisticka.
(ZASKODNA, 2009 str. 45)
5.5 Empatie v pomahajicich profesich

Jak jiz bylo zminéno, pfitomnost empatie byva nej€astéji zminiovanou soucasti

profilu ideélni sestry. Samotnd empatie mé tendenci maximalizovat touhu poskytovat

pomoc potiebnym, je tedy zédkladnim pfedpokladem pro pomahajici socialni a profesni
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vztahy. Neni vSak pfitomna jen ve vtazich na urovni profesni. , Predpoklada se,
Ze empatie jako rozhodujici pricina ryziho altruistického chovani predstavuje
nejuslechtilejsi aspekt lidské existence. “ (ZASKODNA, 2009 str. 46)

Pokud je ve vztahu pomahajiciho profesionala a postizené osoby piitomna
empatie, ob¢ zcastnéné strany mohou pocitit satisfakci. Navic empatie je vzdy
vyznamnym aspektem ve schopnosti porozumét situaci, jeZ ndm neni nijak blizka
a pochopit jeji dopady na daného ¢lovéka. Pouzitim empatického ptistupu jsme schopni
vcitit se a zhodnotit prozivani druhého, reagovat na jeho potieby, poskytnout pomoc.
(KASPARKOVA, 2011 str. 12)

Soucasti terapeutického vztahu je vSak nejen schopnost vcitit se do nemocného
a pochopit jeho pocity, ale i verbalizovat pfijeti. Empatie je velmi Casto zminovana
v psychiatrickych oborech, mé vSak své misto v kazdém oboru, kdy dochazi ke kontaktu
osetfujici osoby s klientem. (MERCER, 2002 str. 9)

., Zasadni vyznam empatie v terapeutickém vztahu souvisi s cilem kazdého vztahu.
Nehlede na kontext terapeutického vztahu, zda se, Ze existuje zakladni soubor spolecnych
cilii nebo ucelii. Jsou jimi:

- Iniciace podpiirné, interpersondlni komunikace z diivodu snahy pochopit
vnimani a potieby nemocného.

- Posilovani schopnosti nemocného spolupracovat s profesiondly a prostredim,
ucit se sebepéci.

- Redukce a rozliseni zavaznosti problémit nemocného. “ (MERCER, 2002 str. 9)

Dle vyse zminéné studie je empatie mezi profesionaly chapana dvéma zptisoby,
jako empatické porozuméni a empatické chovani. Vyznam je vniméan dle zaméfeni
na kognitivni, resp. emotivni aspekty na jedné strané a behaviordlni piistup
a profesionalni jednani na stran¢ druhé. (MERCER, 2002 str. 10)

Samotna empatie jako soucast profesionalniho vztahu se tak stava vyznamnym
momentem 1écby, predpoklada vsak vyssi Casovou dotaci na kontakt s nemocnym, veétsi
zajem, vyvoj v hodnotach pomahajiciho, ptedpoklad, Ze schopnost empatie je maximalné
zvnitinénou soucasti osobnosti a je neoddélitelnym aspektem profesionalniho chovani
jedince. Lze ji jen velmi obtizné vyucovat a zkouset, je mozné vSak odhalit miru, kterd
je studentlim vlastni a posoudit tak schopnost dosdhnout efektivity v procesu oSetiovani.

Empatie dale tvori hlavni souc¢ast prosocialniho chovani, resp. altruismu, potieby

pomabhat, citit se uzite¢nym, jednat na zdkladé moralnich pfesvédcent.
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6 PROSOCIALNI CHOVANI

Prosocialni chovani se Casto spojuje se slovy altruismus a pomahani, mnohdy
se tyto pojmy pouzivaji soucasné, resp. zaménuji. Pomahani samo o sobé maé S§irsi
vyznam nadiazeny ostatnim a zohlediuje v§echny formy poskytovani pomoci. Samotna
potieba pomahat by méla byt soucasti osobnostniho profilu kazdého zdravotnika, bez
ohledu na obor, nebot’ vzdy mluvime o praci s lidmi.

Prosocialni chovani vsak také oznacuje takové jednani, kterym jedinec poskytuje
pomoc, aniz by to vyzadovalo jeho profesni zaméfeni. (ZASKODNA, 2009 str. 15)
Soucasti zdravotnickych obort je vSak predpoklad, ze vykonavanim pracovnich ¢innosti
dochazi k poskytovani pfimé pomoci druhym. V mnoha studiich, stejné jako v empirické
Casti této prace, respondenti uvadéji jako hlavni motiv pro vybér profese ptani pomahat
lidem. Co vSak toto ptani u lidi vyvolava?

Zasadni pfedpoklad pro prosocialni chovani je altruismus, zkuSenosti v roding,
vzor v blizkém okoli. Touha citit se uzite¢nym, potieba navazovani mezilidskych vztahd,
obdiv okoli, resp. prestiz povolani. Pfitomna mtiZe byt i touha po zkuSenostech a potieba
intenzivnich prozitkd. (GRAINGER, a dalsi str. 40)

Prosocialni chovani je motivovdno snahou pomoci, resp. z touhy dosdhnout
urcitého cile, stejné jako se mize jednat o takové chovani, které pfinasi blaho jinym,
bez ohledu na osobni vyhody a splnéné ambice. ,, Prosocidlni chovani miize byt tudiz
vykonano z altruistickych ditvodii jako vysledek souciténi s druhymi ¢i rozhodnuti chovat
se podle zvnitinénych hodnot. “ (ZASKODNA, 2009 str. 16)

6.1 Druhy prosocialniho chovani

Prosocialni chovani délime mnoha zpiisoby, napft. déleni dle motivace.

Altruismus

Altruistické prosocidlni chovani nabizi pomoc druhym na zakladé svobodné viile,
motivované prospéchem druhého s prozitkem vnitiniho souciténi, empatie a schopnosti
vciténi. Dilezitou roli zde hraji piijaté moralni vzorce. (ZASKODNA, 2009 str. 16)

Kompliance

Forma poskytovéani pomoci na zéklad¢ slovni prosby ¢i po rozpoznéani potieby
z chovani druhého. Je zdvisla na schopnosti pocitovat soundlezitost, byt pfimy
a charakterni, je spojena s kritickym mysSlenim a potiebou jednat maximalné¢ moralné.

Jednim z motivli mize byt snaha doséhnout ocenéni.
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Emocionalni prosocialni chovani

Pomahani je projevem reakce na nahlou situaci, jez provazi vypjaté emoce
na zaklad¢€ nejen souciténi, ale i osobniho rozruSeni a neklidu. Uplatituje se zde moralni
zaklad charakteru osobnosti, schopnost vciténi se a prevazné potieba odpoveédného
chovani.

Verejné prosocialni chovani

Vetejné prosocialni chovani je takovd forma pomoci, kde je pfitomno vetejné
publikum, napiiklad dobrocinné akce, televizni sbirky a podobné. MecendSovi dodava
prestiZ a pfinasi vSeobecné uzndni, je vykondvano prevazné za ucelem prospéchu svého
zaroven s potiebnymi, empatie a souciténi zde neni hlavni hnaci silou.

Anonymni prosocialni chovani

Toto prosocialni chovéani probiha zpiisobem skrytym, pomahajici vétSinou neni
obeznamen s informacemi, komu pomaha a jak. Potfeba je hnana touhou konat dobro,
pomahajici prozivé pocity uspokojeni.

Prosocialni chovani v naléhavych situacich

Chovani je motivovano ndhlou potiebou pomoci v situacich, kdy jsou lidé v krizi,
v ohrozeni zivota, ve vale¢né ¢i uprchlické zoné, resp. po zivelnych katastrofach.
Rozhodnuti je zpravidla nédhlé a bezmyslenkovité, je spojené s altruistickym chovanim
bez touhy po vlastnim prospéchu, svou roli hraje i ob&anska odvaha. (ZASKODNA,
2009 str. 17)

V pfipad¢ profese sestry jsou dany Cctyfi atributy, které ji charakterizuji
a s prosocialnim chovanim souvisi. Sestra ve své profesi poskytuje pé¢i o zdravi lidi.
Snazi se ptedchézet chorobam, navraci stav zdravi a v neposledni fadé¢ poméha od
utrpeni. (KASPARKOVA, 2011 str. 13)Samotné poskytovani pomoci jako soudast
pracovni naplné ve zdravotnickych profesich je jednim znejsilngjSich motivacnich
faktord pro vybér oboru a setrvani v ném. Ovliviluje studijni 1 pracovni motivaci, obé
tyto Cinnosti zefektiviiuje a v idedlnim piipadé uvadi v soulad potfeby nemocného

1 oSettujiciho jedince.
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7 PRACOVNI MOTIVACE

,,Pracovni motivace je obecné definovana jako psychologicky proces, ktery
podminuje, energizuje a udrzuje aktivitu cloveka ve vztahu k prdci, ukolu ¢i projektu. *
(KUBATOVA, 2013 str. 14) V piedchozi kapitole je pracovni motivace zmifovana
s ohledem na prosocidlni chovani a altruismus, nebot’ piedpokladame, Ze tyto aspekty

u jedince, jenz si vybral zdravotnickou profesi, jsou klicové a nadfazené ostatnim.

V oblasti zdravotnické profese je zasadnim aspektem pro vybér povolani touha
pomahat (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 151) (GRAINGER, a dalsi str. 39) (FERRI, a
dalsi, 2016 str. 21), ddle zajimava prace s lidmi, s jejich rodinami, za vyuZiti technickych
znalosti a schopnosti empatie a pecovani. Rovnéz se kladné ceni prace
v multidisciplinarnim tymu, prestiz povolani a mozZnost pracovat samostatne.
(VANHANEN, 2000 str. 1060)

Pracovni motivace sestavd z mnoha aspektl, které pohromadé tvoii celek
pottebny k udrzeni z4jmu o profesi, je zasadnim faktorem, ktery ma vliv na pocit
uspokojeni z prace, a vede k vyuziti znalosti a dovednosti az do dosazeni limitt, event.
jejich ptekroCeni. V jedné zteorii pracovni motivace se uvadi potfeba uspokojeni
tii faktorii — faktor uspéchu, faktor moci, faktor soundlezitosti. (KUBATOVA, 2013 str.
14)

Pracovni motivaci je mozné vztdhnout i na motivaci k uceni se novym vécem
v oboru, potfebu ziskdvat zkuSenosti v praktické vyuce a povédomi o komplexnosti
samotné zdravotnické prace. Mnohdy je ziskavani zkuSenosti v klinickém prostiedi
kontraproduktivni, studenti ziskavaji informace o uskalich profese, jsou svédky kritiky
finanénitho ohodnoceni a velkého pracovniho vytizeni, pftihlizeji konfliktim
a nedorozuménim v komunikaci profesionalt. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 20) Mnohdy
jsou konfrontovani s vlastnimi limity i limity mediciny, poznaji, ze mnohé predstavy
se nejevi realné a profesi opousti. Pii snaze ziskat a udrzet zdjem studentd je tieba
zohlednit 1 generacni rozdily mladych lidi, jejich potfeby a hierarchii cild.
(KAMARIANNAKI, 2016 str. 230)

7.1 Pracovni motivace generace Y

Generaci Y definujeme jako osoby narozené mezi rokem 1982 aZ rokem 1994.
,,Generace Y praveé vstupuje na trh prdce. Do organizaci vndsi mnoho novych

myslenek a pristupi, protoze je mnohem flexibilnéjsi nez vsechny predchozi.
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Uprednostiuje volnou pracovni dobu, moznost pracovat mimo kancelar a dynamiku
organizace. Svému zaméstnavateli se prizpusobi, stejny krok ale ceka od néj. Klade diiraz
na vyvdazeni pracovniho a soukromého zivota. Hlavnim kritériem pri vybéru zaméstnani
neni financni odmeéna, ale zajimavost samotné prdace a moznost soustavného profesniho
rozvoje. (...) Diilezitym hlediskem jsou pro tuto gemeraci ,,vyzvy“, tedy ukoly, které
nemaji jasnd, jednoducha a predem dana reseni. Typickd je orientace na zadany ukol,
ne na cas, ktery stravi jeho plnenim. Také vysi odmeny posuzuji ve vztahu k vykonu,
nikoliv casu. Vitaji také moznost pracovat mimo svou zemi.” (KUBATOVA, 2013 str.
42)

Dle vyzkumu provedeném v 75 zemich svéta v roce 2011 jsou ,,milenidni®, resp.
generace Y, od predchozich generaci velmi odliSni ve smyslu oc¢ekavani a predstav
o budoucnosti. Vysledky byly prekvapivé, naptiklad vice nez Ctvrtina predpoklada casté
stifidani zaméstnavatelii, a to Sestkrat az devétkrat. Polovina respondentii vyméni
zaméstnavatele az pétkrat. NejdilezitéjSim motivem zlstat u jednoho zaméstnavatele je
moznost profesniho ristu a vyvoje, na dal§im misté uvadéli dobré jméno zaméstnavatele,
obsah préace a aZ poté vysi nastupni mzdy. (KUBATOVA, 2013 str. 42) ,,Charakteristika
cile a postoje k nim podle teorie stanoveni cilit urcuji to, jak se clovek bude chovat, a
zdiiraznuji vyznamnost zpétné vazby kvuli pripadnému vyladeni strategii chovani.
(KASPARKOVA, 2011 str. 25)

Velmi je cenéna spoluprace se silnymi kouci a mentory. Tato generace uvita,
pokud se budou jeji pracovni role v pritbéhu zaméstnani ménit, nerada ustrne na jednom
misté bez moznosti zkouset nové véci a radovat se z Gspéchu. V ramci svého rozvoje
chtéji pokraovat ve studiu, ziskavat specializace a zkuSenosti v zahrani¢i. Touzi
po c¢astecné flexibilni pracovni dob¢ a moznosti pracovat pomoci digitalnich technologii.

(KUBATOVA, 2013 str. 43)

Tabulka 1 Pracovni charakteristiky generace Y. Zdroj: Interkulturni rozdily v pracovni motivaci generace Y, s. 48

Pracovni charakteristiky generace Y

Aktiva

Pasiva

Zameéreni na cil

Nechut k podradné prdaci

Pozitivni pristup

Mala schopnost jednat s obtiznymi lidmi

Vyborna prace s technologiemi

Nedostatek zkusenosti

Schopnost spoluprace

Sebevedomi neodpovidajici zkusenostem

Multikulturni povédomi

Netrpélivost
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7.2 Generace Z

D¢ti generace Z narozeny mezi lety 1995 az 2010 jsou momentalné stale jeste
détmi, kromé téch, ktefi se narodili pfed koncem stoleti. Ve vychové je kladen dliraz
na vzdélani a postaveni, predpoklada se, Ze déti generace Z budou nejlépe formalné
vzdélanou skupinou. Jde o prvni skupinu lidi, kterd si neumi predstavit zivot bez
digitalnich technologii. Pfipojeni a propojeni je pro né zasadni, proto jsou nazyvani
Digital Natives. Jsou velmi materidlné orientovani, jednaji pod vlivy mody, reklamy
a malo si pfipousti nazory starsich generaci. (KUBATOVA, 2013 str. 50)

Zaujmout tuto skupinu mladych lidi takovou pracovni nabidkou, ktera
by spliiovala atributy ideéalni prace pro vySe zmiflovanou charakteristiku osob, bude dle
mého nazoru jisté nelehkym ukolem nasi generace.

7.3 Srovnani generace Y a Z

Pokud porovname tuto a ptedchozi generaci, chybi zde témét jakékoli ambice
ve skutecném svété. Tato generace obohati pracovni trh v kontroverzni dobé€ starnuti
obyvatelstva, kterd se bude vyznacovat obrovskym zajmem o lidské zdroje, s mnoha
pracovnimi pfilezitostmi, zajimavymi nabidkami a nadstandardnimi motiva¢nimi
faktory. Zaujmout generaci Z bude ndro¢né a mnoho organizaci bude nuceno piehodnotit
styl ziskavani lidskych zdroji.. (KUBATOVA, 2013 str. 50)

7.4 Motivacni faktory ve zdravotnické profesi

Zasadni otdzkou, kterou se zabyvd mnoho zemi, je nejen nedostatek
zdravotnickych pracovnikli v profesi, ale i1 snizujici se pocet novych studentl
zdravotnickych oborid. Porozumét tomuto fenoménu je vSeobecné obtizné, nelze vSak
pfehlédnout vyznam motivacnich faktorh, které studujici a pracujici profesionaly
k vybéru vedly. Motivacnimi faktory pro vybér profese jsou nejcastéji touha pomahat
druhym, pftileZitost pracovat v multioborovém tymu, pracovni a studijni pfilezitosti,
pratelé a ptibuzni pracujici ve zdravotnickém oboru, pozitivni obraz sestry, piedchozi
zkuSenosti s profesi, setkani se situaci, vyZzadujici zdravotnicky zasah, negativni
zkuSenosti v jiném oboru, ktery se jevil jako neosobni a nezajimavy. Dal§imi faktory jsou
zdjem o v&du, moznost prace s novymi technologiemi, spoluticast na vyzkumnych
projektech napti¢ obory. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 19) Zacileni na tyto motivacni faktory
je jednim z krokt, jak ziskat do oboru vice budoucich profesionali. Pokud ovsem
vezmeme v uvahu vySe zminéné charakteristiky mladych generaci, je evidentni, ze bez

vyznamné zmény pristupu ze strany zaméstnavatelil a spolecnosti nebude pro mladé lidi
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profese sestry atraktivni a nedostatek profesionalt se prohloubi. To je ovSem situace,
na kterou nejsme pfipraveni. Jsme vSak pfipraveni zmenit cely systém, ktery ovliviiuje i
tak specificky obor, jakou je zdravotnicka profese, resp. pomahajici profese, postavena

na altruismu, empatii a touze pomahat?

44



8 POMAHAJICI POVOLANI

Byt vSeobecnou sestrou vyzaduje nemalé védomosti a dovednosti. V soucasné
dobé¢ jiz neni pro obor vSeobecné sestry nezbytné vysokoskolské studium. Piesto jsou
kladeny vysoké naroky na profesni znalosti a schopnosti samostatné vykonavat
oSetfovatelské a lé¢ebné Ukony. Ke vSem témto specifickym piedpokladim obor
vSeobecné sestry vyzaduje psychickou odolnost jako nadstavbu vSech pomahajicich
profesi. Tou je také schopnost blizsiho vztahu s klientem a jeho rodinou, schopnost vcitit
se, byt blizkym partnerem, naslouchat, chapat a vzbuzovat divéru. (KOPRIVA, 2013 str.
14)

8.1 Specifika pomahajici profese

Empatie, schopnost vcitit se, navazat vztah s nemocnym i rodinou — to nejsou
vybér profese v mnoha studiich. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21) (GRAINGER, a dalsi str.
39)Navic pomahajici profese sestry vyzaduje, aby osoba, poskytujici péci nemocnym,
byla psychicky odolnd, nebot’ se Casto setkdva s bolesti, utrpenim a smrti nemocnych.
Sami nemocni pii popisu idedlni sestry, resp. piedstavé, jak by takova sestra méla
vypadat, zminuji charakterové vlastnosti — mild, obé&tava, naslouchajici, empatickd — az
poté Sikovna, profesionalni atd. Stejné tak se vnimaji sami sestry. (KOPRIVA, 2013 str.
14)

8.1.1 Idealni sestra

,,Dle dotaznikovych Setreni v domovech diichodcu (Kopriva, 1994) jsme ziskali
odpovedi 266 sester a 107 socialnich pracovnic na nasledujici otazku. — Kdyby nékdo
schopnosti nebo viastnosti jeho sester i oSetrovatelek byste mu prala? — Odpovedi byly
roztrideny do kategorii a vysledky byly nasledujici (prvni udaj se tyka sester a udaj
v zdvorce socidlnich pracovnic): ndklonnost (vlidnost, ochota, laska aj.). 64 % (62 %),
trpelivost (tez klid, vyrovnanost aj.) 41 % (47 %), vciteni (téz porozumeéni, empatie aj.)
42 % (42 %), odbornost (téz profesionalita, znalost aj.) 42 % (36 %). “ (KOPRIVA, 2013
str. 15) .

