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Abstrakt

Vzhledem k rychle se rozvijejicimu zdravotnictvi stoupaji 1 ndroky
na vzdéldvani sester. Téma vzdélavani je dnes velmi diskutovdno jak mezi
sestrami, ve Skolskych a zdravotnickych institucich, tak i na politické drovni. Tato
bakaldfska prace se vénuje problematice celozivotniho vzdélavani a postoji
zdravotnikl k nému. Konkrétné se vénuje osobnostnimu rozvoji sestry, ktery je
spojen se vzdéldvanim v oboru a s pozndvdnim sebe sama. Teoretickd cast
bakalarské prace mapuje proces vychovy a vzdélavani jiz od détstvi a déle jaky
vliv mé tento proces na jednédni a rozhodovani{ ¢lovéka v dospélosti. Prakticka ¢ast

obsahuje vyhodnoceni dotaznikového Setfeni, na zdkladé které¢ho se potvrdi nebo

vyvréti hypotézy, které byly stanovené na zakladé teoretick€ho rozboru.

Praktickym vystupem bakalarské prace by mélo byt pochopeni, Ze
celozZivotni vzdélavani v oblasti osobniho rozvoje, ktery je spojen se vzdélavanim
v oboru a pozndvinim sebe sama, je nezbytné pro zkvalitnéni Zivota a préce

sester. A dale ukdzat jednu z moZznych cest, kterd vede k sebepoznavani.



Abstrakt in English

Due to the fast pace of development within the public health sector,
educational requirements for nurses are also on the rise. The theme of education is
widely discussed both among nurses, schools and medical institutions as well as
on the political level. This bachelor work is devoted to the questions of lifetime
education and the attitude of health care workers. Concretely it addresses the
nurse’s personal development which is connested with self — education and self —
knowledge. The theoretical part of this bachelor work surveys the process of child
— rearing and education from early childhood cataloguing how this process
influences the behaviour and decisions of a person into adulthood The practical
aspekt of this study examines, by means of a questionnaire, established hypothese,

confirming or disproving these hypotheses on the basis of theoretical analysis.

The practical work assumes that lifetime education in the field of
personal development as it relates to study and self — discovery, is necessary for
improvement in the nurse’s life and work. Thus, through study and learning, the

nurse further develops toward growth and self — knowledge.
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Motto:

JJestliZe chei, aby se véci dély jinak,
musim je jinak délat.

1. Uvod

Povolani zdravotn{ sestry, ¢i spiSe poslani, vyZaduje ¢loveka, ktery
ovladd nejen odbornou problematiku, ale predevSim sam sebe.

Odborné vzdélavani sester je zajiSténo naSim Skolstvim.
V soucasné dobé ziskdva sestra kvalifikaci v riiznych zdravotnickych oborech na
Skoldch od stfedni az po vysokou. DalSi vzdélavani v oboru pak nabizeji odborné
seminare, kongresy a Skoleni. Nabidne ndm je zaméstnavatel, zdravotnické firmy,
a nebo si je samy vyhleddme. Za dvacet let své praxe jsem proSla mnoho takovych
seminait, ale vzdy mi ,,néco chybélo®. Seminafe byly orientovdny prevazné na
péci o klienty nebo na vychovu a vzdélavani sester k jejich budoucimu povoldni.
Postradala jsem né&jakou formu vzdélavani, kterd by se zabyvala sestrou jakoZto
jedine¢nou osobnosti. Pfi vykonu své profese se musime denné vyrovnévat
s mnoha naro¢nymi situacemi v zameéstndni 1 v soukromi. Seminare, kde by bylo
mozné tyto situace rozebirat a naucit se je zvlddat a tim ziskdvat rtizné Ghly
pohledu. Na zédkladé sebereflexe si pak muze sestra upravit sviij obraz vnitiniho
svéta tak, aby méla pfedpoklady se stit vyrovnanou osobnosti, coz by vedlo ke

zkvalitnéni jejtho soukromého a profesniho Zivota.

Teoreticka cast

2. Cil prace

Pfi zpracovani zdvére¢né bakalarské prace se chci soustiedit na
sestru jako osobnost a zaméfit se na jeji vzdélavani v oblasti osobniho rozvoje,
kde jednou z hlavnich podminek je nalezeni a uhlidani si hranic vlastniho ,,jd".

Dale chci ukézat, jak jsem ja naSla svou cestu k osobnimu rozvoji, jak toto mé



hleddni bylo zdlouhavé a pres jaké prekdzky vedlo. Svou praci bych chtéla ukdzat,
7e je mozné si tuto cestu zkrdtit, pokud si v¢as kazdy jedinec uvédomi svoji
potfebu néco ve svém Zivot€ zménit.

V kvalitativnim prizkumu chei zjistit, co si kolegyné a kolegové
predstavuji pod pojmem osobni rozvoj, jak pracovni problémy ovliviiuji jejich
osobni zivot a naopak. Chci zmapovat jejich ochotu se vzdélavat v oblasti
osobntho rozvoje. Rada bych se dozvédéla, jestli vitbec chtéji ve svém Zivoté néco
ménit, zda jsou ochotni si cestu ke vzdélani sami hledat, nebo ¢ekaji, ze se o né
,nékdo postard“. Rdda bych se dozvédéla, zda jsou ochotni svému vzdélavani
obétovat volny c¢as a penize, a nebo by rad€ji uvitali finan¢ni spolutcast

zamestnavatele,

3. Definice vychovy a vzdélani

O vychové a vzdélani bylo napsdno mnoho odbornych knih a
publikaci. Vychovou a vzdé€lavdnim se zabyvaji obory psychologie, sociologie,
pedagogika i filozofie. Vyklad téchto dvou pojmi lze najit i v naucnych
slovnicich, encyklopediich a na internetu. Napfiklad v odborném casopisu
Diagnéza se o vychove a vzdélani piSe, cituji:

,,Vychova muze byti chdpana z dvojiho hlediska: 1. jako pfeména a
vyvoj lidského jedince po vSech jeho strankach té€lesnych i duSevnich, pro tkoly
lidské spolecnosti, 2. jako umélé navozovdni situaci, které by tuto pfeménu a
vyvoj Casové 1 obsahov€ usmériiovaly. Prvni hledisko pfipousti tim 1 vychovné
vlivy jiné nez jen vychovatelovy, pfedevsim spontdnni popudy z vrozenych pudt i
sklont ditéte, vlivy prirodntho okoli i spoleCenského prostredi, v nichz dité
vyrastd. Vychovné usili vychovatelt byvd jen ¢ésti téchto vliva. Druhé hledisko
mivd na mysli jen tuto zdmérnou &innost vychovateld, tj. osob zabyvajicich se
vychovou jako Zivotnim posldnim...
jako vzdélavani a zuSlechfovéni (kultivace) lidskych schopnosti (fikd se poslati
nékoho ,,na vzdéldni*); 2. jako soubor poznatkli, bohatstvi duchovnich hodnot,

jimiz se uplatiuje mySleni téch, kterym se vzdé&lani dostalo; 3. jako stuper




vzdélani, jehoZ se jedinec i celé skupiny spolecenské dopracovdvaji. Mluvime
potom o vzdélanosti, napf. ndroda. V tomto smyslu se uZiva zpodstatnélého jména
vzdélany (¢lovék) nebo vzdélanec. Obycejné se rozliSuje vzdélani vSeobecné,
zahrnujici védomosti obecné dilezité pro kazdého vzdélance, a vzdélani odborné,
potfebné pouze pro specialni obor nékterych povolani. V pedagogice rozliSujeme
vzdélani materidlni, latkové, obsahové a vzdelani formdlni. Vzdélani materidlni je
myslenkovd ndpln poznatkG a védomosti, jimiz se mysl vzdélaného ¢&lovéka
napliuje. Vzdélanim formalnim rozumime obycejné vypésténi funkce a soudilo se
o ném, Ze vycvik v jedné funkci ma Gc€inek nejen na funkce jiné, ale 1 na celou
duSevni oblast.* (Diagndza, str. 3, 2006)

Na internetu je vzdélani definovano jako, cituji: ,Proces a
vysledek systemizovanych poznatkli a védomosti a s nimi spjatych intelektudlnich
i praktickych dovednosti a ndvyki. Nezbytna podminka ptipravy ¢loveéka k zivotu
a praci, ziskdvand zejména na Skoldch, sebevzdélanim, prostfednictvim kulturné

osvétovych instituci i Ziveln€ (v praktické ¢innosti).” (www.cojeco.cz, 2007)

4. Vzdélavani a vychova jako celozivotni proces

CeloZivotni vzd€lavani je pro pfirozeny rozvoj ¢lovéka nezbytné.
Svét totiz nestoji na misté. Clovék se potiebuje neustile vzdélavat, protoze se
musi stdle rozvijet, coZ je stejné pfirozené jako dychat.

Znalosti, které jsme nabyli ve Skole, nejsou zarukou uspéchu.
VétSina z nds si napldnuje ur€ity stupen vzdélani a co bude déle, uZ tak intenzivné
nefeSime. Teprve, kdyZz zjistime, Ze samotny diplom nestaci, zacneme hledat nové
impulsy a cesty.

NaSe vzdé€lavani probihd nepretrzit€ tim, Ze nas ovliviiuji a
vychovévaji zkuSenosti ze situaci, do kterych se kazdodenné dostdvame. Je vSak
tfeba si uvédomit, Ze jen vyhodnocené€ zkuSenosti nAm mohou ukézat, jak pro nas
budou prospésné do budoucnosti. Jak autor knihy NejvétSi obchodnik na svété
piSe, cituji: ,,Mnoho dalSich hledi na kazdou piekazku lezici v cesté se strachem a
pochybami a povazuji ji za nepfitele, zatimco pfekazky jsou ve skuteCnosti prateli

a pomocniky.* (O. Mandino, Nejvetsi obchodnik na svété, str. 27, 1994)
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4.1. Cesta k sebepoznani

Z4dn4 setkdni mezi lidmi nejsou ndhodn4. Vie si fidime sami, nic
se ndm nedéje ndhodou. Od kazdého Clovéka, ktery nam prfijde do cesty, se
muzeme néco dozvédét. Miazeme od ného Cerpat jeho zkuSenosti, které kdyz
vyhodnotime a vybereme si z nich podle svych pocitl, didle miZeme pouzit pro
vlastni potiebu. To mlZeme vyuZzit v kazdé oblasti naSeho Zivota — pozorujme
vztahy kolem nds a vnimejme, jak to délaji ostatni. Kazdy ¢lovék pro nds miZze
byt ucitelem, dokonce 1 kratka setkani mohou vést k naSemu rozvoji. Napriklad,
setkdme-l1i se s lidmi pomalymi, miZeme se naucit trpélivosti, od rozzlobenych, se
muZeme naulit vyrovnanosti a klidu. UrdZlivi lidé nds mohou naucit vlastni
sebetcté. Zatvrzeli 11dé nds mohou naucit pruznosti a vydéseni lidé nds mohou
naucit odvaze.

Obycejné vztahy mohou pro nas mit vétSi vyznam, neZ si
dokdZeme predstavit. Z kazdého setkani i vzniklé situace mizZeme ,,vytéZit* néco
pro sebe. Jde jen o to soustiedit se na vlastni pocity, zda se ndm to libi nebo nelibi.
Nenf to vubec jednoduché, mnoho z nés ani nevi, co to pocit je, jak ho definovat a

jak ho pouZit pfi sebepoznavani (moje zkuSenost ze vzdélavacich seminard).

4.2. Clovék, jako jedineéna bytost

O jedine¢né bytosti autor knihy Nejvétsi obchodnik na svété pise,
cituji: ,,Jsem nejveétsi div prirody. Od pocatku vékl se nenaSel Zadny jiny ¢lovék,
ktery by mél mou mysl, srdce, zrak, sluch, ruce, vlasy ¢i usta. Nikdo z téch, kdo
Zili kdysi, ziji dnes nebo se narodi zitra, nemize chodit, mluvit, pohybovat se a
myslet zcela stejné€ jako jd. VSichni lidé jsou mi bratfi, ale od kazdého z nich se
1i8im. Jsem jedine¢nd bytost.” (O. Mandino, Nejvétsi obchodnik na svété, str. 52-
53, 1994)

Kazdy se narodime jako jedine¢nd osoba. Teprve celoZivotnim
vzdéldvanim se z nas stava jedinecnd osobnost.

V knize Osobnosti plus autorka fik4, cituji: ,,VSichni jsme se
narodili s osobitymi povahovymi rysy — coZ je na§ surovy materidl, na§ druh

kamene. Néktefi jsme ze Zuly, jini z mramoru, dalSi z alabastru ¢i z piskovce. Na§
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druh kamene se nezméni, ale jeho tvar se ménit mize. A stejné je to i s naSi
osobnosti. Zac¢indme s vrozenym souborem charakterovych ryst. Nékteré
z vlastnosti madme prekrasné, protkané Zilkami zlata. Jiné jsou pokazené
nehezkymi Sedavymi Smouhami. Vn&jSi podminky, vySka, IQ, nérodnost,
ekonomickd situace, prostfed{ a vliv rodiny miZe nasi osobnost vymodelovat, ale
kdmen pod ziskanym tvarem zistdva stdle stejny.” (F. Littauerovd, Osobnosti
plus, str. 10-11, 1997)

Jinak fefeno - mlzeme si vné vybudovat jakoukoliv image
(predstava, obraz osoby, véci Ci jevu Casto zamérné péstovany s cilem ziskat

tspéch), ale to co je ukryto v nds, jsme timto trvale nezménili.

