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Abstrakt

Bakalatskéa prace nese nazev Prace sestry v terénu na naSem uzemi ve 20. stoleti
(dor. 1989).

Prace sester v terénu prosla béhem svého vyvoje znaénymi zménami. Ovliviiovalo
ji mnoho faktori dané doby. Sestry se musely témto faktorim snazit co nejlépe
prizpusobit, aby mohly poskytovat potiebnou péci.

Cilem prace bylo zmapovat praci sester v terénu a podat uceleny piehled o tom, jak
probihala pée v minulém tj. 20. stoleti, s ohledem na spoleCensky kontext doby.
Zmapovat a popsat ¢innost sester v péci o riizné skupiny obyvatel dle véku, pohlavi a
socialni situace.

Bakalarskd prace je psdna metodou podrobné reSerSe. Prace zachycuje to, jak
vykondvaly sestry praci v terénu v obdobi od roku 1901 do roku 1989. Obdobi byla
roz¢lenéna na jednotlivé ¢asové useky na zékladé historickych meznikd. Pro sestaveni
prace bylo nutno vyhledat a nastudovat velké mnozstvi zdroji. Po prostudovani
dostupnych pramenil byl utvofen souhrn informaci, ¢lenény dle jednotlivych ¢asovych
obdobi. Doplnény o informace ukazujici danou dobu, jako jsou politické a socidlni
aspekty.

Na zacatku prace byla stanovena vyzkumna otdzka: Jak probihala prace sestry
V terénu na nasem uzemi ve 20. stoleti (do r. 1989)?

Pro ucelengjsi ndhled na problematiku je zatazena kapitola mapujici praci sester
v terénu pred rokem 1901. Zacatky domaciho oSetfovatelstvi jsou spojeny prevazné
s kiestanskymi fady. Ty zajiStovaly péci o nemocné v domacnostech a na bojistich.
S rozvojem oSetfovatelstvi se rozvijela i domaci péce, byly potadany rtzné kurzy.
Pozdé&ji dosSlo k otevieni oSetfovatelské Skoly, jeji absolventky pracovaly zejména
vV domécim oSettovatelstvi.

Prace sester v terénu na pocatku 20. stoleti nebyla pfili§ rozvinuta. Poskytovaly ji
pievazné fadoveé sestry a mala ¢ast Skolenych oSetfovatelek. Z této doby také neni moc
zaznami o této péci. Odborné vykony vSak casto ustupovaly zajisténi zakladnich

potteb, ¢i pofadku v domécnosti.



O rozvoji domaci péce lze hovortit hlavné¢ ve dvacéatych a tficatych letech. Ve
dvacatych letech byly zakladany poradny a zavadéla se oSetfovatelskd péce v rodinach.
Kwviili nepfiznivé socialni situaci vSak tyto ¢innosti béhem nékolika let zanikly. Ve
tticatych letech doslo opét k obnoveni a vyraznému rozsifeni oSetfovatelstvi v rodinach
Z Prahy do dalSich mést. Sestry v této dobé zajiStovaly nejen odbornou péci, ale
mnohdy i chod domacnosti nemocnych. Osvédcila se ¢innost poraden, ktera se nadéle
rozsifovala. Détské sestry z poraden plnily i funkci Skolnich sester.

Prace sester v terénu probihala i v dobé obsazeni naseho tizemi. V roce 1940 byly
dokonce vyClenény mimoiadné ptispévky na rozsifeni téchto sluzeb. Sestry zajiStovaly
zakladni potfeby, nékdy i domécnost, odbornou péci, dbaly na hygienu a poucovaly
nemocné o lécebném rezimu. Poradaly rizné kurzy. V dobé bojii na naSem Uzemi
poskytovaly sestry potfebnou péci vojakiim i civilistim. Mnohdy pfimo v bojové linii,
¢1 na provizornich oSetfovnach a v protileteckych krytech. Po osvobozeni Terezinského
ghetta pec¢ovaly pfimo na misté o vézné postizené tyfem.

V povalecném obdobi bylo zruSeno navstévni oSetfovatelstvi a poradny byly
pficlenény k Gstaviim narodniho zdravi. Navstévni oSetfovatelstvi probihalo v ramci
obvodu. Pii navstévnim oSetfovatelstvi sestry provadély odborné vykony, edukaci a
kontrolu stavu pacienta. Neodborné vykony vétSinou vykonavaly pracovnice nové
vznikajicich peCovatelskych sluzeb. Sestry mély na starost nejen navstévy pacientd, ale
1 hygienické kontroly a zajiStovani prvni pomoci. Nové také vznikla dispenzarni péce a
funkce zavodnich, ¢i $kolnich sester.

V sedmdesatych letech dochéazi k vyraznému prohloubeni terénni prace sester. Byly
ziizovany tzv. uvazky na 0,5 obvodu. Specializované na chronicky nemocné a starsi
obCany. Sestry pracujici vtéto sluzbé byly vyclenény pouze pro navstévni
oSetfovatelstvi. V terénni péci se také vice prohlubuje preventivni slozka.

V osmdesatych letech doSlo k rozSifeni péfe o staré a chronicky nemocné.
Rozristala se peCovatelska sluzba. Geriatrické sestry jednou za ptl roku navstévovaly
vsechny obCany starsi 65 let. V této dob¢ se kladl ¢im dal vetsi diraz na prevenci.

V soucasné dob¢ na nasem Uzemi poskytuji péci v terénu agentury domaci péce.

Poskytovana péce je multidisciplinarni a velmi dulezita je spoluprace klienta s



agenturou. Vyhodou agentur domaci péce jsou niz§i naklady oproti pobytovym
zafizenim. V soucasné dobé se péce poskytuje pouze lidem se zdravotnimi obtizemi,
proto velkou ¢ast klientd tvofi geriatricti pacienti. Domaci péfe méa vSak rliznorodé
spektrum klientd.

Prace sester v terénu byla vzdy velmi naro¢nd, ale zaroven atraktivni prace. Vyssi
naroky na sestry vyvazovala jejich vétsi samostatnost. V priubéhu let doslo k vyraznému
rozvoji péce a zmeéné naplné prace. Vzdy to vSak bude péce poskytovana cloveku, a tak

by k ni méla pfistupovat kazda sestra, bez ohledu na dobu v jaké se nachazi.



Abstract

The title of the bachelor thesis is Fieldwork of a Nurse in Our Territory in the 20th
Century (before 1989).

Fieldwork of a nurse has undergone substantial changes through its development.
It was affected by numerous factors of those times. Nurses had to try to adapt to the
factors as much as possible to be able to provide the necessary care.

The aim of the thesis was to map nurses’ fieldwork and to provide a complex
outline of what the nurses’ fieldwork looked like in the last (i.e. the 20th) century with
regard to the social context of that time. To map the activities of nurses in the care about
various groups of inhabitants according to their age, gender and social situation.

The method of detailed literature search was applied to the thesis. The work
captures how nurses performed the fieldwork from 1901 to 1989. The period was
divided into individual time sections based on historical landmarks. Numerous sources
had to be searched and studied to compile the thesis. After studying available sources a
complex of information divided into the individual periods was prepared. Information
showing the given period, like political and social aspects was added.

A research question was set at the beginning: What did the fieldwork of a nurse
look like in our territory in the 20th Century (before 1989)?

A chapter mapping the fieldwork of a nurse before 1901 was added to provide more
complex view of the issue. The beginnings of home nursing are mostly connected with
Christian orders. They provided care about the sick at household and battlefields. Home
care was developing with the development of nursing care and various courses were
organized. A nursing school was opened later, its graduates mainly worked in home
care

The fieldwork of nurses was not much developed in the early 20th century. It was
mainly provided by nuns and a small part of trained nurses. There are not many records
of nursing care available from these times. Specialist practices were often replaced by
provision of the basic needs or cleaning households.

The home nursing care mainly developed in the 1920s and 1030s. Counselling

centres were founded and nursing care in families introduced in the 1920s. However



these services ceased to exist in several years because of unfavourable social conditions.
The nursing care in families returned and was substantially extended from Prague to
other towns in the 1030s. Nurses not only provided special care but often also took care
about patients’ households. The activities of counselling centres proved useful and were
gradually extended. Children nurses from the counselling centres also performed the
function of school nurses.

Nurses’ fieldwork continued even in the time of occupation of our territory. Extra
contributions for extension of these services were even allotted in 1940. Nurses ensured
the basic needs, sometimes households, they cared about hygiene and instructed patients
on treatment regimen. They organized various courses. During fights in our territory
nurses provided the necessary care to both soldiers and civilians. Often directly on the
front line and in air raid shelters. After liberation of the Terezin Ghetto they cared about
prisoners afflicted by typhus directly on the spot.

The visiting nursing care was abolished and counselling centres integrated to
national health institutions in the post-war period. The visiting nursing care was
organized within districts. Within their visits the nurses provided specialist practices,
education and examination of patient’s condition. Non-specialized practices were
usually provided by employees of newly established home nursing services. Nurses
were responsible not only for visits of patients but also for hygienic inspections and
provision of first aid. Dispensary care and the function of company or school nurses was
also newly established.

The fieldwork of nurses was substantially deepened in the 1970s. So called half-
district jobs were established, specialized in patients with chronic diseases and elderly
people. Nurses working in this service were only allotted to visiting nursing care. The
preventive component of the fieldwork was also extended.

The care about seniors and people with chronic diseases was extended in the 1980s.
Home care service was also growing. Geriatric nurses visited all citizens older than
65 years twice a year. Prevention was stressed more and more in this period.

Home care agencies provide field care in our territory nowadays. The provided care

is multidisciplinary and cooperation client — agency is very important. The advantage



of home care agencies is in lower costs compared to inpatient facilities. This care is
only provided to people with health problems nowadays, so big proportion of clients
consists of geriatric patients. The home care however has various spectre of clients.

The fieldwork of nurses has always been a very demanding but also attractive
job. The higher demands for nurses was balanced their higher independence. The care
as well as the job description have substantially changed through the years.
Nevertheless it will always remain the care provided to a human so each nurse should

approach to it this way regardless the time period she finds herself in.
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Seznam pouzitych zkratek

CCK Cesky ¢erveny kiiz

CSCK Ceskoslovensky &erveny kiiz
CSR Ceskoslovenska republika

ICN Mezinarodni rada sester

KSC Komunistické strana Cech

ROH Revolu¢ni odborové hnuti

SDS Spolek Diplomovanych sester
SZS Stifedni zdravotnicka Skola

TBC Tuberkulosa

UNICEF Détsky fond Organizace spojenych naroda
USA Spojené staty americké

WHO Svétova zdravotnicka organizace

12



Uvod

Péte o cloveéka probihala v historii vétSinou v domacim prostfedi. Od
novorozeneckého veéku az po stafi. Byla ptizpisobovana zdravotnimu stavu a potfebam
lidi. Se vzrustajicim stupném mediciny se ve 20. stoleti tato péce presunula do ustavi.
Pokud ale stav klienta a ostatni okolnosti umoziuji, aby ziistal ve svém domacim
prostiedi. Neni to pro n¢ho nejlepsi?

Touto otdzkou se zabyvalo jiz mnoho odbornikti. V poslednich letech se opét
priklanime k tomuto modelu. V soucasné dobé je prace sester Vterénu ve svete
rozvinutd. Terénni péce je zastfeSena pod pojmem komunitni péce.

Komunitni péce je pro nds svym zpiisobem stale nova oblast, kterd se v poslednich
letech na nasem uzemi postupné stale vice uplatnuje a rozviji. Jednd se primarni,
sekundarni i tercialni péci o klienty riznych vékovych skupin.

Sesterské povolani proslo béhem svého vyvoje znacnymi zménami a to samé se da
fict 1 o praci sestry v terénu. Ovliviiovalo ji mnoho faktorti spolecenskych, socialnich,
védeckych, nabozenskych a bohuzel i valeCnych. Sestry se musely témto faktortim
snazit co nejlépe prizpisobit, aby mohly poskytovat potiebnou péci. Jak se jim to dafilo,
bych chtéla zmapovat v této praci.

J4 sama jsem méla moZnost vykonavat praxi v agentufe domaci péce. Prace zde se
mi velmi libila a oslovila mé&. Z rozhovoru se sestrami jsem se dozvédéla, jaké mély
Z pocatku, kdy agentura rozjizdéla svou ¢innost, problémy. Tato agentura vznikla az po
revoluci 1989. A tak mne zajimalo, jak probihala péce v terénu pfed tim. Nemyslim jen
laickou péci. Ale to zda probihala odborna péce 1 mimo Ustavni zafizeni a jakym
zpusobem.

Kazda sestra by méla v&dét, jak naSe profese vznikala a myslim si, Ze pro sestry
Vv terénu to plati také. Jisté by nejednu z nich zajimalo, jak tuto praci vykonavaly jejich
pfedchiidkyné. S jakymi problémy se potykaly i to, jaké mély podminky prace, co od
nich vyzadovala. Toto srovnani by pro né¢ mohlo byt nejen zajimavé. Ale kazdy by m¢l
znat svou historii. Protoze to vyjadifuje nejen to, kym jsme byli, jaci jsme ted’, ale i
jakym zplisobem se mtizeme ubirat do budoucnosti. Z ¢eho bychom se mohli poucit a

naopak, co pro nas bylo dobré. Doufam, ze bude mozné z této prace Cerpat inspiraci.
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Cil

Cilem této bakalaiské prace je zmapovat, jak probihala prace sestry v terénu na
nasem uzemi ve 20. stoleti (konkrétné¢ od roku 1901 do roku 1989). Zabyva se
jednotlivymi obdobimi dvacatého stoleti, ve kterych se Cinnost sester v terénu rizné
rozvijela a pfizptisobovala. Cilem je pfiblizit praci sester v kontextu s politickou,
ekonomickou a socialni situaci v daném obdobi. A podat uceleny piehled o tom, jak
probihala péce v minulém tj. 20. stoleti. Zmapovat a popsat Cinnost sester v péci o rizné

skupiny, dle v€ku, pohlavi a socialni situace.
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Metodika

Bakalafska prace je psana metodou podrobné reSerSe. Prace zachycuje to, jak
vykonavaly sestry praci vV terénu v obdobi od roku 1901 do roku 1989. Obdobi byla
roz¢lenéna na jednotlivé ¢asové useky, obdobi do r. 1918, mezivalecné obdobi, obdobi
obsazeni naseho Uzemi a druhé svétové valky, povéalecna doba, obdobi po r. 1968,
osmdesata léta minulého stoleti. Na =zakladé¢ historickych mezniki v kontextu
politickych, socidlnich a ekonomickych udalosti.

Na zacatku prace byla stanovena vyzkumna otdzka, viz niZe. Pro sestaveni prace
bylo nutno vyhledat a nastudovat velké mnozstvi zdrojl, které byly vydany od roku
1905 do soucasnosti. Pro vyhledavani byla definovana klicova slova, viz nize. Velka
¢ast prace spocivala ve vyhledani potfebnych informaci z ¢lankt archivnich odbornych
Casopist, jako je Ceska nemocnice, Ceskoslovenska nemocnice, Diplomovana sestra,
Zdravi lidu, Zdravotnicka pracovnice, Zdravi, Zdravotnické noviny, Sestra a Florence.
Dale bylo cerpano z odbornych monografii, historickych pramenti a internetovych
zdrojti. Pro sestaveni prace, vcetn¢ priloh, bylo Cerpano z 88 zdroji. Konkrétni
materialy jsou plné citovany v seznamu informacnich zdroji. Po prostudovani
dostupnych pramenti byl utvofen souhrn informaci podle jednotlivych ¢asovych obdobi,
doplnény o informace tykajici se dané doby, jako jsou politické a socialni aspekty.