8.1.2 Profesionalni vztah

Vztah ke klientovi je tedy vniman jako zésadni. Neni vSak pfedmétem vyuky

na Skolach, nelze jej prednaset a zkouSet. Ani znamkovat. Podle Karla Kopfivy v knize

Blizky vztah jako soucast profese klienti po signalech empatického pfijeti u pracovnikti
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patraji. V§imaji si neverbalnich projevi, ndznakd, ¢i tonu hlasu a vyhodnocuji své pocity,
které v nich interakce s pracovnikem vyvolava. Jsou v zavislém postaveni a citi se vydani
na milost cizi osob&. Diivéra je pak zékladnim predpokladem k navazani vztahu, ktery
pro nemocné muze byt soucasti 1écebného procesu. ,, Klient potrebuje divérovat, citit
se bezpecny a prijimany. Bez tohoto vztahového ramce se prdce pomadhajiciho stava
Jjen vykonem svérenych pravomoci. “ (KOPRIVA, 2013 str. 15)

8.2 Paradoxy profesionalniho pomahani

Profesionalni chovani v poméhajicich povolani je vSak plné paradoxii. Je nutné
jednat ve prospéch nemocného nejen podle standardii péce a pracovnich kompetenci.

., Nékteri nemocni lide, v diisledku své nemoci byvaji nesnasenlivi, panovacni,
nekdy az agresivni, s tim vsim se setra musi umeét vyrovnat. Velmi silnym citovym
prozitkem je i umirdani a smrt ¢loveka. “ (NOVAKOVA, 2010 str. 47)

Zvlastnim faktorem poméhajici profese je nutnost aplikovat velmi osobni
charakteristiky jedince v profesnim zivoté. Nelze vnimat nemocné jako objekty nebo
produkty, Gi€ty nebo stroje. Nemocny musi byt vniman jako ¢lovek se vSemi vlastnostmi,
charakterovymi zvlaStnostmi a zplsoby chovani, které mohou byt v obdobi nemoci
problematické. (HOEVE, a dalsi str. 114)

8.2.1 Pochopeni pro kazdého

Prvni paradox profesionalniho pomdahdni: pochopeni pro kazdého. Pokud
je pomadhajici pracovnik ve své roli profesionalni, pfedpoklada to jeho blizky vztah
s klientem, byt na jeho stran¢, obhajovat jeho zajmy a potieby, doufat, ze vSe dobie
dopadne, byt v podstaté jeho pfitelem. VSech nemocnych, které osettuje. Ale je to viibec
mozné? Onim paradoxem je naSe vnimani, nase schopnost takto blizky vztah navazovat
denné¢ s mnoha lidmi, bez ohledu na preference. Je nezbytné mit neutrdlni ptistup,
abychom si udrzeli dusevni zdravi. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21) Kopfiva ve své knize
Blizky vztah jako soucast profese na stran€ 21 uvadi, ze naptiklad v psychologické praxi
jsou preferovani klienti, kteti jsou v mladém véku, vzhledové atraktivni, inteligentni,
s vyS§im vzdélanim, oproti lidem starym, méné inteligentnim, neatraktivnim,
nevzdélanym. V podstaté si pomahajici pteji pomahat takovym lidem, ktefi jejich pomoc
nepotiebuji.

V profesi sester bychom mohli o¢ekavat podobny fenomén. Jsou sestry, které
preferuji klienty zdravé, mladé, nekomplikované. Snadnéji dochazi ke ztotoznéni, neni

tolik obtizné vcitit se do takového Clovéka a navdzat s nim onen potfebny vztah.
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Dle Kopftivy je zasadni, zda jde o preferenci védomou ¢i nevédomou. V piipade,
ze nedochazi k pochopeni vnitinich motivii preference, vyvolava to v pomahajicim
pocity nervozity, pnuti a nasledné myslenky plné nejistoty. V ptipadé, Ze si pracovnik
své preference a jejich logicky diivod uvédomi, samo uvédoméni poméha k jejich
oslabeni. (KOPRIVA, 2013 str. 16) Na druhou stranu ve studii Paoly Ferri (FERRI, a
dalsi, 2016 str. 21) se uvadi, ze je vzdy uzitecné predstavit si sami sebe ptipadné¢ blizkou
osobu v situaci nemocného pro pochopeni jeho potieb.

V pomahajici profesi je vSak velmi slozité ztotoznit se se starymi, trpicimi
a osam&lymi lidmi. Mnohokrat je nezbytna osobni zkuSenost z blizkého okoli, aby mladi
studenti, resp. pomahajici pracovnici byli schopni blizkého vztahu k témto lidem, aby
je vnimali a ti z nich tento vztah, pochopeni a empatii citili zpét. (KOPRIVA, 2013 str.
20)

Dal3im aspektem tohoto paradoxu je moralni problematika. Casto je povinnosti
pomahajiciho pracovnika postarat se a navédzat vztah s nékym, kdo je mu morélné
vzdaleny. V téchto piipadech je obtizné vytvofit fungujici terapeuticky pfistup. Opét
jde o dovednost, které se na $kolach uéi velmi obtizné. (KOPRIVA, 2013 str. 20)
Nicméné v praxi dochazi k situacim, které jsou Sokujici a méni pfistup zainteresovanych
osob natolik, Ze 1 moralni problematika je vnimana jako nevyznamna (FERRI, a dalsi,
2016 str. 21)

8.2.2 Lidsky vztah jako cesta k uspéchu

Druhy paradox: laska k lidem ve sluzbach potfeby uspéchu. V okamziku, kdy
je pomahajici profese zaméstnanim, prichdzi potfeba ocenéni, uspéchu. (BENGSTON, a
dalsi, 2010 str. 152)T¢ se dostava prostfednictvim klientd, a tim se méni vztah klienta
a pomahajiciho pracovnika. Vytvatime dobry terapeuticky vztah nejen jako podstatnou
soucast profese, ale i jako formu dosazeni Uspéchu. Otazkou ziistavé, nakolik jde
o upfimné minénou empatii a porozumeni a nakolik je ono zaujeti klientem soucasti cesty
za ocenénim. ,,Pomdhajici pracovnik casto citi potiebu byt lidem potiebny. Neni to totéz,
Jako kdyz nekdo rad pomaha lidem. Kdo potrebuje byt potiebny, vzdava se uskuteciiovani
svych duleZitych potieb a o to vice se stara o druhé — aby se tak vyhnul pocitu samoty
a zbytecnosti. “ (KOPRIVA, 2013 str. 25) Dle tohoto tvrzeni je tedy pomaéhajici profese
pro lidi, ktefi se citi osamoceni a zbyte¢ni? Lze-li ztohoto pfedpokladu vyvodit
motivacni faktor, pak nebude pftili§ atraktivni. ,,Motivace lidi, kteri chtéji pracovat
v pomdhajici profesi, kam prdce sester patii, byvd casto podobnd: pomdhat druhym

lidem. Nastupuji do prdce s idedly, nadSenim a postupné zjistuji, jak velké je to vykonové
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a emocni nasazeni. Pomer mezi investici do prdce a ziskem z ni se tak snadno stane
nerovnym. Pomdhajici — sestra - vice vyddvd, nez dostdvd.“ (NOVAKOVA, 2010 str.
50)

8.2.3 Poskytovani sluzby

Tteti paradox: laska k lidem jako zbozi. Jesté v minulém stoleti, na jeho pocatku,
byla oSetfovatelskd profese v rukdch fteholnic a tadovych sester. Ty svou praci
vykonévaly bez naroku na plat, ve sluzbach, svirou v Boha. Od doby, kdy
se ze sestry stala profese, tedy neubéhlo mnoho ¢asu, vyznam ohodnoceni vSak prosel
velikymi zménami. Nyni je to profese, kterd vyzaduje naroné studium a mnoho
odbornych znalosti a dovednosti, platové ohodnoceni je tedy dilezitym aspektem pii
volbé tohoto povolani.

Pracovni nespokojenost, resp. nespokojenost s finanénim ohodnocenim se velmi
Casto odrazi na vztahu k nemocnym, je tedy dobré platové ohodnoceni predpokladem
k snaz§imu navézani ptivétivého vztahu? Jsme schopni prodat své emoce a zpiisob
chovani za penize? Nebo adekvatni platové ohodnoceni vytvofi pocit jistoty, vnimame
jej jako miru ohodnoceni své prace a pro vztah k nemocnym jsou tim vytvofeny lepsi
podminky?

Mnozstvi penéz, které jedinec ke svému pocitu spokojenosti potiebuje, je znacné
individualni a neni to zcela mozné voln& ovlivnit. (KOPRIVA, 2013 str. 26) Dle italské
studie vyznamna ¢ast respondentdl, studentii osetfovatelstvi, pochézi z fad dobrovolnika
pracujicich s lidmi v oblasti socialni péce. Tito respondenti uvadéji vyznamnou orientaci
na pe¢ovani o nemocné a vnimani profese jako poslani. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21)

Aby si vSak poméhajici pracovnik v nasich podminkach uvédomil, nakolik je pro
n¢j dalezité financni ohodnoceni ve srovnani s pocity, ze délad smysluplnou praci, je tieba
delsi ¢as pro pfijeti velké skaly emoci. Tak dochdzi i k vyvoji vztahli k nemocnym
a vznikd piizniva atmosféra pro vykon profese. (KOPRIVA, 2013 str. 29) Nicméné jisté
v kazdém prostiedi plati fakt, Ze je velmi milé slySet od oSetfované osoby slova diki
a vnimat pocit, Ze nase prace je uzite¢na. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 22)

V mnoha piipadech vSak dochazi k definitivnimu opusténi profese pro
fundamentalni nespokojenost s finanénim ohodnocenim, kterou nelze zmirnit

uvédoménim si smysluplnosti prace. (KOPRIVA, 2013 str. 29)
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9 PROFESE VSEOBECNE SESTRY

V poslednich dvaceti letech probéhlo v pojeti profese sestry velmi mnoho zmén.
Kromé zmény samotného nazvu ze zdravotni sestry na vSeobecnou doslo k zasadnim
zménam ve vzdelavani a kompetencich. Zménilo se vyznamné i pracovni prostiedi
a vybaveni klinik, skladba a vékovy primér pacienti a v neposledni fadé pohled
na povinnosti sester, jejich postaveni vi¢i nemocnym, lékafiim, zaméstnavateli i sobé
navzajem. (BARTLOVA, 2007 str. 255)

Sestra poskytuje péci jednotlivym osobam, rodindm i komunitnim spolecenstvim,
pfi¢emz je v kontaktu s ostatnimi odborniky na poli poskytovani zdravotni péce. ,, Nese
plnou odpovédnost za osetrovatelské cinnosti, které v praxi provadi. Dodrzuje povinnost
mlcenlivosti a chrani dirvérné informace pacienta. “ (NOVAKOVA, 2010 str. 13)

9.1 Profesionalizace oSetiovatelstvi

Zmény, které vedly k profesionalizaci oSetfovatelstvi, vychéazely z legislativnich
zasahi do oblasti vzdé€lavani sester na trovni EU. Pro vykonavéni profese v celém
rozsahu kompetenci stanovenych jednotlivymi staty se zaddalo vysokoskolské vzdélani,
studium se v jednotlivych zemich sjednotilo, podstata profese byla jasné¢ definovana
a ziskané diplomy mezinarodné platné. (BARTLOVA, 2007 str. 256)

Na vyznam vysokoskolského vzdélani jsou mezi odborniky rtzné nazory,
pfedpokladejme, ze je minimalné bakaldfsky titul nezbytny naptiklad pro intenzivni
péce, slozité technologické obory, sestry s manazerskou kompetenci apod. Ve studii
zabyvajici se profesionalizace oSetfovatelstvi v Anglii je uvedeno, Ze studenti
vysokoskolského programu oSetfovatelstvi se citi byt jiz od pocatku studia vice
profesiondly ve zdravotnictvi nez studenty. Akademické ptda je na roli profesionéla
ptipravuje zodpovédné a zajistuje nadstandartni kompetence smérem k vedeni tymu a
edukacni ¢innosti. (CLEMENTS, 2015 str. 23)

9.2 Profese sestry

Vyvoj v profesi sestry je v mnoha oblastech provazen zdsahy do samotné
podstaty oboru. Zmény prob&hly v oblasti legislativy regulujici profesi ve smyslu
kompetenci, odménovani, vzdélavani, prav, povinnosti a pracovnich podminek.
Dle WHO je role sestry ve zdravotnim systému zipadnich zemi nezastupitelna
a jednotlivci, skupiny i zaméstnavatelé jsou na této profesi zavisli. (BARTLOVA, 2007
str. 255)
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., Ze sociologického hlediska lze profesi nazvat povolanim, odbornosti nebo
odbornou pripravou na pozadované povolani. Pojem profese se vztahuje predevsim
k pracovnim rolim. Hlavnim spolecnym jmenovatelem pracovnich roli je omezeny
a regulovany pristup k jejich vykonu. “ (BARTLOVA, 2007 str. 255)

9.2.1 Znaky determinujici profesi:

e Piitomnost teoretického ramce, ktera slouzi pro definovani ukonti v profesi.

e Piitomnost autority, kterd je se svym vzdélanim nositelem nadstandartnich

znalosti v oboru.

e Piitomnost funk¢nich spolkli a organizovanych skupin, jejichz clenska

zakladna dosahuje potfebné kvalifikace a odbornosti pro vykon profese.

e Piitomnost definovanych pravidel chovani a jednani wvii¢i klientovi

a profesnich odborniki mezi sebou.

Jinymi znaky profese jsou nejasn¢ stanovena hodinova dotace prace, nepomér
mezi pracovnim a volnym Casem a chapani profese ve vyznamu ,,poslani nikoli
ve smyslu pouhé cesty k vydelku. Je jen nemnoho obori, které¢ jsou jednoznacné
profesemi dle p¥itomnosti uréujicich predpokladii. (BARTLOVA, 2007 str. 225)

Profese sestry vSechny atributy spliiuje, méa své konkrétni urcujici znaky, které
z principu predpokladaji vyssi statut ve spolecnosti. Je zde navic pfitomny pfinos pro
spole¢nost, chovani je regulovano pomoci etickych kodexli a v neposledni fad¢ je velka
cast profesniho vzdélavani uskutec¢novana na akademické piade vysokych skol.

9.2.2 Legislativa

,Dnem 1. zari 2017 nabyva ucinnosti zakon ¢. 201/2017 Sb., kterym se meni
zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkdch ziskavani a uznavani zpiisobilosti k vykonu
nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu cinnosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péce a o zmeéene nekterych souvisejicich zdakonii (zakon o nelékarskych
zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdejsich predpisii. Tento zdkon mj. umoZiiuje
ziskat vybranym zdravotnickym pracovnikiim kvalifikaci vseobecné sestry nebo détské
sestry zkrdcenym — minimalné rocnim — studium na VOS.“ (SNAJDROVA, 2017) Kolem
zakona bylo mnoho nejasnosti, v pfipominkovém fizeni ministerstvo obdrzelo pies tisic
pfipominek. Zakon byl pfesto novelizovan zdGvodu akutniho nedostatku
zdravotnického persondlu v praxi, ptestoze: ,, zapadoevropskym standardem je tercialni

vzdélavani bakalarského typu* (KREPELKA, 2004 str. 78)
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9.2.3 Odborna zpiisobilost
,,Odborna zpiisobilost k vykonu povolani vseobecné sestry se ziskava
absolvovanim:
- nejmeéné triletého akreditovaného zdravotnického bakalarskeho studijniho
oboru pro pripravu vSeobecnych sester,
- nejméné triletého studia v oboru diplomovand vseobecna sestra na vyssich
zdravotnickych skolach,
- studia v oboru diplomovana vseobecnd sestra na vyssi zdravotnické Skole
v délce nejméné jeden rok, jde-li o zdravotnického pracovnika, ktery ziskal odbornou
zpiisobilost k vykonu povolani praktické sestry, zdravotnického zdchranare, porodni
asistentky nebo détske sestry podle § 5a odst. 1 pism. a) nebo b), byl-li prijat do vyssiho
nez prvniho rocniku vzdélavani. “ (SNAIDROVA, 2017)
9.3 Specifika prace vSeobecné sestry
V katalogu praci, ktery popisuje povolani vSeobecné sestry, jsou uvedena jeji
specifika. Napi. Ze sestra provadi zdravotni péc¢i o nemocného dle indikace lékare,
popiipadé¢ oSetfovatelskou péci dle vlastniho zhodnoceni stavu nemocného,
je zodpovédna za postup dle piijatych standardd, vede dokumentaci nemocného,
komunikuje, edukuje, spolupracuje s oSetfovatelskym tymem. Sestra jako clen
oSetfovatelského tymu u nemocného a bezprostiedni praci s nim stravi nejvice ¢asu, cca
40 % pracovni doby. 80 % casu pracovni doby se vénuje pracovnim ukoliim, jinym
odbornym tkontim, pracovni komunikaci s 1ékafem a kolegy. (DOBROVOLNA, 2017
str. 20)
9.3.1 Role sestry v oSetfovatelském procesu
Sestra musi béhem své pracovni ¢innosti prokdzat schopnost zastdvat mnoho roli.
Napriklad roli psychologického poradce, ktery empaticky chépe rozpoloZeni nemocného
a rodiny, spolupracuje s lékafem Casto na urovni rovnocenného partnera, avSak bez
prekracovani kompetenci. OSetfuje nemocného na vSech trovnich pro zajisténi saturace
jeho, pro lécbu zdasadnich, potreb. Plni roli fyzioterapeuta, kdy ve spolupraci
s rehabilitacnim pracovnikem pracuje v kontextu systému péce, ktery zlepsi a navrati
pohybové funkce anebo zabrani zhorSeni a komplikacim. Mnohdy nahrazuje funkci
socidlni pracovnice, resi rodinné situace, finance, postupy dalsi péce. Edukuje nemocné,
rodinu, sluzebné mladsi spolupracovniky, studenty, vykondva dilezité administrativni

¢innosti, za které je zodpovédna, a na zavér, pres vSechny odborné Cinnosti, Castokrat
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reaguje na situaci akutné zneciSténého prostredi, udrZzuje standardni podminky oddé€leni
dle hygienického planu, aktudlnich potfeb, tklidovych harmonogramii a zmén
v legislativé. (DOBROVOLNA, 2017 str. 21) Sestra je prostfednikem a spojovacim
clankem mezi lékafem, hospitalizovanou osobou, rodinnymi pfislusniky a ostatnimi
¢leny tymu. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21)

9.4 Vybér studia zdravotnickych obort

Ziskani odborné zptisobilosti pro vykon povolani vSeobecné sestry je disledkem
pocatecniho vybéru daného studia. Co vSak mladé lidi, budeme-li pfedpokladat, Ze touha
po uplatnéni v pomaéhajici profesi je pfitomna od mladi, k vybéru profese vede?
Uvédomuji si tito lidé narocnost profese? Maji osobnostni piedpoklady a schopnost
vyrovnat se s negativy, které toto povolani pfindsi?