4.3. Zakony vychovy

Od narozeni jsme vychovavdni a vzdélavani prostiredim, ve kterém
zijeme a které nds obklopuje. To mé pak prvotni vliv na nase chovani a jedndani{
v dospélosti. Nejvice naSe chovéni a jednani ovliviiuje rodina, ve které Zijeme.
Ale v knize Osobnosti plus autorka piSe, cituji: ,,Rodice za to nemohou. VSichni
jsme obétfmi obéti. Rodi¢e nds ani rozhodné nemohli naudit néco, co sami
neuméli. Pokud vaSe matka nebo otec neuméli mit radi sami sebe, pak vés
nemohli naucit, jak mate mit radi sami sebe vy. Snazili se o to nejlepsi s tim, co
oni sami poznali v détstvi.” (L. L. Hay, Miluj svuj Zivot, str. 21, 1993)

Jestlize jsme vyrUstali v prostiedi negativnich zdkonu (,,v8e bylo
Spatn€*, ,,oni mi to udé€lali®, ,;to nedokdzes™, ,,na to nemds", ,to de€las Spatne™),
s nejvetsi pravdépodobnosti si tyto zdkony pretvoiime na naSe osobni zdkony a i
my budeme takto ovliviiovat v dospélosti své€ okoli (sv€ partnery, déti, podfizené,
kolegy, pacienty...). Budeme ze svych chyb vinit druhé namisto toho, abychom si
pripustili, Ze jsme spolutvirci v8ech situaci, ve kterych se nachdzime.

Dostdvame se k pojmu projekce — vlastni problémy prendSime na
nevinné€ lidi, protoze se vyhybdme pohledu na nds samotné. V prostiedi, kde
prevlddaji negativni zdkony, ¢asto dochazi ke konfliktim.

Konflikt — cituji: ,je vyjadfeni soucasného naroku dvou, na

opacnych strandch stojicich, zdjemct o tutéz véc, ochotnych o ni bojovat. Je to



stietnuti dvou nebo vicerych, do ur¢ité miry se vylucujicich, nebo protichidnych

snah, sil, potieb, zdjm, citli, hodnot nebo tendenci. (www.wikipedia.cz, 2007)

Konflikt se ¢asto méni ve spor, coZ — cituji: ,,je rozhovor nebo jind
forma komunikace, pfi kterém jednotlivé strany zjisti, Ze se objevily rozpory,
které nedokazi vyresit ke své vzdjemné spokojenosti. Spor je faze konfliktu, ve
které strany konfliktu zjisti, Ze nejsou schopni zaleZitost vyiesit sami. Obvykle se
v této fazi vzdjemné vztahy vyrazné zhorSi a jednotlivé strany prerusuji
vzdjemnou komunikaci. Vztahy lze zlepSit az po t€, co najde takové feSeni, které
uspokojuje ob€ znesvarené strany.” (www.wikipedia.cz, 2007)

V prostiedi, kde nevychdzi vychova ze sebeldsky rodicd, jsou
¢asiym vychovnym prostredkem tresty — rodice trestaji déti, sami sebe a sebe
navzajem. Tento zplisob vychovy md vétSinou demotivujici a devalvujici Géinek.
Tyto zkuSenosti mohou vyrazn€ ovlivnit chovani a jednéani jedince v jeho
dospélosti. Bude se potykat s podobnymi problémy, jaké proZzival v rodiné.

Ale jak fika Louise L. Hay, cituji: ,Jestli chcete své rodiCe l€pe
pochopit, priméjte je, aby vam o svém détstvi vypravéli. Budete-li je pozorné
poslouchat, dozvite se, odkud prameni jejich obavy a zkostnatélé navyky.
Uvédomte si, Ze tihle lidé, ktefi ,,vdm to v8echno provedli, byli stejn€ vydéseni a
ustarani jako vy dnes.” (L. L. Hay, Miluj svij Zivot, str. 21-22, 1993).
Pokud budeme chtit, mGZeme si sviij pohled na svét zménit tak, abychom znovu
nabyli svoji jedine¢nost.

Sebeldska, cituji: ,,Pokud mame radi sami sebe, d€ji se v naSem
Zivoté zdzraky. Laskou nemyslim jeSitnost, samolibost nebo aroganci — to neni
laska, ale strach. Mdm na mysli hluboké porozuméni a respekt viic¢i sobé, svému
télu 1 mysli. Vdé¢nost za zazrak naseho t€la a mysli. Za lasku povazuji nesmirné
hlubokd porozuméni, kterd naSe srdce zcela, beze zbytku zaplni. (L. L. Hay,
Miluj svij Zivot, str. 35, 1993)

Vychova, kterd vychdzi ztakto pojaté sebelasky rodica, je
kreativni, plnd ndpadi a novych véci. V takovéto rodiné je prostor pro rozvoj
potencidlu vSech jejich ¢lent. Rodi¢e se navzdjem podporuji a dopliuji, dité je
ovliviiovano muzskym i Zenskym vnimdanim svéta.

MuZsky princip — zabezpeCuje, zajistuje (prirovnani k lovu).

Zensky princip — tvofi, aplikuje (z naloveného pfipravi pokrmy).
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Rodice pii vychoveé déti vyhodnocuji situace, ¢erpaji zkuSenosti svych predku a
svého okoli. Ty pak vyhodnocuji a na zdkladé svych pociti libi/nelibi, se
rozhoduji. Dit€ ma prostor pro vlastn{ seberealizaci a pfi rozvoji svého potencialu
je v8emozné rodi¢i podporovano. Jeho starosti 1 radosti jsou vyslySeny, jeho
ndzory jsou platné. Dit€ je brano jako partner. I v takovémto prostredi dochdzi ke
konfliktim. Zde je ale na konflikt nahlizeno jako na vyménu thld pohledu.
Kazdy mé pravo na svij vlastni ndzor a neni mu vyvracen, naopak je respektovan.
Dité je vétSinou chvdleno a tim i motivovano pro dalsf ¢innosti.

Zakony vychovy si lehko pretvofime na naSe vlastni zdkony a
v dospélosti podle nich budeme ovliviiovat své okoli. NaSe cesta bude mnohem
zabavnéjsi, protoze prekdzky budeme vnimat jako nové objevy (v détstvi jsme
vSichni radi objevovali nové véci) a z problémi se stanou vzniklé situace, které
potfebujeme fesit.

Uhel pohledu — neexistuji dva lidé, ktefi by byli schopni jednu véc
vidét stejn€. Pripustime-Ili, Ze kazdy md sviij pohled na svét, mdme dobry zdklad
pro Gspé&$nou spolupréci.

Motivace — cituji: ,,usmériuje nase chovani a jednani pro dosazeni
urcitého cile. Vyjadiuje souhrn v8ech skute¢nosti — radost, zvidavost, pozitivni
pocity, radostné ofekdvéni, které podporuji nebo tlumi jedince, aby néco konal
nebo nekonal. Motivy jsou osobni pfi€iny urcitého chovani — jsou to pohnutky,
psychologické pri€iny reakci, ¢&innosti a jednani Cclov€ka zamérené na
uspokojovani uritych potieb. Za zdkladni formu motivi jsou pokldddny potieby,

ostatni formy se vyvijeji z potfeb. (www.wikipedia.cz, 2007)

Potreba je stav nedostatku nebo nadbytku néceho, co néds vede k
¢innostem, jimiZz tuto potfebu uspokojujeme. Potfeby de€lime na: biologické
(primérni, vrozen€) - potfeba dychani, potravy, bezpeci, spanku apod., socidlni
(ziskané) - kulturni (vzdé€lani, kulturni Zivot apod.) a psychické (radost, Stésti,
laska apod.) Americky psycholog Abraham Maslow je autorem stupnovit€ho
fazeni potieb, které v hierarchickém systému organizoval podle jejich naléhavosti

N4

pro ¢lovéka. Potfeby vysii se objevuji az po uspokojeni potieb niziich. Clovék mé
obvykle potfebu seberealizace, pokud neni hladovy, je v bezpeci, milovidn a

uznavan.“ (www.wikipedia.cz, 2007)
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Maslowova hierarchie potreb

AN

potieba stat se tim, ¢im se mohu stat
seberealizace plnit své moznosti ristu a vyvoje
potfeba byt dxuhym vézen, cenén
sebedcty byt sam\sebou kladné hodnocen
potieba patfit nékamy nékomu
lasky a spolecpOsti byt pfijimén a‘xilovédn
potieba uhybdni neznamém
bezpecja jistoty hrozivému, hledani jistoty
fyrologické potrava, teplo, vyméSovaniy

otreby nemit bolest, rozmnoZzovat se,\Jychat

4.4. Zrcadleni vychovy

Bud'me dokonali jako déti. Ty se to nemusi ucit, ty se tak narodi.
Déti se neboji si fici o to, co chté€ji a bez zdbran vyjadiuji své emoce. KdyZz md
dité radost nebo se zlobi, vi o tom celé okoli. Dit€ je plné lasky a z nedostatku
lasky mize i zemfit. Vzpomenme si, ze i my jsme byli malymi détmi. Byli jsme
dokonali, nez jsme zacali poslouchat dospélé, ktefi nds naucili mit strach a tim
jsme zacali popirat vlastni dokonalost.

Pokud nezpracujeme rodinny vzorec vychovy, nedojde k rozsifen{
naSeho thlu pohledu a my se nebudeme vyvijet. Nau¢me se poslouchat sami sebe,
nau¢me se fidit pocitem, co se ndm libi/nelibi, fidme se fyzikdlnimi zdkony —
musime si uvédomit, ze kazdd naSe akce vyvold né&jakou reakci. Délejme véci
jinak a ony jiné budou.

Toto je opravdu celozivotni vzdé€ldvaci proces v oblasti osobniho
riastu. Jednu z moZnych cest popiSu v praktické ¢asti své prace. Ale jelikoZ ¢lovek
jako jediny tvor md prdvo svobodné volby, zdlez{ jen na ném, jakou cestu ke

vzdélani si zvoli.
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5. Vzdélavani zdravotnich sester

Ziskdvéni kvalifikace ve zdravotnictv{ je dnes velmi diskutovanym
tématem nejen mezi sestrami, ale i ve $kolskych a zdravotnickych institucich. Je
mnoho Skol, kieré davaji vzdélani ve svém oboru, ale je otdzkou, jestli miZeme
poloZzit rovnitko mezi vzdélanosti v oboru a vzdélanosti jako obecnym pojmem. A
ma byt sestra vzdé€land pouze ve své profesi, a nebo ma byt i ,vzdélanym
¢lovékem*?

Vzdélani je cosi, co provazi ¢lovéka Zivotem, je to cosi, co ¢lovek

cely Zivot dopliiuje a dolad'uje.

5.1. Vybér budouciho povolani

V dospivajicim véku jsme vzdéldvani a vychovavani na Skolach,
které si sami vybereme, nékdy i za pomoci odbornikli a nejbliz§ich (pedagogicko
psychologické poradny, vychovni poradci na Skolach, rodice).

Motivaci k volbé sesterské profese ma kazdy jinou. Nékdo ma toto
povolani vysnéné, jiny si ho zvoli ze zvé€davosti, nékdo ma priklad v rodiné. Jsou i
taci, co si podaji prihldSku na Skolu z nerozhodnosti, ze vlastné nevédi, co by
chtéli délat. Kazdopadné vSichni tito lidé by méli mit stejny povahovy rys - chtit

pomahat.

5.2. Vzdélavani sester podle Evropské Unie (EU)

Cituji: ,,Systém zdravotnického vzdélavani v Ceské republice je ve
fazi reorganizace se zaméfenim na normy EU tak, aby byl splnén pozadavek
volného pohybu pracovnich sil ve vSech ¢lenskych statech EU. Reorganizace
vzdélavani ma dva zakladni cile:

Cil pryvni
Pfeména zdravotnického Skolstvi podle kritérii, odpovidajicich pozadavkim

Evropské Unie, tj.:
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- Pro budouc{ sestry vstup do odborného vzdélavaciho programu nejdrive v 18
letech.

- Na odbornych Skoldch ma byt pouze odborné vzdélani, piedpokladem prijeti
je uspédné slozend maturitni zkouska ze vieobecné vzdélivacich predmeta.

Cil druhy

Zavedeni registrace sester.

Vyznam registrace sester spo¢ivd v prvni fadé v zabezpeceni kontinudlniho
vzdélavani sester. Pro ziskdni a nésledné udrzeni registrace je sestra povinna
ziskat kredity v celkovém poctu 40. Kredity (body) lze ziskat za tuclast na
sebevzdéldvacich akcich a za odpracovani nejméné 2500 hodin ve zdravotnickém
zarizeni.* (M. Samankov4, Zaklady osetfovatelstvi, str. 24-25, 2003) Registrace

se obnovuje v Sestiletych cyklech, podle § 93 zdkona ¢. 96/2004 Sb.

5.3. Dalsi vzdélavani sester

Dalsi odborné vzdélavani sester v prubéhu praxe je zajist€no jiz
zminénou registraci a podepsanim ,,Ndplné prace*. Zde jsou vymezeny pracovni
povinnosti sestry a jeden z bodd fikd, cituji: ,,Ulastni se odbornych seminaii

pofddanych v rdmci oddéleni, kliniky a nemocnice.*

Registrovanad sestra se vzdélava:

- absolvovianim odbornych seminafi a konferenci bud aktivni nebo pasivni
Gcasti

- pomaturitnim specializatnim studiem v ur¢itém oboru napf. anesteziologicko
resuscitanim

- studiem na vySSich (diplomovand sestra) a vysokych Skoldch (bakalar,
magistr)

- publikaci odbornych ¢lankt v odbornych ¢asopisech

Registrovand sestra by méla byt dle norem EU profesné zdatnéjsi a

tim 1 Zddanéjsi na trhu prace.
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5.4. Potreba sebepoznani sestry

V3eobecné se za vzdélaného Clovéka povazuje ten, ktery proSel
Skolami od zdkladni po vysokou Skolu. ZkuSenost ale ukazuje, Ze 1 tito lidé mohou
byt omezeni a nesolidni, naopak Casto lidé, ktefi neprosli vySSimi stupni vzdélani,
jsou povazovéni za moudré a dobré ve svém oboru. Proto vzdélanost nemizeme
ztotoznit se vzdélanim, tj. pouze s absolvovanim $kol a dosazenim tituld.