Vzhledem k zaméteni na Ceské tizemi jsou vyuzivany pievazné€ prameny psané

¢eskym a slovenskym jazykem.

Vyzkumna otazka

Jak probihala prace sestry v terénu na nasem uzemi ve 20. stoleti (do r. 1989)?

Kli¢ova slova

sestra- osoba s prislusnym vzdélanim, poskytujici zakladni a odbornou osetfovatelskou
pécCi s vyuzitim oSetfovatelského procesu

komunitni péfe- je péfe primdrni, sekundarni i tercidlni, je poskytovana jedinciim,
rodinam i skupindm v urcité komunité, pti poskytovani této péce je potiebna spoluprace

klienta, okoli a dalSich organizaci
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péce v terénu- péce poskytovand mimo nemocnicni, ustavni a ambulantni prostiedi,
vétSinou v domacim prostiedi klienta, nebo v urcité komunité

kompetence- jedna se o opravnéni k ¢innosti svéfené pravni normou piislusného
organu, vymezuji téz znalosti, praktické dovednosti a zptisob chovani jedince
organizace péce- zpusob jakym je dana péce poskytovéna, zda se déli, stanoveni
ziizovatele péce a osob vykonavajicich tuto péci

20. stoleti- ¢asové obdobi od roku 1901 do roku 2000
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1 Soucasny stav

,»OSetfovatelstvi je samostatna védecka disciplina zaméfena na aktivni vyhledavani
a uspokojovani biologickych, psychickych a socidlnich potieb nemocného a zdravého
cloveéka v péci o jeho zdravi.

Osetfovatelstvi je zaméfeno zejména na udrZeni a podporu zdravi, navraceni zdravi
a rozvoj sobéstacnosti, zmirnovani utrpeni nevylécitelné¢ nemocného ¢loveéka a zajisténi
klidného umirani a smrti. OSetfovatelstvi se vyznamné podili na prevenci, diagnostice,
terapii 1 rehabilitaci. OSetfovatelsky personal pomaha jednotlivci, rodindm i skupinam,
aby byli schopni samostatné uspokojovat fyziologické, psychosocidlni a duchovni
potfeby. Vede nemocné k sebepéci, edukuje jejich blizké v poskytovani laické
oSetfovatelské péce. Nemocnym, ktefi o sebe nemohou, nechtéji, ¢i neuméji peCovat,
zajistuje profesionalni oSetfovatelskou péci* (Pochyla, 2005).

Registrovanou vSeobecnou sestrou se mize stat Zena 1 muz S dosazenym odbornym
vzdélanim. Dale musi byt fyzicky schopni dané povolani vykonavat. V pravidelnych
intervalech si doplnovat odborné vzdélani. Tyto podminky stanovuje stat. Diky tomu
zajistuje svym obcanim odbornou péci, poskytovanou kvalitnim a odborné¢ vzdélanym
zdravotnickym persondlem. VSeobecna sestra mé legislativné dané kompetence, ¢imz je
jasné vymezeno jaké ukony smi a nesmi vykonavat (Farkasova, 2006).

Osettovatelstvi je svym rozsahem velmi Sirokd oblast, proto bylo roz¢lenéno na
obory. Ty jsou dale d€leny na zdkladni a aplikované. Mezi zakladni obory patii déjiny
oSetfovatelstvi, metodologie oSetfovatelstvi a vSeobecné oSetfovatelstvi. Aplikovanych
oborli je mnoho, patii mezi né napiiklad chirurgické oSetfovatelstvi, intenzivni
oSettovatelstvi, komunitni oSetfovatelstvi (Farkasova, 2006).

Komunitni oSetfovatelstvi peCuje o akutné i chronicky nemocné klienty. V praxi by
se mé¢lo objevovat to, ze rodina je sttedem péce o nemocného. Béhem poskytovani péce
jednotlivei 1 rodin€ by sestra méla respektovat hodnoty komunity. Komunitni
oSetrovatelstvi by nemélo byt specialitou v oSetfovatelské praxi, ale spise filozofie, ze
které by mohly Cerpat i ostatni oSetfovatelské obory (Stanhope a Lancaster, 2006).

Komunitni péce je nékdy myln€ povazovana za primarni péci. To vSak neni pravda.

Péce o komunitu zahrnuje primarni, sekundarni i tercialni péci. Vychazi vSak ze
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soucasné¢ho nazoru, ze kazdy Clovek je za své zdravi odpovédny sdm. Sestry pracujici
Vv terénu poskytuji nejen potfebnou péci, ale mély by také provadét analyzu zivotnich
podminek klienta. Na ziklad€ zjiSténych informaci by mély poskytovat edukaci za
cilem odstranit, nebo snizit rizikové faktory na zdravi ¢lovéka i skupiny. Péce o klienty
V domdacim prosttedi vychazi z principii programu Zdravi 2020. Podle tohoto programu
je upravena i nase legislativa (JaroSova, 2007).

V soucasné dobé na nasem uzemi poskytuji péc¢i v terénu agentury domaci péce.
Péci téchto agentur miizeme délit na oSetfovatelskou, peCovatelskou a komplexni. Dale
lze tuto péci délit na hrazenou z vetejného zdravotniho pojiSténi, nebo jsou klienti
samoplatci téchto sluzeb. Domdci péce hrazend ze zdravotniho pojisténi je klientim
poskytovana na zakladé lékarského doporuceni. Jedna se o jednu zforem mimo
nemocni¢ni péce. Poskytovand péce je multidisciplindrni. Spolupracuji zde sestry
agentur domaci péce, primarni 1ékafi, pracovnici v socialnich sluzbéach a diilezitou roli
zde mlze mit i rodina, ¢i blizci klienta. Pii poskytovani domaci péce je velmi dilezita
spoluprace klienta s agenturou. Agentury doméci péce by mély byt schopné poskytnout
klientim sluzby kdykoliv je potiebuji (Hanzlikova a kol., 2007).

Agentury domaci péce jsou v souCasné dobé ¢im dal vice vyuzivany. Jejich
vyhodou jsou nizsi naklady oproti pobytovym zafizenim. Roste zajem vetejnosti o péci
Vv domacim prostfedi. V soucasnosti je vSak tato péce poskytovana pouze lidem se
zdravotnimi obtizemi. Rozvoj agentur domaci péce je ovliviiovan politickymi aspekty
na regionalni, celostatni i mezinarodni urovni. S vyvojem mediciny se prodluzuje lidsky
veék, a proto vice obCanil vyuziva tyto sluzby. GeriatriCti pacienti tvoii velkou Cast
klientd agentur. Doméci péce je multioborova, je zde riznorodé spektrum klientd od
pediatrickych az po hospicové (Jarosova, 2007).

Odbornd domaci zdravotni péce zahrnuje vykony, jako jsou odbéry biologického
materidlu, pfevazy ran, aplikace 1éCiv atd. Doméci péc¢i délime na akutni. Tato forma je
urc¢ena klientim s kratkodobym onemocnénim, fadove dnii ¢i tydnti. Nejéastéjsi formou
je dlouhodobd doméaci péce. Tu vyuzivaji chronicky nemocni klienti, péce probiha
nékolik mésici, ¢i let. Preventivni domaci péce je dalsi z forem. Zde je kladen dlraz na

pravidelné sledovani zdravotniho stavu dle ordinace Iékafe, naptiklad méfeni
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fyziologickych funkci, krevnich hodnot a celkového stavu. Specifickou formou je
domaci hospicova péce, ta je urend klientim v termindlnim stadiu onemocnéni.
Posledni formou je jednorazova doméaci péce, neboli péce ad hoc. Tu zajistuji sestry

z ordinaci praktickych 1ékait (JaroSova, 2007).
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2 Historie terénni péce do pocatku 20. stoleti

Na nasem uzemi lze o prvni organizované pé¢i mluvit s rozvinutim kiestanstvi. Da
se fict, Ze organizovand péCe zacala diky fadim a Spitdlim probihat jiz na zacatku
minulého tisicileti. Velkou zasluhu na rozvoji péce mela Ceska patronka oSetfovatelstvi
Anezka Premyslovna. Zasadila se o zaloZeni fadu kiizovniki s ¢ervenou hvézdou, ten
se veénoval charitativni Cinnosti. Béhem staleti pfibyvaly na nasem tzemi Spitaly,
klastery a fady, které se vénovaly pééi o nemocné a chudé. Cinnost ¥adéi v minulém
tisicileti byla mnohokrat provéfena, jak valecnymi konflikty zasahujici na nase tzemi,

tak i riznymi epidemiemi (Farkasova, 2006).

2.1 Charitativni oSetiovatelstvi

Nabozenské tady pecujici o nemocné se zacinaji objevovat v 10. stoleti. Sluzba
Vv fadu byla vniména jako sluZzba bohu, pohnutky zde byly ndbozenského razu, nikoliv
orientované na nemoc. V roce 1292 byla zenam zakézana péce o blizni a tato vysada
zlstala pouze muziim aZ do roku 1545. V roce 1545 koncil tridentsky povolil Zenam
péci v klasterech, zaroven vSak omezil navstévni opatrovnictvi. O rozvoji domaciho
osetfovatelstvi miizeme mluvit v souvislosti s Ceskou diakonii a fadem $edych sester
v 18. a 19. stoleti (Stankova, 2000).

Mezi prvni navstévni opatrovnice u nas patfily zeny ze spolkii zboznych Bekyn.
Dozor nad jejich ¢innosti méli vétSinou farafi. Navstévni sluzbu vykonavaly i feholnice,
kterym roku 1292 byla zakazana ¢innost ve Spitalech. Snimek obleceni bekyn a feholnic
viz piiloha ¢. 1. V 15. stoleti byla vyznamné ¢innost diakonek, které byly skoleny
k opatrovnické ¢innosti. Pusobily v Praze spole¢né s fadem Zvéstovani panny Marie.
Jejich denni ¢innosti u nemocnych v domécnosti bylo opatrovani nemocnych, jejich
myti a prani pradla. VSechny tyto cinnosti a snahy byly zakdzany roku 1545
tridentskym dekretem. Proti tomuto rozhodnuti se postavil fad Zvéstovani panny Marie,
zduraznoval potfebu doméaciho opatrovani nemocnych. Cirkev ovSem nepovolila dale
pokraovat Vv této ¢innosti, a tak fad po par letech marné snahy zanikl (Kafkova, 1992).

Na prazské 1ékarské fakult¢ se Véaclav Joachim Vrabec pokusil prosadit pfednasky

pro opatrovniky a opatrovnice. Sdm byl z fadu Milosrdnych bratii a jeho prednasky
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byly zaméteny na praktické ¢innosti opatrovnikti. Bohuzel jeho snahu zarazil dvorsky
dekret zroku 1789. Roku 1807 wvysla ve Frankfurtu ucebnice vSeobecného
opatrovnictvi, kniha byla koncipovana jako praktické rady pro opatrovniky. V
soucasnosti nevime, kdy se kniha dostala na naSe tzemi. Jeji cena byla vSak pomérné
vysokd a vzhledem k negramotnosti vétSiny tehdejSich opatrovnikli, mizeme o jejim
pfinosu pouze spekulovat. Vrabcovym néslednikem se stal 1ékat Antonin Holy. Ten
poradal na prazské lékaiské fakulté prednasky pro opatrovniky v letech 1799-1808.
Tyto prednéasky byly urCeny pouze muzim, Zeny se jich Ucastnit nesmély. ZlepSeni
situace nastava za dob terezidnskych a josefinskych reforem, diky nimZ doSlo ke
zkvalitnéni péce o nemohouci (Kafkova, 1992).

Roku 1856 v Praze vznikla kongregace Sedych sester, rychle se rozsifovala diky
tomu, ze do ni vstupovalo mnoho zen. Poslanim sester bylo navstévovani nemocnych
Vv jejich domovech, zamétovaly se zejména na chudé¢ a opusténé. Dalsi ¢innost, kterd jim
pomdhala v obzivé, bylo S§iti. Nedlouho po vzniku kongregace prob&hlo nékolik
vale¢nych konfliktl, a proto sestry rozsitily svou ¢innost o pé¢i o ranéné béhem téchto
konfliktd. Svou ¢innosti pomahaly také v nemocnicich. Sestry vedly skromny zivot,
bydlely spole¢né v byté, odkud chodily ke svym pacientim. Mezi léty 1888 az 1904
pecovaly sestry o nékolik stovek nemocnych. Zakladaly filidlni domy a také
provozovaly od roku 1935 osetiovatelskou Skolu v Hradci Kralové. Kongregace
fungovala az do roku 1950, kdy byla oznacena za nepfitele statu. Po zméné rezimu

doglo k jejimu opétovnému obnoveni (Sedé sestry, 2015).

2.2 Rozvoj oSetiovatelstvi

Roku 1868 byl na nasem uzemi zalozen Vlastenecky pomocny spolek pro
Kralovstvi Eeské, ten byl soucasti Rakouské spolecnosti Cerveného kiize. Velmi rychle
byl &esky spolek pfijat do Mezinarodniho Cerveného kiize dne 5. zafi roku 1868 na
pékném 13. misté. Cerveny kiiZ se u nas zapojil aktivné do &innosti. Mezi aktivity
spolku bylo naptiklad Skoleni opatrovnic pro sluzbu v nemocnicich a rodinach. Déle
zajiStovani zdravotnického materidlu a socialni podpory. Zdroje spolek cerpal ze sbirek,

tombol, plest a dal§ich &innosti (Svejnoha, 2006).
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V devatenactém stoleti si ¢esky narod upevnoval svou pozici v Rakousku-Uhersku.
Také se vyznamnéji zacaly prosazovat Zeny, které bojovaly za Zenskad prava. Chtély
dosdhnout vzdé€lavani Zen, coz by jim umozihovalo vykondvat placené zaméstnani.
V 19. stoleti panoval nazor, Ze Zeny se maji starat o domacnost a vychovu déti. NizSim
vzdélavaciho spolku vzesly roku 1859 jiz od Marie Riegrové dcery Frantiska
Palackého. Karolina Svétla za podpory narodnostniho a emancipa¢niho hnuti iniciovala
roku 1871 v Praze zaloZeni Zenského vyrobniho spolku &eského. Dal§i vyznamnou
osobnosti, ktera se podilela na vedeni spolku, byla Eliska Krasnohorska. Spolek vydaval
vlastni Gasopis pod nazvem Zenské listy. V ném se objevovaly zpravy o &innosti spolku,
o kurzech potfadanych spolkem. Snahou spolku bylo vzdélavat Zeny pomoci kurz, ale i
zaloZeni zenské §koly (Sobova, 1957).