Ve Zdravotnickych novinach, konkrétné v ¢lanku s ndzvem Sestram nejvice
chybi blizsi kontakt s pacientem, se autor textu Filip Kut Citores vyjadiuje takto:
,,Ja si nemyslim, Ze sestra potrebuje nutné vysokoskolské vzdelani — potrebuje vsak
takové vzdelani, které je kvalitni a prichazi v urcitéem véku, kdy je clovek pripraven
na kvalifikovand Zivotni rozhodnuti, které nevzdeélava sestru jen v praktickych
dovednostech, ale pripravuje ji také na roli reprezentantky své profese. (...) Vzdelani
samo o sobé je zkusenost. A takovou zkusenost, o které mluvim, prinasi v tuto chvili jen
vzdélani vysokoskolské.“ (KUT CITORES, 2017)

., Nékteré profesionalni hodnoty, normy a zpiisoby chovani jsou posiloviany
v prubehu studia na akademické piide. “ (ZARSHENAS, 2014 str. 433)

9.4.1 Finanéni ohodnoceni

Po zmén€ vzdélavani, ktera ma byt feSenim ubytku sester v praxi,
je dalsim diskutovanym tématem vliv finanéniho ohodnoceni na nedostatek
zdravotnickych pracovnikli. Mgr. Alice Strnadova, MBA pro periodikum Zdravotnictvi
a medicina tekla, ze: ,, Samozirejmé velkou roli hraje nedostatecné financni ohodnoceni
zdravotnickych pracovniki. (...) Je nutné zatraktivnit zdravotnické profese, vykondvat
zdravotnické povolani je narocné, tak by alespon financné mélo byt atraktivni.*

(MIKSOVA, 2016)

,Jestlize ma sestra poddvat vyborny vykon a pri praci s nemocnymi byt
spokojena, pak potrebuje nejen osobnostni a fyzické predpoklady, kvalitni vzdelani, ale
také vytvoreni vhodnych pracovnich podminek. Mezi né patri nejen vybaveni pracovisté

dostatkem pracovnikii, techniky, pomiicek, materialu, ale i spolecenského uznani, uznani
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ze strany vedeni i v ramci pracovniho tymu a v neposledni radé adekvatni ohodnoceni
prace.” (NOVAKOVA, 2010 str. 30) Jako nedocenéna je profese sestry vniména
1 v zahrani¢nich studiich. Pfes respekt ke znalostem a odpovédnosti je sestra
podhodnocena ve srovnani s ostatnimi profesemi, je jim podiizena a nedostate¢né
finan¢né€ ohodnocena. (FERRI, a dalsi, 2016 str. 21)
9.4.2 PrestiZ profese sestry — nazory osobnosti oboru
Otazka prestize je v profesi sestry velmi dileZzita a jeji hodnoceni zalezi na mnoha

faktorech. Podle prizkumu Centra vetfejného minéni zroku 2016 se jedna o tieti

vvvvvv

KANCELAR, 2016)

Dle Mgr. Aleny Strnadové, MBA: ,, Je prestiz konkrétné sester zavisla na lidském
faktoru, tedy na tom, kdo tuto profesi vykondva, na jeho intelektudlnich a mordlné
volnich vilastnostech, pricemz zdjem takto kvalifikovanych lidi vykonavat tuto profesi
je zavisly na jejich spolecenskem ohodnoceni, pracovnich podminkach a dalsich
faktorech, které vytvari spolecnost. Je tedy veéci vSech zucastnénych — ministerstva
zdravotnictvi, Ceské asociace sester, odborii i dalsich kompetentnich organii, aby sviij
zdvazek vici sestram splnili.“ (ZDRAVI EURO.CZ, 2016) Dle vyzkumu univerzity
v Modeng si sestry pripadaji podhodnocené, nevnimaji respekt ze strany starSich 1€kait,
boji se prosazovat sviij nazor, prestoze si uvédomuji odpovédnost za svou praci. (FERRI,
a dalsi, 2016 str. 22)

V anket¢ z roku 2016 bylo mimo jiné vyznamnymi piedstaviteli zdravotnickych
profesi feCeno, ze prestoze se v minulych letech zménil zplsob ziskédvani vzdé€lani
smérem k vysokoskolskému studiu, prestiz sester se v profesnim prostiedi piilis
nezvysila, sestra je stidle povazovdna za pomocnici lékate, je nedostatecné platoveé
ohodnocena, neni zajisténa jeji pravni ochrana a je nedostatecné prezentovana v médiich.
Takto se vyjadifil Bc. Tomd$ Vilek, DiS., ptfedseda Profesni a odborové unie
zdravotnickych pracovnikii. (ZDRAVI EURO.CZ, 2016)

Dle MUDr. Jana Dudry, Ph.D., MPH, generdlniho feditele skupiny Agel,
dulezita jako role lékare, (...). Byt sestrou je navic Zivotni poslani, které zvladnou jen
velmi silné osobnosti.“ (ZDRAVI EURO.CZ, 2016)

MUDr. Ondfej Méstak, Ph. D., z Kliniky plastické chirurgie Nemocnice
Na Bulovce prestiz sestry nepopira, vnima tuto profesi jako odbornou a vyznamnou pro

obor. Sestry by vSak mély byt Iépe finanén€é odménovany, zvysil by kompetence smérem
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k lékaiskym vzhledem ke vzdélani. (ZDRAVI EURO.CZ, 2016) Oproti tomu se viak
sestry citi ze strany lékafti v podiizeném postaveni, alespont dle zahrani¢nich studii.
Sestry jsou dle vyzkumu Paoly Ferri z University of Modena 1ékafi pfezirany, prevazné
star§imi odborniky. Mladi 1€kaf1i jiz vyznam profese chapou Iépe. (FERRI, a dalsi, 2016
str. 22)

., ZkuSené a vzdelané sestry” by mély byt postaveny do role rovnocennych
partnert lékatt, ,, jejichz prace je neoddélitelna od jejich a jejichz znalosti jsou anebo by
meély byt na stejné urovni, jen v jiné oblasti péce.” Ing. Martin Divi§, MBA, pfedseda
predstavenstva, Kooperativa pojistovna a.s. (ZDRAVI EURO.CZ, 2016)

Mgr. Jana Novakovd, MBA, naméstkyné pro oSetfovatelskou péci FN
Motol uvadi, ze: ,,Sestra je pilitem moderniho oSetrovatelstvi, které je nedilnou soucasti
zdravotni péce. Mnoho se zménilo hlavné diky rozvoji v mediciné, technologii
i vzdelavani. Osetrovatelstvi se neustdle vyviji a sesterskd profese se zdokonaluje.
Zmeénila se i role sester, jsou samostatnéjsi, iniciativnejsi a vzdelanéjsi, a to se odrazi
v jejich praci. (...) Je potieba profesi sestry podporit, zviditelnit a ocenit. Vytvorit
podminky pro jejich praci a nastavit motivacni mechanismy, které zahrnuji i kariérni
i financni postup. Na druhé strané jsou to sestry samy, které si svym chovanim, znalostmi
a praktickymi dovednostmi musi vybojovat postaveni ve spolecnosti. Predevsim si musi
vazit samy sebe. Brat svou profesi jako jedinecnou a nezastupitelnou. Je na sestrach, aby
dokazaly presvedcit o svych schopnostech, profesionalité a diiveryhodnosti nejen
pacienty, ale i lékare a ostatni zdravotniky. “ (ZDRAVI EURO.CZ, 2016)

Vyznam mediélniho obrazu ve vnimani prestize sestry vidi Mgr. Jana Mikulkova,
MBA, tfeditelka NCO NZO v Brn¢. Rada by vidéla vétsi tctu ze strany medii, naptiklad
odmitd velmi jednostranny obraz sestry presentované v televiznich seridlech vedouci
az k jeji degradaci, ptala by si, aby si sestry své profese vice cenily, a nesouhlasi
se zmeénami v nazvoslovi, kdy dochéazi k rozmé€lnéni povédomi vetejnosti o sesterské
profesi. (ZDRAVI EURO.CZ, 2016)

K profesi sestry toho ze strany profesionalii a vyznamnych osobnosti bylo fe¢eno
hodné€. Mnoho tvrzeni je shodnych, vétSina z nich velmi oceniuje préci sester, vnimaji
nedostatky v systému, v odménovani i v samotném vlastnim pojeti profese sestrami. Jak
na obor vSeobecné sestry, resp. profesi nahlizeji studenti stiednich Skol, vysSich

odbornych skol a bakalatského studia? To je predmétem vyzkumné €asti nasi prace.
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EMPIRICKA CAST
10 KVANTITATIVNI VYZKUM

Vseobecné je snahou kazdé vyzkumné prace ziskat fakta, kterd je mozné
zpracovat do relevantnich vysledkii, jez nam daji odpovéd’ na vyzkumné otazky.
Vyzkumnou praci tak mizeme ptichdzet na nové informace, srovnavat ziskané odpovédi
s jiz platnymi teoriemi a formulovat nové zavéry. Pro tyto ucely jsou tedy vytvareny
veédecké pristupy, které je mozné od laickych rozliSit na zdkladé ,,systematicnosti
a organizovanosti“ (OLECKA, a dalgi, 2010 str. 8)

10.1 Plan vyzkumu

Pro tcely diplomové prace je zvolena metoda kvantitativniho Setfeni pomoci
dotaznikl, které jsou kompilaci standardizovanych otdzek ze studie L. Vanhanen
(VANHANEN, 2000 str. 1059), (JANHONEN, 2000 str. 27) a J. C. Toth (TOTH, 1998
str. 278) zminénych v teoretické ¢asti prace, doplnéné o otazky vlastni.

Hlavni vyzkum probihal od listopadu roku 2017 do unora roku 2018, nasledné
po pilotni studii z mésict zaii a fijna 2017. Osloveni byli zastupci stfednich $kol
v Plzefiském kraji a v Praze a zilastnily se SZS Klatovy a SZS Cheb, souhlas
s pruizkumem je soucasti ptiloh. Déle vyzkum probihal na internetovém portale
OSetfovatelstvi.info. Jednotlivé formy prizkumu neporuSuji pravo na anonymitu ani
GDPR, souhlas se zafazenim do studie vyplyva z textu dotazniku.

Stanoveny jsou tyto cile vyzkumné ¢asti diplomové prace:

1) zjistit, zda studenti nelékaiskych zdravotnickych oborG  maji
problémy s motivaci ke studiu, osobni problémy, nebo zda vykazuji nespokojenost
s obsahem a metodami uc¢iva v aktualné studovaném oboru;

2) zjistit, zda studenti nelékaiskych zdravotnickych obori ve zvoleném
oboru setrvaji;

3) zjistit a analyzovat, jakd je mira orientace studentli nelékaiskych
zdravotnickych oborl na oSetfovatelstvi a jejich postoj k profesi; zjistit, jaké faktory
orientaci a postoj k profesi ovliviiuji;

4) odhalit vyznamné motivacni faktory k volbé ndsledného pracovniho

zafazeni.
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10.2 Ziskavani kvantitativnich dat

Pro tucely studie byly vybrany dva dotazniky vytvofené v ramci zahrani¢nich
vyzkumnych projektli v oblasti zdravotnickych profesi, které Setfi:

a) miru orientace respondentli na jednotlivé aspekty oboru - Nursing Orientation
(VANHANEN, 2000 str. 1059), (JANHONEN, 2000 str. 27).

b) postoj respondentt k osetfovatelstvi — Nursing Atittude Questionnaire
(TOTH, 1998 str. 248). (Priloha ¢. 8.)

10.2.1 Dotaznik Nursing Orientation

Dotaznik Nursing Orientation vznikl jako soucést studie Liisy Vanhanen RN
MNSc (Registered Nurse a Master in Nursing Science) a Sirpy Janhonen RN PhD
(Registered Nurse a Doctor of Philosophy) Factors associated with student's
orientation to nursing z University of Oulu ve Finsku. Autorky tak reagovaly
na minimalni informace, které by objasnily faktory, jez souvisi s orientaci na aspekty
zdravotnické profese. Zavéry vyzkumu byly publikovany vroce 2000 v Journal
of Advance Nursing a slouzi jako vychozi bod mnoha dalSich védeckych praci.

Dotaznik je ¢lenén na n€kolik ¢asti. Na pocatku se otazky tykaji demografického
rozliSeni, rodinného stavu, zkuSenosti s oSetfovanim nemocnych, faze studia, problémil
se studiem a rozhodnuti respondenta zistat v oboru. Nasleduji tfi Skaly

1) orientace na oSetiovatelstvi?

2) orientace na profesni odbornost®

3) orientace na rodinu*.

Dotaznik obsahuje vyroky, které respondenti hodnoti na Skalach. Vyhodnoceni
dotazniku orientace je dle schématu ,,Rozhodn¢é souhlasim®, ,,SpiSe souhlasim®
,Nevim®, | SpiSe nesouhlasim™ a ,,Rozhodné¢ nesouhlasim®. Ve studii jsou zkoumany
souvislosti danych odpovédi, zavéry jsou zajimavé a diskutujeme je v zdvéreCné ¢asti

diplomové prace.

2 Otazka 1-6.
3 Otazka 7-12.
4 Otazka 13-17
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10.2.2 Dotaznik Nursing Atittude Questionaire

V roce 1998 Nursing Outlook vydal text s vystupem studie Atittude Toward
Nursing of Students Earning a Second Degree and Traditional Baccalaureate
Students: Are They Different? od Jean C. Toth, RN, CNS, DNSc (Registered Nurse,
Clinical Nurse Specialist a Doctor of Nursing Science) zkoumajici rozdily v postoji
studentli k oSetfovatelstvi v ur€itém véku a jednotlivych etapach vzdélavani, piicemz
v USA je téchto etap a forem nékolik. Studie probihala pod zéstitou Katolické univerzity
ve Washingtonu pomoci dotaznikd, jejichz obsahem je 30 polozek, resp. 18 ve zkracené
verzi. Dotaznik obsahuje dv¢ Skaly:

1) skala zaméfend na predpoklady pro oSetrovatelstvi

2) skala zaméfena na otdzky empatie a ochrany pacienta.

Vyhodnoceni dotazniku je dle schématu ,,Rozhodné souhlasim®, ,,Spise
souhlasim* ,,Nevim®, ,,SpiSe nesouhlasim* a ,,Rozhodn¢ nesouhlasim*. Bodovani je od
peti bodl za ,,Rozhodné souhlasim™ po jeden za ,,Rozhodné nesouhlasim®. Prizkum
(TOTH, 1998 str. 277) ukézal, Ze skupiny respondentil jsou si ve svych postojich velmi
blizké, dotaznik Nursing Atittude Questionnaire je uzivdn v mnoha nasledujicich
prizkumech a reflektuje postoje studentti i sester v klinické praxi.

10.3 Vyzkumné otazky

Vzhledem ke vzorku respondentii patrame po souvislosti mezi aktudlnim
stupném vzdélani jednotlivych skupin a orientaci na oSetfovatelstvi a vS§eobecném pojeti
sestry a jeji osobnosti. Je povolani sestry poslani? Ma mit sestra silnou potfebu starat se
o druhé? Podili se na zdravotni politice a vystupuje proti nepfiméfenym pracovnim
podminkdm? Je sestra za svou praci nalezité ohodnocena? Na pocatku dotazovani stoji
charakteristika souboru, rozhodnuti setrvat v oboru, problémy s motivaci ke studiu a
naslednd preddefinovana tvrzeni, ¢lenici otazky dle orientace respondenta.

Na zavér dotaznikového Setfeni se ptdme na motivacni faktory. Zajima nas, jaké
benefity vnimaji respondenti jako vyznamné pfi vybéru mista. Vzhledem k nedostatku
sester v praxi je toto otazka, kterd by se méla fesit pfednostné, ,, zdravotnické profese je

tieba zatraktivnit. “ (MIKSOVA, 2016)
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Tabulka 2 Prehled vyzkumnych otazek. Zdroj: viastni

Maji respondenti v prithéhu vzdélavani problémy s motivaci
ke studiu, osobni problémy a/nebo vykazuji nespokojenost s obsahem a metodami

uciva? (popisna statistika)

Jsou studenti nelékaiskych zdravotnickych oborit ve vSech oborech (praktickd
sestra, diplomovand vSeobecnd sestra, vSeobecnd sestra v bakaldiském studiu)

rozhodnuti setrvat v profesi? (popisnd statistika)

Jakd je mira orientace respondentit na oSeti'ovatelstvi a na profesni odbornost a co

Jji ovlivituje? (testova statistika)

Je mira orientace na oSetfovatelstvi u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych
dle stupn¢ vzdélani (prakticka sestra, diplomovand vSeobecnd sestra, v§eobecna sestra

v bakalatském studiu) shodna? (testovany tti hypotézy, viz str. 65)

b)

Je mira orientace na profesni odbornost u zkoumanych skupin respondentil
rozdelenych dle stupné vzdélani (praktickd sestra, diplomovand vSeobecna sestra,

vSeobecnd sestra v bakalarském studiu) shodna? (testovany tti hypotézy, viz str. 67)

Jaké faktory maji vliv na miru orientace na oSetfovatelstvi a na profesni odbornost

respondenti? (dopliikova otazka, testova statistika)

Jaky je postoj respondentit k profesi?

Je postoj k profesi (dotaznik NAQ) u zkoumanych skupin respondentt rozdélenych
dle stupn¢ vzdélani (prakticka sestra, diplomovand vSeobecnd sestra, v§eobecna sestra

v bakalarském studiu) shodny? (testovany tii hypotézy, viz str. 72)

V jakych konkrétnich otazkach dotazniku NAQ se dosazené praméry bodového skore

1181 u respondentli rozdélenych dle aktudlné studovaného oboru?

Jaké faktory maji vliv na dil¢i skupiny otdzek v dotazniku NAQ zaméfenych na postoj
k profesni pfilezitosti, vyzkumu, vzdélani, platovému ohodnoceni, kompetencim

a peCovani?

Jsou motivacni  faktory pro vybér budouciho pracovniho  mista
ve skupindch respondentii budoucich nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii

shodné?
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10.4 Charakteristika sledovaného souboru

Pro vybér respondenti byly osloveny stfedni Skoly oboru praktické sestra, vyssi
odborné Skoly oboru diplomovand vSeobecna sestra a vyzkumu se zcastnili 1 studenti
bakalarského studia vysokych skol, bez piimé zkuSenosti ve zdravotnictvi,
ale 1 sprofesnim uplatnénim. VSeobecné¢ se jednd o studenty rlznych forem
osetfovatelskych programt, respondenti tedy maji povédomi o specifickych aspektech
profese, setkali se s péci o nemocného a jsou ucastni zdravotnického systému.

Soucasti vyzkumu se stalo 193 respondentl. Prvni skupinou respondentii jsou
studenti stfednich skol v poslednim roc¢niku oboru prakticka sestra (n=106). Jejich
vnimani oSetfovatelstvi, rozhodnuti setrvat v oboru, postoj k profesi, motivace pro vybér
budouciho mista apod. je vtéto praci srovndvana s predstavami studujicich
diplomovanych vSeobecnych sester (n=28) a vSeobecnych sester v bakalarském
programu (n=59).