Cilem vzdélavani zdravotnikd je ziskdvat nezbytné znalosti
technického rdzu, ziskdvat poznatky a dovednosti, ale kultivace hodnotového
systému je povazovéna za sekunddrni. Omylem se zde ocekdvd, Ze obecny pojem
¢loveéka v jeho jedineCnosti se vynofi jaksi sdm. Chybé&jici pojem jedine¢nosti
Clovéka pak neocekdvané vypluje jako problém, kdyZz ma sestra obstdt ve
slozitgjSich interpersondlnich situacich, jako je spravné informovani nemocného,
pfiznédni vlastniho omylu nebo prosazovani profesionédlnich zdjmi ve spole¢nosti.
Proto je dilezité, aby sestra chdpala samu sebe a svij vnitini svét jako celek, ktery
je zédroven soucasti svéta jako celku. Tyto dva svéty, vnitfni 1 vnéjsi, je idedlné

potieba drZzet v rovnovize.

6. Moderni oSetrrovatelstvi

6.1. Pojeti pojmii zdravi a nemoc

Zdravi by mélo byt jednou z nejvySsich Zivotnich hodnot. Zdravi je
zpravidla definovéno jako stav t€lesn€ a duSevni pohody, ktery je dan rovnovdhou
mezi organismem a prostfedim. Je to uspokojovani a uspokojeni bio-psycho-
socidlnich a spiritudlnich potfeb a hodnot. Pojeti zdravi a postoj k nému je
individudlni jev a neznamend pouze nepritomnost nemoci.

Dal3i definice zdravi, se kterymi se muzeme setkat, cituji:

, Sociologické zdravi. Sociologové se divaji na zdravi jako na fyzicky a emo¢nf{
stav, ktery umoziuje jedinci dosdhnout vytouZenych hodnot a téSit se z nich.
Dobré sociologické zdravi znamend Zit normaélni, plnohodnotny a aktivni Zivot

podle individudlnich pfedstav jedince.



Psychologické zdravi. Psychologové vnimaji pocit zdravi jako pocit vyrovnanosti,
klidu a pohody se zaméfenim na vyrovnanou a klidnou ndladu, pozitivni emoce,
stav psychické pohody osobnosti, interakce v souladu se spolecnosti, ve které se
jedinec pohybuje.

Verejné zdravi. Verejnym zdravim se rozumi zdravotni stav obyvatelstva, ktery je
dan souhrnem pfirodnich, Zivotnich a pracovnich podminek a zpiisobem Zivota.
(M. Saménkov4, str. 20, 2003)

Stejné tak sestra by si méla pro lepsi pochopeni klienta uvédomit
svou vlastni definici zdravi. Postupné, jak se sama stane harmonickou,
vyrovnanou, zdravou osobnosti, bude schopnd vidét tuto harmonii u jinych.

Nemoc je vétSinou chdpdna jako hrubda zména biologickych
struktur s poruchami organli nebo organismu jako celku. Clovék by mél citit
odpovédnost za sv€ zdravi, starat se o své té€lo, udrzovat ho v rovnovaze s citovou
a duSevni strdnkou Zivota. Zdravi je nékdy zndzoriovano jako kvét, jehoz okvétni
listky zndzornuji Sest oblasti zdravi: zdravi duSevni, télesné, citové, sociélni,
duchovni, seberealizacni. Tyto jsou vzdjemné tizce propojeny a tedy cokoliv se

d¢je v jedné oblasti, ovliviiuje oblasti dalsi.

Zdravi a nemoc ovliviiuji tyto faktory:

- genetické faktory — vedou ke vzniku ur€itého onemocnéni napi. hypertenze
(vysoky krevni tlak)

- demografické a zemépisné vlivy — ovliviiuji délku Zivota populace a odli$nou
toleranci k nékterym civiliza¢nim onemocnénim

- Zivotni prostiedi, hodnotovd orientace, ekonomické zabezpeceni

- kulturni a ndboZenské vlivy — kulturni vyspé€lost naboZenskych spole¢nosti,
respektovéni povinnosti ¢lent sekt

- predchozi zkusSenosti — pouceni z predchozich proZitki a zkuSenosti naseho
okoli

- pozndvaci schopnosti — individudlni prfistup kazdého k prevenci onemocnéni,
ochota spolupracovat se zdravotniky a s rodinou (M. Samankova, str. 22,

2003)
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6.2. Definice oSetrovatelstvi

Svétovd zdravotnickd organizace definuje oSetiovatelstvi jako
systém typicky oSetfovatelskych intervenci tykajicich se zdravi jednotlivce,
rodiny a skupiny, které jim pomdhaji, aby byli schopni peCovat o své zdravi a
pohodu. Tyto ¢innosti berou v ivahu zdkladni lidské fyziologické, psychologické
a socidln{ potfeby. Sestra pomaha jednotlivci i skupindm, aby tyto potfeby byli

schopni uspokojovat sami.

6.3. Cile souc¢asného osetrovatelstvi

- pomdhat jednotlivci, roding, skupinam dosdhnout télesného,

duSevniho a socidlniho zdravi a pohody
(v prvai Fadé by sama sestra svym sebepozndvdnim méla dosahovat své télesné a
duSevni pohody, aby byla schopna kvalitné pomdhat druhym)

- podpofit jejich pozitivni zdravi (vytvofit z nemocného
aktivniho tcastnika péCe o zdravi, ktery je ochoten o své zdravi
pecovat

- maximalizovat lidsky potencial v péci o sebe sama

- provadét prevenci onemocnéni
(Casto se setkdvame s tim, jak sestry sami nedbaji o své zdravi a prechdzeji
nemoci — i osobnim rozvojem lze chorobdam predchdzet, pak k tomu sndze sestry
povedou své pacienty)

- sniZovat negativni vliv onemocnéni na celkovy stav ¢lovéka
(porozuménim sama sobé mohou sestry zmirnit dopad svého povoldni na své
zdravi — napt. bolesti pdtere, psychické problémy, aby mohly kvalitnéji pecovat o
HemOoCné)

- nachdzet a uspokojovat potfeby lidi s naruSenym zdravim,

zdravotné postizenych a nevyléCiteln€ nemocnych
(kazdd sestra by méla umét uspokojovat své vlastni potieby v celé hierarchii —
rozvojem osobnosti toho lze docilit /viz Maslowova hierarchie potreb/, aby byla

schopna kvalitné uspokojovat potieby nemocnych lidi)
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6.4. Role sestry

Jen malo povoldni prodélalo v relativné kriatkém obdobi takové
zmény jako sesterskd profese. S postupnym vyvojem spoleCnosti se vyvijela
oSetfovatelska péce a s ni se utvdrela role sestry. Zdravotni sestra, ktera diive byla
pln¢ podfizend l€kari a vykondvala jeho ordinace, se stdvd rovnocennou ¢lenkou
zdravotnického tymu. Kazdé povoldni méd néjaky svij idedlni obraz. Idedlnim
obrazem sesterského povolani je laskavd, vstiicnd a nikdy odmitajici péce.

Co nemocny od sestry ocekdvd: - pochopeni jeho problému i situace
- zajiStén{ pocitu jistoty
- pozornost a emociondlni podporu
- fyzickou 1 psychickou stimulaci
- profesiondlni pfistup
Co nemocny neocekdvd od sestry, ale co potrebuje:
- aby predvidala jeho mozné budouci problémy
- aby predvidala mozn€ komplikace a v€as proti
nim zaséhla
- aby poskytovala vstficnou péci

Kvalitu oSetfovatelské péfe netvori jen vlastni oSetfovatelské
vykony. Podstatné ji hlavn€ z hlediska nemocného ovliviiuje chovani a jedndni
sestry. Na jednu stranu miZe na nemocného velmi pozitivné pasobit, pokud je
z jejiho pristupu citit laskavost, zdjem a ochota pomoci. Vzajemny vztah, ktery se
v takové situaci vytvori, umozZiuje uzkou spoluprdci sestry snemocnym a
urychluje lé¢ebny i oSetfovatelsky proces. Na druhou stranu nevhodné chovani
sestry mize naopak nemocného velmi devalvovat a komplikovat oSetfovatelskou i
lé€ebnou péci.

Bohuzel, v praxi se mnohdy setkdvame s neochotou sester ménit
své zplisoby jednéni. Casto je price sestry omezena pouze na plnéni povinnosti a

na poskytovani zakladnich informaci pfi komunikaci s nemocnym.
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7. Profesni start zdravotni sestry

Po ukonceni stfedni, vyS3i nebo vysoké Skoly sestra nastupuje do
zameéstnani. DneSni profesni start sestry je zahdjen ndstupni praxi, kterou musi
projit kazdy nastupujici absolventka. Ndstupni praxe je obdobi, kdy je sestra
postupné seznamovana s chodem a zvyklostmi pracovi$t€¢, s dennim i no¢nim
rezimem. Toto nékolikamésicn{ obdobi je zakonéeno zkousSkou, kterd potvrdi, ze
zdravotnik je schopen pracovat samostatné. Kazda absolventka md pridélenou
Skolitelku, coz je sluzebné starSi sestra, kterd ho po celou dobu uvadi do praxe.
Hned pri ndstupu do zaméstndni absolventka podepiSe napln prace, kterou po

dobu nastupni praxe bude vykondvat pod vedenim Skolitelky.

7.1. Napln prace

Podpis pracovni smlouvy a ndpln& prace pfi vstupu do zaméstndn{
je velmi dulezitd véc. (§ 34 zdkon ¢. 262/2006 Sb.) Népln prace se 1is{ podle toho
na jaké oddéleni, ¢i ambulanci sestra nastupuje. Naprosto pfesné vymezuje
pracovni prostor a kompetence sestry podle dosazeného vzdélani. Jsou to jakési
hranice, které by si kazdd sestra méla hlidat. Na ukdzku zde uvadim ndplf prace
sestry z novorozeneckého oddélenti, cituji:

,»Vlastni pracovni ndpla sestry:

1. Zabezpecuje vSestrannou péci o individudlni potreby ditéte v souladu se
zasadami modernfho oSetfovatelstvi a metodickymi pokyny oddéleni hlavni
sestry, aktivnim vyhledavdnim a napliovanim téchto potieb napomdha
nemocnym k uzdraveni.

2. Zabezpecuje hygienickou a estetickou tpravu prostiedi, dodrZzuje ochranny
lécebny rezim.

3. Samostatnd odbornd ¢innost, provddéni samostatnych odbornych vySetreni.

4. Vede matky ke spravnému pristupu k dit€ti z hlediska zdsad péce o dité a
respektovdni jeho individuélnich potfeb, zdlraznuje vyznam pfirozené vyzivy,

dohliZi na kojeni, pfipravuje a poddvé stravu novorozenctm.
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10.

1.

12.
13.

15.

16.

17.

Utastni se Iékafskych vizit, zaji§fuje v&asné a presné plnéni ordinaci lékare,
diagnostickych, lé¢ebnych a osetfovatelskych vykoni.

Sleduje fyziologické funkce a projevy déti, jejich celkovy télesny stav. Sva
pozorovani a zjiSténi zaznamendva do zdravotnické dokumentace a informuje
o nich oSetfujictho Iékafe a vramci oSetfovatelského tymu sestru se
specializaci nebo stani¢ni sestru. Fyziologické funkce méri pomoci prislusné
piistrojové techniky.

Provadi komplexni hygienickou péci u déti.

Léky podava dle ordinace lékare, odpovidd za sprdavnou aplikaci a ddvku
podaného Iéku. Odpovidd za spravné a bezpecné ulozZeni 1€kl a uzamceni
Iékaren. Pfi aplikaci opidtl postupuje podle predpisti stanovujicich zdsady
manipulace a evidence omamnych latek.

Aplikuje intrakutanni (do kaze), subkutanni (pod kiizi) a intramuskularni (do
svalu) injekce. Intravendzni (do Zily) injekce a infuze smi aplikovat pouze
v pfipad€, je-li timto pisemné povéfena vedoucim lékafem oddéleni. Pri
aplikaci injekci dodrzuje zdsady asepse.

Odebiréd vzorky biologického materidlu na vysetieni, odpovida za dodrzovani
zasad spravného odbéru materidlu, za jeho oznaceni, vyplnéni Zadanky a
v€asné odeslani. Vysledky vySetieni hldsi oSetiujicimu l€kari ihned po jejich
obdrzeni.

Pripravuje nemocné k diagnostickym, 1é¢ebnym a oSetfovatelskym vykonim.
Dle povahy vykonu vykon provadi nebo asistuje l€kari.

Provadi vySetieni a Ié¢ebné vykony na specialnich piistrojich — monitorovdni.

Podili se na vykonu léCebné rehabilitace, jednoduché vykony provadi

samostatne.

. Zajisfuje administrativni prace spojené s pfijetim, pfeloZenim, propusténim,

amrtim.

Pi1 své pracovni Cinnosti spolupracuje s ostatnimi ¢leny zdravotnického tymu
a vede nizS8i a pomocné zdravotnické pracovniky.

Ucastni se odbornych ofetfovatelskych semindfi pofadanych v ramci
oddéleni, kliniky a nemocnice.

Pri praci s pacienty dusledné dbd zasad zakotvenych v etickych kodexech
,.Prava pacientt®, ,,Charta prdv hospitalizovaného ditéte” a ,,Eticky kodex

L6 6c

sester.
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8. Hranice vlastniho ,,ja*

Autonomil kazdého z nas vymezuji jasné hranice. Ty vymezuji co
do naSeho Zivota patfi a co ne, co v ném chceme nebo nechceme mit a co je nebo
nen{ pro nas prijatelné. Pokud nebudeme vychdzet z faktu, Ze toto vSe je vidét jen
z naSeho vhlu pohledu a neddme to jasné€ najevo, nemdme Sanci si sv€ hranice
udrzet. Ostatni ndm je budou naruSovat, protoze pro né nebudou viditelné.