Spolek se zasadil také o zaloZeni prvni oSetfovatelské Skoly na nasem tzemi.
Uskutec¢néni tohoto zdméru by ziejmé bylo velice problematické, nastésti se vSak uvolil
pomoci Spolek ceskych Iékatii. Diky ptfednéasejicim Iékarim v Cele s dr. Vitézslavem
Janovskym byla zaloZena roku 1874 prvni ¢eska oSetfovatelska Skola. Tato Skola byla
unikatni tim, Zze byla jedina svého druhu v Rakousko-Uhersku. Diky zaloZeni Skoly
dochazelo k postupné preméné z opatrovnictvi na oSetfovatelskou profesi. Vyuka
probihala pomoci bezplatnych oSetiovatelskych kurzl, zamétenych jak na teoretickou
vyuku, tak na prakticky nacvik. Ten probihal v chudobinci na prazském Karlové. Tyto
kurzy byly potfddany nepravidelné, rozsah se pohyboval od tii do sedmi mésict.
Uchazecky musely absolvovat teoretickou 1 praktickou ¢ast a zavérecnou zkousku. Poté
obdrzely diplom, prvni uspé$né ucastnice kurzli pracovaly jako oSetfovatelky
vV domécnostech nemocnych. Pokud chtély vykondvat nemocni¢ni sluzbu, byly
pfipravovany piimo v nemocni¢nich zafizenich. Skola se setkavala s velkym zajmem
uchazedek, kurzy proslo celkem 234 absolventek. Skola se snazila poskytovat
ptelozeni knihy Florenc Nightingalové Zapisky o oSetfovatelstvi. BohuZzel v roce 1881
Skola zanikla. Pficiny zaniku Skoly jsou vysvétlovany rizn€. Mohla to ovlivnit

intervence némeckych ¢lenit méstské rady v Praze, zruSeni moznosti vykonavat praxi na
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Karlové, nebo odliv 1ékaii potadajicich prednasky na zacinajici ¢eskou lékarskou

fakultu (Kafkova, 1992).

2.3 Stav oSetiovatelstvi do roku 1900

Po zruSeni Ceské oSetfovatelské Skoly byla vroce 1882 zalozena oSetfovatelska
skola ve Vidni. Zalozil ji vyznamny chirurg profesor Theodor Billroth. Napsal ucebnici,
kterd byla pielozena i do CeStiny. PrestoZe ncktefi 1ékafi oceniovali piinos tvrdé prace
oSetfovatelek, nebyly za to nalezit¢ odménovany. Dobové dokumenty dokazuji, Ze
vratny byl 1épe placena funkce, nez oSetfovatelka. Cisai FrantiSek Josef I. vydal 7.
dubna 1886 ¢eledni fad. Do této kategorie spadal i oSetfovatelsky personal. Podle fadu
se pracovni doba urCovala dle potfeby. To ve vysledku znamenalo, ze sluzba u
nemocnych byla nepfetrzitd. Pokud oSetfovatelky svou praci zanedbaly, postihl je riizny
trest. Od finan¢ni pokuty, zakazu vychazek, po propusténi. Dal§im omezenim
osetfovatelek a opatrovnic byla povinnost byt svobodna. Toto natizeni bylo zruSeno az
po roce 1918 (Kutnohorska, 2010).

Za néjaky Cas po zruSeni oSetiovatelské Skoly v Praze zabezpecCoval pfipravu Zen na
oetfovani v domacnosti Ustfedni spolek ¢eskych Zen. Povinnosti ofetfovatelek v této
dob¢ byly naptiklad klystyry, 1é¢ivé obklady, koupele, podavani stravy, uklid pokoju,
udrzovani tepla v mistnostech s nemocnymi. Ale i vyména slamy ve slamnicich, nebo
odvezeni mrtvého do marnice. Sestry také prediikavaly nemocnym modlitby. Prace
oSetfovatelek byla v této dobé velice ndro¢na a pracovni podminky velmi tvrdé, pfesto
mély zeny o tuto praci zajem. V dobé¢ bidy a hladu to pro né¢ znamenalo zabezpeceni. Na
konci 19. stoleti na nasem uzemi byly jak charitativni katolické zafizeni, tak i statni,
nebo méstské a humanitni. Objevuje se také snaha o prosazeni lepSich podminek pro
oSetfovatelstvi a celkove i zdravotnictvi (Kafkova, 1992).

Dr. Bohumil Eiselt v devadesatych letech zdaraznil duleZitost oSetfovatelského
povolani a zarovenn mu slozil hold ve své kniZe€ce Hrdinky. Zde poukazuje na téZkou
praci oSetfovatelek, na popfeni sebe sama pro dobro pacientd, na piinos jejich prace
v 1é¢bé nemocnych, ale i tvrdé podminky zivota opatrovnic. Také jejich praci mimo

nemocnice v domovech bohatych. Poukazuje na nedavéru, sjakou je v
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zamoznych domacnostech piijimali, ale i uznani, které se vzapéti po jejich kvalitni praci
dostavilo. Na ptinos, ktery ma oSetrovatelka u lizka nemocného v domécnosti, kde neni

mozna okamzita pomoc lékate (Napravnikova, 1935).
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3 Obdobi do r. 1918

3.1 Spolecensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

Na ptelomu stoleti vrcholi emancipacni a narodnostni hnuti. Nalady v této dobé&
nebyly proti monarchii, ale spise narodnostni. Cechtim vice vadili Némci, ktefi se velmi
snazili prosazovat sebe a sva prava. Nafizenim vlady na konci 19. stoleti se druhym
ufednim jazykem stava CesStina. Diky povinné Skolni dochdzce a nadrodnim snaham se
vyucovala na vétsin€ skol, oproti némcing. Vrcholi narodni snahy a jsou otevirany ceské
vysoké Skoly. V porovnani s témi, které vyucovaly vV némeckém jazyce, mély Ceské
mnoho studentti. Diky podpofe mecenasti mohli studovat nejen bohati, ale i lidé ze
sttedni a nizsi vrstvy. Velmi dilezité také bylo prosazeni prava Zen na studium na
gymnaziich a vysokych skolach (Emmert, 2012).

Meénila se politickd situace a Ce$i méli moznost ovliviiovat jednani ve Vidni.
V porovnani s pozd¢jsimi 1éty byla vtomto obdobi pomérné volna politicka situace.
V této dobé vrcholila také druha primyslova revoluce. Monarchie soustfedila
v Cechach dvé tetiny rakouského pramyslu. To mélo pozitivni vliv na vystavbu silnic a
predeviim Zeleznic. Mésta byla elektrizovana. Cechiim se podafilo prosadit vieobecné
volebni pravo. Doslo k prudkému naristu délnické tiidy a ke zlepSeni socialni Grovné.
Cechy mély vlastni ekonomicky systém. Tyto pokroky vsak vedly k vétsimu zajmu
némeckého obyvatelstva o ovladnuti Cech. Némci Zijici na naSem tizemi se nékolikrat
v prubéhu let pokouseli o tzv. ¢esko-némecké vyrovnani. To znamend rozd€leni tizemi
na Ceské a némecké. Postupné se tlak zvySoval a nebylo vyjimkou, Ze dochazelo ke
vzajemnym konfliktim obyvatelstva i politikii. Monarchie méla velké problémy a bylo
jasné, ze se néco musi stat (Emmert, 2012).

V Sarajevu byl dne 28. cervna 1914 zavrazdén FrantiSek Ferdinand d’Este
s manzelkou. Tento konflikt vyvolal valku, na kterou se evropské staty jiz néjakou dobu
ptipravovaly. Predpokladalo se, Zze valka bude trvat kratce. Zmeénila se vSak na tzv.
zakopovou valku a trvala 4 roky. Na nasem Uzemi probé&hlo nékolik mobilizaci.
Nakonec byli odvedeni vichni zdravi muZi ve véku 18-54 let. Cesi vnimali tuto valku
jako cizi. Stavalo se, Ze ¢esti vojaci dezertovali, nékdy dokonce i celé pluky. Pfistup

Cechil k valecnému konfliktu vedl k tomu, Ze se némcila opét stala hlavnim Gfednim
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jazykem a celé tzemi se piejmenovalo na Rakousko. Za zminku stoji vznik
Ceskoslovenskych legii v zahrani¢i bojujici za ceské a slovenské uzemi. Za vélky
musely zeny a déti ve vyrobé zastoupit odvedené muze. Doslo k vydavani potravin
pouze na piid€l, coz vyvolavalo pouli¢ni nepokoje a demonstrace. Moralku lidi také
ovliviiovali navrativii se zmrzadeni vojaci. Spatné socialni podminky, nedostatek
potravin a rozsifeni epidemii si vybralo svou dai i na civilnim obyvatelstvu. Rakusané
na podzim roku 1918 odvazeli z naseho tizemi velké mnozstvi irody a Cechiim hrozil
kriticky nedostatek potravin. Zdecimované obyvatelstvo zasahla epidemie Spanélské
chiipky, desitky tisic obyvatel tuto ndkazu neptezily. Nutno podotknout, ze ve stfedni
Evropé nebyla situace nakazy zdaleka nejhor$i. 28. fijna 1918 vznika samostatny

Ceskoslovensky stat (Emmert, 2012).

3.2 Osetirovatelstvi za dob monarchie

Roku 1903 zalozila Marie Ku¢erova Ceskou diakonii. Tato organizace ptisobici pfi
evangelické cirkvi pfipravovala sestry pro praci v nemocnicich i socialni péci o obCany.
Jako inspirace pro tyto Ginnosti slouzily diivéjsi kiestanské spolky. Ustiedni spolek
¢eskych zen, konkrétné jeho zdravotni odbor, se v roce 1904 stal samostatnym Spolkem
pro povzneseni stavu osetfovatelek nemocnych. M¢l za cil vénovat se odborné piipravé
osetfovatelek pro svou cinnost. Pfiprava probihala formou odbornych teoretickych
kurst. Vedeni kursi se ujala prvni ¢eska 1ékarka MUDr. Anna Honzakova (1875-1940)
a MUDr. Rizena Machova. Odborna vyuka byla spusSténa pomérné brzy po vzniku
spolku. Kjejimu zkvalitnéni doSlo vSak az vroce 1913, kdy doslo k navazani na
teoretickou cast také praktickou vyukou. Ta probihala na prazskych klinikdch. Ze
zacatku mohly oSetfovatelky praktikovat pouze na klinice gynekologické a chirurgické.
Casem i na interni klinice prof. Thomayera. Koncem biezna 1913 byl zemskou vladou
rozeslan obéznik, ve kterém byla sdélovana dulezitost ziizeni §kol pro oSetfovatelky ve
vétSich nemocnicich. Praci v domécnostech nemocnych vykonavaly hlavné tadové
sestry (Kafkova, 1992).

V této dobé vychazely také riiznéd doporuceni a odborné ptirucky, jak pecovat o své

zdravi. Z nich Cerpali jak obycejni lid¢, tak také oSetfovatelky. Diky témto doporuc¢enim
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mohly pfedavat své znalosti lidem, o které pecovaly V jejich domécim prostredi, a tim
piispivat ke zlepSeni jejich zdravi a prostfedi, ve kterém Zili. Bohuzel v této dobé bylo
stadle mnoho obyvatel negramotnych. Proto bylo Sifeni informaci pisemnou cestou
omezené. Pokud umély oSetiovatelky Cist, mohly své znalosti §ifit i mezi nevzdélanymi

lidmi (Burgerstein, 1905).

3.3 Sestry v dobé prvni svétové valky

Na konci Cervence 1914 bylo vydano nafizeni rakouské vlady o oSetfovani
nemocnych zpovolani provozovaném. OSetfovatelky se musely vzdélavat
v oSetfovatelskych Skolach pii Spitdlech. Vyuka probihala dva roky, prvni rok byly
uchazecky vyuCovany teoreticky i prakticky. Druhy rok byl zkuSebni, pracovaly
takzvané na zkousku, ale nadéle p¥i tom byly vzdélavany. Skola byla ukonéena statnimi
zavéreCnymi zkouSkami, sloZzené z teoretické a praktické casti. Poté dostala uchazecka
odznak a byla diplomovanou oSetfovatelkou nemocnych. Mély také slozit slib, ze
v ptipad¢ valky ¢i epidemie budou ochotny jit pracovat do terénu alespon na tfi roky.
Ve skolach mohly studovat Zeny civilni i fadové, za stanovenych podminek i muzi.
Podle tohoto nafizeni mohli bez studia slozit zkousku i ti, ktefi pracovali jako
oSetfovatelé nemocnych, museli vSak splhovat urcit¢ podminky. Tato varianta byla
moznéd pouze do konce roku 1919. Zkousku mohly od roku 1917 slozit také fadové
sestry a diakonky, ale musely pracovat ve zdravotnickych zatizenich. Tomuto nafizeni
pfedchéazel detailné rozpracovany ndvrh na zfizeni oSetfovatelské Skoly v Praze. Lze
predpokladat, Ze z n¢ho bylo Cerpano pfi tvorbé pozd€jSiho natfizeni. Velkou snahu o
zaloZeni Skol pro oSetfovatelky vyvinul Spolek pro povzneseni stavu oSetfovatelek.
Otevieni prvni Ceské oSetrovatelské Skoly zkomplikovala valka a nakonec k tomu doslo
az vroce 1916. Bylo vSak nutné oteviit také némeckou oSetfovatelskou Skolu v Praze.
Sestry vyskolené¢ v Ceské oSetfovatelské Skole byly piipravené jak na sluzbu
Vv nemocnicich, tak i na socialné zdravotni sluzbu veiejného zdravotnictvi. Skola také
organizovala kursy pecovani o déti a socialni péce. Jelikoz byl velky nedostatek
odborné vzdélanych pracovnic, byly pifijimany téméf vSechny uchazecky (Kafkova,

1992; Florence ¢.2/2009, s. 12-13).
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V dobé prvni svétové valky bylo ovlivnéno i osetiovatelstvi. Ceské skoly byly
pouzity jako lazarety. VSeho byl nedostatek, coz vzhledem k pracovnimu nasazeni
obcanli prudce zvySovalo nemocnost. S tim samoziejmé stoupala i1 potieba oSetfovani
nemocnych, jak v nemocnicich, tak i v domacim prostiedi (Kafkova, 1992).

Nejhorsi situace nastala v dobé epidemie Spanélské chiipky, jelikoz zasahovala
hlavné jedince v produktivnim veéku. Onemocnély tisice lidi. Dnes si asi jen tézko
dokdzeme piedstavit, jak narocnd musela byt pro sestry prace v terénu. Doprava v té
dob¢ nebyla snadna. Jejich prace zahrnovala zaopatfeni nemocného vcetné uklidu, ¢i
prani pradla. Sestry se také snazily o vylepSeni hygienické situace. Z této doby neni
moc zaznamu o praci sester. Ze zaznamu, Které jsou dostupné, je ziejmé ze na naSem
uzemi pusobily ve velké mife fadové sestry. Jejich sluzba byla velmi ndro¢na a za to by

jim m¢l patiit nas obdiv (Kafkova, 1992; Emmert, 2012).
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4 Mezivale¢né obdobi

4.1 Spolec¢ensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

28. fijna 1918 vznika samostatny Ceskoslovensky stat. Vznik statu byl provézen
oslavami a odstraiovanim rakouskych znakt. 3. 11. 1918 zacalo platit pfimefi mezi
staty. Ceskoslovensko bylo samostatné, ale muselo svést jesté nékolik bojli o sva tizemi
s Némci, Poldky a Madary Zzijicimi na uzemi, kterd si narokovaly obé¢ strany.
Prezidentem nového statu byl zvolen Tomas Garrigue Masaryk. Nova vlada uzakonila
osmihodinovou pracovni dobu, zruSila Slechtické stavy, obsadila velkostatky a
uzakonila narodni Cirkev Ceskoslovenskou. I nadale se vSak objevovaly extremistické
proudy a snahy o anarchii. Prob¢hla také ménova reforma a byla zavedena koruna
Ceskoslovenskd. V roce 1920 se mohly poprvé ucastnit voleb i zeny. Nové vznikla
republika byla hospodaisky uspé$nym statem, béhem kratké doby doslo k socialnimu
vzestupu. Toto obdobi mizeme oznacovat jako nejveétsi rozmach stredni tiidy (Emmert,
2012).