Vzhledem k ndzvu prace Motivace ke studiu oboru vSeobecnd sestra je nas
vyzkum zamétfen na studenty nelékaiskych zdravotnickych obort (prakticka sestra,
diplomovana vSeobecna sestra a vSeobecna sestra v bakalarském studiu), na jejich
motivaci ke studiu, problémy pii studiu, rozhodnuti setrvat v oboru, orientaci
na oSetfovatelstvi a profesi, postoj k profesi a motivacni faktory pro vybér budouciho

pracovniho mista. (Pfiloha €. 8)
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11 ANALYZA A INTERPRETACE VYSLEDKU

Analyza vysledkil vychdzi z predpokladu, Ze zkoumany vzorek byl dostate¢né
obsdhly a ma tak vypovédni hodnotu. V naSem vyzkumu se dotaznikového Setieni
zucastnilo 193 respondentd, jejich pomérné zastoupeni dle urovné studijniho programu
bude uvedeno nize.

11.1 Demografické udaje

Vyzkumu se v poctu 157 (81,3 %) respondentek zucastnily zeny, 36 (18,7 %)
respondentl byli muzi. Vékové hranice 25 let nedosahlo 147 (76,2 %) studenti, naopak
46 (23,8 %) odpovidajicich osob bylo starsi 25 let. Viz tabulky nize.

Tabulka 3 Pohlavi respondentii. Zdroj: viastni

Kumulativni
Pohlavi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
¢etnost
Muz 36 18,7 % 18,7 %
Zena 157 81,3 % 100,0 %
Celkem 193 100,0 %
Tabulka 4 Vék respondentii. Zdroj: viastni
Kumulativni
Vék Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
¢etnost
Do 25 let 147 76,2 % 76,2 %
Nad 25 let 46 23,8 % 100,0 %
Celkem 193 100,0 %

11.2 ZkuSenost s oSetFfovanim nemocnych
Dle vyzkumu Liisy Vanhanen (VANHANEN, 2000 str. 1063) ma pro orientaci
na oSetfovatelstvi, resp. rodinu zdsadni vliv pfedchozi nebo aktudlni zkuSenost
s oSetfovanim nemocnych. Tato zkuSenost je roz¢lenéna do kategorie Prima pracovni
zkuSenost, Zakladni zkusenost s osetrovanim nemocného v rodinée, a OSetiovatelstvi jako
hobby. Otazka v dotazniku je poloZena tak, aby bylo moZzno vybrat vice moznosti, nebot’

se odpovéedi nevylucuji.
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11.2.1 Vysledky Setieni
Celkem 42,5 % respondentt udalo, Ze nema pfimou pracovni zkusSenost, 57,5 %

respondentll pracovni zkuSenost s oSetfovatelstvim ma.

Tabulka 5 Prima pracovni zkuSenost. Zdroj: viastni

Absolutni Relativni Kumulativni
Piima pracovni zkuSenost Cetnost Cetnost Cetnost
NE 82 42,5% 42,5%
ANO 111 57,5% 100,0 %
Celkem 193 100,0 %

Zakladni zkuSenost s oSetfovanim nemocného vrodiné ma 46,1 %, Zadnou

zkuSenost s osetfovanim nemocnych v rodin€ udava 53,9 % respondenti.

Tabulka 6 Zakladni zkuSenost s oSetrovanim. Zdroj: viastni

Zakladni zkuSenost Absolutni Relativni Kumulativni

s oSetifovanim v rodiné Cetnost Cetnost Cetnost
NE 104 53,9 % 539%
ANO 89 46,1 % 100,0 %
Celkem 193 100,0 %

V kategorii Osetrovatelstvi jako hobby toto neuvedlo 87,6 % respondentd,

12,4 % respondentil potvrdilo oSetfovatelstvi jako hobby.

Tabulka 7 Osetiovatelstvi jako hobby. Zdroj: viastni

OSetirovatelstvi Absolutni Relativni Kumulativni
jako hobby Cetnost Cetnost Cetnost
NE 169 87,6 % 87,6 %
ANO 24 12,4 % 100,0 %
Celkem 193 100,0 %
Interpretace

V otazkéch zkuSenosti s oSetfovatelstvim vysly zajimavé vysledky vzhledem ke
skupiné respondentli. Pfestoze se jednd o studenty nelékatskych zdravotnickych obort
57,5 % respondentll mé pfimou pracovni zkuSenost s oSetfovanim nemocnych, 46,1 %

uvedlo zkuSenost s oSetfovanim nemocného v roding, event. s péci o dité, a prekvapiveé
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pouze 12,4 % respondentli studujici zdravotnicky obor uvedlo oSetfovatelstvi jako
hobby.
11.3 Rozdéleni respondentii dle oboru studia
Pro ucely ¢asti vyzkumu, ve kterém nds zajimaly odliSnosti v odpovédich dle

aktudlné studovaného oboru, se respondenti rozdélili do 3 kategorii.

Tabulka 8 Aktualné studovany obor. Zdroj: viastni

Absolutni Relativni Kumulativni
Aktualné studovany obor Cetnost Cetnost Cetnost
Prakticka sestra 106 54,9 % 54,9 %
Vseobecna sestra Dis. 28 14,5 % 69,4 %
VsSeobecna sestra Bc. 59 30,6 % 100,0 %
Celkem 193 100,0 %

Nejvyssi Cetnost navracenych formularii se ukazala ve skupiné studentli oboru
prakticka sestra, z nichz odpovédélo 106 osob, 54,9 % z vyzkumného souboru, dale 59
osob (30,6 %) studuje bakalafsky program oboru vSeobecna sestra, 28 osob (14,5 %)
navstévuje vyssi odbornou skolu oboru diplomovana vSeobecna sestra.

11.4 Problémy v obdobi studia

Prvni zésadni otdzkou vyzkumu je, zda maji respondenti v prib¢hu vzdélavani
problémy s motivaci ke studiu, osobni problémy nebo vykazuji nespokojenost s obsahem
a metodami uciva poskytuje vice moznosti odpovédi, je uzaviena, vyctova.

Otazka 1.: Maji respondenti v pritbéhu vzdélavdani problémy s motivaci
ke studiu, osobni problémy nebo vykazuji nespokojenost s obsahem a metodami uciva?

11.4.1 Vysledky Setieni

V oboru prakticka sestra ma 50,9 % respondentii problémy s nizkou motivaci,
24,5 % respondentii vykazuje osobni komplikace a 24,5 % je nespokojeno s metodami
a obsahem uciva. U budoucich diplomovanych vSeobecnych sester je 35,8 %
konfrontovano s nizkou motivaci, 42,8 % ma osobni problém a 21,4 % je nespokojeno
s metodami a obsahem uciva. Studenti v bakalafském studiu ve 44,1 % maji nizkou
motivaci, 22 % ma osobni starosti a nespokojenost s metodami a obsahem uciva

vykazuje 33,9 % respondentt.
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Tabulka 9 Problémy v obdobi studia. Zdroj: viastni.

Problémy v obdobi Motivace Osobni Ucivo

studia (n) % (n) % (n) %
Prakticka sestra 54 50,9 % 26 24,5 % 26 24,5 %
VsSeobecna sestra DiS 10 358% 12 42,8% 6 21,4 %
VsSeobecna sestra Bc 26 44,1 % 13 22 % 20 339%

Pozn. n=pocet odpovedi

Interpretace

Studenti nelékaiskych zdravotnickych oborit maji dle vyse uvedenych hodnot
problémy pfi studiu. Studenti oboru praktickd sestra se nejcastéji potykaji s nizkou
motivaci (50,9 %), ale prekvapivé Casté problémy s motivaci maji také studenti
bakalarského studia (44,1 %). Studenti diplomované vSeobecné sestry maji nejvyssi
skore v osobnich  problémech. Nejvy$si miru nespokojenosti s obsahem
a metodami uciva v porovnani s ostatnimi kategoriemi vykazuji studenti vSeobecné

sestry v bakalarském studiu (33,9 %).
Graf I Problémy v obdobi studia. Zdroj: viastni

Problémy v obdobi studia

Vseobecna sestra Bc

D Vseobecna sestra DiS

Prakticka sestra

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

@ Ucivo % Osobni % Motivace %

11.5 Setrvani v oboru

Otazka 2.: Jsou studenti nelékaiskych zdravotnickych oborit ve viech oborech
(prakticka sestra, diplomovand vSeobecnd sestra, vSeobecnd sestra v bakaldiském

studiu) rozhodnuti setrvat v profesi?

11.5.1  Vysledky Setieni

72,6 % studentt stfedni zdravotnické Skoly oboru prakticka sestra je rozhodnuto

setrvat v oboru. Na vyssi odborné Skole v oboru diplomovana vSeobecna sestra je celych
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85,7 % respondentl rozhodnuto zlstat ve zdravotnictvi, pouze 14,3 % ze zkoumaného
souboru uvazuje nad zménou béhem studia nebo po jeho ukonceni. Ve skupiné
vSeobecnych sester navstévujicich bakalafské studium je rozhodnuto zlstat

ve zdravotnictvi 72,9 % respondenttl, 27,1 % uvazuje nad zméenou.

Tabulka 10 Setrvani v oboru/zména oboru. Zdroj: viastni

Uvazuji nad zménou
Setrvani v oboru/ Jsem rozhodnut/a zlstat
oboru
zmeéna oboru
(n) % (n) %

Prakticka sestra 77 72,6 % 29 27,4 %
VSeobecn4 sestra DiS 24 85,7 % 4 14,3 %
VSeobecna sestra Bc 43 72,9 % 16 27,1 %

Interpretace

Nejvyssi skore v oblasti rozhodnuti setrvat v oboru je ve skupiné diplomovanych
vSeobecnych sester (85,7 %), lisi se o vice nez 12 % od skupiny praktickych sester

a vSeobecnych sester v bakalarském studiu.

Graf 2 Setrvani v oboru. Zdroj: viastni
Setrvani/zména oboru
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11.6 Orientace respondentii na oSetiovatelstvi a profesni odbornost

Otazka ¢. 3.: Jakd je mira orientace respondentit na oSetiovatelstvi
a na profesni odbornost a co ji ovliviiuje?

V zasadni C¢asti vyzkumu nas zajimd souvislost mezi studijnim oborem
a orientaci na oSetfovatelstvi. V rdmci dotazniku byly pouzity otdzky ze studie Factors
associated with students' orientations to nursing (VANHANEN, 2000 str. 1059), resp.
standardizovany dotaznik, bézné¢ pro vyzkum orientace na oSetfovatelstvi pouzivany
a voln¢ dostupny.

Pouzité metody

Pro zékladni stanoveni vzdjemné zavislosti zavislych proménnych (Orientace
na osetrovatelstvi, Orientace na odbornost) a nezavislych proménnych (Uroveri
vzdélani) byla pouzita metoda vicendsobné linearni regrese. Vzhledem k vyzkumné
teorii, kterd se  vénuje vlivu  vzdélani na  konstrukci  Orientace
na oSetfovatelstvi a na konstrukci Orientace na odbornost bylo toto
zhodnoceno/testovano analyzou rozptylu ANOVA.

ANOVA je metodou matematické statistiky, kterd umoznuje ovéfit, zda
na hodnotu nahodné veli¢iny pro urcitého jedince ma statisticky vyznamny vliv hodnota
nékterého znaku, ktery lze u jedince pozorovat. Tento znak musi nabyvat jen kone¢ného
poctu moznych hodnot a slouZzi k rozdéleni jedincti do vzéjemné porovnavanych skupin
a naslednému testovani pomoci statistickych testt Mann-Whitney U test a Kruskal-
Wallis viz tabulky v pfilohach prace.

V ptipad¢ otazky €. 3. a) a b) viz niZze, je veli¢inou pro kazdého urcitého
zkoumaného jedince Uroveii vzdélani. Vzorek byl proto na tomto zakladd rozdélen
do tfi vzdélanostnich skupin na praktickou sestru, diplomovanou vSeobecnou sestru
a vSeobecnou sestru v bakalatském studiu.

Pro vypocty byly pouzity statistické metody viz vySe, respondenti odpovidali
na bodov¢ skale dle miry souhlasu s jednotlivymi vyroky. Tabulka hodnot pro proménné
Orientace na oSetiovatelstvi a Orientace na profesni odbornost zobrazuje pramérny pocet

bodt v jednotlivych skupinéach.
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Tabulka 11 Prumeérné hodnoty orientace dle vzdeélani Zdroj: viastni

Stupen studia Osetrovatelstvi Profesni odbornost
Pramér 16,97 17,92
Prakticka sestra n 106 106
SD 4,228 3,856
Prameér 17,64 17,68
Vseobecna sestra Dis. n 28 28
SD 3,445 3,139
Pramér 16,81 17,97
VsSeobecna sestra Bc. n 59 59
SD 4,032 3,709
Pramér 17,02 17,90
Celkem n 193 193
SD 4,053 3,699

11.7 Setieni orientace na oSetrovatelstvi

Podotazka: a) Je mira orientace na oSetiovatelstvi u zkoumanych skupin
respondentii rozdelenych dle stupné vzdelani (prakticka sestra, diplomovand vseobecnd
sestra, vSeobecna sestra v bakalarském studiu) shodna?

11.7.1 Stanovené hypotézy

Tabulka 12 Stanovené hypotézy orientace na oSetrovani. Zdroj: viastni

Hlo | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentd
rozdélenych dle stupné¢ vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou

v§eobecnou sestru shodna.

H1; | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentd
rozdélenych dle stupné¢ vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou

v§eobecnou sestru rozdilna.

H2o | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentl
rozdélenych dle stupné vzdélani na diplomovanou vSeobecnou sestru

a vSeobecnou sestru v bakalafském studiu shodna.

H2; | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentd
rozdélenych dle stupné vzdélani na diplomovanou vSeobecnou sestru

a vSeobecnou sestru v bakalaiském studiu rozdilna.
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H3o | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentl
rozdélenych dle stupné vzdélani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalafském studiu shodna.

H3; | Mira orientace na oSetfovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentl
rozdélenych dle stupné vzdélani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalafském studiu rozdilna.

Orientace na oSetfovatelstvi
V souboru orientace na oSetfovatelstvi jsou uvedena tato tvrzeni.
e Jiz od détstvi jsem snil/a stat se sestfickou. (otazka €. 1)
e Byt sestrou je poslani. (otazka ¢. 2)
e Sestra by méla mit silnou potiebu starat se o druhé. (otazka €. 3)
e Je pro mé dulezité, ze jsem zacal/a studovat oSetfovatelstvi. (otazka €. 4)
e Pracovat jako sestra davd mému zivotu smysl. (otazka €. 5)
e (Ocekavam, ze jako sestra budu mit pfilezitost rozvijet svoji osobnost. (otazka €. 6)
11.7.2 Vysledky Setieni orientace na oSetiovatelstvi
Vysledek ANOVA testu p=0,663 pro Uroveii vzdélani a zavislou proménou
Orientace  na  oSetfovatelstvi na  hladiné  vyznamnosti 0,05  udava,
ze se jednotlivé vzdé€lanostni skupiny v oblasti Orientace na osetrovatelstvi statisticky
vyznamné neli$i. Viz tabulka €. 21-23 v pfiloze €. 1.

Testovanim jednotlivych hypotéz jsme dosli k témto zaveértim.

Tabulka 13 Vysledky orientace na osetiovani. Zdroj: viastni.

Hypotéza H1y ,, Mira orientace na oSetiovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentii
rozdelenych dle stupné vzdelani na praktickou sestru
a diplomovanou vseobecnou sestru shodna.“ je platna (p=0,513). Hypotézu H1,

zamitame.

Hypotéza H2y ,, Mira orientace na oSetrovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentii
rozdelenych  dle  stupné vzdeélani na  diplomovanou  vSeobecnou  sestru

a vseobecnou sestru v bakalarském studiu shodnd.“ je platna (p= 0,386). Hypotézu

H2: zamitame.

Hypotéza H3¢ Mira orientace na osetrovatelstvi je u zkoumanych skupin respondentii
rozdelenych dle stupné vzdelani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru v bakalarskem

studiu shodna“ je platna (p= 0,712). Hypotéza H3; zamitame.
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Interpretace

Ve vyzkumu souvislosti aktualné studovaného oboru na miru orientace

na oSetfovatelstvi nebyl zaznamenan statisticky vyznamny rozdil mezi jednotlivymi

skupinami respondentt studujici nelékatské zdravotnické obory.

11.8 Setieni orientace na profesni odbornost

Podotazka: b) Je mira orientace na profesni odbornost u zkoumanych skupin

respondentii rozdelenych dle stupné vzdelani (prakticka sestra, diplomovand vseobecna

sestra, vSeobecna sestra v bakalarském studiu) shodna? (stanoveny tri hypotézy)

11.8.1 Stanovené hypotézy

Tabulka 14 Stanovené hypotézy orientace na profesni odbornost. Zdroj: viastni

H4,

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou

v§eobecnou sestru shodna.

H4,

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou

v§eobecnou sestru rozdilna

H50

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani na diplomovanou vSeobecnou sestru

a vSeobecnou sestru v bakalafském studiu shodna.

H5;

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani diplomovanou vSeobecnou sestru

a vSeobecnou sestru v bakalaiském studiu rozdilna.

Hé6¢

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalafském studiu shodna.

H6,

Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin respondenti
rozdélenych dle stupné vzdélani praktickou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalafském studiu rozdilna.

Orientace na profesni odbornost

V souboru orientace na profesni odbornost jsou uvedena tato tvrzeni.

e Vybral/a jsem si oSetfovatelstvi kviili rozmanitosti prace. (otazka €. 7)

e Jsem si jist/4, Ze se stanu dobrou sestrou. (otazka €. 8)

68




vvvvvv

e V oSetfovatelstvi mohu zvolit pracovni oblast podle svych osobnich
zajmu. (otazka ¢.10)

e Ocekavam, ze studium oSetfovatelstvi mi umozni postoupit v kariéte. (otazka ¢. 11)

e V oSetfovatelstvi se mohu naucit porozumét sobé a druhym 1épe nez v nékterych

jinych profesich. (otazka €. 12)

11.8.2  Vysledky Setieni orientace na profesni odbornost

Vysledek ANOVA testu p=0,941 pro Uroveii vzdélani a zavislou proménou
Orientace na profesni odbornost na hladin€ vyznamnosti 0,05 udava, ze se jednotlivé
vzdélanostni skupiny statisticky vyznamné nelisi. (Viz tabulka ¢. 24-26 v piiloze €. 2)

Testovanim jednotlivych hypotéz jsme dosli k témto zavérim.

Tabulka 15 Vysledky Setieni orientace na profesni odbornost. Zdroj: viastni

Hypotéza H4y , Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin
respondentii rozdelenych dle stupné vzdeélani na praktickou sestru a diplomovanou

v§eobecnou  sestru  shodna.” je platna  (p=0,396). Hypotézu H4,

zamitame.

Hypotéza HSo ,, Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin
respondentii rozdélenych dle stupné vzdelani na diplomovanou vseobecnou sestru a
v§eobecnou sestru v bakalarskéem studiu shodna. “ je platna (p=0,628). Hypotézu H5;

zamitame.

Hypotéza H6o, ,, Mira orientace na profesni odbornost je u zkoumanych skupin
respondentii rozdelenych dle stupné vzdelani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalarskéem  studiu  shodnd.” je platna (p = 0,845). Hypotézu H6¢

zamitame.