Podminkou jasné postavenych hranic je vyrovndni se se svobodnou
volbou ¢lovéka, co ve svém Zivoté chce mit a co ne. Pokud ndm nebude jasné, co
od Zivota chceme, nebudeme schopni se rozhodovat, sva rozhodnuti budeme
svadét na jiné nebo se budeme snazit pfimét druhé, aby rozhodli za nés. Pak to
nejspis bude ono zndmé ,,ono se mi to déje”, nebo ,,oni mi to délaji*. Ale i to je
naSe rozhodnuti. Z tohoto dhlu pohledu mame opét svobodnou volbu, budeme-li
pany svého Zivota, kde se budeme svobodné rozhodovat a nebo nechdme svij
zivot ovladat jinymi, rozhodovat za nas budou druzi.

Chceme-li svlj Zivot opravdu fidit, musime jasné a srozumitelné
seznamovat své okolf se svymi predstavami a neo¢ekdvat, Ze je druz{ odtusi. Stdle
musime mit na paméti, Ze jednu véc dva lidé nevid{ stejn€. Proto je dilezité€ sbirat
informace od druhych, abychom znali jejich ndzor. Vyuziti zkuSenosti naSich 1
druhych nds mize bezpe¢né dovést k nasemu cili. V opaéném piipadé nebude nés
zivot radostny, coz se muze projevit v mnoha oblastech (nespokojenost sama se
sebou, nefunkéni vztahy, nemoci). Takovad sestra nemtze byt ani pifinosem pro
klienty, protoZze nebude dobfe naladénd, bude nesoustfedéna a to s sebou prindsi
velka rizika pro pacienty.

Stanoveni si vlastnich hranic vSak miaze mit dva extrémy. PFili§
pevnymi hranicemi ddvame najevo, Ze jen nas thel pohledu je ten spravny (ve
smyslu ,,vim™ 1 ,,nevim*, oboji je definitivni a nepotfebujeme informace) a Ze si se
v8im poradime sami. Tim padem se k ndm nedostavaji Zddné informace a nas
vyvoj nejde dopfedu. V opaéném pripadé, pokud se neustdle pfizptsobujeme
svému okoli, se jen téZko vyzndme sami v sob& a v naSem Zivoté je chaos. Ani
jeden z extrémul vSak nevede k osobnimu rustu. Napfiklad sestra, kterd bude trvat
na danych oSetfovatelskych postupech a nepfizve ke spolupréci klienta, aby se

mohl vyjadiit, jak by event. vykon pro néj byl nejprijatelnéSi, neni pro klienta
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pfinosem a takova prdce ji nebude t&Sit. Ve druhém pripadé si budou klienti sami
diktovat podminky a sestra se ve své€ praci nedobere k cili. Ani tato prace nebude
sestru t&Sit a klientiim nic nepfinese.

NaSe jasné stanovené hranice ndas sice oddéluji, ale zdrovenl jsou
nezbytnou podminkou k navadzéani kontaktu, ktery je pro zdravotniky a jejich
klienty tolik dulezity. Proto nesmime zapominat sami na sebe a nepfehlizet
zdanlivé ,,malickosti* ve svém zivoté. Maly problém, ktery budeme prehliZzet ve
svém soukromém zivoté, mize mit velky dopad na kvalitu nasi prace.
mésicich pracuji pod dozorem sester Skolitelek, které je v praci vedou. Ze své
praxe vim, jak je pozice sestry Skolitelky lehce zneuZzitelnd k tomu, jak
absolventky zapojit do praxe, kterd se nékdy neshoduje s jejich naucenou teorii.
Snad kazd€ pracoviSt€ md své zajeté systémy, které se v néfem neshoduji se
standardy a metodickymi pokyny nemocnice.

Zdravotnické standardy definuji kvalitu oSetfovatelské péce, cituji:
.Standard ur€uje, co je nutnou a nezbytnou normou pro zakladni naplnéni tkolu.
Zdravotnicky standard je vymezenym voditkem urovné aplikace zdravotnické
péCe. Existuji spole¢né obecné normy kvality pro vSechny zemé, tzv. centrdini
standardy, které vyddva centralni ridici organ, nebo jsou centrdlné vypracovany
profesnimi nebo odbornymi spole¢nostmi. Lokdlni standardy jsou upraveny pro
konkrétni pracovisté, vychdzeji z potreb kazdého zdravotnického zatizeni. Lokalni
standardy vétSinou vychdzeji zrdmcovych standardd centrdlnich.” (M.
Saménkov4, str. 32 — 33, 2003)

Ani sestra absolventka se nemutZe vymlouvat na ,,oni mi fekli, af to
udéldm®, protoze nese plnou zodpovédnost za své jedndni. Standardy
osetiovatelské péce jsou také dané hranice, které svym dodrZzovdnim mohou
sestram ,,zjednodusit* praci. Mohou se tak vyhnout pfipadnym nasledkim za
jejich nedodrzovani (napt. finan¢nim) nebo v podobé ijmy na pacientové zdravi.

Z mé zkuSenostt vyplyvé, Zze pokud se sestry nebudou vénovat
svému sebepozndvani, nebude pro né jednoduché si své hranice uhlidat
v jakémkoliv véku a v jakékoliv profesni pozici. Takova sestra bude nespokojena
sama se sebou, coz bude mit negativni dopad na klienty a jejich zdravi i

interpersonalni vztahy.
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Proto, aby se z jedinecné osoby, kterou se rodime, stala jedine¢nd
osobnost, je nezbytné, aby naSe sebepoznaviani §lo ruku v ruce se vzdélavanim
v oboru. Pokud pfijmeme fakt, Ze nic se nedéje nahodou, Ze vSe vychazi

z podstaty naSi osobnosti, udélali jsme prvni krok k sebepozndni.

8.1. Moje cesta k sebepoznavani

Vyrostla jsem v tplné rodiné se dvéma sourozenci. Jako rodina
jsme vzdy drzeli pohromadé a navenek jsme délali dojem bezproblémového
souziti. Jako celek jsme byli silnf a m&, pod ochrannymi kiidly mych rodict, bylo
dobfe. Vychova nds déti byla pomérn€ autoritativni, doma jsme museli
poslouchat, odmlouvani a vynucovéni si véci se nepéstovalo. Jiny nazor byl
pfipustén jen tehdy, pokud se moc neliSil od predstav rodici. Zvlasté tatinek pro
mé byl (a stdle je) silna osobnost, ten mél vzdy pravdu. I kdyZ jsem kolikrat méla
pocit, Ze bych véci chtéla délat jinak, musela jsem se podridit. V mnoha vécech
jsem se nemohla rozhodnout sama za sebe, ale rozhodli za mé& rodice. Moje
vychova byla ve smyslu reni ,koho chleba ji§, toho pisenn zpivej. Ve svych
rodi¢ich jsem méla, a mam do dnes, velky vzor. JelikoZ zndm prostredi, ze
kterého oba vzesli, dnes vim, Ze nds déti vychovali jak to nejlépe uméli. Byla jsem
to ja, kdo jejich principy vychovy mél pro sebe ,,zrevidovat™, abych si vybrala, co
je a neni pro mé prijatelné. Bylo jen na mé, co si vezmu z jejich zkuSenosti, abych
si mohla zaridit Zivot po svém.

V roce 1986, v osmndcti letech, jsem nastoupila do zamé&stnani po
Ctyfletém studiu na stiedni zdravotnické Skole. Nevédéla jsem nic o sebereflexi, o
hranicich ani pocitech, ani jak by se daly vyuzit v mém jednani. Jako absolventka
jsem nastoupila rovnou do provozu. Néastupni praxe trvala jeden mésic a byla dost
naro¢na na vstirebavani informaci. Praxe se v mnohém neshodovala s teorii, kazdé
odd€leni mélo svilij zajety systém préce, standardy oSetfovatelské péfe nebyly
sepsany. Pro mé bylo naro¢né se do tohoto systému zapojit, méla jsem pocit, ze
nic ze Skoly neumim, a Ze se vSe budu ucit.

Byla to prace pod tlakem, protoze cilem bylo nds (nastupujicich
absolventek bylo vice) co nejdrive zaradit do sluzeb. Ale tenkrdat mé to prislo

normalni, protoZze doma jsem slychdvala, ze kazdy zacdtek je tézky. Prejimala
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jsem zkuSenosti jinych tak, jak byly, aniZ bych je dokédzala vyhodnotit a pouZzit jen

to, co by bylo pro mé dobré.

Nerespektovani mych znalosti nabytych ve Skole, velky pocit
nejistoty a piijeti zajetych poradkt oddéleni, mé krdtce po néstupni praxi dovedlo
az k trestnimu stthdni za ubliZzeni na zdravi s ndsledkem smrti. Po jedné no¢ni
sméné na pooperacnim oddéleni, kam jsem byla pljc¢ena, zemiel pacient. Pfi
ndstupu na sménu, z pocitu nejistoty, ze neznam chod oddéleni, jsem prehodila
svojl odpovédnost za pacienty na sluzebné starSi kolegyni (i kdyz jsem méla po
néstupni praxi). Ta ji ochotné pfijala a ja plnila pouze to, co mi fekla. Sluzebné
star§i kolegyné¢ mé poslala k tomuto pacientovi napojit infuzi, kterd byla, podle
zvyklosti oddé€leni, pfedem nachystand z ranni smény a prepsand z ordinaci lékafe
na zvIastni papir. Pfed napojenim jsem infuzi podle tohoto papiru zkontrolovala,
kde vSe souhlasilo. Pacient se b&hem noci zhorSil, na coZ jsem upozornila
kolegyni misto toho, abych S§la sama zavolat lékafe. Spolehla jsem se na jeji
zkuSenost s pacienty po operaci. Ta jeho stav zhodnotila jako normalni prvni den
po operaci. Lékare zavolala az rano. Na chybnou infuzi pfiSla az kolegyné z rannf{
smény, kdy pacient zemfel. Moje obhajoba ,,ona mi fekla* samoziejmé& neplatila,
protoze jsem meéla po ndstupni praxi. Ndsledovalo moje trestni stihani a nékolik
postihli ze strany zaméstnavatele (finan¢ni, byla jsem prefazena na méné
kvalifikovanou praci). Nevédéla jsem, jak dopadne vySetfovani a na pracovisti
jsem se stala ,holkou pro vSechno®. Policejni vySetfovani prokdzalo, Ze na
zaménu stejného roztoku, ale s vyS§i koncentraci, se neumird, takZe z prdvniho
hlediska jsem byla oc¢iSt€na. Ani ne rok po maturité¢ jsem se dostala do situace,
kdy mi hrozilo odebrani sesterského diplomu a zdkaz vykondvdni profese.
Nartistal ve mné velky pocit nejistoty z toho, ze se budu muset rozhodnout, co
délat dal.

Z dne$niho mého pohledu a zkuSenosti jsem nepfevzala plné
odpovédnost sama za sebe, ovlivnéna vychovou z détstvi. Misto toho, abych
sluzebné starsi sestru pozadala o spolupréci v oSetfovani pacientt, prehodila jsem
odpovédnost na ni, aniz bych si pln€ uvédomila, jaky to muZe mit dopad. Své
znalosti ze Skoly jsem hodila za hlavu (podédvdni 1€kl vzdy z ordinaci lékare,
zdkaz jejich prfepisovani a pripravovani dopfedu), protoZe mi nepri§lo divné se

podiidit zvyklostem oddéleni.
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Tento vnitfné nezpracovany zdzitek ve mné zlstal nékolik let a
dost ovliviioval moji préci i interpersondlni vztahy. I kdyZ postupem let jsem svoji
praci rutinné zvladala, pocit nejistoty ve mné dlouho zlstal. Pokud jsem si
ochotny, kdo to udé€lal za mé. Stala jsem se ..dokonalou®, ktera vSechno vi a znd, a
kdyz nevi, tak to prfizna. V obou pfipadech ke mné€ informace nemohly
proniknout, protoze mé hranice byly nepropustné. Casto dochazelo i ke
konfliktim. Jakymsi tnikem od pracovnich problému pro mé bylo zaloZenf
rodiny. Myslela jsem si, Ze ,,Cas rany hoji*“. Ale na matefské dovolené mi pfibyly
starosti o dit¢ a zacaly neshody s partnerem. Opét jsem si myslela, Ze névrat do
zaméstndni vSe vyfeSi. S prichodem ditéte jsem jinak zacala vnimat i nemoci
klienta. TéZké diagnézy jsem si zaCala vztahovat na své blizké. Nejen Ze jsem
nezvladala své emoce, ale ani jsem netuSila, Ze je to jakysi varovny signdl, Ze se
,néco déje”, s ¢im bych méla ve svém Zzivot€ zabyvat. V zaméstnani jsem své
emoce drzela, i kdyZ to pro mé bylo né€kdy nesnesitelné. Zacala jsem si ,,nosit
prdci domi*. Strach ze ztraty blizké osoby mé pfivedl do stavu (ostatné€ stédle ho
nemdm uplné vyreseny, dodnes skldddm drobné stfipky z pohledu jinych), kdy
jsem doma potaji plakala, aby mé nikdo nevidél. Ani v détstvi jsem si se svymi
emocemi nevédéla rady, protoze rodi¢e mi fikdvali, Ze ,,velké holky neplacou®.
Neékdy to bylo dost ndro¢né. Najednou jsem si pripadala jak ¢asovand bomba.
Misto toho, abych nastalé problémy resila, zacala jsem unikat do chorob. Neshody
doma silily, ochotné jsem brala sluzby za své kolegyné€ a své choroby pfechdzela a
lé¢ila sama dostupnymi prosttedky. Z dnesniho mého pohledu jsem se dostala do
zaCarovaného kruhu.