Novy rezim svétil lidem moc nad politickym dénim a respektoval lidskou svobodu,
doslo k rozsifeni politickych i obéanskych prav. Ceskoslovensko mélo také nezavislou
justici a svobodny tisk, cenzura neexistovala. Byla zde svoboda podnikani a rozvinuty
trzni systém jest¢ z dob Rakouska-Uherska. Byly zavedeny socialni zékony, sem patfilo
naptiklad pojiSténi proti nezaméstnanosti, nemoci, ¢i invalidité. Bylo zpfistupnéno
priabézného penzijniho systému. Ve dvacatych letech doslo k prudkému vzestupu
zivotni Grovné, velkou mérou se na tom podilel rozvinuty ¢esky primysl, ktery tou
dobou zazival velké uspéchy doma i za hranicemi. Zeméd¢lska vyroba byla rozdélena
mezi drobn&j§i hospodaistvi. Zivotni Giroven zvedaly i nové vynalezy, rozsitovaly
se automobily. Ceskoslovensko mélo velmi dobrou sit’ vefejné hromadné dopravy.
Rozsifovala se kina, turistika, ale i telefony v domacnostech ¢i radio. Problémy byly
v chudych oblastech, kde se socialni podminky zlepSovaly pouze pomalu. Na konci
dvacatych let byla ekonomika na vrcholu. Nezaméstnanost téméf neexistovala (Emmert,

2012).
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Stejné jako ostatni staty zasahla Ceskoslovensko hospodaiska krize, v plné sile
dolehla roku 1931. Prudce se zvysila nezaméstnanost, rozvodovost, exekuce i
sebevrazdy. Lidé byli odkazani na socidlni pomoc, chudym byly pfidélovany porce
jidla. Opét se rozSifovaly nepokoje, hlavné u narodnostnich mensin. Roku 1935
abdikoval T. G. Masaryk a na jeho misto nastoupil Edvard BeneS. ZlepSeni situace
nastalo v roce 1937, kdy se zna¢né rozsifila vyroba zbrani (Emmert, 2012).

Ceskoslovensko mélo armadu i zbrang, ovSem v pritbéhu 30. let se ocitlo obkli¢eno
neptatelskymi staty. Rychle zacalo budovat pohrani¢ni opevnéni. I pies vSechny tyto
opatfeni nebylo schopné se vyrovnat Némecku a bylo odkdzdno na pomoc spojenct.
Ceskoslovenska vlada se snazila situaci uklidnit politickymi kroky, na ty oviem sudetsti
Némci ani Slovaci nechtéli pfistoupit. Némci naopak pokracovali v diktovani
podminek, ¢imz popudili &esky lid. V tu dobu jiz Ceskoslovensko opustili spojenci. 12.
zaii 1938 vypukly v pohrani¢i nepokoje. Cesko soustfedilo policejni oddily do
pohrani¢i. 23. zati 1938 byla vyhlasena vSeobecna mobilizace. Tu Cesky narod prijal
s euforii a hlasili se i zahrani¢ni dobrovolnici. Po mnichovské dohodé¢ bylo pohranici
pfepusténo Némclm, to byla pro ¢esky narod velké rana, neobeslo se to bez incidentd.
Cesi a zejména Zidé museli na zabranych Gzemich &elit Sikané a ustrkiim. Oklesténé
¢eské uzemi se nazyvalo druhou republikou. V této dobé organizoval Nicholas Winton
zachranu stovek zidovskych déti do Velké Britanie. Slovensko vyhlasilo autonomni stat.

15. 3. 1939 zacala némecka okupace. Lidé byli vyzyvani, aby se nebranili (Emmert,
2012).

4.2 Vzdélavani sester v mezivale¢ném obdobi

Od roku 1918 vychazely z ceské osetfovatelské skoly v Praze diplomované sestry.
V roce 1920 byly Ceskoslovenskym Cervenym kiizem povolany do Prahy americké
sestry. Velkou zasluhu na tom méla Dr. Alice Masarykova, kterd byla ptedsedkyni
CSCK. Skola piipravovala nejen budouci sestry, ale také ugitelky oSetfovatelstvi. Dalsi
kurzy pro sestry byly organizovany ve statni oSetfovatelské skole. Jejich témata byly
péce o dité, socialni pée a navstévni oSetfovatelstvi. Tyto kurzy byly vedeny

americkymi sestrami do roku 1923, kdy se vratily zpét do USA. Nutno podotknout, ze

30



Skola se setkavala s mohutnym zdjmem uchazecek o studium. Probihaly také kurzy
CSCK, které skolily dobrovolné sestry. Pokud uchazetky nemély prostiedky na
studium, uhradil je za né stat, poté vSak musely jako sestry pracovat tii roky ve statni
zdravotni sluzb€. Vyssi socialni Skola socidlni péce v Praze, oteviena v roce 1918, také
poradala ruzné odborné kurzy, kde si mohly sestry rozsifovat své znalosti. Mezi kurzy
patfil také jednolety kurz pro diplomované sestry pracujici v terénu. Tato skola byla
pozdéji zrusena a vroce 1936 byla zalozena Masarykova statni Skola zdravotni a
socialni péce. Bohuzel skola byla hrazend a vétSina obyvatel si vysi poplatku nemohla
dovolit, dalsi ptrekdzkou byla nutnost maturitni zkouSky pted piijetim. I na jinych
mistech republiky probihaly oSetfovatelské kurzy, dal$i oSetfovatelské Skoly se vSak
podafilo oteviit az vroce 1937. Pro zdravotni pracovnice pofadalo ministerstvo
zdravotnictvi jednotydenni kurzy. I z toho je patrné, Ze vlada si uvédomovala nutnost
vzdélanych pracovnikii ve zdravotnictvi. S blizici se valkou pfibyvaly také kurzy pro
sestry, které je mély pfipravit na praci ve valecném konfliktu. Samy sestry také ptisobily
jako Skolitelky ve vychové branné mladeze (Kafkova, 1992).

Civilni oSetfovatelské skoly byly zakladany jen s obtizemi, naproti tomu fadové
oSetrovatelské Skoly se rozvijely mnohem snadnéji. Zde se vyucovalo jak Cesky, tak i
némecky. Studovat na nékterych Skolach smély pouze tadové sestry, jinde bylo
dovolené studium i béznym obcantim. I fadové skoly mély velmi dobfe propracovany
systém vyuky (Kutnohorska, 2010).

Dobovy ¢lanek Zaklady oSetfovatelstvi doklada, Ze sestry se musely naucit mnoho
poznatkii 1 z obecnych disciplin. Béhem studia byly vyuovany vSem oSetfovatelskym
odvétvim. Dlraz byl kladen také na pochopeni pfi¢in onemocnéni v souvislosti
S prostfedim, ve kterém nemocny Zije. Sestry se také dozvidaly o vyhodach a

nevyhodach oSetfovani v domacnostech a nemocnicich (Méska, 1933).

4.3 Stav sesterského povolani
V roce 1921 vznika Spolek diplomovanych sester. Ten se snazil o zvySeni poctu
civilnich sester. V této dob& prevladaly sestry fadové. Spolek také prosazoval otevieni

dalsich osetfovatelskych skol a prodlouzeni studia na tii roky. Ve dvacatych letech se
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diplomované setry snazily, aby se co nejvice dostalo osSetfovatelstvi a jeho nutnost do
povédomi spolecnosti. Byl kladen velky diraz na mordlni a etickou stranku
oSetfovatelstvi. Sestry musely byt upravené, dbalo se na jejich vystupovani ve
spolecnosti. Velkou zédsluhu na tom nesla Alice Masarykova, kterd prostfednictvim
CSCK zafizovala sestram studijni pobyty v zahrani¢i, hlavné v Londyné a USA
(Kutnohorska, 2010).

V roce 1927 doslo k platové kategorizaci oSetfovatelek. Tato kategorizace zaroven
stanovovala pocet dnti dovolené a ptiplatky. Urcovala narok sester na dachod po 60.
roce. Sestry musely dodrzovat povinnou mlcenlivost a nesmély ptijimat uplatky. Toto
nafizeni zvedlo vinu nevole u diplomovanych sester, na jejich vzdélani nebyl bran
zietel, byly zafazeny stejné jako neSkolené oSetfovatelky. Tyto podminky se netykaly
radovych oSetfovatelek, ty se zodpovidaly své kongregaci. I tadové sestry byly
piinosem pro oSetfovatelstvi. Bohuzel se jimi inspirovala i mySlenka, ze kvalitni péci
pacientim nemtiZze poskytovat sestra s vlastnim rodinnym Zivotem. V roce 1933 byl
Spolek diplomovanych sester v CSR na mezinarodnim kongresu v PafiZi schvalen za
pravoplatného ¢lena ICN (Kafkova, 1992).

Spolek diplomovanych sester byl velmi aktivni. Potfadal pravidelné sjezdy,
prosazoval otevieni vice oSetfovatelskych skol. Zasazoval se o lepSi podminky a
postaveni pro diplomované sestry. Sestry také navrhovaly dalsi pribézné vzdélani po
studiu, aby si sestra v praxi obnovovala poznatky a seznamovala se s novinkami v péci.
Spolek také prosazoval zkvalitnéni péce v domacnostech. Upozoriioval na nutnost této
péce nejenom ve méstech, ale i na venkové (Ceskoslovenska nemocnice ¢. 1-2/1932, s.

41-42).

4.4 Prace sester v terénu do roku 1929

V obdobi prvni republiky byla navstévni oSetfovatelska sluzba velmi dobie
rozvinuta. Zasluhu na tom mél CSCK, ktery si uvédomoval nutnost péée o obyvatelstvo
zbidacené valkou. Socidlni péci se vénovaly mnohé spolky, naptiklad Arméda spasy,
Ceské srdce, katolicka charita, atd. Pé&i potiebovalo mnoho obyvatel a vzhledem

k po¢tu kvalifikovanych sester nebylo mozné ji zajistit vSem. Na terénni péci se
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podilely také dobrovolné sestry $kolené CSCK. Ty skladaly slib, kde se zavazovaly
K mlcenlivosti, praci v domacnostech nemocnych, ale i k pfipadnému nasazeni ve
vojenském konfliktu, mravnimu vystupovani a odmitani uplatku (Kafkova, 1992).

Prudce se rozvijely poradny pro déti, studenty, staré obcany, zeny a tuberkuldzni.
V cele poradny stdla diplomovana sestra. V poradné se zaznamenavala evidence
nemocnych a jejich navstévy, vydeje 1ékt, pifijmy poplatkli. Pro chudé poradny
fungovaly zdarma, bohat$si museli hradit poplatky. Sestry dohlizely na Ilékaiské
prohlidky, vykonavaly ordinace lékate, provadély navstévy v rodinach a ve Skoléach.
Pred Iékarskym vySetfenim odebiraly anamnézu pro snadngj$i stanoveni diagnosy.
Sestry si prace V poradnach vazily, mély zde vétsi samostatnost, nebyly zavislé na
lécebné péci jako tomu bylo v nemocnicich. Mohly zde uplatiovat své vzdélani a
postaveni ve spolecnosti, na rozdil od lizkovych zafizeni, kde pievazovaly tadové
sestry. V ramci poraden sestry dochéazely do $kol, dohlizely na hygienu, u€ily déti péci o
své zdravi a o zdravi svych blizkych, domlouvaly odesilani déti k lékarskym
prohlidkdm. Diky témto aktivitam byly béhem Ctyf let zachyceny desitky tisic déti,
které byly ohroZeny podvyzivou, tuberkulosou, atd. Stanice potfadaly pro vetejnost
kurzy, ve kterych vyucovaly pééi o nemocné v domacnostech, prvni pomoc a pééi o
déti. Dalsi ¢innosti bylo poradenstvi nemocnym, prevence pohlavné ptenosnych chorob,
zajistovani nemocnym v piipad¢ potfeby misto v nemocnicich. Vzhledem k mnozstvi
dalSich aktivit se nemohly vénovat domdaci péci v dostate¢né mirfe. OSetfovani
v rodinach se vénovaly i nékteré fadové sestry, piisobily ve spolcich zvanych Ludmily.
Bohuzel poradny omezovaly problémy s financemi, stat jim nedaval finan¢ni podporu, a
proto musely hospodaftit z dart. Terénni péce se v pribéhu let zacala ¢lenit na péci o
Skolni hygienu a vznikaly také stanice venkovské hygieny (Kafkova, 1992).

Stanice byly samostatné terénni zdravotné-socidlni zafizeni. Prace zde probihala
kazdy den, v nékteré dny se pouze liSily ¢innosti sester. Sestry edukovaly chudé o
zdravi, hygien¢, peCovaly o nemohouci. Také provadély pravidelné ukoly, jako
preventivni prohlidky, ordinace 1¢kafi, dispenzarizacni €innosti a sjednavani péce 0
nemocné. Dalsi dulezitou ¢innosti byly pfednasky a kurzy o zdravi jak pro Skolni déti,

tak 1 pro dospé€lé. Navstévni péce byla hrazena z vice zdroji. Na financovani se podilel
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wvr v

stat, CSCK, charitativni spolky a zamozn&jsi piijemci péée si ji hradili sami (Stankova,
2000).

Zacatky oSetfovani nemocnych v domacnosti byly pro sestry velmi naro¢né, musely
navazat kontakt stfady a dobrovolnymi organizacemi. Od roku 1920 probihalo
navstévni oSetfovatelstvi v rodinach. Sestry mély mnoho préace, v této dobé nebylo
vyjimkou, Ze v jednom pokoji zilo i 10-12 lidi, tuberkulosa byla velmi rozsifena.
V ramci péce sestry ptidélovaly chudym potraviny, umistovaly nemocné do nemochnic.
Pro sestry to byly obtizné Casy, tézko piesvédCovat rodiny o hygiené, kdyz nema;ji ani
na jidlo, natoz na mydlo. V téchto podminkach se oSetfovatelstvi v rodinach udrzelo jen

omezen¢ do roku 1925 (Kafkova, 1992).

4.5 Prace sester v terénu od roku 1929

»Socialné-zdravotni sestra je oSetfovatelka, ktera ovlada zdravotni péci 1é€ebnou a
preventivni, socialni hygienu, propagaci zdravotnich zasad a oSetfovatelskou sluzbu v
domov¢é nemocného.” (Goff, 1934)

V dubnu roku 1929 byla zdravotni situace v takovém stavu, ze CSCK opét zavedl
oSetfovatelskou sluzbu v rodinach, ale pouze nemajetnych. Obnoveni vyrazné¢ pomohla
podpora ustfedni socialni pojistovny, kterd uznala vyznam této sluzby a rocné na ni
pfispivala. V Cele byly stitem vyclenéné diplomované sestry, nékteré z nich si své
vzdélani doplnily absolvovanim zahrani¢nich studii. Tyto poznatky poté ovlivnily fizeni
a organizaci stanic. Diky tomu v Praze od dubna 1929 pracovaly sestry v rodinach.
Hlavni naplni prace bylo oSetfovani imobilnich nemocnych a ochrana ¢lent rodiny. O
téchto Cinnostech si vedly sestry zaznamy. Rodiny, kde byla péce zapotiebi, si samy
vyhledavaly, nebo oSetfeni zprosttedkovala pojiStovna, ¢i 1ékat. Béhem prvni navstévy
odebrala sestra anamnézu, pfedala pou€eni rodin¢ i nemocnému. Sestry radily rodindm
v oblastech vyzivy a vychovy déti, ale i hospodafeni. Zajistovaly uklid, ¢i vyprani
pradla, potraviny, topivo, odévy, ale i slamnik, nebo lehatko. Zatizovaly vySetfeni,
1é¢bu, ¢i pfijeti do zdravotnického zatizeni. V kazdé rodiné byly na sestru kladeny jiné
pozadavky, mohla se ocitnout i v roli hospodynég, nebo matky. Velmi spolupracovaly se

zdravotnickymi a socidlnimi zafizenimi. S ohledem na zhorSujici se podminky a bidu

34



obyvatelstva se oSetfovani v rodinach rozsitilo z Prahy i do dalSich mést a krajt.
Rozsifovaly se také poradny a jejich zaméteni. Napiiklad na matky a kojence, déti,
téhotné, mladé lidi, tuberkul6zni, veneriky, Skolni a zubni poradny. Ve tficatych letech
poradny zacaly s ockovanim déti proti zasSkrtu a také s péci o chrup. Sestry v Praze se
dockaly 1 vlastniho domu, zde bydlely, pfedavaly si hlaSeni, dopliiovaly material 1 sily.
jak se navstévni sluzba rozristala, doklada fakt, ze v roce 1933 sestry provedly 19556
navstév v rodinach. Diagramy zaznamenavajici ¢innost sester v Praze v letech 1929-
1933 viz ptiloha ¢. 2 (Kafkova, 1992; Stankova, 2000).