Interpretace

Shodné jako u skupiny otdzek smétujicich k Orientaci na osSetrovatelstvi, ani
u skupiny otazek sméfujicich k Orientaci na profesni odbornost nemé aktudlné
studovany obor statisticky vyznamny vliv. Respondenti z fad student nelékaiskych
zdravotnickych oborti (praktickd sestra, diplomovanad vSeobecnd sestra a vSeobecna
sestra v bakalafském studiu) odpovidali na otazky Orientace na profesni odbornost

podobné a jejich mirné rozdily nejsou pro vyzkum zésadni.
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11.9 Vliv nezavislych proménnych

Podotazka: c¢) Jaké faktory maji vliv na miru orientace na oSetiovatelstvi

a na profesni odbornost? (Viz tabulky 27-28 v priloze ¢. 6)

Tabulka 16 VIiv nezavislych proménnych na slozky NAQ. Zdroj: viastni

orientace na oSetrovatelstvi.

Faktor Orientace na oSetrovatelstvi Orientace na profesni odbornost
Pohlavi M4 statisticky vyznamny vliv. Zeny jsou | Nema4 statisticky vyznamny vliv p=0,410
vice orientované na oSetfovatelstvi
p=0,002
Zakladni Ma statisticky vyznamny vliv p=0,04. | Nema statisticky vyznamny vliv p=0,315
zkuSenost . . . “ §
Respondenti se zakladni zkuSenosti
S osetrovanim soSetfovanim  vykazuji vy$$i miru

Pirima pracovni

Ma statisticky vyznamny vliv p=0,001.

Ma statisticky vyznamny vliv p=0,026.

setrvat v oboru

Respondenti s oSetfovatelstvim  jako
hobby vykazuji vy$si miru orientace na

oSetrovatelstvi

zkuSenost . » ; C Foly .
Respondenti s primou pracovni | Respondenti s pfimou pracovni zkusenosti
zkuSenosti vykazuji vyssi miru orientace | vykazuji vyssi miru orientace na profesni
na oSetiovatelstvi odbornost.

Osetrovatelstvi Ma statisticky vyznamny vliv p=0,031. | Nema statisticky vyznamny vliv p=0,062

jako hobb . “ Ly , .

J y Respondenti s oSetfovatelstvim  jako
hobby vykazuji vy$$i miru orientace na
oSetrovatelstvi.

Rozhodnuti Ma statisticky vyznamny vliv p=0,000. | M4 statisticky vyznamny vliv p=0,000.

v,

Respondenti s oSetfovatelstvim  jako

hobby vykazuji vy$$i miru orientace

profesni odbornost.

Vékova kategorie

Nema statisticky vyznamny vliv p=0,649

Nema statisticky vyznamny vliv p=0,129

Uroveti vzdélani | Nema statisticky vyznamny vliv p=0,925 Nema statisticky vyznamny vliv p=0.338
Problémy Nema statisticky vyznamny vliv p=0,226 Nema statisticky vyznamny vliv p=0,863
v obdobi studia

Interpretace
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Z linearné regresniho modelu tedy vyplyva, Ze na konstrukci zavislé proménné
Orientace na osetrovatelstvi ma na hladin€ vyznamnosti p=0,05 vliv:
1) Pohlavi - (p=0,002)
2) Zdkladni zkusenost s osetrovanim - (p=0,04)
3) Prima pracovni zkusenost - (p=0,001)
4) Osetrovatelstvi jako hobby - (p=0,031)
5) Rozhodnuti setrvat v oboru — (p=0,000)
Zatimco Urovern vzdélani (p=0,925), Vékova kategorie (p=0,649) ani Problémy
v obdobi studia (p=0,226) statisticky vyznamny vliv na konstrukci zavislé proménné
Orientace na osSetrovatelstvi nemaji. Pro ucely vyzkumného Setfeni je p stanovené
vypocty a porovnava se vzhledem ke hladin€ vyznamnosti, kterd byla na pocatku urcena,
tj. v naSem piipadé 0,05. Tato hodnota se standardné pouzivd, pokud neni stanovena
hodnota 0,01.
Z linedrné regresniho modelu dale vyplyva, Ze na konstrukci zavislé
proménné Orientace na odbornost mé na hlading€ vyznamnosti p=0,05 vliv:
1) Prima pracovni zkusenost (p=0,026),
2) Rozhodnuti setrvat v oboru (p=0,000)
Zatimco Zdkladni zkuSenost s oSetrovanim (p=0,315), Pohlavi (p=0.410), Uroveri
vzdelani (p=0.338), Vekova kategorie (p=0,129), Osetrovatelstvi jako hobby (p=0,062)
a Problémy v obdobi studia (p=0,863) statisticky vyznamny vliv nemaji.

11.10 Postoj k profesi dle dotazniku NAQ (Nursing attitude

Questionaire)

Otazka 4.: Jaky je postoj respondentii k profesi?
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Druhé ¢ast vyzkumu je zamétena na postoj respondentt k jednotlivym aspektiim
profese. Dotaznik Nursing attitude Questionaire (TOTH, 1998) byl sestaven tymem Jean
C. Toth, profesora katolické university ve Washingtonu DC.

Piivodni rozsah 30 otdzek je zkracen na 18 dotazil, jednotlivé odpovédi jsou
bodovany shodné s ptedchozi ¢asti vyzkumu a pro stanovené hypotézy pouzivame

srovnavani souvislosti Urovné vzdélani s celkovym skore dotazniku NAQ®.

Tabulka 17 Priumeérné hodnoty dotazniku NAQ dle vzdélani. Zdroj: viastni

Uroveti vzdélani Celkem
Prakticka sestra Priamér 48,29
n 106
SD 7,638
V3eobecna sestra Dis Priamér 43,32
n 28
SD 7,227
V3eobecna sestra Bc Priamér 47,73
n 59
SD 7,206
Celkem Prumér 47,40
n 193
SD 7,605

Podotazka: a) Je postoj k profesi u zkoumanych skupin respondentii rozdelenych dle stupné
vzdelani (prakticka sestra, diplomovana vseobecna sestra, vseobecna sestra v bakalarskéem

studiu) shodny? (Stanoveny tri hypotézy)

11.10.1  Stanovené hypotézy — postoj k profesi

Tabulka 18 Stanovené hypotézy postoj k profesi. Zdroj: viastni

H70 | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondenti rozdélenych dle stupné

vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou v§eobecnou sestru shodny.

> Pro statisticky vypocet byl pouZit test Kruskal-Wallis a Mann-Whitney U test.
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H7: | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné

vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou v§eobecnou sestru rozdilny.

H8o | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné
vzdélani na diplomovanou vSeobecnou sestru a vSeobecnou sestru

v bakalatském studiu shodny.

H8:1 | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondenti rozdélenych dle stupné
vzdélani diplomovanou vSeobecnou sestru a v§eobecnou sestru v bakalaiském

studiu rozdilny.

H90 | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondenti rozdélenych dle stupné
vzdélani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru v bakalafském studiu

shodny.

H9: | Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondenti rozdélenych dle stupné

vzdélani praktickou sestru a vSeobecnou sestru v bakalarském studiu rozdilny.

11.10.2 Vysledky Setfeni vlivu vzdélani na celkové skére dotazniku NAQ

Na zékladé Setfeni pomoci testu Kruskal-Wallis — testovani shody vybérovych
distribu¢nich funkci bylo dosazeno nékolika statisticky vyznamnych vysledki, viz
tabulka €. 29 v pfiloze ¢. 4. Bez ohledu na skupiny otazek ¢lenénych dle tematického
zatazeni je celkové skore v jednotlivych skupinach respondentli odlisné p=0,015.

Primérny pocet bodl u skupiny praktickych sester je 48,29 oproti diplomovanym
vSeobecnym sestram, jejichz priimérny pocet bodli dosahl pouhych 43,32. tento rozdil
je statisticky vyznamny p=0,29.

Mezi postojem k profesi u studentii diplomované vSeobecné sestry (celkové skore
43,32) a vSeobecné sestry v bakalafském studiu (celkové skore 47,73)
je statisticky vyznamny rozdil p=0,031.

Mezi praktickou sestrou s primérnym poc¢tem boda 48,29 a vSeobecnou sestrou
v bakalarském studiu s bodovym primérem 47,73 nebyl potvrzen statisticky vyznamny

rozdil.

Tabulka 19 Vysledky Setieni postoje k profesi Zdroj: viastni

Hypotézu H7¢ ,, Postoj kprofesi je u zkoumanych skupin respondentii
rozdelenych dle stupné vzdelani na praktickou sestru a diplomovanou v§eobecnou sestru

shodny. “ zamitame (p=0,029). je statisticky vyznamny. Hypotézu H7; pFijimame
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11.

11.

»Postoj k profesi je u tkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné

vzdélani na praktickou sestru a diplomovanou v§eobecnou sestru rozdilny.

Hypotézu H8y  Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle
stupné vzdelani na diplomovanou vseobecnou sestru a v§eobecnou sestru v bakalarskem
studiu shodny. * také zamitame (p=0,031). Hypotézu HS8,; prijimame ,, Postoj k profesi
je u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné vzdélani diplomovanou

v§eobecnou sestru a v§eobecnou sestru v bakaldaiském studiu rozdilny. «

Hypotéza HY ,, Postoj k profesi je u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle
stupné vzdelani na praktickou sestru a vSeobecnou sestru v bakalarskéem studiu shodny.

je platna (p=0,312). Hypotézu H9 zamitame.

Interpretace

Na zéklad¢ vysledki Setfeni jsme dosli k zavéru, Ze postoj k profesi je na rozdil
od orientace na oSetfovatelstvi a profesni odbornost u skupin respondentii rozdélenych
dle aktualné studovaného oboru na praktickou sestru, diplomovanou vSeobecnou sestru
a vSeobecnou sestru v bakalatském studiu rozdilny. Nejvyssi skére kladného postoje
k profesi vykazuji ptekvapivé studenti oboru prakticka sestra (48,29 bodil), nejnizsi
diplomovana vSeobecnd sestra (43,32 bodl). Rozdily v dil¢ich castech dotazniku
v zavislosti na aktualné studovaném oboru jsou predmétem navazujiciho Setfeni.

10.3 Postoj respondentii k jednotlivym oblastem dotazniku NAQ

Podotazka: b) V jakych konkrétnich otazkdach dotazniku NAQ se dosaZené
priaméry bodového skore liSi u respondentii rozdélenych dle aktudlné studovaného
oboru?

Otazky dotazniku NAQ byly pro ucely vyzkumu roz¢lenény do dil¢ich skupin,
nebot’ nas zajima, jaky je postoj respondentt k jednotlivym aspektim profese vSeobecné
sestry. Nasleduje popis téch slozek, kde jsou dolozené statisticky vyznamné rozdily
v odpovédich vcetné tabulky s vysledky. (Viz tabulka ¢. 29-30 v ptiloze €. 4)

10.4  Urovei vzdélani vs. otazky sméfujici ke vzdélani:

V sekci otazek vénujicim se vzdelani vSeobecné sestry maji prekvapiveé nejnizsi
skore diplomované vSeobecné sestry, primér jejich bodového hodnoceni je 5,96
z moznych 12 bodi. Nejméné tedy souhlasi s otdzkami dotazniku NAQ, ze:

e K vykonu profese sestry je nutny piedpoklad inteligencnich schopnosti. (otdzka

&.2)
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e Sestry by mély mit pii vstupu do praxe minimalné bakalarsky titul. (otazka €. 3)
e Sestry s vy$S$im stupném vzdélani mohou vyznamné ptispét ke zkvalitnéni péce

o pacienta. (otdzka ¢. 4)

Naopak u studentek v bakaldaFském programu je nejvysSi mira souhlasu
s témito vyroky, primér je 7,59 bodl. Respondenti studujici v oboru praktickd sestra
doséhly priméru 7,33 bodl. Primérné hodnoty bodového skore se statisticky lisi
p=0,019.

11.10.5 Uroveii vzdélani vs. otazka na platové ohodnoceni

Otazka sméfujici ke zjisténi postoje respondentli k platovému ohodnoceni
je jen jedna, je uvedena nize a v dotazniku NAQ ma ¢islo 16.

e Sestry jsou fadné€ zaplacené za préci, kterou vykonavaji. (otazka ¢.16)

V oblasti platového ohodnoceni jsou vysledky ve vSech skupinach respondentt
velmi nizké, to znamend, Ze vétSina respondentli rozhodné nesouhlasi s tvrzenim,
ze sestry jsou fadné zaplacené za praci, kterou vykonavaji. Mira nesouhlasu je vSak
rozdilna, nejméné negativni jsou respondenti z fad praktickych sester (primér je 0,87
bodll) a nejvice diplomované vSeobecné sestry (prumér je pouze 0,36 boda
ze 4 moznych). VSeobecné sestry v bakalarském studiu dosahly priiméru (0,42 bod).

Statisticky vyznamny rozdil v odpovédich potvrzuje p=0,049.

11.10.6  Uroveii vzdélani vs. otazka kompetenci/pod¥izenosti 1ékaii

V dotazniku NAQ je zajimavé tvrzeni sméfujici na vlastni vnimani budoucich
kompetenci a podfizenosti sester 1¢kari.

e Sestry pracuji podle pokynt Iékare bez otazek. (otdzka ¢. 12)

Dle primérnych hodnot jsou nejvice ochotné pracovat bez otazek respondenti
studujici v oboru prakticka sestra (primér 2,44 bodil), nejméné pak diplomované
vSeobecné sestry (pramér 1,36 bodl). Respondenti v bakalafském studiu dosdhli
praméru 1,66. Odpovédi se statisticky vyznamné 1isi p=0,000.

Tabulka 20 Viiv vzdélani na slozky NAQ — test. Zdroj: viastni

NAQ
NA NA NA NA NA
Q Q Q NAQ - Plat Q Q Celkové
Profese Vzdélani Vyzkum Kompetence | Pecovani .
skore
Kruskal-Wallis H 2,444 7,967 5,942 6,015 23,499 4,221 8,417
df 2 2 2 2 2 2 2
Asymp. Sig. ,295 ,019 ,051 ,049 ,000 ,121 ,015
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V tvrzenich odkazujicich na Profesni prilezZitosti p=0,295, Vyzkum p=0,051 a Pecovani
p=0,121 jsou jednotlivé skupiny ve svych souhlasnych ndzorech blizké.
Otazky souboru Profesni prilezZitosti:

e Sestry stale rozviji svoji praxi ve vztahu k aktualnim trendiim ve zdravotnictvi.

(otazka €. 1)

e Sestry jsou schopny pracovat samostatné. (otazka €. 5)

e Préce sestry je stejné dulezitéd jako prace 1ékare. (otazka €. 6)

e Sestry se podileji na rozvoji zdravotni politiky. (otdzka €. 8)

e Sestry jsou poradkyné u jedincii s porusenym zdravim. (otazka €. 9)

e Sestry zapojuji vychovu ke zdravi do své praxe. (otdzka ¢. 10)

e Sestry vystupuji proti nepfimérenym pracovnim podminkam. (otazka ¢. 11)
Otazky souboru Vyzkum:

e Vyzkum je pro osetfovatelstvi jako profesi nezbytny. (otdzka ¢. 7)

e Sestry aplikuji vysledky vyzkumu do své klinické praxe. (otdzka €. 13)
Otazky souboru Pecovani:

e Sestry jsou obhajkyné pacientil. (otazka ¢. 15)

e Sestry jsou obecné laskavé, soucitné osoby. (otazka €. 17)

e Sestry si vazi Casu, straveného péci u lizka pacientil (otazka ¢. 18).
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Interpretace

Z vySe uvedenych souvislosti pak vyplyva ve vsech statisticky vyznamnych
slozkach testu nejvétsi tendence Kk negativnim odpovédim u diplomovanych
vSeobecnych sester. Jak jiz bylo zminéno, sestry v bakalafském studiu jsou v oblasti
vzdélani presvédcené o jeho dilezitosti. Respondenti z fad studia praktické sestry jsou
nejvice ochotné pracovat podle pokynii lékafe bez otizek. V oblasti platového
ohodnoceni, prestoze praktické sestry vykazuji v praxi krajni nespokojenost, je mira
nespokojenosti nizsi nez v ostatnich skupinéch.

Otazky dotazniku NAQ byly roz¢lenény do dil¢ich skupin, nebot’ nas zajima,
jaky je postoj respondentti k jednotlivym aspektiim profese vSeobecné sestry.

11.11 Vliv nezavislych proménnych na slozky NAQ

Podotazka: b) Jaké faktory maji vliv na dil¢i skupiny otdzek v dotazniku NAQ
zaméienych na postoj kprofesni prileZitosti, vyzkumu, vzdélani, platovému
ohodnoceni, kompetencim a pecovani?

Stejné jako u dotazniku zaméfeného na orientaci na oSetfovatelstvi a profesni
odbornost (VANHANEN, 2000) bylo u dotazniku NAQ (TOTH, 1998) zkouman vliv
dalich faktorti jako pohlavi respondentl, vek, zkuSenost s oSetfovanim v roding,
pracovni zkuSenost s oSetfovanim a vliv oSetfovatelstvi jako hobby. Na vyzkum
souvislosti byly pouzity stejné metody (Mann-Whitney U test a Wilcoxon W test),
podrobny popis dat je soucasti ptiloh.

11.11.1  Pohlavi vs. slozky dotazniku NAQ

Dle analyzy byl prokdzan signifikantni, statisticky vyznamny vliv p=0,04
pohlavi na slozku Profesnich piilezitosti. Zeny maji dle priizkumu statisticky vyznamné
vy$$i primérné skore (21,60) v oblasti, ktera popisuje vztah ke profesnim pfilezitostem
(viz str. 77) oproti muzim (19,53), kdy maximalni pocet bodu v této slozce je 28. (Viz.
tabulka ¢. 31-32 ptiloha €. 5)

11.11.2  VEK vs. slozky dotazniku NAQ

Pti zkoumani vlivu véku na slozky dotazniku bylo dosazeno téchto vysledk:
Vékova kategorie ma statisticky vyznamny vliv na slozku pracovné nazvanou Plat
p=0,041 a na slozku Kompetence/podrizenost lékari p=0,000. U obou téchto slozek je
maximalni pocet bodl 4, minimum 0. (Viz tabulka ¢. 33-34 ptiloha ¢. 5-6)

U slozky Plat mame dotaznikovou otazku: ,, Sestry jsou radne zaplacené za prdci,

kterou vykonavaji. “ Na tento dotaz respondenti do veéku 25 let odpovidaji vice kladné
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11.

nez respondenti stars$i 25 let. Tento fakt by napovidal vét$i nespokojenosti vékové
skupiny nad 25 let s ohodnocenim své prace. Primérné skoére u odpovédi na tuto otdzku
je u skupiny do 25 let 0,77 bodl a u skupiny nad 25 let 0,30 bodd. Vezmeme-li v tvahu,
ze odpovéd ,,Rozhodné nesouhlasim* ma ohodnoceni 0 bodi a odpovéd ,,Spise
nesouhlasim® ma ohodnoceni 1 bod, pak primérna hodnota u obou skupin pod 1 doklada
vétSinovou volbu v negativni casti Skaly odpovédi, tj. nespokojenost s platovym
ohodnocenim sester je velka a zfetelnd napfi¢ obéma skupinami, byt o néco mensi
u respondentii mladsich nez 25 let.