Az kdyz mé moje problémy dovedly na nemocni¢ni lazko
s podezifenim na nadorové onemocnéni, které se naStésti nepotvrdilo, jsem byla
,,donucena* prehodnotit sviij Zivot. Po pravdivém zhodnoceni dosavadniho mého
pocindni jsem zjistila, Ze jsem v3e podfizovala druhym, v praci i soukromém
Zivote (byt upfimnd sama k sobé je také velmi t€zké). Tenkrat jsem to délala
s védomim, jak nejlépe vSem vyjit vstiic a myslela jsem si, Ze se do¢kdm ocenéni.
Postupné, aZ na seminafich sebezkuSenostni filozofie jsem pfi§la na to, Ze moje
skrytd motivace dostat ohodnoceni od druhych byla v tu dobu mym nejvétSim
problémem. Sama sebe jsem si nevazila, neuspokojovala jsem své potieby,

podrizovala se druhym, nedokazala jsem se ohodnotit, a tak jsem to o¢ekdvala od
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jinych. Z dnes$niho pohledu bylo mé polindni silné nezodpovédné k sobég, ale i
k druhym. A ohodnoceni, to samozfejmé nepfislo!

S velkym zmatkem v hlavé jsem zacala hledat cestu, jak si pomoci.
Sama sebe jsem vnimala oddélené, Ze snad ani do tohoto svéta nepatiim.
Potiebovala jsem zjistit, pro¢ ,,se mi to d¢€je™, abych z té€chto koleji mohla odbocit.
Moje cesta k sebepoznavani vedla pres ruzné kurzy alternativnich metod, které mi
doporucili zndmi. Tyto metody s dneSnimi zkuSenostmi vnimam jako ty, které
z &4sti ,,néco™ fesi za vas. M€ pomohly ujasnit si, co vlastné v Zivoté chci, jak to
chel a pojmenovala jsem si sv€ problémy. Ale hlavni uspéch pro sebe vnimam
fakt, Ze jsem se zaCala v&€novat sama sobé&, coZ jsem do té€ doby opomijela. Ono to
také vychdzi =z podstaty naSeho povoldni, ¢i spiSe poslani, které je
charakterizovdno jako pomahajici druhym. My sami zapomindme, Ze v prvni fadé
musime pomdhat sami sob& v podobé€ sebereflexe, abychom byly schopné kvalitné

pomdhat nasim klientdm.

8.2. Seminare sebezkusSenostni filozofie

Motivace zménit sviij Zivot, zacit délat véci jinak, mé dovedla az
k semindifum sebezkuSenostni filozofie, které navstévuji pravideiné po dvou az
tfech mésicich. Timto studiem jsem dala zdvazek sama sobé pracovat na svém
rustu, ktery jsem si i podepsala na ,,Zaznamu o absolvovani semindfa*. To bylo
pro m¢ velmi dulezité, protoze jsem védéla, Ze dohody a zédvazky, uzaviené
s druhymi, se musi dodrZovat, ale zdvazek sama k sobé€ byl pro mé objev. Objev
pro mé bylo také to, Ze se chci vzdélavat. Doposud jsem se vzdéldvala pouze
v oboru, protoze jsem musela. Absolvovanim t€chto semindit jsem zjistila, Ze pro
muj rast je nezbytné vzdélavani v obou smérech.

Studium ma tii stupné, které se sklddaji ze Ctrnacti semindfd.
Semindfe jsou ¢tyfdenni a ty se skladaji z teoretické a praktické ¢dsti. V praktické
¢dsti, za pomoci kou€e a na zakladé vyloZené teorie, mam moZnost prozkoumat
svlj vnitini obraz svéta a skldddnim Ghld pohledu si ho opravit, aby byl ku
prospéchu mé, jako celku a ku prospéchu mé, jako soudsti celku.

Jinak fe€eno, cilem semindiu je zkoumat vlastni Zivotni filozofii a

vyhleddvat v ni rozpory, které se projevuji v mém chovani jako zndmka toho, zZe
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néco v mych pravidlech, kterymi se v Zivoté fidim, neni v poradku. Ze Zzivotni
filozofie kazdého z nds vychazi nase jedndni, postoje a reakce. Cilem je sladit své
vnitfni zékony — pravidla tak, aby byla rovnoviha mezi naSim vnitfnim a vnéj$im
svétem. Velka c¢ést tohoto obrazu svéta je skryta mimo dosah naseho védomi a
jedinym néastrojem této sebezkuSenostni filozofie, jak se k t€mto informacim
dostat, je soustfedény rozhovor o vlastnim Zivoté. Student se u¢i béhem rozhovoru
maximaln€ soustfedit pozornost na vyhleddvdni a porozuméni souvislostem,
pricindm a nasledkam svého jedndni. V zavéru kazdého koucovaného rozhovoru i
diky pochopeni dospéje k zavéru, jak a pro¢ je mozné sv€ jedndni zménit. Pri
téchto rozhovorech jsem se naucila, a stdle se uc¢im, poslouchat své pocity a na
zékladé€ pocitu libi/nelibi se rozhodovat. Naucila jsem projevovat a rozeznavat své
emoce, aniZz bych se za to stydéla. Pfi uvolnéni emoci dochdzi k prociSténi a
uvolnéni organismu, a pak jsme schopni se lépe orientovat v situaci a tim padem
se 1 jinak rozhodovat. Dnes pro mé neni ostuda slzet radosti nebo smutkem.
Naopak to vnimdm jako svij barometr, ze se v mém zivoté néco déje.

Zalezi na ochoté¢ a odhodlani kazdého jedince, kam se chce
do sebe ,,podivat®, protoze zmény, které udéldme ve svém vnitfnim obrazu svéta,
prinesou i zmény v naSem Zivoté - ve vnimani hodnot, vztazich a nakonec se
odrazi i ve zdravi. Je stile mnoho lidi, ktefi do této zkuSenosti nejdou, protoze
ticba o této mozZnosti nevi, nebo se boji, co objevi, a nebo se jim nechce ménit své
zajeté poradky. Kazdopadné neochota se podélit o sviij dhel pohledu, sdélit sviij

ndzor a vyslechnout si, jak to vidi druzi, nevede k osobnimu rozvoji.

8.3. Zivotni filozofie

NasSe zivotni filozofie by méla zkoumat nas vztah k sobé samym a
vztah mezi ndmi a okolnim svétem. Neméla by vynechdvat Zadné z oblasti naseho
Zivota, protoZe i zdanlivd mali¢kost nds mize ovlivnit. Neméla by popisovat jen
oblasti, které se ndm lib{ a zapominat na ty méné prijemné. Nepiijemnym vécem
se vSichni chceme vyhnout, ale musime védét, Ze existuji a jaké cesty k nim
vedou, abychom se jim mohli vyhnout.

Moje sebepozndvéani mi piineslo spoustu objevi. Resenim si svych

problémt se muj zivot zkvalitnil v mnoha oblastech. Jednou z oblasti je
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vzdélavani. V minulych letech jsem se odmitala vzdélavat na vSech drovnich a
méla jsem dojem, ze maturitou to skoncilo. Se zvySujicimi se ndroky na sestry
jsem zacala vzdélavat v oboru, protoze jsem musela. Absolvovanim semindit
jsem zjistila, ze pro maj rast je nezbytné vzdélavani v obou smérech.
Dnes se vzdélavam, protoze chci a ne proto, Ze to vyzaduje zdkon. Zkvalitnily se
mi mezilidské vztahy, mam dobry vztah se svymi détmi 1 manzelem.
Sebepozndvaci proces je studium na cely Zivot. Z vlastni
zkuSenosti vim, kam vede pfedani zodpovédnosti druhym a pocit, Ze si své
problémy musim vyfeSit sama. Byt dobrym pdnem vlastntho Zivota znamend
védét, Ze nutné nemusime vSechny své problémy feSit sami, ale Ze je normaln{ a
nékdy i1 potfebné pozadat o pomoc ¢i spolupréci druhé.
Za velmi duleZité pro naSe povolani povazuji, aby sestry rozumély samy sob&. Pak
budou schopny kvalitn€ poméhat nemocnym, aniZz by to mélo dopad na jejich
psychiku a zdravi.
Celozivotni sebepoznavdni a vzdélavani je nedilnou soucasti

osobniho rustu kazdého jedince.
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Prakticka ¢ast

9. Charakteristika vyzkumnych metod

Vzhledem ke zjisfovanym informacim jsem ke svému vyzkumu

mezi zdravotnimi sestrami zvolila dotaznikovou metodu.

9.1. Popis dotazniku

Ke svému vyzkumu jsem zvolila formu kombinovaného dotazniku
s patnacti otdzkami. Dotaznikovou metodou jsem mezi zdravotnimi sestrami
chtéla zjistit jak se vzdélavaji nebo vzdélavaly dosud, maji-li pracovni nebo
osobni problémy, co si predstavuji pod pojmem rozvoj osobnosti a zda jsou
ochotny vénovat svému vzdélavani ¢as, penize nebo oboje.

V dotazniku jsem volila otazky oteviené a polooteviené.
V otevienych otdzkdch mohli respondenti napsat, jak€ maji problémy nebo co se
jim v jejich Zivoté€ nelibi. V polootevienych otdzkdch respondenti zaskrtavali

mnou nabizené moznosti.
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9.2. Popis vyzkumného vzorku

K vyzkumu jsem pouzila ¢tyficet dotaznikld. Vyzkumnym vzorkem
byly zdravotni sestry. VSichni respondenti jsou zaméstnanci jedné nemocnice,
vyzkumu se ucastnilo tficet sedm Zen a tii muZi.

Ndvratnost dotaznikl jsem méla stoprocentni. Tu jsem si zajistila
dohodnutim individudlnich schiizek s respondenty a na vyplnény dotaznik jsem si

pockala.

Vyzkumny vzorek

B8%

E muzi .

M Zeny

H92%
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9.3. Vysledky vyzkumu

Otazka &islo: 1. Jaké mate dosazené vzdélani?

Dosazené vzdélani r Pocet respondentii
SZS$ | 27 ]
VZS 1
VS 0
jiné 2

Jaké mate dosazené vzdélani?

0% 5%

mSsz$
[SRAS
Vs
O jiné

67% respondentdi ma stiedoSkolské vzdélani, 28% ma vySsi
odborné a 5% respondentli uvedlo vzdélani v jiném oboru, ktery blize

nespecifikovali. Mezi dotazovanymi nebyl zddny vysokoSkolsky vzdélany.
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Otazka Cislo: 2. V jaké oblasti zdravotnictvi pracujete?

Oblast zdravotnictvi

Pocet respondentii

primdrni péce

|

| klinické odd&leni détské 21
’ klinické odd&leni pro dospélé 13
[ jiné 5
|
V jak€ oblasti zdravotnictv{ pracujete?
@ Primérni péce
0 13% @ 3%
B Klinické oddéleni détské
0 32% | 52% O Klinické oddéleni pro

52% respondenti pracuje na klinickych oddélenich pro déti.

dospélé
O jiné

32% dotazovanych uvedli klinické oddéleni pro dospél€.

13% respondentl uvedli praci na jiném pracovisti (jeden pracuje na

katetrizatnim sdle a Ctyfi na urgentnim prijmu).

3% respondentii uvedli praci v primarni péci.
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Otédzka ¢islo: 3. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Délka zaméstnani |( Pocet respondenti
0-10 let 16
10 - 20 let 10
20— a vice I 14
nepracuji 0

Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

0 0%
B 0- 10let

M [0-20let

020-a vice

& 40%

O nepracuji

B 25%

40% respondentd uvedlo odpracovana léta od O - 10 let, 25%
respondenttl uvedlo odpracovand 1éta od 10 — 20 let a 35% dotazovanych uvedli
odpracované léta 20 — a vice.

VSichni dotazovani pracuji ve zdravotnictvi, proto k odpovédi

,»nepracuji se nevyjadril nikdo.
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Otézka ¢islo: 4. Co si predstavujete pod pojmem rozvoj osobnosti?

Pojem rozvoj osobnosti Pocet respondentu

‘ vzd&lavani v oboru ‘ 6

- pozﬁénfsebe?ma—_ l 5 ]
|"__ ~ oboje ' ] 26 |
i . jiné4 - - _"7 - 3 R

@ Vzdelavéni v oboru
@ Poznéni sebe sama
{1 Oboje
O jiné

Vétsina respondentil na tuto otazku odpoveédéli oboje.
13% respondentii si pod timto pojmem piedstavuje poznani sebe
sama a 15% respondenti si pod timto pojmem piedstavuje vzdélavani v oboru.

8% respondentti uvedlo jiné a Zadny z nich toto nespecifikoval.
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Otazka ¢islo: 5. Jak se vzdélavate, popr. jste se vzdélaval/a dosud?

Tabulka ¢&. |
Vzdélavani Pocet respondentii
samostudium 10
seminare 33
kurzy 8
kongresy 12
staze 3
Skoly 13
Skoleni 4
jiné 0

Tabulka ¢. 2

Druh vzdélavani

Pocet respondentii

odborné

27

odborné i sebepozndvaci 3
neuvedlo 10

Druh vzdglavan{
@ Odborné '
0 25%
W Odbomé i
8% sebepozmavaci
O neuvedlo
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Z této otazky vyplynulo, Ze se vSichni respondenti vzdéldvaji.
V tabulce €. | jsem uvedla viechny formy vzdélavani nabidnuté v dotazniku a
kolik respondentl se k jednotlivym otazkam vyjadrilo.

V tabulce €. 2 jsem tyto vzdélavaci aktivity respondentd rozdélila
na vzdéldvani v oboru a vzdélavani v oblasti osobniho rozvoje.

Z grafu vyplyvd, Ze 67% respondentii uvedlo vzdélavani jen na
odbornych semindrich, samostudiem (knihy, odborné Casopisy a internet), na
kurzech a Skolach (vysSich odbornych, pomaturitnf specializa¢ni studium).

3% respondentl uvedli vzdélavani odborné i vzdelavani v oblasti
osobntho rozvoje.

25% respondentl zaskrtlo, Ze se vzdéldvd, ale neuvedli jakym

zpusobem.

s, s

Otazka ¢islo: 6. Je toto vase vzdélavani:

Zajem o vzdélavani | Pocet respondenti
|
uréeno zaméstnavatelem 11
vas osobni zajem 29

Zajemo vzdéldvan{

28% @ Uréeno
zamgstnavatelem

B Vas osobni zdjem
B 72% ‘
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N
|
|

Z této otazky vyplynulo, Ze vétSina respondentl se vzdélavd ve
svém vlastnim zdjmu. Jen 28% respondentl uvedlo, Ze jim vzdéldvdni uruje

zaméstnavatel.