Piinosem prace sester v terénu bylo mimo jiné i sniZeni pacientli v nemocnicich.
To vedlo k finan¢nim usporam. Nemocni a nemohouci mohli byt osetfovani v domacim
prostfedi. Pokud byla tato péce nedostacujici, sestry zajistily postizenému misto dle
potieby bud’ v nemocnici, nebo chudobinci. Diky tomu byli do nemocnic pfijimani
pouze ti, jeZ nemocnicni péci opravdu potiebovali. Naopak nemohouci potiebujici
zajistit spiSe socialni pé¢i se dostavali do ustavii k tomu uréenych (Cuma, 1937).

Rodiny byly povazovany za celek, sestra proto vykazovala péci o rodinu jako jeden
ukon, i kdyz v podstaté peCovala o nékolik lidi. Prace pro sestry musela byt psychicky
velmi naro¢na, kdyz se opakované setkavaly s velkou bidou. V né€kterych rodinach
provadély pouze jednordzové kontroly, a pokud byla situace dobrd, jiz dale
V navstévach nepokracovaly. V mnoha ptipadech se staraly o déti, jelikoZ toho rodice
nebyli schopni. Zajistovaly pro né jidlo, zaptjcovaly nebo shancly nabytek, 1éky,
pridélovaly obleceni. Dopravovaly nemocné k lékafi, vykondvaly lékafem nafizené
vykony, nebo ulily rodinu, jak tyto ordinace provadet. Sestra méla pomoci skutkem,
navodem, piikladem, ¢i radou. Sestry dochdzely do rodin opakované a i pres velké
snahy se situace zlepSovala jen velmi pomalu (Mankova, 1935).

Sestry, které¢ se rozhodly pracovat na venkové, mély také velky rozsah prace.
Kromé navstév v rodinach mély zakladat poradny, chodit pfednaSet détem do Skol.
Svou praci musely také peclivé zaznamenavat, také si vedly evidenci nemocnosti,
umrtnosti, hospodaiskych pomérii. Zakladaly, nebo podporovaly cinnost spolkl

Ochrany matek a déti. Po veerech jestd potadaly kurzy pro dobrovolné sestry CCK pro
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spravnou vyzivu. Dale mély podporovat mistni spolky Masarykovy ligy proti TBC a
CSCK. Naplni jejich prace bylo také shanéni darii a piispévkil na pééi pro nemajetné.
Nesmély vSak opomenout ani své soustavné vzdélavani a prohlubovani védomosti
(Anzenbacherova, 1936; Struskova, 1936).

Zacinajici sestry, peCujici o rodiny, po zaskoleni podléhaly kontroldm nadftizenych
1¢kaiti, nebo vrchnich sester. Kontrolovana byla nejenom jejich prace, ale i vykazy,
oSetfovatelské znalosti, ¢i potadek v byté. Vykazovani Cinnosti bylo nezbytné pro
vymahani finan¢nich prostfedki po mésté, ale 1 pro spolupraci s dal§imi organy. Pred
praci vrodinach byla pro sestry vhodna nemocni¢ni pfiprava. Diky tomu si lépe
poradily s mnohymi obtizemi. Napiiklad musely ¢asto u rodin dbat na hygienu a
potadek. Nebylo vyjimkou, Ze musely celé rodiny odvsivit, nebo zbavit svrabu. Kazda
navitéva sestry v domacnosti méla n&jaky cil. Ukoly v rodiné si také sestry délily na
neodkladné a pozdéjsi. V oSetfovani hrala svou roli samoziejme i osobnost sestry a jeji
schopnost pfizplisobit se situacim (Mankova, 1936).

Zde je ukéazka zdznamu bézné prace sestry v rodinach v roce 1934:

,»71.12.- HlaSeno nemocenskou pojiStovnou, Ze sestra méa co nejdiive pfijiti k Dr. R,

ktery ma nutny piipad. Navstéva u lékare, ktery udal adresu a dal 10,- K¢ na
nutny ndkup pro rodinu.
Navstéva v rodiné- zjisténo, vysetieno: muz Fr. lezi s oboustrannym zanétem
pohrudnice. Zena ma zanét délohy. Dit& ' roku staré, katar pridusek. Jsou
nemocni asi 10 dni. OSetiuje je dcerka 11 roku stara, ktera po 14 dni nebyla ve
Skole. Muz je 3 tydny bez zaméstnani, podporu dosud nema vyiizenu, ma vSak
narok na ni i na lékatské oSetfeni. Tento mésic nemaji dosud zaplacenou ¢inzi.
Vykondno: muzi zmétena teplota (38,2°), upraveno lUzko, dan 2-krat zabal
kolem hrudi. Zené& dan studeny obklad na bticho. Obstaran nakup, uvatena kase,
nakrmeno décko a pacienti. Vyprany plenky.

8.12.- Ranni Gprava obou pacientd. Zené dan obklad, obstaran nakup, muZi zméfena
teplota (37,4°), dan zabal. Uprava loZe. Zaptijéena prostéradla a podlozky. Dité

umyto, uvarena krupi¢nd kaSe, nakrmeno a ulozeno ke spanku. Uvarena kava,

36



dana snidan¢ celé rodiné. Umyto nadobi, vyprany plenky. Pani ze sousedstvi
pfijde ve 12 hodin a udéla, co bude zapotiebi.

9.12.- Ranni Gprava u obou pacientd. Zméfeny teploty, dadn Priesnitz. Umyto a
nakrmeno décko, tklid a nadobi. Uvafena kava. Dan poukaz na 25 kg brambor.
Navs§téva na magistrat¢ pro podporu v nezaméstnanosti. Navstéva u
posluhovacky zjednané pro rodinu. Navstéva na okresni péci o mladez, udana
adresa rodiny.

Druhé navstéva v roding. Obstaran nakup, uvafen obéd. Dany obklady a 1éky.
Vysvétlena ordinace 1€kate. Zaplaceno za dovezeni brambor. Pradlo odneseno
do pradelny.

10.12.- V nemocenské pojistovné pro poukaz k lékafi, predan 1ékaii s informacemi.
Lékar slibil navstévu. Navstéva 1ékafe. Pomocny personal uklizel, ostatni bylo
vSe hotovo. Piebaleno décko. Muz nemél stolici. Uzival v¢era 2 pilulky, dnes pil
St. Germain Thé. Navstéva na mistni socialni uradovné pro legitimaci na ob&dy.
Ve skole bylo oznameno ditéti Milusi, ze se ma stavit pro poukaz a odejit hned
na obéd.

11.12.- Pomocny personal v rodiné vati. Oba pacienti jsou v pofadku. Muz rano T 39°,
stolice jiz byla. Irigator nechan v roding.

12.12.- Muz T 37,6°, zena musila v noci vstavat k décku, vice krvaci T normalni.
Doneseno pradélko décku od pi. K. a 20,- K¢ na potraviny. Od nas darovan
noc¢ni kabatek pro Zenu. Navstéva u Dr. P., ktery predepsal 1ék pro muze, Zenu
doporucil na gyn. kliniku a décko do nalezince. V 1ékarn¢ pro 1€k. V rodiné
oznameno, ze zena pujde do nemocnice. V nemocnice ohledné pfijeti Zeny,
Vv nalezinci ohledn& pfijeti décka. Zena a dité jsou piipraveny pomocnym
personalem. Po navitévé rodiny telefonovano pro zachrannou stanici. Zena i dité
piijaty.

13.12.- Muz T 36,5°, obklady a léky podle ordinace lékate. U lékafe poukaz na
nemocenskou podporu, v rodiné¢ pro doklady, v nemocenské pojistovné kvuli
podpofe. Poukaz poslan do Nachoda, odkud pry podporu poslou piimo.

Navstéva v zachr. stanici, odevzdan poukaz na ptevoz. Pradlo do pradelny.

37



14.12.- Stav muze zlepsSen, nekasle, bez teploty. Chut’ k jidlu dobra. Lékati vyridit, ze
ma oznamit dodatecné nemocenské pojistovné pacientovu neschopnost prace, ve
Skolni kuchyni zatidit, aby MiluSce podle moZnosti davali néco k vecefi. Je nyni
do soboty doma, ve Skole zaskrt.

15.12.- U Zeny Vv nemocnici. Krvaci stale, ale dafi se ji 1épe nez doma. Dipl. sestra
Vv nemocnici nevi, jak dlouho tam Zena zlistane. Navstéva v rodin¢. Stav dobry,
veera tam byl 1ékaft.

17.12.- Stav se zhorsil, T 39°. Stolice byla. Obklad. Vzato pradlo do pradelny. 18.-
21.12.- dtto.

22.12.- Telefonovano do nalezince, Zze matka bude v tyto dny propusténa, ze si pak
sestra pro dité pfijde. Zaplacen a propustén pomocny personal.

23.12.- Matka se vratila, nekrvéci, ale je slaba. Dité pfivezeno z nalezince. Muz ma
teplotu. Décko ma vytok z ouska. Doneseno a zaplaceno pradlo.

27.12.- V nemoc. pojistovné pro potvrzeni, v pradeln¢ s pradlem. Muz velmi slaby, ma
horecky. Lékar jej doporucuje do nemocnice pro tbe. atp., kdy ptipad muze
kongi imrtim a pro Zenu je vytizena podpora.“ (Sulc, 1934)

Vroce 1937 se objevily snahy o zavedeni Skolnich sester. Sestry pracujici
v rodinach jiz se Skolami spolupracovaly. Provadély preventivni akce, prednasky pro
déti. V téchto Cinnostech se osveédcily, spolecné se vzorem ze zahraniCi, proto chtéli
Cesti predstavitelé zavést tuto sluzbu i u nas (Rousarova, 1937).

Prace zacinala byt pro sestry velmi vycerpavajici v poslednich piedvéaleénych
letech. VSude byl velky nedostatek a bida. Navic bylo se sestrami a oSetfovatelkami
pocitano v mobiliza¢nim planu. Proto se opét zacala péce v rodinach poskytovat za
piispévek. Zvazovalo se, zda by nemély pojisStovny mit vlastni oSetfovatelky na praci
V terénu, nebo pfipojeni k nemocnicim. To jak v této dobé byla péce v rodinach nutna,
dokazuje 1 prvni analyza této prace, viz prilohy. Analyza méla za cil zefektivnit praci,
ale také prenést nc¢které tikony na c¢leny rodiny a tim uSetfit sestram ¢as na skutecné
oSetfovatelskou praci (Kafkova, 1992).

V roce 1937 méla oSetiovatelska a zdravotni sluzba v rodinach v Praze v evidenci

549 ptipadi z minulého roku. Béhem roku piibylo diky ptihlaskam 1360 novych
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pripadut. Prihlasky dostavala sluzba od socialnich tstavli, nemocnic, lékaiti, ozdravoven,
pojistoven, poraden, ale i od CSCK a obéanii. Nové piipady byly zaznameniny a
vySetfeny. U 735 novych piipadu stacila jednorazovéa navstéva, kdy doslo k vySetfeni
situace, nebo edukaci. Do roku 1938 bylo nadale v pé¢i vedeno 498 ptipadl. Za rok
1937 sestry provedly celkem 24 345 navstév v rodinach a 6 164 u 1ékait a dalSich
spolupracujicich instituci. Z nove nahladsenych ptipadi se jednalo o Zzeny v 65% piipadi
a muze v 35%. V 85% bylo vrodiné pecovano béhem navstévovani o vice Clent.
Rodina byla brana za 1 pfipad. Podle stafi byla nejpocetnéji oSetiovana skupina
nactiletych se 36%, za nimi byli starSi 65 let s 18 %. 45% piipadi bylo z dé€lnickych
rodin, v 24% se jednalo o trvale invalidni a dalSich 20% bylo nezamé&stnanych. Sestry
spolupracovaly s dalsimi institucemi. V nékterych ptipadech musely zajistovat myti
podlahy, uklid a dokonce i bileni. Sester pracovalo v poradné¢ béhem roku 11-13, 5
sester odeSlo a 4 nové nastoupily. Béhem roku zde praktikovalo nékolik Zakyn
osetiovatelskych $kol zCech, ale i ze zahrani¢i. Probshlo také nékolik navitév
zahraniénich zastupct hlavné z USA a Londyna (Ceskoslovenska nemocnice 1938, s.
45-46).

Poradny nasim détem vykazaly za rok 1937 otevieni dalSich 9 pobocek. Kromée
¢innosti v poradnach, navstév a kontrol déti v domacnostech, poradny spolupracovaly
S 50 Skolami. Zde se sestry ujaly prace tzv. Skolni sestry ve spolupraci s 1ékafti. Poradny
vykonavaly také dozor nad détmi vcizi péfi a nemanzelskymi. Potddaly mnoho
odbornych ptedndsek a kurzi. Také se mohly pochlubit mnoZstvim navstév

zahrani¢nich delegatii (Ceskoslovenska nemocnice 1938, s. 135-136).
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5 Obdobi obsazeni naSeho uzemi a druhé svétové valky

5.1 Spolecensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

Okupace vytvofila ze zbytku naseho uzemi protektorat Cechy a Morava, do ¢ela byl
dosazen fissky protektor Neurath. Moc méli vyhradné némecké uiady. Cesi se stali
obyvateli protektoratu, Némci se stali obCany. DoSlo k rozpusténi ceskoslovenské
armady, zruSeny byly politické¢ strany, ambasady, parlament. Na potadek mohlo
spoleéné s gestapem a némeckou policii dohlizet i Getnictvo, Cechy méli hlasit
némeckym ufadim, zatimco Némci pro né€ byli nedotknutelni. Brzy zacala platit
protizidovské natizeni. Okupace pfinesla na naSe Gzemi utrpeni a v§udypiitomny strach.
Némci Cechy vyuzivali jako pracovni silu v tovarnach, diky tomu na tom byli 1épe, nez
napiiklad Poléci. Struktura uradi zistala stejna, jako za prvni republiky. Ze statni
sluzby byli propusténi vsichni Zidé, pozddji i legionaii a &initelé Sokola. Cesi
protektoratni vladu nepiijali, zapojovali se do odboje, nebo byli alespoii pasivni. Nutno
podotknout, Zze Cesi neztraceli smysl pro humor a nadgji. Valka byla jedina nadgje pro
okupované Cesko. Mnoho &eskych vojéki odeslo ze zemé, aby mohli v p¥ipadné valce
bojovat proto Némecku (Emmert, 2012).