U slozky, kterd nese pracovni ndzev Kompetence/podrizenost lékari,
je v dotazniku uvedeno ,,Sestry pracuji podle pokynii lékare bez otazek.“, na niz
respondenti do v€ku 25 let odpovidali kladnéji nez respondenti ve véku nad 25 let.
Primérné skore je u skupiny do 25 let 2,23 a u skupiny nad 25 let 1,46. Lze z toho
usuzovat, ze s vySSim vékem a ztoho vyplyvajici del$i pracovni praxi, moznym
navySenim vlastniho vzdélani a pravdépodobné celkovou vétsi pracovni sebejistotou
klesd ochota byt pouhym vykonavatelem pokynt Iékafe a wvzristd touha byt
rovnocennym partnerem lékate na spole¢ném tkolu. V kategorii do 25 let pak je ochota
pracovat a poslouchat bez ptani se vEtsi.

11.3 Pracovni zkuSenost vs. slozky dotazniku NAQ

Dle pouzitych prizkumnych metod ma pracovni zkuSenost statisticky vyznamny
vliv na slozku Profesni prilezitosti p=0,001 (otazky viz strana 77), Vzdélani (otdzky viz
str. 76) p=0,001, Plat p=0,000, Kompetence/podrizenost lékari p =0,009 a Pecovani
p=0,015 (Viz tabulka ¢. 35-36 ptiloha ¢.6).

V oblasti Profesni prileZitost respondenti s pracovni zkusenosti v oboru vykazuji
pozitivnéjsi pfistup k otdzkam (viz strana 77). Respondenti s pracovni zkuSenosti maji
pramérné skore ve slozce Vzdelani nizsi, konkrétné 6,72, zatimco respondenti bez
pracovni zkuSenosti 7,82 pii maximalnim poctu 12 bodl. Vétsi vyznam vzdélani tedy
ptikladaji respondenti bez pracovni zkusenosti.

Shodné jako u predchozich proménnych, i zde je v otdzce platu vyznamna
nespokojenost. Respondenti bez pracovni zkuSenosti dosahli primérného skére 1,09,
odrazejiciho vyraznou nespokojenost s platovy ohodnocenim sester, avsak respondenti
s pracovni zkuSenosti dosdhli priméru pouhych 0,34. Na tvrzeni ,, Sestry jsou radné

13

zaplacené za praci, kterou vykonavaji.” tedy ob¢ skupiny odpovidaji vyrazné

negativné, rozdil mezi nimi je ale podstatny. U respondentli bez kontaktu s pracovnim
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procesem je povédomi o platové situaci Spatné, piesto voli méné striktni odpovéd’ ,,Spise
nesouhlasim®.
U respondentii bez pracovni zkuSenosti v oboru je také ochota vykonavat
pokyny lékate bez ptani statisticky vyznamné vyssi nez u respondentt jiz pracujicich.
V oblasti Pecovani jsou stanovena tato tvrzeni:
e Sestry jsou obhajkyné pacientil. (otazka ¢. 15)
e Sestry jsou obecné laskavé, soucitné osoby. (otazka €. 17)
e Sestry si vazi Casu, straveného péci u lizka pacientil (otazka ¢. 18).
Sestry v pracovnim procesu dosdhly v této oblasti skore 5,41 pfi maximalnim skore
12 bodl. Tento primeér je statisticky nizsi nez u respondentll bez pracovni zkusSenosti.
Ti, co nepracovali (primérné skoére odpovédi 6,26) vnimaji vyznamnéji dilezitost slozky
Pecovani.
11.11.4 OSetrovatelstvi jako hobby vs. slozky NAQ
Faktor oSetfovatelstvi jako hobby ma statisticky vyznamny vliv pouze ve sloZce
Profese p =0,043. Podrobna data viz tabulka ¢. 37-38 v pfiloze €. 7.
Respondenti, jez uvedli oSetfovatelstvi jako hobby maji primérné skore 21,51,
zatimco druhd skupina 19,54. To znamend, Ze prvni skupina respondentii kladnéji

hodnotila aspekty pattici pod slozku profesni ptilezitost.

11.12 Motivacni faktory pro vybér budouciho pracovniho mista
Otazka 5.: Jsou motivacni faktory pro vybér budouciho pracovniho mista

ve skupindch respondentii budoucich nelékaiskych zdravotnickych pracovniki

shodné?

V zéavéru dotazniku byla respondentim polozena otazka: Co by Vas nejvice motivovalo
pri vybéru pracovniho mista, resp. oboru? Otazka v dotazniku byla volnd, respondenti
mohli napsat cokoli dle svého uvédzeni. Odpovédi byly analyzovany

a seskupeny do péti oblasti: plat, kolektiv, pracovni zafazeni, prestiZ mista a benefity.
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Tabulkal9 Motivacni faktory. Zdroj: viastni

Pracovni
Plat Kolektiv zatazeni |PrestiZ mista Benefity
o, o, o, o, o,
Motivacni faktory n % n “ n “ n “ n %o
Prakticka sestra 85 180,2% | 13 [12,3% | 3 28% | 5 4,7 % 3 2,8 %
VSeobecni sestra
18 165, 7% | 7 123,6% | 1 3.6% |2 | 7,14 % - -
DiS.
VSeobecna sestra
46 |779% | 7 |119% | - - 3 51% 3 51%
Bc.

V oboru praktické sestry tedy 80,2 % respondentii uvedlo hlavnim motivaénim

faktorem platové ohodnoceni, 12,3 % pracovni kolektiv, 4,7 % prestiz pracovniho mista.

Studenti v oboru diplomované vSeobecné sestry v 65,7 % preferuji platové ohodnoceni,

23,6 % si pieji dobry kolektiv, 7,14 % zajima prestiz mista a 3,6 % pracovni zatrazeni.

V bakaléiském studiu oboru vSeobecna sestra 77,9 % respondentii zminuje platové

ohodnoceni, 11,9 % kolektiv a shodné 5,1 % prestiz mista a benefity.

Graf 3 Motivacni faktory. Zdroj: viastni

Motivacni faktory

i

Benefity

i

Prestiz mista

Pracovni zafazeni

Kolektiv

Plat

0% 10% 20% 30% 40% 50%

@ VSeobecna sestra Bc. Vseobecna sestra DiS.

11.12.1  Interpretace

Nejvyznamnéj$im motivacnim faktorem ve

60% 70%

80% 90%

Prakticka sestra

vSech skupindch studentii

nelékatskych zdravotnickych oborli pro vybér pracovniho uplatnéni je financni

ohodnoceni/plat. Velmi ¢asto se zmiiuje kolektiv, seberealizace, prestiz, kompetence

a vybaveni prostiedi.
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11.13 Shrnuti vysledki
Pro komplexni shrnuti vysledkil je nize uvedena tabulka s jednotlivymi otdzkami
véetné struénych odpoveédi.

Tabulka 20 Komplexni shrnuti vysledkii. Zdroj: viastni

1. | Maji respondenti v prithéhu vzdélavani problémy s motivaci
ke studiu, osobni problémy a/nebo vykazuji nespokojenost s obsahem a metodami

uciva? (popisna statistika)

50,9 % studentti oboru prakticka sestra a 44,1 % studentii bakalarského studia udava
nizkou motivaci ke studiu.

42,8 % studentli oboru diplomovana vSeobecna sestra ma osobni problémy.

33,9 % studentl bakalarského studia je nespokojenych s obsahem a metodami

uciva.

2. | Jsou studenti nelékaiskych zdravotnickych oborit ve v§ech oborech (praktickd
sestra, diplomovand vSeobecnd sestra, vSeobecnd sestra v bakaldiském studiu)

rozhodnuti setrvat v profesi? (popisnd statistika)

72,6 % studentli stfedni zdravotnické Skoly oboru prakticka sestra a 72,9 % studentt
bakalarského studia je rozhodnuto setrvat v oboru, tzn. Ze cca 27 % respondentl
z téchto oborti uvazuje nad zménou.

85,7 % respondentli oboru diplomovana vSeobecna sestra je rozhodnuto ziistat

v oboru a méné nez 15 % uvazuje nad zménou.

3. | Jakd je mira orientace respondentii na oSetiovatelstvi a na profesni odbornost a co

Jji ovlivituje? (testova statistika)

a) Je mira orientace na osSetrovatelstvi u zkoumanych skupin respondenti
rozdelenych dle stupné vzdelani (prakticka sestra, diplomovand vSeobecna sestra,

vSeobecna sestra v bakalarském studiu) shodna? (stanoveny tri hypotézy)

Orientace na oSetifovatelstvi je u respondentti rozdélenych dle vzdélani shodna.

b) Je mira orientace na profesni odbornost u zkoumanych skupin respondenti
rozdelenych dle stupné vzdelani (prakticka sestra, diplomovand vsSeobecna sestra,

vSeobecna sestra v bakalarském studiu) shodna? (stanoveny tri hypotézy)

Orientace na profesni odbornost je u respondenti rozdélenych dle vzdélani

shodna.
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c¢) Jake faktory maji vliv na miru orientace na oSetrovatelstvi

a na profesni odbornost?

V orientaci na oSetfovatelstvi ma statisticky vyznamny vliv faktor Pohlavi, kdy
Zeny jsou na oSetfovatelstvi vice orientovany nez muzi. Déle Zakladni zkuSenost
s oSetrovanim, Primd pracovni zkuSenost, OSetFovatelstvi jako hobby a Rozhodnuti
setrvat v oboru. Vsechny tyto faktory ovliviiuji orientaci na oSetfovatelstvi
pozitivné.

V orientaci na profesni odbornost ma statisticky vyznamny vliv Prima pracovni

zkuSenost.

Jaky je postoj respondentit k profesi?

a) Je postoj k profesi u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné
vzdelani (prakticka sestra, diplomovana vseobecnd sestra, vseobecnd sestra

v bakalarském studiu) shodny? (stanoveny ti hypotézy)

Respondenti oboru prakticka sestra a vSeobecna sestra v bakalairském studiu ziskali
primérné skore vysSi nez diplomovand vSeobecnd sestra, jejich postoj je tedy
pozitivnéjsi.

Postoj k profesi respondenti praktické sestra a vSeobecné sestry v bakalarském

studiu shodny.

b) V jakych konkrétnich otazkach dotazniku NAQ se dosazené priimery bodového

skore lisi u respondentii rozdélenych dle aktualné studovaného oboru?

Respondenti oboru praktickd sestra maji nejvyssi (i kdyZz velmi nizké) primérné
bodové hodnoceni v otdzce, Ze sestry jsou dobfe zaplacené za svou praci a jsou
nejvice ochotné pracovat podle pokynu Iékaie bez otazek.

Diplomovana vSeobecnd sestra méa nejniz§i primérné skore v oblasti vzdélani
a v celkovém souctu bodi dotazniku NAQ.

Sestra v bakalafském studiu ma nejvyssi primérné bodové skoére v otazkach

vyznamu vzdélani.

¢) Jaké faktory maji vliv na dilci skupiny otdzek v dotazniku NAQ zamérenych na
postoj k profesni prilezitosti, vyzkumu, vzdélani, platovéemu ohodnoceni, kompetencim

a pecovani?

Faktor Pohlavi ovlivnil slozku profesnich prileZitosti. Zeny maji statisticky

vyznamné vys§i primérné skore.
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Veékova kategorie ma statisticky vyznamny vliv na slozku plat a slozku kompetence.
Respondenti nad 25 let vykazuji vétsi nespokojenost s platovym ohodnocenim
a mensi ochotu pracovat dle pokynii 1ékare bez otazek.

Respondenti s Pracovni zkusenosti jsou vice zaméteni na profesni prileZitosti oboru,
méné na dulezitost vzdélani, méné jsou spokojeni s platovym ohodnocenim, mén¢
jsou ochotni pracovat bez otazek v otdzce kompetenci, a mensi vyznam ptikladaji
otazkam z oblasti pecovani.

Faktor OSetfovatelstvi jako hobby ma pozitivni vliv na slozku Profesni prilezitosti.

5)

Jsou motivacni  faktory pro vybér budouciho pracovniho  mista
ve skupindch respondentii budoucich nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii

shodné? (popisna statistika)

80,2 % praktickych sester, v 65,7 % diplomovanych vSeobecnych sester a 77,9 %
sester v bakalafském studiu uddvaji hlavnim motivacnim faktorem platové
ohodnoceni.

12,3 % praktickych sester, 23,6 % diplomovanych vSeobecnych sester a 11,9 % sester

v bakalarském studiu uvadi debry pracovni kolektiv. Viz graf ¢. 3 na stran¢ 81
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12 DISKUZE

Akademickych praci, védeckych ¢lanka a studii na téma motivace ke studiu,
k néslednému vzdélavani, nebo k setrvani v profesi nelékaiskych zdravotnickych
pracovnik®l na viech trovnich vzdélani je nejen v Ceské republice mnoho. Nedostatek
sester je problém vétSiny zdravotnickych systémi, ackoli jsou konkrétni ditvody
v jednotlivych zemich rizné. Dle zahrani¢nich studii je problémem napt. slozité
ziskavéani zpusobilosti, nedostatecné kompetence, nutnost vysokoskolského vzdélani,
nedostatecna prestiz profese a jiz zminiovana motivace. V nasi praci jsme pro vyzkum
motivace rozdélili respondenty podle studovaného oboru a zjistili tak zajimavé
souvislosti. Motivace je zasadni faktor ovliviiujici budouci profesiondly ve vSech fazich
studia, je umocnéna mnoha proménnymi a zkoumdna v rtiznych rovinach tak, abychom

odhalili jeji opravdovy vyznam.

V pocatecni fazi vyzkumu byl stanoven cil €. 1. Zjistit, zda maji respondenti
v prithéhu vzdélavani problémy s motivaci ke studiu, osobni problémy a/nebo vykazuji
nespokojenost s obsahem a metodami uciva. Studenti oboru prakticka sestra a studenti
bakalarského studia se nejcastéji potykaji s nizkou motivaci ke studiu. Studenti
bakalarského studia maji navic problémy s obsahem a metodami uciva. Na rozdil
od studie Mariette Bengston (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 153), kde vétSina
respondentl z fad studentli n€kolika urovni vzdélavacich programii uddva maximalni
motivaci ke studiu, spokojenost s obsahem a metodami uciva a vse, co se pfi studiu uci,
povazuji pro nasledujici profesi za dilezité. Ve slovnich odpovédich nasi respondenti
Casto uvadéli mnoho teorie na ukor praxe, stejné¢ jako ve vyzkumu univerzity
v Bedfordshire (CLEMENTS, 2015 str. 22). Zde je vyznamné negativné hodnoceno
malo praktického vyucovani napf. na jednotkach intenzivni péce. Dle studie Claire
Hamshire (HAMSHIRE, 2012 str. 175) souvisi nizka motivace ke studiu s negativnim
zazitkem v praktické vyuce a na klinickém pracovisti, kdy se respondenti nemohli
spolehnout na teoretické znalosti. I v tomto vyzkumu respondenti vykazovali nizkou

motivaci ke studiu.

Vyzkumnym cilem ¢. 2 jsme chtéli zjistit, zda jsou studenti nelékaiskych
zdravotnickych oborit ve viech oborech (prakticka sestra, diplomovand vieobecnd

sestra, v§eobecna sestra v bakalaiském studiu) rozhodnuti setrvat v profesi.
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Odpovéd’ je pomérné prekvapiva, nebot’ nejvyssi skére v otdzce rozhodnuti
setrvat v oboru je ve skupiné diplomovanych vSeobecnych sester (85,7 %), lisi se o vice
nez 12 % od skupiny praktickych sester a vSeobecnych sester v bakalafském studiu.
Ptesto je mozné fici, Ze vétSina respondentl je rozhodnuta setrvat v oboru i pfes ztratu
motivace ke studiu a nespokojenost s metodami a obsahem uciva. Tyto pozitivni zadvéry
jsou srovnatelné se studii Claire Hamshire (HAMSHIRE, 2012 str. 175), v niz 1 pfes
negativni prozitky pfi praktické vyuce jsou studenti v nadpolovicni vétSin€é rozhodnuti

setrvat v oboru.

Stézejni soucasti vyzkumu, cilem ¢. 3, zjiStujeme, jakd je mira orientace
respondentii na oSetiovatelstvi a na profesni odbornost a co ji ovliviiuje. Ve studii Liisy
Vanhanen (VANHANEN, 2000 str. 1058) bylo dosazeno vysledku, které potvrzuji,
ze rozdilné studijni obory maji vliv na miru orientace na oSetfovatelstvi a profesni
odbornost. Proto jsme se ptaly, zda je mira orientace na osSetiovatelstvi u zkoumanych
skupin respondentii rozdélenych dle stupné vzdélani (praktickad sestra, diplomovand
vSeobecna sestra, vSeobecnd sestra v bakaldaiském studiu) shodnd. V nasem vyzkumu
souvislosti aktualné¢ studovaného oboru na miru orientace na oSetfovatelstvi nebyl
zaznamenan statisticky vyznamny rozdil mezi jednotlivymi skupinami respondentt

studujici nelékarské zdravotnické obory.

Stejné jako otazky, zda je mira orientace na profesni odbornost u zkoumanych
skupin respondentii rozdélenych dle stupné vzdélani (praktickad sestra, diplomovand
vSeobecnd sestra, vSeobecnd sestra v bakaldiském studiu) shodnd, nebyl prokazan
signifikantni rozdil v odpovédich. Ve studii Liisy Vanhanen (VANHANEN, 2000 str.
1059) rozdil v orientaci prokazan byl, ona ov§em porovnavala skupiny student riznych
druhti $kol — Polytechnic Nursing School a Institute of Health and Social care.

V nasledném Setfeni miry orientace na oSetfovatelstvi a profesni odbornost jsme
zkoumaly rozdilné faktory, které by mohly tyto dv€é proménné ovliviiovat. Ptdme
se tedy: Jaké faktory maji vliv na miru orientace na oSetiovatelstvi a na profesni
odbornost respondentii? Statisticky vyznamny vliv na miru orientace na oSetrovatelstvi
ma Pohlavi, kdy zeny vykazuji vys$i miru orientace na oSetfovatelstvi nez muzi.
Ve vyzkumu Liisy Vanhanen (VANHANEN, 2000 str. 1058) je tomu naopak, muzi
vykazuji vyssi prumérné skoére orientace na oSetfovatelstvi. V nasem vyzkumu je dale
statisticky vyznamna Zakladni zkuSenost s oSetFovanim, tento zavér je opét odliSny

od studie Liisy Vanhanen (VANHANEN, 2000 str. 1058), ve které¢ souvislost nebyla
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prokézana. V nasem vyzkumu je signifikantni také Primd pracovni zkusenost,
Osetrovatelstvi jako hobby a Rozhodnuti setrvat v oboru. Vsechny tyto faktory miru
orientace na oSetiovatelstvi zvySuji. Ve vyzkumu Liisy Vanhanen je zasadni otazka
problémil v obdobi studia, které¢ dle zaveéra studie (VANHANEN, 2000 str. 1058)
primérné skore v orientaci na oSetfovatelstvi vyznamné snizuji. V nasi studii se toto
nepotvrdilo.

V kontextu Orientace na odbornost ma vliv Zakladni zkusenost s oSetrovanim,
kterd skoére zvySuje, déale je primérna hodnota vyssi u respondentii udavajici Primou
pracovni zkusenost. Zde je vSak opét rozdil v porovndni s vyzkumem (VANHANEN,
2000 str. 1059), nebot’ ve studii Liisy Vanhanen sice pfima pracovni zkuSenost vliv
ma4, ale neni statisticky vyznamny. Dale je dllezit¢ Rozhodnuti setrvat v oboru, které
zvySuje miru orientace na profesni odbornost. Liisa Vanhanen v tomto piipad¢ uvadi,
ze respondenti, kteti maji v amyslu odejit z oboru, vykazuji v této Casti dotazniku
statisticky vyznamné odlisné skore.