Otizka &islo: 7. Pocit ujete néjaké problémy ve Vasem zaméstnani? (v pripadé,

“e ano, vyjmenujte; nemdte-li pracovni problémy, prejdéte na otdzku ¢. 9)

Tabulka ¢. |

Pracovni pm_hl(-m} { Pocet respondentii
otazku vyplnilo ‘ 19
otdzku nevyplnilo . _) 21 B

Pocet respondentt

@ 48% B otizku vyplnilo
| 52% W otdzku nevyplnilo

VESi ¢ast respondentt tuto otdzku preskrtli, coz vyplyva z tabulky
¢. 1 apriloZzeného grafu. V této otdzce vétSina respondentd, ktef{ ji vyplnili,

napsali jeden i vice problémd.
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Tabulka ¢. 2

Problémy v zaméstnani Pocet respondentii
kradeZe na pracovisti 1

klienti se zdvaznymi diagnézami 1
nevyrovndn se ztratou blizké osoby 1
komunikace 4
nezdjem vedeni 1
agresivni klienti 2

interpersondlni vztahy B 6 i
vysoka zodpovédnost 1
neuznani vykonané price 1
spolupréce 1
ochota se vzdélavat 1
administrativa 4

V tabulce €. 2 jsem uvedla vSechny problémy, které dotazovani
vypsali a pocet respondentd, ktefi se k témto problémim vyjadtili. Z tabulky
vyplyvd, Ze nejvice respondentil povazuje za nejveétsi problém v zaméstnani

interpersonalni vztahy, komunikaci a administrativu.




Tabulka ¢. 3

Co je povazovano za nejvetsi
Pocet respondentu

problém
komunikace 4
agresivni pacienti 2
interpersondlni vztahy 6
administrativa 4
ostatni 8

Co je povaZovano za nejvétsi problém

.0 Komunikace

| Agresivai pacienti

H 33% Bl
DI3:/0 o7
W 8% O Interpersondlni
vztahy
o 7% 0 25% O Administrativa
B Ostatnf

V tabulce ¢. 3 jsem uvedla ty problémy, které byly nejvice
zminované.

Z grafu vyplyvd, ze 25% dotazovanych tiZi interpersondlni vztahy,
17% citi jako problém komunikaci a administrativa a 8% agresivitu klientd. Ve

33% jsou obsazeny problémy, které byly zminovany mélo.
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Otazka ¢islo: 8. S ¢im mate nejvétsi problém ve Vasem zaméstnani (co byl

event. duvod vaseho odchodu ze zdravotnictvi)? Oznacte cisly podle

naléhavosti 1 — neprekonatelny, 2 — dd se to vydriet, 3 — mdlo zatéZujict, 4 —

nejméné zatéZujici

Tabulka €. |

l- 2- | 3- 4
neprekonatelny da se to malo nejmené
vydrzel zatézujici zatézujici
interpersondlnf
7 4 1
vztahy
komunikace
s klienty a
o 10 6 0
jejich
blizkymi
naroénd
) 3 3 7
odborné prace
nezviddam
klienty se
. 3 2 7
zdvaznymi
diagnézami

odpovédélo na ni pouze devatendct respondentd, ostatni ji proSkrtli.

Vzhledem k tomu,

V tabulce ¢&.

ze se tato otazka vaze kotazce sedm,

I jsem zvyraznila, co respondenti povazuji

vzaméstnani za nejvétsi problémy. Tabulka je ddle rozpracovand podle

jednotlivych Fadka.
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Tabulka €. 2

Problém je: ‘ Pocet respondenti
1- nep%konatelny ‘ 4
~ 2-diseto vydrzet R 7 o
3 — mdlo zat&zujici ' 4 =
4- Bejméné zatézujici | 1

Interpersondlni vztahy

0 6% B 25% a ‘l‘;‘nepfekonateln)’/
0 25% |2 -dase to vydriet
@ 0O 3 — mdlo zat&zujici
W 44% O 4 — nejméné zatézujici

Problém — ,interpersonélni vztahy* jsem zpracovala v tabulce &. 2.
Z ptilozeného grafu vyplyva, Zze 44% respondenti oznacili interpersondlni vztahy
stupném 2. - da se to vydrzet.

25% respondentdl uvedli, Ze jsou pro né interpersondlni vztahy
problémem neptekonatelnym, stejny pocet respondentll tyto vztahy oznacili za
malo zatéZujici.

Pro 6% respondenti jsou vztahy na pracovisti mélo zatéZujici.
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Tabulka ¢. 3

Problém je: Pocet respondentii
| - neprekonatelny ) 0
2 —dé se to vydrzet | 10 ]
3 — malo zat&zujici B 6 ]
4 — nejméné zatézujici | 0

Komunikace s klienty a jejich blizkymi

0 0% O 1 - nepiekonatelny

k- W 2-ddseto vydrzet
H62% 03 — mdlo zat€zjici

04 — nejmene zatéajici

Problém - ,komunikace sklienty a jejich blizkymi* jsem
zpracovala do tabulky €. 3.

62% respondenttli problém komunikace oznacili stupném 2 — d4 se
to vydrzet.

DalSich 38% respondentil tento problém oznacilo stupném 3 - malo
zatézujici.

Nikdo z dotazovanych neoznacil problém komunikace s klienty a

jejich blizkymi za neprekonatelny nebo nejméné zatéZujici.
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Tabulka ¢. 4

Problém jc:_ o Pocet |‘espm|dv||l.l°|
| — nepiekonatelny 0
2 —dd se to vydrzet ] 3
3 — malo zatézujici 3 ]
4 — nejméné zatézujici ' 7

Ndro¢nd odbornd price

@ 0% W 23% O | — neptekonatelny

‘ W 2 - ddseto vydrzet
O 54% O3 - mdlo zatézujici
023%

O 4 - nejméné zat€zujici

N

V tabulce ¢. 4 jsem zpracovala problém - ,,ndrocnd odborna
prace®.

57% dotazovanych tento problém oznacili stupném 4 - nejméné
zatézujici.

23% respondentt problém nédro¢néd odborna prace oznadili stupném
2 — da se to vydrzet, pro stejny pocet dotazovanych je tento problém mdlo
zatéZujici — stupeni 3.

Z4dny problém neoznatil za nepfekonatelny.
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Tabulka ¢. 5

Problém |_(_ - Pocet respondenti
| — nepfekonatelny 0
[ 2 —dd se to vydrzet 3
‘ 3 -mdlozadjici | - 2
| 4 — nejméné zatdzujici ' 7

Nezvladdm klienty se zdvazny mi diagnézami

B 0% m25%

O | — neptekonatelny
W 2 —daseto vydrzet

O 58% O 3 - mélo zat€Zujici

04 — nejménéd zatéZujici

V tabulce ¢. 5 jsem zpracovala problém — ,,nezvlddam klienty se
zédvaznymi diagnézami®.

Vyzkum ukdzal, Ze zvladani klientd se zavaznymi diagnézami pro
58% respondentt je nejméné zatézujici.

25% respondentd problém zvladani klientl oznacilo stupném 2 —
dd se to vydrzet.

Pro 17% respondentd je tento problém mélo zatéZujici a pro

zadného nenf neprekonatelny.
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Otazka Cislo: 9. V ¢em ovliviuji tyto pracovni problémy Vas osobni/rodinny

zivot?
Tabulka ¢. 1
Ochota vyplnit otiazku Pocet respondenti
otazku vyplnilo 38
otdzku nevyplnilo 5
Tabulka ¢. 2
Problémy, které ovliviuji Pocet respondenti
osobni/rodinny zivot
vzhledem ke sménnému provozu je ‘
1
ndro¢né planovat volny ¢as s rodinnou
jsem vice unaveny/na 20
komunikace s blizkymi je hor$i 5
nemdm ¢as na osobni Zivot 5
mém zdravotn{ problémy trvalého razu 3
jiné 0
nemaji vliv 4

Na tuto otazku odpovédélo tricet pét respondentl a pét ji preskrtlo.
Ti, ktefi vyplnili, povazuji za nejvétsi problém, ktery ma vliv na jejich osobnf

zZivot, dnavu ze zamé&stnan{ a naro¢nost planovani si volného ¢asu s rodinou.




Otézka &islo: 10. Pocifujete, Ze mate néjaké osobni problémy? (v pFipadé, Ze

ano, vyjmenujte a krdtce popiste; nemdte-li osobni problémy, prejdéte na otdzku

¢ 12)
Tabulka ¢. |

Osobni problémy

Pocet respondenti

otazku vyplnilo

9

otdzku nevyplnilo

31

| 77%

Osobni problémy

[ 23%
@ otdzku vyplnilo

B otdzku nevyplnilo

Tabulka €. 2
Osobni problémy Pocet respondentii
vztah s partnerem 3
bydieni 1
komunikace 1
zvladani emoci 1
sebeduvéra 1
naro¢nd prace 1
problémy s ditétem 1
béZzné€ kazdodenni problémy 1
nespecifikovali 1
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Z grafu k tabulce ¢. I vyplyvd, Ze tuto otdzku zodpovédélo pouze
23% respondenti.
Podle tabulky €. 2 ma nejvice respondentl, ktefi na tuto otdzku

odpovedéli, problémy s partnery.

Otdzka Cislo: 11. V ¢em ovliviuji tyto osobni problémy Vasi praci?

Osobni problémy ovliviujici [

Pocet respondentii
praci 1

_ zﬁ)r?‘,ajf komunikaci s klienty 1
Tegativné miVﬁLljf interpersondln{ ) ]

vztahy .

l_ Jsem nesoustfedény/na ] 7

d&ldm chyby 0

jsem castéji prace neschopny/nd 0

| jiné N i

nemaji vliv 2

Vzhledem ktomu, Ze tato otdzka se vaze kotdzce deset,
odpovédélo na ni devét respondentt. Z té€chto deviti respondentl jich sedm
nesoustrfedénost povazuje za nejvétSi problém z osobniho Zivota, ktery ma vliv na
jejich préci.

Tti respondenti uvedli, Ze osobni problémy negativné ovliviiuji
interpersondlni vztahy a dva respondenti si mysli, Ze osobni problémy praci

ovlivnit nemuzou.

51




Otazka &islo: 12. Povazujete celozivotni vzdélavani v oblasti osobniho ristu za

duilezité?
Celozivotni vzdélavani Pocet respondentu
ano 30
: ne 2
ne zcela 8

Povazujete celoZivotni vzdélavan{ v oblasti osobniho
rastu za duleZité?

0 20%

| 5% @ ano
H ne

O ne zcela

Na tuto otdzku 75% respondentd odpovédélo kladn€, povazuji
celozivotni vzdélavani v oblasti osobniho ristu za dtlezité.
20% dotdzanych si mysli, Ze ne zcela je celoZivotn{ vzdélavan{

v oblasti osobniho ristu dilezité a 5% si mysli, Ze neni dulezité vibec.




Otazka &islo: 13. 'V ¢em muze byt celozivotni vzdélavani dulezité pro vas?

[ ~ Celozivotni vzdélavani Pocet respondentu
' vede ke zlepSeni komunikace 13
‘ podilf se na zkvalitnén{ vztahu
I] v zaméstnani i v osobnim Zivoté P
pozitivné ovliviinje partnersky vztah 4
vede ke sniZeni vyskytu zdravotnich
problému :
naucit se nepienaSet si pracovn{ .
problémy do osobniho Zivota a naopak
osvojit si Iépe zvlddat naro¢nost svého
26
povoléan{
nepovazuji za duleZité 3
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celozivotni vzdélivani

| 4% @ 18%

O 37% '
3

W 0% 049 06%

B2[%

@ vede ke zlepSeni komunikace

B podili se na zkvalitnéni vztahl v zaméstnénii v osobnimZivoté

O pozitivné ovliviiuje partnersky vztah

O vede ke sniZeni vyskytu zdravotnich problémil

W naudit se neptendlet sipracovn{problémy do osobniho Zivota a
naopak

O osvojit si lépe zvladat narocnost svého povoldn{

B nepovazuji za dileZité

Vtéto otdzce 37% respondentl odpovédélo, Zze celozivotnf
vzdélavani vede k lepSimu zvladéani svého povolani.

21% dotazovanych odpovédélo, ze celozivotni vzdélavani vede ke
zkvalitnéni vztahu.

18% respondentl si mysli, Zze se podili na zkvalitnéni komunikace.

10% respondentl odpovédé€lo, Ze celoZivotni vzdélavani se podili
na zkvalitnéni vztahl v zaméstnani i v osobnim Zivoté.

6% respondenti odpovédélo, Ze celoZivotni vzdéldvdni pozitivné
ovliviiuje partnersky vztah.

4% dotazovanych si mysli, Ze vede ke sniZeni vyskytu zdravotnich

problému a stejné procento celoZivotni vzdélavani nepovazuje za dilezité.
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Otédzka Cislo: 14. Jste ochotny/na v oblasti osobniho rustu si kurzy ¢i seminare

hledat sam/a, protoze:

| Ochota hledat si seminaie Pocet rv.qmn(lt'nl_fl ]
musim 14 B
| ~ chei ) - 19
| byl/a bych radgji, kdyby mi je naSel
‘ zamé&stnavatel !
[ nic nehleddm a nic byéh neabsolvoval/a - 0
Ochota se vzdélavat
O18% HO%
B 47%
B musim |
B chei

U byla bych radgji, kdyby mi je nasel zaméstnavatel

O nic nehledam a nic bych neabsolvoval/a

K této otdzce 47% respondentti odpovédélo, Ze si chce vzdélavaci
semindfe v oblasti osobniho ristu hledat sami.