V Praze 28. fijna 1939 probéhla demonstrace proto okupaci. Doslo k prestielce,
nékolik lidi bylo zranéno a usmrceno. Mezi nimi i medik Jan Opletal. Na jeho pohibu
probéhla tichd manifestace. To vedlo k zavieni vysokych S§kol a k odvleCeni cCasti
student do koncentra¢nich tabort. S ptichodem nového tisského protektora Heydricha
mnoho lidi, ktefi byli ihned odsouzeni a odeslani do koncentra¢niho tabora, nebo
popraveni. Spole¢nosti se §ifil strach o Zivot a beznadgj. Cesti délnici dostavali pridély
jidla a méli 1 dal§i vyhody. V Terezin€¢ bylo vybudovdno ghetto. Podminky zde byly
otiesné. Vroce 1944 postihla Terezin tyfova epidemie. Cesti lidé s zidovskymi
spoluobCany soucitili a snazili se jim pomahat. Po atentitu na Heydricha nastaly
Cechiim nejtéz§i Gasy. Doslo k mnoha popravam, transportim do koncentradnich
tabord, Uplnému vyhlazeni obce Lidice a v zapéti 1 osady Lezéky. V roce 1942 zacalo
dochazet k odsuniim ¢eskych obyvatel do Némecka na pracovni nasazeni. Zejména ke

konci valky dochazelo k bombardovani ceského Uzemi spojeneckymi vojsky. Na
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zaCatku biezna 1945 vypukly boje na naSem tzemi po vstupu spojeneckych vojsk.

Mnoho naSich ob¢anti také bojovalo za nas stat v zahranic¢i (Emmert, 2012).

5.2 Stav sesterského povolani za druhé svétové valky

Pro ceskoslovenské zdravotnictvi byla Mnichovska dohoda vyznamnou ranou.
Ceskoslovensko pfislo o mnoho zdravotnich Gistavii a nemocnic, ale i o o3etfovatelské
Skoly ziizené v té&chto oblastech. Ceska statni oSetfovatelska §kola nepierusila svou
ginnost ani za dob valky. V té dobé byla jeji feditelkou Emilie Ruth Tobolafova. Skola
byla valeénymi poméry také zasaZena, vyuka musela probihat v némciné. Na druhou
stanu nutno podotknout, Zze Skola zachranila mnohé ze zijemkyn pied nucenym
nasazenim do Némecka (Kafkova, 1992).

Sester byl nedostatek, ale podminky pfijeti na oSetfovatelskou Skolu se nezménily.
Kromé vékové podminky 18-30 let, musely mit uchazecky zakladni vzdélani. U
uchazecek se dé€laly zdravotni prohlidky, nesmély byt mensi 155 cm. Déle se provadély
psychologické testy, sledovala se emocni a inteligencni zralost uchazecek. Také se
provadély zkousky manualni zrucnosti. Sestry bydlely na pokojich po 3-4. Samy si
musely uklizet, Zehlit a vzajemn¢ si vypomahat. S Zakynémi bydlely i jejich ucitelky.
Dbalo se i o kulturni rozvoj, byly brany do divadel. Pomér teorie a praxe byl 1:7
(Tobolafova, 1941).

Protektoratni vlada si uvédomovala dilezitost oSetfovatelek. Naptiklad ministersky
ptedseda Kleinschnitz ve svém pojednani poukazuje na oSetfovatelky jako dulezity
Clanek. Zduraziiuje nutnost dalSiho zlepSovani jejich zivotnich pomér. Zminuje nutnost
zvySeni poctu diplomovanych oSetfovatelek. Poukazuje na obtize pii obméné
neSkolenych osetifovatelek za diplomované. Osetifovatelky hodnoti jako vysoce mravné,
nedélajici rozdily mezi ndrodnostmi. Dale je zdlraziiovana politickd neangaZovanost
SDS a jeho snaha pouze o zdokonalovani profese. Osetiovatelsky persondl povazoval za
nijak nezatizeny, a proto i v novych pomérech mohly pokracovat ve svych ¢innostech
(Kleinschnitz, 1939).

Za valky byl nedostatek osetfovatelek. Cerveny kiiz se zasadil o vyskoleni mnoha

dobrovolnych sester. Nemocnice museli opustit fadovi oSetfovatelé. Stav byl natolik
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vazny, ze protektoratni vlada dala souhlas s otevienim nékolika osetrovatelskych skol,
véetné fadovych. Radové osetiovatelky v této dobé stale pievladaly nad civilnimi
(Diplomovana sestra 1941, s. 58).

Za dob protektoratu byl vSak SDS nucen pterusit styky s mezinarodnimi
organizacemi. Dal3i velkou ranou bylo zruseni CSCK v roce 1940. Prace sester CSCK i
vySkolenych dobrovolnic byla vSak nezbytna, a proto fadu let plnily své poslani na
riznych mistech. I pfes nepifizeit doby se sestry snazily upozoriiovat na potiebu
vzdélanych oSetfovatelek. Dale se snazily prosazovat své zdjmy. Naptiklad novy
odznak, pocet sester na oSetfovaci jednotce, délku pracovni doby. OSetfovatelky byly
diky nutnosti své prace usetieny tzv. totalniho nasazeni. Vzhledem Kk nedostatku
personalu probihaly rizné kratkodobé kurzy. Sestry v této dobé pracovaly i v 36
hodinovych intervalech. V nékterych nemocnicich byly vydavany smérnice pro sestry,
nebo také standardy prace. Ty byly pro nedostateéné vzdélané sestry vhodnou
pomuckou pfi praci. Velkému uspéchu se tésila knizka OSetfovatelska etika. Ta byla pro
sestry po mnoho let inspiraci. V roce 1941 bylo obéznikem ministerstva vnitra nafizeno,
aby se veskery nemocniéni personal naucil némecky. Obrovskou ranou bylo zruseni
SDS a tim 1 vyddavani odborného casopisu Diplomovand sestra v roce 1941. Pii
heydrichiddé dochézelo k prohlidkdm nemocnic a mnohdy i k zatykani sluzbu
konajiciho personalu. V koncentracnim tdbote skoncila mimo jiné i byvala predsedkyné
SDS d. s. A. Rypackova. Cesti lékati a sestry se zapojovaly do odboje ve vlasti i mimo
ni. Mnoho sester slouzilo ve vojenské hodnosti na vychodni fronté, nebo v Londyné.
S koncem valky pracovalo mnoho sester v provizornich osetfovnach, na barikadach a

¢ast byla vyclenéna pro terezinskou véznici (Kaftkova, 1992).

5.3 Prace sester v terénu

Poradny byly rozélenény na obory, SDS podal navrh na zvySeni platu sester
vV poradnach a socialni péci, bohuzel neuspély. SDS se také podilel na vycviku sester
pro poradny a oSetfovani nemocnych v rodindch. Dokonce byly vydany celostatni

smérnice pro tuto péci. OSetfovani v rodinach se udrzelo po celou dobu protektoratu, i
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kdyz mnohdy odborné vykony mnohdy ustupovaly vypomoci v domacnostech.
(Kafkova 1992)

V roce 1938 sestry, provadéjici oSetfovatelstvi v rodindch, mély 14% ptipada
duSevné nemocnych. Pfi pé¢i o tyto pacienty spolupracovaly s poradnou dusevni
hygieny. Poradna evidovala 207 piipadd, u 59 provadély sestry navstévni
oSetfovatelstvi. Dale provedly ve spolupraci s poradnou 1200 mimotadnych navstév
(Ceska nemocnice 1939, s. 87-88).

Vroce 1939 vysel v ¢asopisu Ceskda nemocnice podrobny navod pro sestry
pracujici v protituberkuldézni poradn€. Navod obsahoval Ukoly sester a prostredky
Kk jejich splnéni. Mezi ty patfilo i navStévovani nemocnych v rodinach, zde sestra
kontrolovala stav domécnosti a prostiedi. Hospodarnost rodiny, zda maji dostatek
potravin, Satstva, ¢i topiva. Sestra musela zjistit nejen jaké ma rodina prostiedky, ale
zda s nimi umi spravné nakladat. Také se zaméfovala na moralni a intelektovou zralost
rodiny. To mohl byt dalezity faktor pii spolupréci na 1é€bé. O téchto Cinnostech musela
vést tzv. bytovy zaznam. Sestra dale zajisStovala umistovani déti do ozdravoven a
provadéla kontroly osob, které pfisly do styku s nakazou (Skalnik, 1939).

Ze¢ zpravy oSetiovatelské sluzby v rodinach v Praze vyplyva, ze v roce 1939 bylo
evidovano 1069 novych pripadi. U 543 piipadi postacila jednordzovad navstéva,
jednoduchy zékrok, ¢i pouceni. Z ptedchoziho roku bylo vedeno 387 piipadd a do
dalsiho v péci bylo 366 piipadi. Devét sester vykonalo za rok 19 227 navstév
v rodinach a 5 701 navstév u 1ékatii a spolupracujicich ustavii. Procentudlné se poméry
navstévovanych oproti minulym létim nezménily. Jediny rozdil byl oproti roku 1937
v ubytku nezaméstnanych z 20% na 7% a ve zvySeni poctu oSetfovani trvale invalidnich
Z 24% na 40%. Sestry zajiStovaly dopravu pro nemocné a n€kdy ji i hradily. Sestry
spolupracovaly s dal$imi organy. Nové v jejich praci pfibyla také péce o uprchliky.
Sestry poskytovaly béhem roku pohostinstvi ve svém domé¢ sestram z jinych ¢asti zem¢.
| vobdobi valeéného konfliktu pfijimala navstévni sluzba Zakyné€ z oSetfovatelskych
Skol do vycviku. Sestry slouzily také o nedélich, svatcich a drzely no¢ni pohotovost.
Spolupracovaly s lékafi pfi péci o Skolni déti. Zucastiovaly se jednorazovych ockovani,

ale i preventivnich akci vyhledavajici jedince ohrozené nemoci (Mankova, 1940).
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V roce 1940 vydalo ministerstvo socidlni a zdravotni spravy nafizeni k rozsifeni
oSetfovatelské sluzby v rodindch. K tomuto Gc¢elu vyclenilo finance na pfijeti dalSich
10-15 sester. M¢lo se jednat o proSkolené sestry s nemocni¢ni, ¢i poradenskou praxi.
V roce 1939 pracovalo v Cechach a na Moravé celkem 26 sester v navitévni sluzbg.
Povinnosti sester v této sluzbé bylo mnoho. Navstévy v rodinach, jednani se
spolupracujicimi ufady, spolky a institucemi, mimotadné akce a skolni prohlidky. Déle
pohotovosti, péce o uprchliky a v n€kterych méstech také sluzby v podzemnich krytech
civilni protiletecké obrany. Sestry také poradaly rizné kurzy pro vetejnost a pomahaly
se Skolenim dobrovolnych sester. Na druhou stranu byly sestry samostatné a prace
v terénu byla pfitazlivéjsi, nez v nemocnicich (Ceska nemocnice 1940, s. 47-48).

Sestry se Vrodinach staraly o pacienty s riznymi onemocnénimi. Napiiklad u
kardiakti dbaly na dodrzovani 1é¢ebného reZzimu po navratu z nemocnice. Jejich
povinnosti bylo pokusit se uzpusobit prostiedi tak, aby nedochdzelo ke zhorSovani
stavu. Poucovaly nemocné o Zzivotospravé. Mladé jedince mély poucit o dilezitosti
fadné vylécit chiipky a anginy, aby nedoslo k postizeni srdce (Goldbachova, 1940).

Sestry v navstévnim oSetfovatelstvi byly vybaveny kabelou, ve které nosily
potiebné véci, zapisnik, zastéru a dalsi. Kabela musela byt udrzovéna v fadném stavu.
Sestra méla u nemocného kabelu stavét na noviny, aby nedochazelo k prenosu infekci.
Béhem osetfovani nemocného sestra musela dbat, aby do kabely nezanesla infekci.
Pouzité predméty se myly, vyvarovaly, nebo dezinfikovaly. Odpady se ukladaly na
novinovy papir, ve kterém se poté palily. U lezicich nemocnych sestry pfipeviiovaly
k lazku papirové sacky na odpady, ¢i sputum, pouzité se palily. Sestra musela dbat na
myti rukou svych, ale i nemocného a jeho okoli, aby nedochéazelo k §ifeni infekci.
Znecisténé pradlo se nakladalo do studené vody a vyvarovalo piimo v pokoji
nemocného (Mankova, 1940).

Sestry v dob¢ okupace a druhé svétové valky pomahaly i na bojistich. V bojich o
naSe Uzemi mnohdy oSetfovaly ranéné pfimo v prvni linii. Zdravotnici prokézali velkou
statecnost, nékdy oSetfovali ranéné vleze, protoze se nachazeli pod palbou. Prace na
bojisti i v tylu byla velmi naroc¢na. Pti probihajicich bojich nebyl ¢as na odpocinek.

Sestry neosetfovaly pouze ranéné vojaky, ale i civilisty zasazené boji. Behem prazského
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povstani oSetfovaly sestry ranéné pfimo na barikadach, nebo v provizornich obvazistich.
Mnohdy samy utrpély zranéni, nebo dokonce zemfely (Bilek, 1984; Stécha, 1985).
Lékati, sestry, Zakyné¢ oSetfovatelskych kol 1 dobrovolnici pomahali po osvobozeni
Terezinské pevnosti, kde vypukla epidemie skvrnitého tyfu. Nemocni byli oSetfovani
piimo na misté, budovaly se zde provizorni oSetfovny. Podminky zde byly otfesné,
mnoho zdravotnikil zaplatilo za tuto sluzbu zivotem. Hrizy, které zde spatfili, Si dnes

nedokazeme ani predstavit (JaroSova, 1980).
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6 Povaleéna doba

6.1 Spolecensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

Ukonceni véalky bylo radostnou zpravou. Republika se zaCala znovu formovat.
Oviem bez Némcii zjicich na naSem uzemi. Cedi zdevastovani valkou a posileni
zjisténim hriz koncentra¢nich taborii se rozhodli pro vysidleni Némcii z naseho tizemi.
Tésné po ukonceni valky doSlo ktzv. divokym odsuntim. Ty nebyly vladou
organizované, Cesi se na Némcich dopoustéli mnoha zlo¢int. Tisice jich bezdivodng
zavrazdili. Pozd¢ji byly odsuny organizované vladou. Celkem byli z vlasti vysidleni
vice nez tii miliony lidi. Pfed odsunem pro Némce platili stejné podminky, jako pro
Zidy za dob protektoratu. Némciim byl zabaven majetek, cennosti, hospodaiska zvifata,
vybaveni domacnosti, vklady v bankach. Pti odsunu si mohl kazdy odvést zavazadlo o
hmotnosti do 30 kg, ale nesmély tam byt Zadné cennosti. VSechno némecké bylo
zru$eno, Skoly, spolky, atd. Osidlovani prazdného Gzemi pfineslo zna¢né hospodaiské
problémy. 1 pies veskeré snahy stovky obci zanikly. Zabaveny majetek se
prerozdéloval, mnoho lidi se stéhovalo do zabavenych domt za lepSim. V prvnich
povale¢nych letech se u nds zacal vyrazné prosazovat komunismus. Mezinarodni vztahy
byly orientované pouze na vychod. Doslo k postupnému zestatnéni podnik. Komunisté
meli vyraznou podporu mezi lidmi. V roce 1948, kdy doslo k definitivnimu ptevzeti
moci komunisty, emigrovalo nékolik tisic lidi, jez si uvédomovali nebezpeci nového
rezimu (Emmert, 2012).