Soucasti naseho dotazniku byl i dotaznik NAQ Nursing Attitude Questionaire
ze studie Jean C. Toth (TOTH, 1998 str. 276), ktery Setfil postoj k profesi. V této studii
je srovnavana Uroven vzdélani v postoji k riznym aspektlim oSetfovatelstvi. Nas tedy
v ramci vyzkumného cile €. 3 zajima jaky je postoj respondentii k profesi a vzhledem
ke slozitosti dotazniku mame poloZeny podotazky: Je postoj k profesi (dotaznik NAQ)
u zkoumanych skupin respondentii rozdélenych dle stupné vzdélani (prakticka sestra,
diplomovana vSeobecnd sestra, vSeobecnd sestra v bakalaiském studiu) shodny?

Na zéklad¢ vysledkt Setfeni jsme dosli k zavéru, Ze postoj k profesi je na rozdil
od orientace na oSetfovatelstvi a profesni odbornost u skupin respondentt rozdélenych
dle aktualné studovaného oboru na praktickou sestru, diplomovanou vSeobecnou sestru
a vSeobecnou sestru v bakaldiském studiu rozdilny. Nejvyssi skore kladného postoje
k profesi vykazuji ptekvapivé studenti oboru praktickd sestra, dale studenti
v bakalarském programu a nejnizsi diplomovana vSeobecnd sestra. Statisticky vyznamny
rozdil v celkovém hodnoceni je mezi diplomovanou vSeobecnou sestrou a sestrou
v bakalafském programu a diplomovanou vSeobecnou sestrou a praktickou sestrou.
V porovnani se studii Jean C. Totha se jedna o rozdilny z&vér, nebot’ ve studii zkoumajici
skupiny respondentil z riznych studijnich programii — Traditional Nursing students a

Second Degree students (TOTH, 1998 str. 276) rozdil potvrzen nebyl.
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Dale nas zajima, v jakych konkrétnich otazkdch dotazniku NAQ se dosaZené
priaméry bodového skore lisi u respondentii rozdélenych dle aktudlné studovaného
oboru.

Zajimavée vysledky jsme zaznamenali v otdzce tykajici se platového ohodnoceni,
které nasledné bylo zvoleno nejsilngj$im motiva¢nim faktorem pro vybér budouciho
pracovniho mista. S tvrzenim Sestry jsou Fadné zaplacené za svou prdci respondenti
nezavisle na studijnim programu vyrazné nesouhlasi, pfestoze nejnizs$i mira nesouhlasu
je u studentt praktické sestry, nejvyssi u diplomovanych vseobecnych sester. VSechny
skupiny respondentti v§ak vykazuji hodnoty pod 1,0 bodi, to znamend, ze ve vétSiné
odpovidali vyrokem Rozhodné nesouhlasim. Vystup této otazky koreluje s vystupem
(TOTH, 1998 str. 277), kde je verdikt mirnéjsi, nebot s pravdivosti tohoto vyroku
si respondenti dle studie nejsou jisti. V kontextu zminéné studie, kde rozdily mezi
jednotlivymi stupni vzdélani nevykazovaly zddné odpovédi, nase studie dale odhalila
rozdil v souhlasném stanovisku k otdzce kompetenci, resp. Sestry pracuji podle pokyni
lékaie bez otazek. Odpovédi jsou spiSe negativni, nejvyssi miru nesouhlasu pak vykazuji
studenti diplomované vSeobecné sestry, vice stvrzenim souhlasi praktické sestry.
Ve studii (TOTH, 1998 str. 227) tato otdzka nebyla nijak vyznamné vyhodnocena.

V otazkéch, které jsou zaméteny na vzdélani K vykonu profese sestry je nutny
predpoklad inteligencnich schopnosti, Sestry by mély mit pii vstupu do praxe
minimdlné bakaldisky titul, Sestry s vy$§im stupném vzdélani mohou vyznamné prispét
ke zkvalitnéni péce o pacienta, se odpovédi respondentl v nasi studii také 1isi. Nejvice
si jsou dulezitosti vzdélani védomi respondenti studujici bakalaisky program vSeobecné
sestry, nejméné diplomované vseobecné sestry. Dle studii (TOTH, 1998 str. 227)
a (BENGSTON, a dalsi, 2010 str. 154) a dalSich, vyznam vysokoskolského studia
na akademické piidé€ je neoddiskutovatelny.

Zaverenym, 4. cilem prace bylo priblizit motivacni faktory napti¢ studovanymi
obory vzhledem k ptfedpokladu, ze v budoucnu ptijdou studenti vSech oborti do praxe.
Ptame se tedy, zda jsou motivacni faktory pro vybér budouciho pracovniho mista
ve skupindach respondentit budoucich nelékaiskych zdravotnickych pracovniki
shodné.

Ve vysledném Setfeni jsme se zamé&fily na 5 polozek nejcastéji se opakujicich
v odpovédich respondentli. Shoda v priorité motivacniho faktoru napfi¢ skupinami
respondentll rozdélenych dle aktudlné studovaného oboru je v oblasti platového

hodnoceni, se kterym vSak v pfedchozim Setfeni vyjadfili respondenti krajni
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nespokojenost. Dle studie (NOVAKOVA, 2010 str. 27) se ,, Zebiickem motivacnich
faktorii zabyval Vévoda, Ivanovd, Horvdth (2005).“ Zasadni vyznam zde maji tyto
faktory: , jistota zaméstndni, mzda, péce o pacienta, spoluprdce v provozu, uzndni
osobnich vysledkii.“ Nejmén¢ podstatny vnimaly sestry faktor ,, prestiz zaméstnani
a kariérni postup.* Zaméstnavatel v této studii naopak mzdu uvadél jako nejméné
vyznamny aspekt motivace zaméstnanci. (NOVAKOVA, 2010 str. 27) V naSem
vyzkumu za mzdou nasleduje Kolektiv, pracovni zarazeni, prestiZz mista, benefity.
Ani v jednom z pfipadii nebyla zminéna volngjsi pracovni doba, moznost dalSiho
vzdélavani, nebo prace v zahrani¢i, pfestoze dle studie Kubatové a Kukelové
(KUBATOVA, 2013) je toto vmladé generaci na trovni motivatnich faktori
to nejzasadnéjsi. Na rozdil od zahrani¢nich studii je tedy motivacni faktor platové
ohodnoceni, dle pilotni studie v 95 %, v nasledném prazkumu v 91 % napfi¢ vSemi
studijnimi obory. Trend ploSného zvySovani platu, pfiplatkii a atraktivita benefitd by tedy
dle naSeho vyzkumu mohly byt vyznamnou soucésti feseni personalni krize.
Doporuceni pro praxi

Vzhledem k ptekvapivé vysokému procentu respondentli uvadéjicich problémy
s motivaci ke studiu a problémy s u¢ivem a vyukou je doporucenim pro praxi prubézna
monitorace nazoru studentli, v¢éetné prvotniho prizkumu zaméteni studenta. Profese
sestry miize byt jak velmi zajimavou a vzruSujici praci, kdy se jednotlivec podili
na bezprostfedni zachrané Zivota, tak i povolanim, vyzadujici vysokou miru empatie
a potfeby komunikovat a pecovat. RozliSeni vSech aspekti prace zdravotnického
pracovnika, odhaleni individualni preference a sméfovani studentd sprdvnym smérem
je dle mého nazoru feSenim nizké motivace pfi studiu.

Na strané zdravotnickych zafizeni vychovavajicich budouci profesionaly by pak
mélo byt pritomno uvédoméni si své role, kdy se ochota vénovat se studentim
a schopnost zprostfedkovat vyhody oboru vyznamné podili na celkovém vnimani
budouci profese ofima studenta.

Ptes vSechny negace, které respondenti vyjadrili, jsou ve vétsin€ ochotni ziistat
v oboru a jsou si védomi zodpovédnosti. Hlavnim motivacnim faktorem je platové
ohodnoceni, trend navySovani mezd je tedy spravnym krokem. Pfedpokladejme
a doufejme, Ze jde o trend trvaly. Vysledky diplomové prace budou shrnuty do ¢lanku

a nabidnuty k otiSténi.
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13 ZAVER

Nase studie se zabyva motivaci k vybéru profese vSeobecné sestry, resp. k vyberu
studia a nasledné postoji, které respondenti vici profesi zaujimaji. Okolnosti urcujici
motivaci jsou pro setrvani a osobni seberealizaci v oboru dle mého nézoru zésadni, proto
je v teoretické Casti prace vysvétleno nékolik aspektt, které tuto motivaci ovliviiuji.

Zakladni motivace v procesu uceni urcuje dle citovanych publikaci pfistup
k dosazeni vysledku ve studovaném oboru, ovliviiuje pfistup k lidem
a prvotni socializaci. Nasledné se pod vlivem empatického citéni a prosocialniho chovani
u urcitych osob vyviji touha pomadhat, kterd vSak muize byt pfitomna jiz v détstvi
a pfedstavovat tak zasadni stimul pro vybér pomahajici profese.

Vlivem okoli a prozitych situaci v rodin€ ¢i v praktické vyuce se vytvaii vztah
ke specifickym aspektiim profese, kterymi jsou setkani s nemocnym ¢lovékem a jeho
utrpenim, komunikace s rodinou i ¢leny oSetfovatelského tymu a konfrontace s umiranim
a smrti. Jedinec, vystaven témto v profesi vSeobecné sestry jedine¢nym aspektiim,
je natolik zatizen okolnostmi, Ze studium zdravotnického oboru se stavd naprosto
vyjimeénym a nesrovnatelnym s ostatnimi obory mimo pomahajici profese. Uvédoméni
si odpovédnosti za lidsky Zivot a jeho kvalitu je konfrontovano s poznanim vlastnich
hranic, reakci a vnitinich konflikti v otazkach etiky, moralky a osobniho presvédceni.

Profese sestry je ve vétSin€ zemi nositelkou jednoznacné stanovenych kvalit,
je proto na mist¢ srovnavat piistup k jednotlivym jejim charakteristikdm bez ohledu na
to, ze které zemé& dana studie zabyvajici se profesi pochazi. Rozdili neni mnoho, snad
jen piistup k akademickému vzdélani je v ostatnich zemich v porovnani s CR mnohem
pozitivnéj$i. Tento fakt nejspi§ souvisi s fungujicim systémem studia, jehoz vysledny
akademicky titul je napfi¢ zemémi uznavan.

Mladi lidé vstupujici do profese v nasi zemi jsou vazani nestabilnim systémem
vzdélavani, ptestoze jejich prvotnim cilem je ve vétsin€ pripadu seberealizace v oblasti,
ktera ma dle jejich presvédceni vyznam, ndlezitou prestiz a dostatecné ocenéni. Jsou vSak
konfrontovani s riznymi formami vzd€lavani, srozdilnymi kompetencemi
a s neuspokojivym ¢i opakujicim se obsahem uciva. Pfesto je vystupem vyzkumu
pomérné stabilni pfistup ke zvolené profesi véetné pozitivniho pohledu do profesni
budoucnosti u vétSiny respondentll studijnich oborti praktickd sestra, diplomovana
vSeobecna sestra a vSeobecnd sestra v bakalafském studiu. Jednoznaéné je zvolen

pozitivni postoj k oSetfovatelstvi a profesni odbornosti, akademické vzdélani je vnimano
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méné pozitivné u diplomovanych vSeobecnych sester, které mu nepiikladaji veliky
vyznam. Vy$§i hodnoty v dotazniku pfipadaji respondentim s pfimou pracovni
zkuSenosti, stejné jako respondentiim se zkuSenosti s oSetfovanim nemocného v rodiné.
Je tedy vyhodou, pokud ma student zdravotnického oboru piimou zkuSenost
se specifickymi profesnimi aspekty. U dotazniku, ktery zkouma celkovy postoj k profesi,
jsme zaznamenali rozdil u diplomovanych vSeobecnych sester v celkovém souctu bodl
smérem dold, stejné jako v otdzce podiizenosti 1€kari, kdy diplomovand vSeobecna sestra
si své kompetence uvédomuje, presto je méné ochotna vykonévat Cinnosti na zékladé
pokyni lékate bez otazek. Tento aspekt by byl jist¢ vhodny zkoumat dal$imi studiemi
zam&fenymi konkrétné na pracovni vztahy, kompetence, priority a nasledné védomi si
vlastni odpovédnosti.

Jednoznacény nesouhlas vyjadrili respondenti z fad studentl s vyrokem, Ze sestry
jsou tadné zaplacené za svou préci. Protoze se jedna o studenty, ktefi se ve vétSing
pfipadli netcastni pracovniho procesu a nemaji pfimou zkuSenost s platovym
ohodnocenim, nabizi se zde otdzka, co je k tomuto jednozna¢nému postoji vede. Platové
ohodnoceni zdravotnickych pracovnikii je oblibenym medidlnim tématem, ne vzdy vSak
pusobi ve prospéch profese a v mnoha piipadech miize budouci zdravotniky odradit. Jak
jiz bylo zminéno vnasi studii, studenty mohou negativné ovlivnit i zdravotnici
na klinickych pracovistich — pozitivné 1 negativné. Pro vybér mista jsou
nejvyznamngj$imi motivacnimi faktory platové ohodnoceni, prestiz mista a kolektiv
na pracovisti. VSechny tyto proménné je v praxi mozné ovlivnit. Velkou roli zde hraje
ptistup k lidem, profesi, ale i zmiftiovanému platovému ohodnoceni, vzdélani a vyznamu
akademického titulu. Vzhledem k faktu, ze nositelkami kvalit profese jsme my, sestry
a jini zdravotniCti pracovnici, je nasim ukolem ji nalezité representovat i pted nastupujici
generaci a v rdmci kolektivu se snazit o atmosféru, kterd budouci zdravotniky presvédci
o setrvani v profesi, resp. vybéru daného pracoviste. Platové ohodnoceni a benefity jako
souCast motivacni strategie jsou v kompetencich zaméstnavatele a zfizovatele
zdravotnickych zafizeni, pro respondenty maji zasadni vyznam a tendence k navySovani
je tedy jisté spravnym krokem k feSeni nedostatku profesionalii ve zdravotnickych
profesich.

Na zékladé naseho vyhodnoceni motiva¢nich faktorti by dle mého nazoru bylo
zajimavé provést nasledné srovnani s predstavami zaméstnavateld a polozit si otazku,
zda panuje shoda mezi skupinami budoucich sester, sester aktivnich v profesi a jejich

zameéstnavatelu.
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Smérd, kterymi by se nasledné vyzkumy mohly ubirat, se nabizi mnoho. Je tfeba
zapojit vétsi pocet respondentl, oslovit zaméstnavatele a rizné skupiny aktivnich
zdravotnikl. Limity naseho vyzkumného Setieni jsou pfedev§sim dané malym vzorkem
respondentll a nerovnomérnym rozdélenim respondentll ve skupinach, které jsme
porovnavali. Pfestoze by pro zvySeni validity vyzkumu bylo vhodné zapojit studenty
z riznych vzdélavacich instituci v Ceské republice, vyzkumna ¢ast nam zékladni otazky
zodpovédéla. Cil diplomové prace byl splnén. Nas ale stale zajima, jak ziskat studenty
do zdravotnickych obori, jak zkvalitnit a sjednotit studium, zjednodusit vstup do praxe
a zatraktivnit setrvani v oboru. Vime, Ze se potykame se stejnym problémem jako vétSina
nenahradi praci sestry. Je tedy na misté¢ zamyslet se nad opravdovym vyznamem profese,
pfestat tento vyznam ptehlizet, snizovat, nebo znehodnocovat a ulinit z tohoto

vvvvvv

prizkumu (CESKA TISKOVA KANCELAR, 2016) vyhodnocena.
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PRILOHY

Priloha 1 Orientace na oSeti‘ovatelstvi

Tabulka 21 Orientace na oSetiovatelstvi. Zdroj: viastni

Urovefi vzdélani (1) Uroveti vzdélani (J) Mean Diference Std. Error Sig.
(I-J)
Prakticka sestra VSeobecna sestra Dis. -,671 ,864 ,718
V§eobecna sestra Bc. ,158 ,660 ,969
VSeobecna sestra Dis. Prakticka sestra ,671 ,864 , 718
V§eobecna sestra Bc. ,829 ,933 ,648
VSeobecna sestra Bc. Prakticka sestra -,158 ,660 ,969
VSeobecna sestra Dis. -,829 ,933 ,648
Tabulka 22 Orientace na oSetiovatelstvi vypocty. Zdroj: vlastni
Uroveri vzdélani Mean N Std. Deviation
Prakticka sestra 16,97 106 4,228
VSeobecna sestra Dis. 17,64 28 3,445
VSeobecna sestra Bc. 6,81 59 4,032
Total 17,02 193 4,053
Tabulka 23 Orientace na oSetiovatelstvi min, max. Zdroj: vlastni
Std. Std. Lower
N Mean Deviation Error Bound Min Max
AL 106 6,97 4,228 411 16,16 2 24
sestra
o ey 7,64 3,445 651 16,31 8 23
sestra Dis.
VEERIEERE 59 6,81 4,032 525 15,76 6 24
sestra Bc.
Total 193 7,02 4,053 292 16,45 2 24




Piiloha 2 Orientace na profesni odbornost

Tabulka 24 Orientace na profesni odbornost vypocty. Zdroj: viastni

Mean
) ) Difference Std.
Uroven vzdélani (1) Uroven vzdélani (J) (I-J) Error Sig.
Prakticka sestra VSeobecna sestra Dis. ,246 ,790 ,948
VSeobecna sestra Bc. -,042 ,604 ,997
VSeobecna sestra Dis. Prakticka sestra -,246 ,790 ,948
VSeobecna sestra Bc. -,288 ,853 ,939
VSeobecna sestra Bc. Prakticka sestra ,042 ,604 ,997
VSeobecna sestra Dis. ,288 ,853 ,939
Tabulka 25 Orientace na profesni odbornost vypocty. Zdroj: viastni
Uroveri vzdélani Mean N Std. Deviation
Prakticka sestra 17,92 106 3.856
\éisseobecna sestra 17.68 28 3.139
\Eﬁeobecna sestra 17.97 59 3,709
(el 17,90 193 3,699
Tabulka 26 Orientace na profesni odbornost min, max. Zdroj: vlastni
Std. Std. Lower
N Mean Deviation Error Bound Min. Max.
AL 06 7,92 3,856 375 17,18 7 24
sestra
Vseobecna 8 7,68 3,139 593 16,46 10 23
sestra Dis.
VEERIEERE 9 7,97 3,709 483 17,00 7 24
sestra Bc.
Total 93 7,90 3,699 ,266 17,38 7 24