35% respondentll se vyjadfilo, Ze si hledaji vzd&lavaci kurzy,
protoZze musi a jen 18% by uvitalo, kdyby jim vzdélavaci kurzy v oblasti osobniho

rozvoje hledal zaméstnavatel.




Otéazka ¢islo: 15. Byl/a byste ochotny/na svému vzdélavani v oblasti osobniho

rustu vénovat:

Jsem ochotny/na vénovat

Pocet respondentii

volny ¢as 3
penize B - 0
ogo—je . 10
vo.ln)7 ¢as jen s finan¢nim pfispénim 5
zaméstnavatele
) nejsem ochotny/na vénovat €as ani o . |
penize
jsem ochotny/na vénovat ¢as i penize, ale
oCekdvam ohodnoceni (dlevy v préci, 24

finan¢ni odmény, profesni postup apod.)

Jsem ochotny/nd vénovat

@ 59%

E volny Cas
M penize
O oboje

0 8%@ 0%

O volny ¢as jen s financnim prisp€nim zamé&stnavatele

M nejsem ochotny/na vénovat ¢as ani penize

@ jsem ochotny/vénovat ¢as i penize, ale oc¢ekdvam ohodnoceni
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Z grafu k otdzce ¢. 15 vyplyva, 59% respondentil by svému
vzdéldvani vénovalo €as i penize, ale oekdvaji za to ohodnoceni od
zaméstnavatele.

25% respondentl by svému vzdélavani bylo ochotno vénovat ¢as i
penize.

8% dotazanych by svému vzdélavani vénovalo volny ¢as a 5% by
vénovalo volny ¢as jen s finanénim prispénim zaméstnavatele.

Pouhé 3% respondentl by svému vzdélavani nevénovali ¢as ani

penize.
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10. Diskuse

V této casti bakalarské prace chci rozpracovat potvrzeni ¢&i
vyvraceni mnou stanovenych hypotéz, které se v prevazné vétSin€ vSechny

potvrdily.

10. 1. Hypotézy

H1. - osobnostni rist ma vétSina respondentl spojeny se vzdélanim v oboru

H2. - v oblasti osobniho ristu se chce nejvice vzdélavat skupina respondenti
s 10 — 20 letou praxi v oboru

H3. - vétSina respondentt nepovazuje osobnostni rist za dllezity

H4. - vétSina respondentt by uvitala nabidku sebepoznavacich kurzl a finanén{
spoluticast zaméstnavatele

HS5. - vétsina respondentil uvadi tnavu jako pracovni problém, ktery nejvice
ovliviluje osobni Zivot

H6. - vétsina respondentl si nemysli, Ze by problémy v osobnim zivoté

ovliviiovaly jejich préci

10.2. Potvrzeni hypotéz

H1. - osobnostni risst md vetsina respondentii spojeny se vzdeéldvdanim v oboru

Tato hypotéza se vyzkumem potvrdila. V pocate¢ni fazi vyzkumu
se projevila nezbytnost pribézného vzdéldvani v oboru a soucasné se vénovat
sebereflexi. DalSim vyzkumem se ale toto tvrzeni vyvrdtilo, protoZe vétSina
dotazovanych v podstaté ztotoziiuje tyto formy vzdélavani v profesni prupravu za
ic¢elem lepsiho zvladani svého povoldni. Z prizkumu je zfejmé, ze pro vétSinu
respondentt je potfeba a schopnost poznavdni sebe sama velkou nezndmou.

Z osobnich rozhovorl s respondenty vyplynulo, Ze soustavné
vzdéldvani se je pro né predev§im povinnost, aby vyhovéli pozadavkim

registrace. Mlzeme si polozit otdzku, jakd je hodnotova orientace zdravotnich
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sester, pro¢ nékteré zastavaji ve svych profesich jen z nutnosti vydélku? Je dobré
mit stdle na paméti, Ze jako jedini tvorové mame prdvo svobodné volby. Z tohoto
hlediska by si kazd4 sestra méla pribézné€ sama pro sebe vyhodnocovat svou
profesni motivaci, ¢{m ji profese obohacuje a co ji musi ob&tovat. Pokud jdeme
za svym cilem a déldme to, co se ndm libi, mélo by byt celozivotni vzdélavani
samoziejmosti..

Osobnostni rast si mizeme predstavit jako dvé polokoule, které je
potfeba spojit v jeden celek. Teprve vzdélavanim v oboru a sebereflexi se tato dvé

netiplna t€lesa spoji v jediné a my se stavame jedine¢nou 0sobnosti.

H2. - v oblasti osobniho riistu se chce nejvice vzdéldavat skupina respondenti
s 10— 20 letou praxi v oboru

Pro prehlednost jsem tuto hypotézu zpracovala do tabulky.

' 010 lef T 10-201et | 20-a vice
 musim | s 3 - §F o
|

o chd |7 5 7

‘ byl/a bych rad&ji, | .

' kdyby mi je naSel 1 - 4

| zaméstnavatel

[ l‘t‘”s(‘lll_ {_ - 16 10 ] 14

Tato hypotéza se vyzkumem nepotvrdila. Z vyzkumu vyplynulo, ze
skupina respondentl s praxi 10 - 20 let, ma naopak nejniz§{ ochotu se vzdélavat.
Pri¢in mize byt hned nékolik. Jednou z pficinou mutze byt fakt, Ze v tomto
vékovém obdobi Casto sestry feSi existencni problémy, zaklddaji rodiny a profesni
rust nenf jejich prioritou. DalS{ pfic¢ina neochoty se vzdélavat mize byt v celkové
inave, protoze pro nékteré zeny muize byt ndro¢né zvladani zaméstnani a rodiny.

Dotaznikové Setfeni ukéazalo, Ze vétSina respondentl pracovni a rodinny Zivot
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vnimd oddélené a nemysli si, Ze jejich osobni Zivot ma vliv na zvladani
zaméstnani. Neochota se vzd€ldvat mize mit pfi¢inu v SirSim pojeti pracovni
naplné zdravotni sestry, kde muze byt problém pruzné reagovat na neustalé
zmeény, které s sebou pfindSi rozvoj mediciny a s tim souvisejici i nové pojeti
oSetrovatelstvi. Skrytou motivaci ke vzdéldvani sester s viceletou praxi mize byt i

~

e vyS$§i vzdéldni soucasnych absolventi ve zdravotnickych profesich je

NK¢

to,
nadfazovdna nad zkuSenosti ziskanou jejich dlouholetou praxi. Jejich v€kova
,,jesitnost™ a ¢astecné vyreSené rodinné problémy jim dovoluji vénovat se dalSimu
vzdélavani. Vyzkum ukézal, Ze nejvice se cht&ji vzdéldvat sestry s odpracovanou
dobou do deseti let. Tyto sestry se vzdéldvaji od stfednich azZ po vysoké Skoly, a
ndvaznost dal$tho studia ve své profesi jim ned€ld vyrazny problém. Zdmérné
zmifuji ,,ve své profesi®, protoZe i u této skupiny respondentii vyzkum ukdzal, ze
sebepozndvdni maji spojené pouze s odbornym ristem. Obecné ndm totiz chybi
povédomi toho, ze k profesnimu vzd€lavacimu rozvoji neoddélitelné patii i
formovéani vlastni osobnosti. Pokud jedna z téchto slozek zaostdva, vznikd urcitd
nespokojenost z vykonu povolanf, obava z nedostatecné identifikace s pracovnim
kolektivem a ztrdci se dobry pocit seberealizace v profesnim prostredi. Tyto
skutec¢nosti pak vedou do bludného kruhu nefeSenych problémi a pokud se
chceme vyvarovat obviflovani jinych z vlastnich problémd, cesta z néj vede pres
zapojeni do systému vzdéldvani.

Nabidka na trhu vzdélavani v podobé kurzli a seminafti, které by
mohly byt pro sestry vyuzitelné, je pomérné€ rozsdhld. Zdravotni sestry se mohou
naucit stavét a hlidat hranice vlastniho ,,ja", naucit se pojmenovat a napliovat své
potfeby, pracovat se svymi pocity a emocemi. Jen ve vzdjemné zpétné vazbé

sestra — klient je mozné poskytovat kvalitni pé¢i nemocnym.

H3. - vétsina respondentii nepovazuje osobnostni riist za diileZity

Z hlediska vyzkumu se tato hypotéza potvrdila. Pro vétSinu
respondentt je celozivotni vzdélavani dalezité, ale pokud vychdzim z prizkumu,
maji svlij rast osobnosti spojeny vyhradné se vzdélavanim ve svych profesich.
Z tohoto pohledu mizZe sestry obohatit jen takovy zdroj informacfi, ktery bude
obecné souviset s profesi, pfipadné s odbornym zaméfenim profese a povede ke

zkvalitnéni vykonu. Z dotaznikl nevyplyvd, ze by respondenti kazdodenni

setkavani a komunikaci s lidmi povaZovali za cestu k vlastnimu sebepoznéni.
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Pipustime-li, Ze Zadna setkdni nejsou ndhodnd, ze kazdy c¢lovék,
ktery nam vstoupi do Zivota, ndm néco zrcadli, vydali jsme se sprdvnou cestou.
Troufam si fict, Ze z tohoto hlediska je povoldni zdravotni sestry pro prilezitost
kazdodenné zdokonalovat sama sebe jako vyjimecné. Denné se setkdvame
s mnoha lidmi, ktefi nam pomdhaji vytvaret hodnotovou orientaci, osvojovat si
zpétnou vazbu mezi jedinci i jedincem a kolektivem a tim ndm umoZiuji rozvijet
své dobré vlastnosti a tak zdokonalovat sv€ osobnostni kvality.

Zivot vyuziva kazdé okolnosti a setkdni, aby ndm umoZnil nés

rozvoj.

H4. - vétsina respondentii by uvitala nabidku sebepozndvacich kurzit a financni
spoluiicast od zaméstnavatele

Tato hypot€za se vyzkumem potvrdila jen z poloviny. Vé&tSina
respondentl si hleda své vzdélavani sama, ale maji pfedstavu, Ze zaméstnavatel by
je mél za to ohodnotit. Ukdzalo se, Ze nejveétsi motivaci ke vzdélavani je finantni
ohodnoceni zaméstnavatele a kariérni postup. Pro mé& ztoho vyplynulo, Ze
respondenti ve své vétSiné nepovazuji sv€ komplexni vzdélani za majetek, ale
piedev§im za vyrobni prostiedek.

Z vlastni zkuSenosti vim, Ze chtit udélat néco pro sebe, mize byt
doprovézeno neprijemnym pocitem, Ze nékoho o néco okrddam. To je nejpatrné&jsi
v roding, kde Zeny Casto potlacuji své potfeby a zdjmy s vymluvou ,kvili détem,
rodin€ nemohu...*. Déti dokazi naSe hranice naruSit naprosto neomyiné. Pro své
déti jsme schopné své potreby potlacit jen na ty zakladni biologické. Samy sob¢ to
omlouvdme tim, Ze mal€ jsou jen jednou, nebo Ze az vyrostou a nebudou nés tolik
potiebovat, budeme mit ¢as na sebe atd. Z pohledu druhé osoby to je
pochopitelné, protoze ve spolecnosti je zazité, Ze k détem patii matka. Z pohledu
vlastnitho pocitu to muze vést k velké nespokojenosti az zdvisti druhym.
Z pohledu vychovy nejsme pro své déti dobrym piikladem, jelikoZ nejvice
informaci v prvnich letech Zivota dit€¢ ¢erpa z rodiny. Od nés se déti uci, jak si
fidime vlastni Zivot a prejimaji modely a zkuSenosti do svého.

V zaméstnani muze nastat podobna situace. Pro mnoho sester muze
byt pohodIngjsi zaradit se do davu a svou nespokojenost davat najevo kolektivng,
nez aby samy fekly, co chtéji. VSeobecné kazdy, kdo vy¢niva z rady, je vystaven

mimofadnym otazkdm a specifickému hodnoceni. Na to je potfeba znat své
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hranice, aby byl jedinec schopen svd stanoviska a rozhodnuti jasné formulovat
tak, aby byla pro okoli srozumitelna. Jenom tak nebude mit nikdo pocit ohroZeni
ani okradani.

Zdravotni sestra by méla vic jak jiné profese, zndt svoje Zivotn{
hodnoty, védét, co od Zivota ocekdva. Jestlize nema zvladnutou tuto stranku své
osobnosti, muZe ji zaméstnavatel nabizet nejlep$i semindfe a stdle nebude
nachdzet uspokojeni. Sebereflexe nas muZe naucit, ze nikdo jiny nez my sami si
tuto cestu musime hledat a najit. Pokud respondenti pozaduji od zaméstnavatele
jakoukoliv finan¢ni ucast na této vzdélavaci aktivit€é, nestdvaji je majitelem
nového mysleni, nechdvaji o sobé rozhodovat druhé a zdroveri neumi ohodnotit

Jedinecnost své osobnosti.

H5. - vétsina respondentii uvddi uinavu jako pracovni problém, ktery nejvice
ovliviiuje osobni Zivot

Tato hypotéza se vyzkumem potvrdila. VétSina dotazovanych
povazuje dnavu ze zaméstnani jako nejveét§i problém, ktery ovliviluje jejich
soukromy Zivot.

Unava je zdravy a pfirozeny jev. Spolehlivé hlid4d kvalitu a
kvantitu nasich vykonti. Unava je zdroveii také disledkem §patného hospodateni
s na8i energii. Vzhledem k tomu, Ze vykon povolani je jedna z moZnosti vlastni
seberealizace, je jen na nas, jaké si stanovime hodnotové stupnice v hospodareni
s touto energii. Kazdy znds se ve svém Zivot€ f{di svymi vlastnimi zdkony.
Vlastni zdkony si vytvaiime ze zdkonu spolecenstvi, ve kterém Zijeme, ze zdkonu
socidlnich skupin, do kterych patfime (napf. rodina, pracovni kolektiv, pratelé).
Vlastn{ zdkony rozhoduji o kvalité naseho Zivota, ovliviiuji naSe reakce, touhy a
prani, nase télesné a duSevni zdravi, naplnéni naSich potreb.