Komunisté u nds propagovali socialismus. DoSlo k zestatnéni vSech zplisobl
obZzivy. Neexistoval jiny zamé&stnavatel nez stat. Spolecenské tidy zanikly, vSichni byli
pracujici. VSe nezavislé, jako zajmové organizace, kultura, svoboda slova zaniklo.
Organizace musely byt nové pod zastitou komunismu. Brzy zacala cenzura, nepohodlna
dila byla stazena z ob&hu. Kultura byla ovliviiovana, aby méla prosovétsky vliv. Misto
zemského uspotfadani byly vytvotfeny okresy. Doslo k rozsahlé konfiskaci majetku. Ve
svém dusledku doslo ke sniZzeni zivotni trovné¢, byl nedostatek v zasobovani a vyrobg¢.
Nasilna kolektivizace zeméd¢lstvi vedla K jesté vétSimu nedostatku. Lidé zacinali byt
nespokojeni. Prace se fidila tzv. pétiletkami, které stanovoval stat. Doslo k prudkému

rozvoji strojirenstvi, chemického a hutniho primyslu. Bezohledné roz§ifovani tézkého
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primyslu a téZby uhli zpusobilo obrovské ekologické Skody. To také negativné
ovlivnilo zdravi obyvatelstva. Nové byla budovdna armada a byly povinné dvouleté
vojenské sluzby. Clenové KSC i jejich déti byli ve spoleénosti privilegovani. Na
Skolach se zacal ucit marxismus-leninismus a preferovany jazyk byla rustina (Emmert,
2012).

V padesatych letech se vefejnost rozdélila na straniky a nestraniky. Komunisticti
predstavitelé zili v luxusu. Obcané jezdili na rGzné brigady a mimotadné neplacené
smeény. V obchodech byl nedostatek zbozi i potravin, stale fungoval ptid€lovy systém
zavedeny jiZ za valky, kvetl ¢erny trh. V roce 1953 probéhla drasticka ménova reforma.
Mnoho lidi pfislo o své tuspory, probehly pouli¢ni nepokoje, lidé¢ ztratili davéru
K bankam a vlade. V padesatych letech dochazelo i k mnoha represim, diky nimz si stat
vymohl poslusnost obyvatelstva. Mnoho procesi bylo vykonstruovanych, obéti
nahodné. To vedlo k dal§imu sniZovani piizné obéanti ke KSC. Za nepiitele statu byli
oznaceni i véfici. Prislusnici fada byli zatykani, popravovani, veznéni, ¢i nasazeni
Vv pracovnich tdborech. Klastery byly zruSeny. Problém nastal u zenskych klastert,
mnoho sester pracovalo ve zdravotnictvi a hrozil nedostatek persondlu. Naopak lidé
naklonéni komunismu se méli dobte, méli snadny ptistup ke vzdélani i1 lepsi pracovni
funkce. Od roku 1948 byly také hlidany zapadni hranice, postupné zde zacala vystavba
oploceni (Emmert, 2012).

V Sedesatych letech dochazelo k postupnému uvoltiovani rezimu. Lidé mohli
cestovat 1 na zdpad. Cenzura nebyla tak piisnd. Politicti vézni byli propousténi.
Dochézelo k jejich rehabilitaci ve spole¢nosti. Ceskoslovensko mélo jednu z nejvyssich
zivotnich urovni, ale se zapadem jsme se srovnavat nemohli (Emmert, 2012).

V roce 1968 doslo k uvolnéni rezimu, tzv. prazskému jaru. Cenzura téméf piestala
existovat. Dochazelo k vétsi demokratizaci politického déni, probéhlo nékolik reforem.
Ceskoslovensko piestalo byt policejnim statem. Dochazelo k vefejné kritice rezimu
v 50. letech. Byly zakladany nové politické strany. Hrdinové prvni republiky jiZ nebyli
tabuizovani. Dokonce i Americané se dockali pamatnikli za vojadky osvobozujici
Ceskoslovensko. Byly obnovovany spolky zrusené v roce 1948. Lidé byli vyzyvani

k podpoie demokratizace a svobody i za pomoci stavek, bojkotu a demonstraci.
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Spolecnost tyto zmény vnimala velice pozitivné, i kdyz rostla obava ze zdsahu Moskvy
(Emmert, 2012).

V noci z 20. na 21. srpna 1968 obsadila celé Ceskoslovensko vojska spojeneckych
armad. V Ceskoslovensku se pohybovaly statisice vojakd, nékolik tisic tank? a dal3i
vojenska technika. Obcané byli vyzyvani k zachovani klidu, ale piesto dochazelo
k demonstracim. Sovétsti vojaci na mnoha mistech stfileli do davu. Svobodné sdélovaci
prostiedky se vSak umlcet nepodafilo, a tak jeSté tyden pfinasely pravdivé zpravy. Prvni
tyden okupace byl pro ob¢any velmi désivy, dochézelo k ndhodné palb¢ na ob¢any, bylo
zakdzano nocni vychazeni, vefejné shromazd’'ovani 1 vylepovani letdk. Opéct byla
obnovena cenzura, zruSeny vSechny nekomunistické spolky. Na podzim byla podepsana
dohoda o docasném pobytu sovétskych vojsk. Lidé zacali volat po svobod¢, mnoho

narychlo emigrovalo (Emmert, 2012).

6.2 Vzdélani sester a situace v oSetfovatelstvi

Povale¢né zdecimované zdravotnictvi zasahl odsun némeckych oSetfovatelek a
1ékaii. Hlavné v pohranici byl velky nedostatek zdravotnického personélu. Sestry byly
skoleny v kratkych kurzech, aby se co nejdiive mohly zapojit do prace. Ceska
osetfovatelska Skola potadala pro zkuSené sestry kurz, aby se mohly stat vrchnimi.
Pomohl také navrat fadovych osetrovateltl, ktefi sméli vykondvat sluzby v nemocnicich.
V této dobé byla vhodné vydana kniha Pokyny k oSetfovatelské technice. Pomohlo i
zavedeni systému elévek. Vzhledem k nedostatku oSetfovatelského persondlu nebylo
odborné ¢lenéni. Mnohdy si nové sestry nechavaly radit od starSich oSetfovatelek
(Kafkova, 1992).

Po 1. zafi 1945 vstoupily sestry do ROH, vzhledem ke ztrat¢ nezavislosti byly
vylouceny z ICN. Sestry byly nabadany ke vstupu do ROH, jeho ¢lenky se snaZily o
zkvalitnéni vzdélavani, zlepSeni platovych podminek a ndbor elévek. Pii ROH byla také
zaloZena pro zdravotnicky personal organizace, pod nazvem Usttedni vybor svazu
zameéstnancu ve zdravotni sluzbé (Matousova, 1960).

Jiz vroce 1945 dochazelo k otevirani oSetfovatelskych skol, v Moravské Ostrave

byla oteviena Skola vzdé€lavajici sestry pro osetfovatelskou a zdravotni sluzbu
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v rodinach. V Praze byla zalozena Vyssi osetiovatelska $kola, pod zastitou CSCK. Ta
méla nahrazovat vyjezdy do zahrani¢ni za vzdélanim sester. Pfipravovala sestry pro
vedouci pozice Vnemocnicich, vyuku na oSetfovatelskych Skolach a praci v terénu
(Katkova, 1992).

Na jubilejnim pracovnim sjezdu diplomovanych sester v CSR v roce 1946 bylo
pfijato nckolik zasadnich opatieni. Naptiklad pozadovaly zestdtnéni vSech
oSetfovatelskych Skol a sjednoceni u€ebnich osnov. Pozadovaly zlepSeni pracovnich a
socidlnich pomérta sester. Usilovaly o registraci sester, o vlastni pravomoci, o vétsi
aktivitu v preventivnich ¢innostech a prohlubovani oSetfovatelstvi v rodinach. Sjezdu
se ucastnilo na 500 sester a dalSich hostii (Sbornik jubilejniho pracovniho sjezdu
diplomovanych sester v CSR, 1947).

Vroce 1947 byl vydan zékon, ktery umoziioval nedostatecné vzdélanym
oSetfovatelkam doplnit si kvalifikaci. Jednalo se o oSetfovatelky, které mély 15-ti letou,
nebo alespon 10-ti letou praxi a ptlro¢ni kurz. Pokud slozily uspésné zkousku, ziskaly
diplomovanou kvalifikaci k praci a staly se rovnymi diplomovanym sestram.
Osetiovatelky si také mohly doplnit vzdélani pii zaméstnani (zakon ¢. 94/1947 Sb.).

V listopadu 1947 doslo také ke zvySeni platd civilnich zdravotnickych pracovnik.
Radovi osetfovatelé a sestry byli placeni dle své kongregace. Setry mély v této dobé
jesté stale povinnost interndtniho bydleni. Nékde dokonce stale jest¢ bydlely
vV nemocnicich, 1 kdyZ postupné dochazelo ke zlepSovani situace. V roce 1948 vladni
nafizeni zaclenilo vSechny formy zdravotné preventivni péce, vCetné oSetfovatelstvi
Vv rodinach, k tstaviim narodniho zdravi (Kafkova, 1992).

Politickym zménam se musel piizptsobit i CSCK. Doslo ke ztraté nezavislosti a
samostatnosti. Byl pfi¢lenén k Narodni fronté. Z jeho ¢innosti vymizely ty charitativni,
ale i nadale byl velmi prospésny (Cinnost CSCK po druhé svétové valce, 1999-2013).

Radové $koly byly po roce 1948 zestatnény, nebo zruseny. Ogetfovatelské skoly
zménily vyuku ze dvou let na &étyfi a byly ukondeny maturitou. Radovym sestram bylo
umoznéno na nich dokonéit studium. Radové sestry byly postupné vytladovany
Znemocnic a pfesunovany na nucené prace, do internaCnich tabord, nebo jako

pecovatelky do socialnich ustavi. Nekteré sestry vystoupily z kongregaci, aby mohly
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dale pracovat ve zdravotnictvi. V roce 1948 byl pfijat zdkon zarucujici péci vSem
obcantim. V roce 1950 doslo kone¢né k Gprave platl a pracovni doby zdravotnikl. 36 a
24 hodinové smény byly zruSeny, nahradily je 8, ¢i 12 hodinové. Doslo k vymezeni
sttednich zdravotnickych pracovnikii a jejich povinnosti. V roce 1951 bylo snizeno
studium na osetfovatelskych Skolach ze Ctyf na tii roky. Absolventkam bylo mnohdy
pouze 17 let. V roce 1953 byly skoly pfifazeny k ustavim narodniho zdravi. Od roku
1956 bylo studium na SZS opét étyfleté (Kafkova, 1992).

V této dobé se Skoly délily na oSetfovatelské a zdravotnické. Na zdravotnickych
Skolach byly vyu€ovany odborné i v§eobecné vzdélavaci predméty. Na oSetfovatelskych
pouze odborné. Odborné predméty vyudovaly vétsinou lékaii. Zakynd musely bydlet
v internatu (Rozsypalova, Svobodova, Zvonickova, 2006).

Pro takto mladé sestry bylo naro¢né adaptovat se na pracovni zatéz. Pro
absolventky byly potadany doskolovaci kurzy. Jejich obsah byl celonarodni, ale byly
dopliovany i o potiebnou problematiku dané oblasti (Stanikova, 2002).

Pro pracujici bylo mozné dopliujici studium ve veCernich skolach, dalkové, ¢i
externé. Po roce 1960 doSlo kcilené organizaci dalSiho vzdélavani stfednich
zdravotnickych pracovnikti. K tomuto ucelu vznikly Strediska pro dalsi vzdélavani SZP

v Brn¢ a Bratislavé (Madejova, 1998).

6.3 Prace sester v terénu

Vroce 1947 vySel clanek poukazujici na dulezitost oSetfovatelské sluzby
v rodinach., ktera v tu dobu byla jiz zrusena. Autorka poukazovala, ze pokud se naSemu
statnimu zfizeni tato sluzba v minulych letech zdala nepropracovand, mohli by se poucit
ze zahrani¢nich vzorl. Hlavné v Anglii a USA si uvédomovali dileZitost této sluzby.
Pravé zpostupti téchto zemi mohlo &erpat i Ceskoslovensko. Navrhovala ziizeni
zdravotné socialni Skoly, alesponn na zkouSku, jako nastavbové vzdélani pro
diplomované sestry, které by tuto praci vykonavaly. Vysledky chtéla zaznamenavat a
dokazat tak, jak je tato sluzba potfebna pro komplexni zdravotnictvi. Doba vsak témto

navrhiim nepfala (Rechtova, 1947).
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V roce 1951 dochazi k zdkonnému sjednoceni zdravotnictvi, vSechny poradny a
zdravotni sluzby ptesly pod kontrolu statu. S pééi o zdravi ob&ant pomaéhal i CSCK.
Jednalo se hlavné o vychovu ke zdravi a zlepSovani pracovniho a zivotniho prostiedi,
poskytovani nékterych zdravotnickych sluzeb, prvni pomoci na ruznych akcich a
zajistovani pecovatelské sluzby. CSCK vytvatel tzv. zdravotnické hlidky, které
provadély dozor nad hygienou, poskytovaly prvni pomoc. Kazda hlidka méla vedouciho
a puisobila v uréité oblasti. Samostatné pracovaly dobrovolné sestry CSCK, ty pomahaly
pii rtiznych preventivnich akcich, ale predev§im v peCovatelské sluzbé v rodinach. Ta
byla poskytovana starym, osamélym, nebo nemocnym osobam. Navstévni sluzbu
zajistovala obvodni sestra s 1ékatem, poptipadé détska sestra, ¢i zenska sestra. Podle
toho, do jaké skupiny spadal pacient. Behem névstévy v rodiné se sledoval zplsob
Zivota a Uroven bydleni. Také provadély hygienicky dohled v obcich, zavodech,
obchodech a skolach. Obvodni 1ékar a sestra navstévovali nemocné, kteii nebyli schopni
ptijit na prohlidku do ordinace. Dale zajistovali na venkovském obvod¢ prvni pomoc,
pted pfijezdem zachranné sluzby (Palec a kolektiv, 1966).

Néavstévni sluzbu v rodinach provadéla sestra dle pokynt lékate. Pochlzky si
vétsinou zaznamenavala do pracovniho deniku i s vysledky, aby mohla podat zpravu
1€kati. Navstévy méla sestra provadét aktivne, bez vyzvy nemocnych. Béhem navstévy
sestra kontrolovala prostiedi pacienta, stav nemocného, do jaké miry plni pokyny
Iékate. Rodinnym ptislusnikim radila jak oSetfovat pacienta, doporucila vhodnou stravu
pro nemocného. Pfipadné ucila blizké, jak provadét naptiklad zdbaly, ¢i klyzmata.
Radila rodinam v oblasti nemocenského pojisténi a zabezpeceni, pomahala s feSenim
socialnich problémid. O vsech cinnostech musely sestry vést tzv. denni pracovni
zaznam. Uniforma sestry pracujici v terénu viz ptiloha ¢. 4 (Palec a kolektiv, 1966).

Vyznamnou ¢asti prace détskych sester byla ndvstévni sluzba v rodinach.
Navstévovaly zejména déti kojeneckého veéku a dispenzarizované. Idedln¢ provedla
détska sestra prvni navstévu jesté pred porodem ditéte, aby zjistila stav prostiedi a
mohlo dojit k pfipadnym upravam. Dalsi navstévu provedla u 14 denniho ditéte a dale
Vv pravidelnych mési¢nich intervalech. Navstévni sluzbu u zdravych déti sestry

vykonavaly, pokud se nedostavovaly na preventivni prohlidky. Mezi dal§imi divody
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navstév byly nevhodné rodinné poméry, déti s vrozenymi vyvojovymi vadami, nebo
opozd’ujicim se vyvojem. Nemocné déti sestry navstévovaly vétSinou, pokud bylo nutné
provést n¢jaky odborny vykon. Béhem navstév sestry kontrolovaly vhodnost prostiedi,
dodrzovani 1é¢ebného rezimu, spravnou vyzivu a stav ditéte. Sestry také pomahaly ve
Skolni zdravotni sluzbé. To obnaSelo kontrolu prostfedi a hygieny, asistenci a ptipravu
ockovani déti ve skolach (MoltoSova, 1962; Palec a kolektiv, 1966).