Priloha 3 Nezavislé proménné

Tabulka 27 VIiv nezavislych proménnych na osetrovatelstvi. Zdroj: Viastni

Unstandardized Standardized
Coefficients Coefficients
Vliv nezavislych proménnych Std.
na orientaci na oSetfovatelstvi B Error Beta t Sig.
Rozhodnuti zlstat v 12,302 1,053 11,677 ,000
oboru
Pohlavi 2,250 727 217 3,093 ,002
Vékova kategorie -,363 ,795 -,038 -,457 ,649
Zakladni zkuSenost s 2,424 ,820 ,299 2,955 ,004
oSetrovanim
PFrima pracovni 2,844 ,880 ,348 3,232 ,001
zkusenost
OSetrovatelstvi jako 2,022 ,928 ,165 2,178 ,031
hobby
Tabulka 28 VIiv nezavislych proménnych na profesni odbornost. Zdroj: Viastni
Unstandardized Standardized
Coefficients Coefficients
Vliv nezavislych proménnych na Std.
orientaci na profesni odbornost B Error Beta Sig.
Rozhodnuti zUstat v oboru 15,143 ,989
,000
5,310
Pohlavi ,564 ,683 ,060
826 ,410
Uroveni vzdslani ,372 ,387 ,090 338
960 ’
Vékova kategorie -1,138 747 -,131 129
1,524 ’
Zakladni zkuSenost s 2,215 , 770 ,299
o e ,004
oSetrovanim 877
PFfima pracovni zkuSenost 1,851 ,826 ,248
241 ,026
OSetrovatelstvi jako 1,637 ,871 ,146 062
hobby ,878 ’




Piiloha 4 Vliv vzdélani

Tabulka 29 VIiv vzdélani. Zdroj: viastni

Uroved vzdslani | . Prof Vzdélani | Vyzkum Kompetence | ooxovani | Celkove
pfilezitost Plat Podfizenost A
e skére NAQ
lékari
Prakticka M 21,12 7,33 9,19 ,87 2,44 5,92 48,29
sestra N 106 106 106 106 106 106 106
SD 3,913 2,445 1,697 ,273 1,220 2,306 7,638
\VSeobecna| M 20,54 5,96 8,18 ,36 1,36 5,14 43,32
sestra Dis N 28 28 28 28 28 28 28
SD 3,920 1,953 1,847 , 780 1,162 1,508 7,227
\VSeobecna| M 21,88 7,59 8,88 ,42 1,66 5,80 47,73
sestra Bc N 59 59 59 59 59 59 59
SD 3,635 2,853 2,633 , 792 1,212 1,690 7,206
Celkem M 21,27 7,21 8,95 ,66 2,05 5,77 47,40
N 193 193 193 193 193 193 193
SD 3,838 2,558 2,066 ,103 1,284 2,039 7,605
Tabulka 30 Viiv urovné vzdeélani. Zdroj: viastni
Uroveri vzdélani N Mean Rank
Prakticka sestra 106 94,67
Profese VSeobecna sestra Dis 28 87,48
VSeobecna sestra Bc 59 105,69
Prakticka sestra 106 100,62
Vzdélani VSeobecna sestra Dis 28 69,80
VSeobecna sestra Bc 59 103,41
Prakticka sestra 106 101,32
Vyzkum VSeobecna sestra Dis 28 73,57
VSeobecna sestra Bc 59 100,36
Prakticka sestra 106 104,33
Plat VSeobecna sestra Dis 28 84,30
VSeobecna sestra Bc 59 89,86
Prakticka sestra 106 113,79
Komp. VSeobecna sestra Dis 28 68,00
VSeobecna sestra Bc 59 80,59
Prakticka sestra 106 99,33
Pecovani VSeobecna sestra Dis 28 77,46
VSeobecna sestra Bc 59 102,09
Prakticka sestra 106 102,67
VSeobecna sestra Dis 28 68,84
Celkem
VSeobecna sestra Bc 59 100,19
Celkem 193




Priloha 5 Viiv pohlavi a véku

Tabulka 31 Vliv pohlavi. Zdroj: viastni

NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ
Pohlavi Profese | Vzdélani Vyzkum Plat Komp. | Pecovani| Celkem
Muz Mean 19,83 7,64 8,44 72 1,83 5,67 45,33
N 36 36 36 36 36 36 36
S. Dev. 4,925 3,217 2,883 1,233 1,444 2,125 10,000
Zena | Mean 21,60 7,11 9,06 ,64 2,10 5,79 47,87
N 157 157 157 157 157 157 157
S. Dev. 3,479 ,383 1,821 1,074 1,244 2,026 6,895
Total | Mean 21,27 7,21 8,95 ,66 2,05 5,77 47,40
N 193 193 193 193 193 193 193
S. Dev. 3,838 2,558 2,066 1,103 1,284 2,039 7,605
Tabulka 32 Pohlavi test. Zdroj: viastni
Pohlavi Profesni Kompetence/
Vzdélani Vyzkum
respondentt prilezitost Plat podrizenost | Pecovani
Mann-Whit. U | 2219,000 2532,500 2609,500 2800,500 2511,500 2778,000
Wilcoxon W 2885,000 14935,500 3275,500 15203,500 3177,500 15181,000
Z 2,015 -,978 -727 -,101 -1,070 -,161
A.Sig.2tailed ,044 ,328 467 ,920 ,285 ,872
Tabulka 33 VIiv véku Zdroj: viastni
NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ
Vékova kategorie | Profese | Vzdélani | Vyzkum | NAQ Plat Komp. Pecovani | Celkem
Do 25 | Mean 21,02 7,25 9,14 JI7 2,23 5,88 47,69
let N 147 147 147 147 147 147 147
S.Dev. 3,790 2,457 1,739 ,194 1,250 2,103 ,370
Nad 25 [ Mean 22,07 7,09 8,35 ,30 1,46 5,41 46,48
let N 46 46 46 46 46 46 46
S.Dev. 3,924 2,882 2,814 ,628 1,224 1,796 8,331
Total [ Mean 21,27 7,21 8,95 ,66 2,05 5,77 47,40
N 193 193 193 193 193 193 193
S. Dev. 3,838 2,558 2,066 1,103 1,284 2039 7,605




Piiloha 6 Vék a pracovni zkuSenost

Tabulka 34 Veékova kategorie test. Zdroj: viastni

NAQ - NAQ - NAQ - NAQ - NAQ - NAQ-
Profese Vzdélani Vyzkum NAQ - Plat Kompetence | Pecovani Celkove
skére
Mann-Whitney U 2766,000 3182,500 2956,000 2813,500 2238,500 3010,000 3276,000
Wilcoxon W 13644,000 4263,500 4037,000 3894,500 3319,500 4091,000 4357,000
Z -1,867 -,604 -1,304 -2,046 -3,554 -1,139 -,318
Asymp. Sig. (2-
tailed) ,062 ,546 ,192 ,041 ,000 ,255 ,751
Tabulka 35 VIiv pracovni zkuSenosti. Zdroj: viastni
Pracovni NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ
zkuSenost Profese Vzdélani Vyzkum | NAQ Plat Komp. Pecovani Celkem
Ne Mean 20,21 7,88 8,90 1,09 2,33 6,26 47,84
N 82 82 82 82 82 82 82
S. Dev. 3,902 2,343 1,935 1,354 1,267 2,287 8,376
Ano | Mean 22,05 6,72 8,98 ,34 1,84 5,41 47,07
N 111 111 111 111 111 111 111
S. Dev. 3,610 2,608 2,166 ,732 1,262 1,760 7,002
Celkem | Mean 21,27 7,21 8,95 ,66 2,05 5,77 47,40
N 193 193 193 193 193 193 193
S. Dev 3,838 2,558 2,066 1,103 1,284 2,039 7,605
Tabulka 36 Pracovni zkuSenost test. Zdroj: viastni
Pracovni Profesni Kompetence/
Vzdélani Vyzkum Plat PecCovani
zkuSenost prilezitost podrizenost
Mann-Whitney 3314 3298 4317, 3174,5 3570,5 3633,5
Wilcoxon W 6717 9514 7720 9390,5 9786,5 9849,5
Z -3,236 -3,289 -,619 -4,278 -2,629 -2,427
A.S. (2-tailed) ,001 ,001 ,536 ,000 ,009 ,015




Priiloha 7 OSeti'ovatelstvi jako hobby

Tabulka 37 VIiv osetrovatelstvi jako hobby Zdroj: viastni

Osetrovatelstvi NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ NAQ
jako hobby Profese Vzdélani Vyzkum | NAQ Plat| Komp. Pecovani Celkem
Ne Mean 21,51 7,26 8,92 ,59 2,07 5,67 47,57
N 169 169 169 169 169 169 169
S. Dev. 3,705 2,529 2,107 1,008 1,264 1,917 7,346
Ano Mean 19,54 6,88 9,13 1,13 1,92 6,46 46,17
N 24 24 24 24 24 24 24
S. Dev. 4,374 2,787 1,777 1,569 1,442 2,702 9,319
Celkem | Mean 21,27 7,21 8,95 ,66 2,05 5,77 47,40
N 193 193 193 193 193 193 193
S. Dev. 3,838 2,558 2,066 1,103 1,284 2,039 7,605
Tabulka 38 Osetiovatelstvi jako hobby test. Zdroj.: viastni
Profesni
ofilesitost Vzdélani Vyzkum Plat Kompetence/ | Pecovani
podfizenost
Mann Whitney | 1511,000 1873,000 1944,500 1727,500 1904,500 1735,500
Wilcoxon W 1811,000 2173,000 16309,500 16092,500 2204,500 16100,500
z -2,026 ,609 -,331 -1,399 -,496 -1,159
A. S. 2-tailed ,043 ,542 , 741 ,162 ,620 ,246




Priloha 8 Dotaznik

Motivace ke studiu oboru vSeobecna sestra

Dobry den, jmenuji se Katefina Kravcova, studuji 2. rokem magisterské studium OSetfovatelstvi v
chirurgickych oborech a pracuji na pooperacni jednotce kardiochirurgického odd€leni FN Plzen. Velmi Vas
prosim, vénujte trochu ¢asu vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery bude soucasti mé diplomové prace. Jedna
se o vyzkum motivace k vybéru Vami studovaného oboru a vystupem bude shrnuti téchto faktorti, jejich
naslednd podpora v praxi a pfedstaveni zdravotnickych obort jako velmi zajimavé a zadané profese.

Ptedem dé¢kuji za V4as Cas a preji mnoho tspéchii ve studiu.

1. Prosim o par zékladnich udajti o Vas

|:| Zena
|:| Muz
|:| vek do 25 let

|:| vék nad 25 let
2. ZkuSenosti v oSetfovatelstvi/péce o nemocné

Napovéda k otazce: Vyberte, prosim, jednu nebo vice odpovédi

|:| Mam zakladni zkuSenosti s oSetfovanim nemocnych - v rodin€, péce o dité...
|:| Mam profesionélni zkuSenosti ve zdravotnictvi
|:| Je to mtj konicek - napf. prvni pomoc, zdravotnik na tabote atd

3. Faze studia

Posledni ro¢niky ZA ( praktické sestry) / zdravotnického lycea

O

Prvni ro¢niky bakaléiského studia VS

Nové oteviend diplomovana sestra (1- 2 roky)

O O O

Diplomovana sestra na VOS - tiileté studium

O Jina...
4. Problémy v obdobi studia

Napovéda k otazce: Uved'te, prosim, jednu, nebo vice odpovédi



|:| Maém problém s motivaci ke studiu - nizka motivace ke studiu tohoto oboru
|:| Mam osobni problémy - ekonomické, rodinné

|:| jsem nespokojen/a s obsahem a metodami uciva

5. Rozhodnuti zustat v oboru

Napovéda k otazce: Uved'te, prosim, jednu odpoveéd’

O Velmi vazné uvazuji nad zménou oboru béhem studia, nebo po ukonceni studia
O jsem rozhodnut/a ziistat v oboru

6. V pripad¢, ze pujdete STUDOVAT jiny obor, napiste, prosim, 1) Druh oboru  2) Dlvod

vybéru:

7. V ptipadég, ze pijdete PRACOVAT v jiném oboru, napiste, prosim, 1) Druh oboru  2)

Dutvod vybéru:

8. Orientace na osetfovatelstvi. Oznacte, prosim, kiizkem V4as nazor.

Napovéda k otazce: (Zdroj: Vanhanen-Nuutinen, L., 2000. Factors associated with students’orientations to
nursing. J Adv Nurs, 31 (5), 1054 - 62.)

Rozhodné Spise Nevim Spise Rozhodné

souhlasim souhlasim nesouhlasim nesouhlasim

1. Jiz od détstvi jsem snil/a stat se O O O O O

sestiickou.

2. Byt sestrou je poslani. O O O O O
3. Sestra by méla mit silnou potiebu O O O O O

starat se o druhé.

4. Je pro mé dulezité, ze jsem O O O O O

zacal/a studovat oSetfovatelstvi.



5. Pracovat jako sestra dava mému

zivotu smysl.

6. Ocekavam, ze jako sestra budu
mit pfilezitost rozvijet svoji

osobnost.

7. Vybral/a jsem si oSetfovatelstvi

kviili rozmanitosti prace.

8. Jsem si jist/a, Ze se stanu dobrou

sestrou.

vvvvvv

9. Jednou z nejdulezitéjsich
vlastnosti sestry je psychicka

odolnost..

10. V oSetfovatelstvi mohu zvolit
pracovni oblast podle svych

osobnich z&jmi.

11.  Ocekavam, ze  studium
oSetfovatelstvi mi umozni

postoupit v kariéfe.

12. 'V oSetfovatelstvi se mohu
naucit porozumét sobé a druhym
Iépe nez v neékterych jinych

profesich.

13. Nezacal/a bych studovat
osetfovatelstvi  zde,  kdybych
musela odejit od své rodiny

(pratel).

14. Zacala bych zde studovat jiz
drive, ale nebylo to mozné kvili

tomu, kde moje rodina zila.

15. Moje studium je zavislé na

finan¢ni situaci mé¢ rodiny.



16. Pfihlasil/a jsem se ke studiu O O O O O

osetfovatelstvi, protoze bych jinak

byl/a nezaméstnany/a.Radek

17. Nechci ve svém zivoté délat O O O O O

takova rozhodnuti, kterymi bych
riskoval/a, ze moje rodina nebude

pohromade.

9. Zkréacena verze dotazniku NAQ Oznacte, prosim, kiizkem Vas nazor.

Napovéda k otazce: (Attitude Towards Nursing: Nursing Agency and Advocacy & Empathy - NAQ)(Zdroj:
Toth, J.C., Dobratz, M.A., Boni, M.S., 1998. Attitude toward nursing of students earning a second degree and
traditional baccalaureate students: are they different? Nurs. Outlook 46 (6), 273-278.)

Rozhodné Spise NNevim Spise Rozhodné

souhlasim souhlasim nesouhlasim nesouhlasim

1. Sestry stale rozviji svoji praxi O O O O

ve vztahu k aktualnim trendim ve

zdravotnictvi.

2. Kvykonu profese sestry je O O O O

nutny pfedpoklad inteligencnich

schopnosti.

3. Sestry by mély mit pfi vstupu do O O O O

praxe minimaln¢ bakalatsky titul.

4. Sestry svySS$im stupném O O O O

vzdélani mohou vyznamné prispét

ke zkvalitnéni péce o pacienta.

5. Sestry jsou schopny pracovat O O O O

samostatné.

6. Prace sestry je stejné dulezita O O O O

jako prace lékare.

7. Vyzkum je pro oSetfovatelstvi O O O O
jako profesi nezbytny.

8. Sestry se podileji na rozvoji O O O O

zdravotni politiky.



9. Sestry jsou poradkyné u jedinct O O O O

s porusenym zdravim.

10. Sestry zapojuji vychovu ke O O O O

zdravi do své praxe.

11.  Sestry vystupuji proti O O O O

nepfiméienym pracovnim
podminkam.
12. Sestry pracuji podle pokynt O O O O

1ékare bez otazek.

13.  Sestry aplikuji vysledky O O O O

vyzkumu do své klinické praxe.

14. Hlavnim cilem O O O O

osetfovatelského  vyzkumu je

zlepsit péci o pacienty.

15. Sestry jsou obhajkyné O O O O

pacienttl.

16. Sestry jsou fadné zaplacené za O O O O

praci, kterou vykonavaji.

17. Sestry jsou obecné laskavé, O O O O

soucitné osoby.

18. Sestry si vazi casu, straveného O O O O

péci u luzka pacientd.

12. Na zavér, prosim, odpovézte 1) Co byste na svém studiu zménili?

13. Na zavér, prosim, odpovézte 2) Co by Vs nejvice motivovalo pii vybéru pracovniho mista,

resp. oboru?



Piiloha 9 Souhlas s vyzkumem Klatovy

INFORMOVANY SCUHLAS

Vazena pani, Vazeny pane,

obracime se na Vias s zadosti o UCast studentd tietich a ¢tvrtych ro¢nikt na vyzkumu
k diplomov¢ praci ,,Motivace ke studiu oboru vécobeend sestra™, ktery je zaméfeny na zjiSténi
postojii k osetfovatelstvi, pruzkum motivaénich faktorti a analyzu jednotlivych dotazovanych
skupin.

V prab&hu monitorovani vyplni Gcastnici dotaznik s uzavienymi a otevienymi otizkami.
Podrobnéjsi informace Vam ochotné sdélime prostiednictvim e-mailu
kravcovastudium@gmail.com.

V souladu s ctickymi a odbornymi zasadami potvrzujeme, Ze:

e (castnici budou seznameni s informacemi o vyzkumném projektu v zahlavi
dotazniku,

e data budou zpracovina a publikovina anonymné.

o 7jisténé vysledky a zavéretny vystup prace bude Vasi Skole poskytnut
k nahlédnuti a vlastnimu zhodnoceni.

Piedem velmi dékuji za spolupréci. Be. Katetina Kraveova FZS ZCU Plzen

Informovany souhlas

Souhlasim s vyzkumem Motivace ke studiu oboru vSeobeena sestra.

7 9. Jor7

Vy3i adborné Skola. Obchodni a) ademie,
Stiedni zdravotnicka Sko
1 Jazvkova tkola s pré

Klatovy, Plamcka

wé 2kousky,
1C: 61781771

Razitko Skoly Podpis zastupce $koly



Piiloha 10 Souhlas s vyzkumem Cheb

INFORMOVANY SOUHLAS

VéZena pani, Vazeny pane,

obracime se na Vas s zadosti o Gdast studentd tretich a Ctvrtych ro¢nikG na vyzkumu
k diplomové préci ,,Motivace ke studiu oboru vieobecna sestra®, ktery je zaméfeny na zjistén{
postojii k odetfovatelstvi, priizkum motivaénich faktorti a analyzu Jednotlivych dotazovanych
skupin.

V pribéhu monitorovani vyplni Gastnici dotaznik s uzavienymi a otevienymi otazkami.
Podrobngjsi informace Véam ochotn& sdélime prostrednictvim e-mailu
kravcovastudium@gmail.com,
V souladu s etickymi a odbornymi zdsadami potvrzujeme, e:
¢ Ucastnici budou seznimeni s informacemi o vyzkumném projektu v zahlavi
dotazniku,
¢ data budou zpracovina a publikovana anonymné,
¢ 7zjidténé vysledky a zavéredny vystup price bude Va3 gkole poskytnut
k nahlédnuti a vlastnimu zhodnocen,

Predem velmi d&kuji za spolupraci. Be. Katetina Kraveovd FZS ZCU Plzen

Informovany souhlas

Souhlasim s vyzkumem Motivace ke studiu oboru vieobecna sestra.

Stfedni zdravotnicka Skola
a vy&si cdborna skola Cheb

Hspévkova organizace ‘
350p02 x;Dheb, Hradebni 58/10 /
1€0:00669733 [7] o ponih.
27. . 2917

Razitko Skoly Podpis zastupce skoly