Z vlastni zkuSenosti vim, kam vede nerespektovdni vlastnich
potieb. Sestry jsou Casto nuceny pracovat nad rdmec svych vlastnich moZnosti na
tikor seberealizace v dalSich zivotnich situacich. Nemocnice nejsou vyrobni
zavody, kde se prti nedostatku pracovniki muZze uzaviit provoz a vyroba nebude
zasadné ohroZena. Zdravotnictvi musi fungovat nepretrzit€. V minulosti mély
sestry ve znaku heslo ,slouzim zdravi lidu®, coz nékdy znamenalo ,,az do
roztrhédni vlastniho téla®. PretéZovani zac¢ind tnavou a skoncit mize kolapsem.

Jelikoz méme pravo svobodné volby, mizeme se rozhodnout, jestli potfebujeme
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zkousSet, co vydrzime a nebo si zivot budeme Fidit vlastnimi zdkony. Pokud se
budeme zabyvat sebereflexi, budeme vyhodnocovat, co ndm predeSlé zkuSenosti
piinesly, nedostaneme se s nejvétsi pravdépodobnosti (zdmérné nepiSu nikdy) do

situace, Zze pracovni problémy budou mit vliv na na§ osobni Zivot.

H6. - vétsina respondentii si nemysli, Ze by problémy v osobnim Zivoté ovliviiovaly
Jejich prdci

Z hlediska vyzkumu se tato hypotéza potvrdila, protoZze dvé tretiny
respondentli neodpovédéli na otdzky, které byly ke zjisténi smérované. Zdravotni
sestry zcela urcit¢ nevedou mimorddné bezproblémovy osobni Zivot. Z
celého mého prizkumu vzeslo (ne jenom k této hypotéze), ze vetSina respondenti
md osobni Zivot oddéleny od pracovniho. Pro celou moji préci je ilustrativni
zjiSténi, Ze respondenti jsou ochotni pripustit vliv problémi v zaméstndni na jejich
soukromi, opacné v8ak tato vazba zjiSt€na nebyla.

Z mnoha Zivotnich zkuSenosti vim, ze lidé Casto povazuji za
problém az situaci na hranici konfliktu, néco co vyZaduje neodkladné reSeni.
Latentni problémy lidé neumi vyhledédvat a tak se jimi nezabyvaji. To mohou byt
dalsf divody, pro¢ sestry otdzky v dotazniku vySkrtly. Kazdodenn{ Zivot ndm ale
prindsi mnoho situaci, které neni dobré piehlizet. Mohou to byt problémy s détmi,
s partnery, konfliktn{ vztahy s rodic¢i, finan¢ni nejistota a mnoho dalSich.

Postupné, jak drobné problémy prehliZime, vykazujeme znaky
nedostate¢né odolnosti vic¢i zat€zi a stavdme se nespokojenymi se svym Zivotem.
Prehlizeni drobnych problémi je pak spolehlivéd cesta k velkému problému, ktery
muze mit vyrazny vliv napf. na naSe zdravi. Takové chovdni je pro nds
destruktivni a navic vede k chaosu v naSem Zzivoté. TéZko se budeme posouvat
dopiedu, kdyZ budeme nuceni sv€ cesty k cili ménit radikaln€ az v momenté, kdy
Jiz feS§ime negativni dopady. Malé problémy nas upozoriiuji na odchylku z cesty,
ktera vede k naSemu cili.

Z téch mdlo respondentd, ktefi otdzky vyplnili, jich nejvice uvedlo
nesoustiedénost jako problém, vychdzejici{ z osobntho zivota. Nesoustiedénost
muze byt pro praci zdravotni sestry velmi nebezpecnd, vycerpdvajici, ve svych
disledcich az vrazedna. Nesoustiedénd sestra odvadi nekvalitni praci, nemlze
vzbuzovat divéru u svych klientd a koneéné muze ohrozit zdravi nebo Zivot

nemocnych.. Z mé zkuSenosti v roli pacienta pro mé byl celkovy pristup a jednanf{
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zdravotnich sester prioritni. V t€ situaci mé vlbec nezajimaly jeji osobni

problémy. Prvotnim problémem byl pribéh moji lécby a moje zdravi.
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11. Zavér

Naroky na kvalitu lidského jedince v systému trznfho hospodarstvi
ve vSech oblastech Zivota stdle stoupaji, zdravotnictvi nevyjimaje. Povoladni{
zdravotni sestry je jednim z nejndro¢néjSich v oblasti poskytovani sluzeb. Téma
vzdélavani a péCt o osobni rozvoj v této profesi jsem si vybrala proto, Ze z mé
vlastni zkuSenosti to povazuji za nezbytné pro kvalitu Zivota. Zaroven jsem chtéla
pfinést novy pohled na vzdélavani v oblasti osobniho rlistu. V teoretické Casti
bakalafské prace jsem vychédzela z materidli a z vlastnich zkuSenosti, které mi
pomohly pifi mém vzdélavani a GcCasti na vybranych semindrich. Na zdkladé
dotaznikového Setfeni{ jsem chtéla zmapovat, co si respondenti pod pojmem
rozvoj osobnosti predstavuji. Zajimala mé mira asertivity sester, jejich orientace
na trhu vzdéldvacich akci a jejich zdjem o n€. Vyznamnym ukazatelem bylo i
zjiSténi, Ze zaméreni vzdéldvani jim zajisti zamé&stnavatel. Zajimalo mé&, maji-li
sestry problémy, které ovliviiuji jejich pracovni nebo osobni Zivot. Tyto otdzky
jsem zformulovala do Sesti hypotéz. Prizkum na vzorku Ctyficeti zdravotnich
sester mél stanovené hypotézy potvrdit nebo vyvrétit.

Dotaznfkovym Setienim se vétSina mych hypotéz potvrdila.
Ukdzalo se, ze pod pojmem osobnf rlst si vétSina zdravotnich sester predstavuje
vzdélavani v profesnim oboru. V prvni fazi vyzkumu se potvrdilo, Ze o vzdélavani{
je zdjem, ale z dalSiho Setfeni vyplynulo, Ze sestry se vzdélavaji predevSim za
t¢elem vyhovéni poZzadavkiim na registraci. VEtSina zdravotnich sester je ochotna
st vzdélavani hledat sama, ale ocekdvaji za to ohodnoceni zaméstnavatele.
Vyzkumem vySlo najevo, Ze nejvetsi problém pro zdravotni sestry je Ginava, ta ma
vliv na jejich osobni Zivot. Naopak se pfekvapivé zjistilo, Ze problémy v osobnim
Zivoté si respondenti ve vztahu ke kvalit€ odvedené prace viibec neuvédomuyji.

Vyvoj ve zdravotnictvi pijde dopfedu zvysujicim tempem, na praci
sester budou kladeny stale vétSi ndroky. Jsem presvédcena, Ze se zadnd zdravotni{
sestra neobejde bez schopnosti, jak porozumét sebe sama. V teoretické ¢asti jsem
zminila jednu z moZnosti semindfi. Jejich cilem je zkoumat vlastni obraz svéta,
vlastni Zivotni filozofii a vyhleddvat v ni rozpory, které se projevuji v
lidském chovéni jako zndmka toho, Ze se vyskytuje absence zdsad a zakonu,

kterymi se v zZivoté fidime. Ze zivotni filozofie kazdého z nds vychazi naSe
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jednani, postoje a reakce. Cilem je sladit své vnitini zdkony — pravidla tak, aby
byla rovnovdaha mezi naSim vnitfnim a vnéjSim svétem.

Cilem bakalarské prace bylo ukdzat na zakladé vlastni zkuSenosti
jednu z moznych cest k pozndvani sebe sama. Domnivam se, Ze tento cil se mi

podafilo splnit.

Jelikoz samotné zpracovani zavérecné bakalarské prace je pro mé
prvni velkou zkuSenosti tohoto druhu, zaméfila jsem obecny pohled na téma
osobniho rozvoje. Béhem psani prace jsem proSla dalSimi zkuSenostmi,
absolvovala jsem nékolik dal§ich seminaii a nékteré véci, které jsou uvedené
v (éto préci, dnes vidim z vice thli pohledu.

g s

Pozndvani sebe sama je celoZivotni proces. Téma vzdélavani
v oblasti osobniho ristu je pomérné rozséhlé. Bylo by mozné a Géelné zpracovani
z dalSich hledisek respondentd, napf. z hlediska vékové struktury, dosazeného
vzdélani, pohlavi, odborného zaméreni, jednotlivych zdravotnickych pracovist.
Vzhledem k tomu, Ze jsem sama jiz zacala o vlastni osobni rozvoj pecovat,

predpokladdam, Ze budu mit prileZitost se k tomuto tématu jeSté vratit.
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13. Prilohy

Priloha éislo 1.

DOTAZNIK

Vazena kolegyné, kolego,
rdda bych Vds pozadala o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery je soucdsti mé
zaveéreCné bakalarské prace ,,Vzdélavani sester v oblasti osobntho rozvoje®.
Dotaznik je zcela anonymni a ziskand data budou pouzita ve vyzkumné ¢asti mé
prace.

Piedem dékuji za ochotu, upiimnost a Cas, ktery vénujete jeho vypliovéni.
Radmila Ocaskové, bakalarské studium oSetfovatelstvi, 2. l€kafska fakulta
Univerzita Karlova v Praze.

Prosim zaskrtnéte:  Jste O Zena O muZ

1. Jaké mite dosazené vzdélani?
a) SZS

by VZS

c) VS

d) jiné

2.V jaké oblasti zdravotnictvi pracujete?

a) primdrni péce

b) klinické oddéleni détské

c) klinické oddéleni pro dospélé

d) JIN€ (SPECITIKUJLE) . ...

3. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?
a)0—10 let b) 10 - 20 let ¢) 20 —avice d) nepracuji

4. Co si predstavujete pod pojmem rozvoj osobnosti?

a) vzdélavani v oboru

b) poznéni sebe sama

c) oboje

d) JINE (SPECIITKUJEE) . ...ttt e e

5. Jak se vzdélavate, popf. jste se vzdélaval/a dosud?

a) samostudium (Z CENO) . ... o i
b) semindfe (JAKE)........ooioiii i
C) KUrzy (Jaké)ussasiis sisuiaesaasadsto. s ereneeneterioreriosreeretineraresroecssinmeaenns
d) kongresy (JAKE).....ooueriieii i
€) SEAZE (KA .. ittt
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£) SKOly JAKE).....ooovoiinoi i T oS S SRR A A m e e s s o
g) Skoleni (JaKy SHIEE)uanmmmmns - -« « - - - ommmemesssss s s okt VSRR .o

6. Je toto Vase vzdélavani:
a) uréeno zamgstnavatelem
b) vas osobni zdjem

7. Pocit ujete néjaké pracovni problémy ve VaSem zaméstnani? (v pFipadé, %e
ano, vyjmenujte; nemdte-li pracovni problémy, prejdéte na otdzku ¢.9)

8. S ¢im mite nejvélsi problém ve Vasem zaméstnani (co byl event. duvod
vaseho odchodu ze zdravotnictvi)? Oznacte Cisly podle naléhavosti 1-
neprekonatelny, 2 — dd se to vydrZet, 3 — madlo zatéZujici, 4 - nejméné zatéiujici
interpersondlini vztahy

komunikace s klienty a jejich blizkymi

ndrocnd odbornd prace

nezvlddam klienty se zdvaznymi diagnézami

9. V ¢em ovlivituji tyto pracovni problémy Vas osobni/rodinny Zivot?

a) vzhledem ke sménnému provozu je ndro¢né pldnovat volny ¢as s rodinnou

b) jsem vice unaveny/né

¢) komunikace s blizkymi je hor8i

d) nemdm ¢as na osobni Zivot

e) mam zdravotni problémy trvalého razu

) JIn€ (SPECIfIKUJE) ... .o
g) nemaji vliv

10. Pocit ujete, ze mate néjaké osobni problémy? (v pFipadé, Ze ano, vyjmenujte
a krdtce popiste; nemdte-li osobni problémy, prejdéte na otdzku ¢.12)

....................................................................................................................................

11. V ¢em ovliviiuji tyto osobni problémy Vasi praci?

a) zhorSuj{ komunikaci s klienty

b) negativné ovliviiuji interpersondlni vztahy

c) jsem nesoustiedény/nd

d) délam chyby

e) jsem Castéji prace neschopny/né

£) JINE (SPECHTKUJIE). ..o ene e e



g) nemaji vliv

12. Povazujete celozivotni vzdélavani v oblasti osobniho rustu za dulezité?
a) ano

b) ne

¢) ne zcela

r

13. V éem muze byt celozivotni vzdélavani dulezité pro Vas?

a) vede ke zlepSeni komunikace

b) podili se na zkvalitnéni vztaht v zaméstndni i v osobnim Zivoté

¢) pozitivné ovliviiuje partnersky vztah

d) vede ke snizenému vyskytu zdravotnich problémi

€) naucit se nepienaset si pracovni problémy do osobniho Zivota a naopak
f) osvojit si lépe zvladat naro¢nost svého povolani

g) nepovazuji za dulezité

14. Jste ochotny/na v oblasti osobniho rastu si kurzy ¢i seminare hledat
sam/a, protoze:

a) musim

b) chci

¢) byl/a bych rad¢ji, kdyby mi je naSel zaméstnavatel

d) nic nehledam a nic bych neabsolvoval/a

15. Byl/a byste ochotny/na svému vzdélavani v oblasti osobniho rastu

vénovat:

a) volny ¢as

b) penize

¢) oboje

d) volny ¢as jen s finanénim pfispénim zaméstnavatele

e) nejsem ochotna vénovat ¢as ani penize

f) jsem ochotny/na vénovat ¢as i penize, ale o¢ekdvam ohodnoceni (tlevy v praci,
{inan¢ni odmény, profesni postup apod.)
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