Zenské sestry navitévovaly v doméacim prostiedi hlavné téhotné Zeny a nemocné.
Zprostiedkovavaly navitévu détské sestry pied porodem. Zenskéa sestra v terénu na
venkovském obvod¢ provadéla zdravotnickou osvétu. Pomahala pii preventivnich
prohlidkach na wvsich. V nékterych obcich tyto prohlidky probihaly v ordinaci
praktického 1€kate, Skolach, ¢i stanicich prvni pomoci (Kolar, 1964).

Dalsi specificky usek prace pro sestry byla péce o pracujici v zdvodech. V mensich
podnicich tuto péci zajistovali obvodni 1ékart a sestra. VEtsi zavody mély vlastni sestry a
1ékatre. Ti vSak nevykondvali navstévni sluzbu v rodinach, to spadalo do kompetenci
obvodniho 1ékafe a sestry. Zavodni zdravotni sluzba provadéla vstupni a preventivni
prohlidky, dispenzarni péci, kontrolovala hygienické podminky, pracovniky poucovala
o vychové ke zdravi a poskytovala prvni pomoc. Spolupracovala se ¢leny CSCK. Sestra
a lékarka pfi dispenzarni péci viz ptiloha ¢. 5 (Vana, 1968).

Nékteré ukoly, které méli na starosti obvodni lékaf a sestra, mohli zajiStovat
dobrovolnici z CSCK. Obvodni 1ékat a sestra se podileli na jejich §koleni a také jim
ptidélovali ukoly. Dobrovolnici naptiklad pomahali s hygienickymi kontrolami, Skolili
pracovniky v zavodech a zemédélskych druzstvech. Provadé¢li zdravotnické hlidky a
poskytovali prvni pomoc pfi riznych pracovnich i volnocasovych akcich. Dobrovolné
sestry pomahaly s pé¢i o nemocné v rodinach, vypomahaly v poradnach, pracovaly ve
stanicich prvni pomoci. Stanice prvni pomoci viz ptiloha €. 6 (Kroftova, 1960).

Od roku 1957 byla vénovana pozornost také Skolni zdravotni sluzbé. Ta peCovala
nejen o chronicky nemocné déti, ale soustiedila se predev§im na preventivni ¢innosti.
Ve vétsich méstech mél Skolni 1ékar a sestra ve Skole vlastni ordinaci. Na venkové tato
prace vétSinou pripadala na obvodniho lékafe se sestrou, nebo na détského lékare a

sestru. Tato sluzba zajiStovala oCkovaci akce na Skolach. Dalsi ¢innosti byla zdravotni
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vychova déti i rodi¢d. Pfi nékterych akcich spolupracovali s dobrovolniky CSCK.
Ukazka prohlidky $kolnich déti ptiloha &. 3 (Slosarova, 1964).

Obecné lze rozdélit praci sestry v terénu na navstévni sluzbu v rodinach, hygienické
kontroly, osvétové &innosti a spoluprace s dobrovolniky CSCK. Navitévni sluzba se
dale délila na lé€ebnou, dle ordinace 1ékate a cilenou. Cilena péce byla zaméfovana na
rizikové skupiny, na jedince nedostavujici se k prohlidkam, nebo preventivni akce, jako
napiiklad hromadné o¢kovani zamé&stnanct v zemédelském druzstvu. Cilenou péci lze
jesté rozclenit na preventivni, kontrolni a socidlni. VétSinou se vSak vSechny slozky
prolinaly. Sestry v terénu provadély hygienické kontroly v obchodech, sportovnich
zafizenich, sbérnach mléka, nebo studnéach. Sestry provadély ve svém obvodu vstupni
potravinaiské prohlidky. V nékterych cCinnostech mohly sestry spolupracovat
s dobrovolniky CSCK a zaroven byly odpovédné za jejich proskolovéani (Zivna, 1964).

Do roku 1959 zajistovali pééi o staré a nemohouci ob&any dobrovolnici CSCK. Po
roce 1959 pftesla toto ¢innost do spravy organt socialniho zabezpeceni. I nadale vSak
Vtéto Ginnosti pomahali dobrovolnici CSCK. Dozor nad pedovatelskou sluzbou
vykonavaly sestry. Ty mély za ukol pravidelné¢ dochdzet do domdacnosti oSetfovanych
na kontroly. Podilely se také na Skoleni pecovatelek. Pecovatelskd sluzba vSak
nenahrazovala odbornou oSetiovatelskou péci, kterou nemocnym poskytovaly sestry
(Weissova, 1965).

V roce 1968 byl podan navrh na zfizeni navstévniho rehabilitacniho oSetfovatelstvi.
Néplni prace mél byt 1écebny télocvik, 1écba praci, fyzikalni 1écba, Gprava bytu a
zdravotni vychova. PéCe se méla tykat pacientl po zlomeninach, distorzich, infarktu
myokardu, obrnach a pro celkovou rekonvalescenci. Praci mély vykondvat Skolené

sestry i vyskolené dobrovolnice CSCK (Picek, 1968).

53



7 Obdobi po r. 1968

7.1 Spolecensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

V roce 1969 doslo k rozdélené ceské a slovenské vlady, i kdyz republika ziistavala
spole¢na. 16. ledna 1969 se upalil student Jan Palach, svym ¢inem chtél motivovat lidi
K odporu proti tehdejsimu déni. Jeho pohieb se zménil v manifestaci proti rezimu.
Nasledovali ho dalsi dva 1id¢, i kdyz jejich ob€t’ neni tolik znama. Ve vinu protestii se
také zménila oslava vitézstvi mistrovstvi svéta v hokeji roku 1969 nad sovéty. Velké
protesty také vypukly na prvni vyro¢i okupace. Byly vSak nasiln€ potlaceny, mnoho
protestujicich skonéilo ve vazbg. Ceskoslovensko se opét stalo policejnim statem, vie
dulezité fidila Moskva (Emmert, 2012).

Zacalo obdobi tzv. normalizace. Dochazelo k provérkam stranikli. Kdo se rezimu
znelibil, byl vétSinou propustén ze zaméstnani, nebo nemohl pomyslet na lepsi pozice.
Trest dopadal i na piibuzné, napiiklad déti nemohly studovat. Rodindm, které se
rozhodly emigrovat, byl zabaven majetek, pii navratu do vlasti jim hrozilo vézeni.
V roce 1975 se statu Castecné podafilo ziskat kontrolu nad cirkvi. Opét probihaly
politické procesy, ale v mensi mife a brutalité, nez ty v padesatych letech. Politicka
situace byla klidna, diky pfitomnosti sovétskych tankti a plnéni ptikazti z Moskvy. Svét
byl rozdélen na zépad a vychod. V této dobé vznikla Charta 77, domahajici se vefejné
zakladnich lidskych prav. Jeji tviirci byli zatéeni. Také cirkev vyvijela opozic¢ni ¢innost
(Emmert, 2012).

Nezaméstnanost neexistovala, pracovat musel kazdy. Komunistické idealy vzaly za
své. Nezavislé spolky byly zruSeny. I kdyz bylo mnoho spolecenskych a sportovnich
aktivit. Lidé se zacali orientovat pievazné materialisticky. Moderni bylo mit auto, chatu,
jezdit na dovolené k mofi. V obchodech bylo malo zbozi, stat fronty bylo obvyklé.
Lepsi zbozi se nakupovalo za tzv. bony v Tuzexu. Fungoval ,,podpultovy prodej“. V 70.
letech se rozsifila televize témét do kazdé domécnosti. Probihala masivni vystavba

panelovych domu. V tomto obdobi byl nejvyssi popula¢ni rist (Emmert, 2012).
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7.2 Stav sesterského povolani

Soucasné s rozvijejici se medicinou se rozvijelo i oSetfovatelstvi. Neustéle stoupala
potieba i odbornost sester. Zménil se i pohled na ¢lovéka jako klienta, vice se dbalo na
prevenci. Tradicni pojeti sestry prestalo vyhovovat. Sestry musely byt vzdélangjsi a
provadét odbornéjsi vykony. Dalsi vzdélavani SZP bylo definovano jako pomaturitni
specializa¢ni studium. Celozivotni vzdélavani zdravotniki se stalo nutnosti (FarkaSova,
2006).

V Ceskoslovenské republice bylo v letech 1971-1975 Ministerstvem zdravotnictvi
urceno jako stéZejni rozvinuti a prohloubeni sluzeb na zdravotnickém obvodu, jelikoz se
jednd o prvni linii kontaktu s lidmi. Timto opatfenim se méla zdokonalit a rozsifit
preventivni péce (Paseka, 1971).

Evropska dohoda o vzdélavani sester ¢. 59 byla vyhlasena v roce 1972, jednalo se o
oficidlni dokument Rady Evropy. Béhem let se k nému pfihlasily vSechny ¢lenské staty,
ale i vyznamné mezindrodni organizace (Vorlickova, 2005).

V roce 1977 prijala WHO dulezité rezoluce, ve kterych formulovala cile na dalsi
desetileti. Dulezity byl program Zdravi pro vSechny do roku 2000. Déle zduraznila
vyznam zdravotnich sester a porodnich asistentek Vv primarni pé¢i a doporucila
¢lenskym statim navyseni jejich poctu v této péci (Farkasova, 2006).

V Alma-Até se vroce 1978 sesli zastupci WHO a UNICEF. Spole¢né zde piijali
deklaraci Zéakladni zdravotni péce, kterd méla byt prostfedkem k dosazeni programu

Zdravi pro vSechny do roku 2000 (JaroSova, 2007).

7.3 Prace sester v terénu

V ramci podniki byly pofadany riizné preventivni akce. Na jejich zajiStovani se
podilely i sestry. Naptiklad vySetfeni Zen gynekologem, onkologem a cytologem. Sestry
zde asistovaly a provadély zdznamy do dokumentace. Tyto akce probihaly pfimo
v zavodech. Jednalo se o preventivni akce a vysledky byly peclivé dokumentovany
(Antos, 1969)

V sedmdesatych letech se dostdvd mezi povinnosti détské sestry i1 tzv. socidlni

pediatrie. Tu mély vyuzivat jak détské sestry pracujici v terénu, tak Skolni sestry. Diky
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ni se mélo predchazet skodlivym vliviim rodiny a okoli na dité. V této dobé vSak sestry
nemély mnoho Casu na feSeni této problematiky. Preventivni navstévy v rodinach byly
omezovany na Ukor navSt€év u nemocnych. Situaci také zhorSovala pribyvajici
administrativa (Sabacka, 1971).

Vzhledem ke zkraceni hospitalizace rodicky s ditétem zacaly sestry navstévovat
novorozence po propusténi z porodnice co nejdiive. Sestry kontrolovaly vhodnost
prostfedi, stav novorozence. Piipadn¢ podavaly predepsana 1éciva. Poskytovaly matkam
rady a pouceni. V piipadé nedonosenych déti musely sestry, pted jejich propusténim
domt, podat neonatologickému oddé€leni zpravu o socialnich a hygienickych pomérech
rodiny. U nedonoSenych déti sestry vykonavaly castéjsi navstévy. Sestry provadély
nejcastéji navstévy u novorozencli a kojenci. U piedskolnich a Skolnich déti
vykonavaly sestry navstévy v pifipadé nemoci, nebo Spatnych socidlnich poméra
(Zdravotnicka pracovnice 1972, s. 289-291).

V roce 1971 byl vramci zdravotnich obvodd zifizen tzv. tivazek 0,50 na obvod.
Jednalo se o sestru, ktera na polovi¢ni tvazek pecovala v obvodu o staré a chronicky
nemocné obcany. Dopliiovala tak zdravotnicky tym slozeny z lékate, obvodni sestry,
socialni sestry a peCovatelky, se kterymi uzce spolupracovala. Zatim co obvodni sestra
navstévovala vSechny vékové skupiny za ucelem preventivnim i léCebnym. Nové
ziizeny tivazek mél slouzit vyhradné v navstévni sluzbé pro chroniky a obc¢any starsi 65
let. Sestra na tomto ivazku méla vykonavat pouze odborné osetfovatelské vykony. Méla
uzivat pfedepsanou uniformu a potfebovala pro svou praci zazemi. V jeji péci méli byt
naptiklad diabetici, nehybni, inkontinentni, nemocni s ranami, kanylaci, ¢i stomii. Dale
nemocni vyzadujici rehabilitaéni péci. Alespont dvakrat ro¢n¢ mély sestry navstévovat
vSechny obcany starsi 65 let, piestoze chodili na pravidelné prohlidky k lékafti. Sestry
s timto ivazkem mély provést denné okolo 10 navstév, i kdyz to bylo individualni, dle
sloZzeni pacientli. Mezi vybaveni sestry pro tuto sluzbu pattily brasna, plast, igelitova
zastéra, tonometr, fonendoskop, teplomér, jehly a stiikacky. Jehel a stfikac¢ek na jedno
pouziti bylo malo, proto sestry musely pouzivat néstroje opakované a sterilizovat je. O
své ¢innosti si vedly pracovni denik. Ukazka uniforem sester v sedmdesatych letech, viz

piiloha ¢. 8 (Valterova, 1971; P6ssnerova, 1972).
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Pecovatelskou sluzbu v domdcnostech zajistovali profesiondlni pecovatelky i
dobrovolnici z CSCK. Praci obou koordinovala vrchni sestra pecovatelské sluzby.
Profesionalni pecovatelky byly odborné¢ vzd€lané, nachdzely se mezi nimi i
stiedoskolsky vzd€lané sestry. Jejich péci ordinoval 1ékaf, nebo obCansky vybor.
Pecovatelskd sluzba spolupracovala s obvodnim zdravotnickym zatizenim. Postupem
casu dochézelo také ke spolupraci nemocnic s touto sluzbou (Huttova, 1972).

Na nékterych mistech spolupracovaly studentky SZS s peovatelskou sluzbou. Pfi
nastupu do Skoly dostaly ptidéleného seniora a toho po dobu Skolni dochazky
navstévovaly a peCovaly o ného. Tato péfe byla v pribéhu roku kontrolovana.
Studentky si diky ni mély osvojit kladny vztah k ¢lovéku (Pourova, 1979).

Zajimavosti byly také zdravotnické autobusy slouzici jako pojizdné ordinace.
Posadku tvortili fidi¢, 1ékat a sestra. Tyto autobusy se osveéd¢ily u montdznich délnika,
ale i pro ucely poraden pro déti. Hlavné v obvodech s malou hustotou zalidnéni, kde se
velmi Casto piejizdélo. Autobusy byly plné vybavené, mohly slouzit i pfi narazovych
akcich ve Skolni zdravotni sluzbé. Nékteré se skladaly z ¢ekarny, ordinace a prostoru
pro posadku, jiné v sobé mély naptiklad béZnou a zubni ordinaci. Zdravotnicky autobus
viz ptiloha €. 7 (Jilecek, 1974).

Sestry v terénu provadély také preventivni ¢innost a zdravotni dozor pfi riznych
spolecenskych a zejména sportovnich akcich. Pokud byly akce vétsiho razu, zapojovaly
se kromé profesionalnich sester také studentky SZS a dobrovolné sestry CSCK. Ty
béhem akci konaly zdravotni dozor, poskytovaly prvni pomoc, nebo zajistovaly
pravidelné méteni fyziologickych funkei. Zjisténé tdaje zpracovavaly, diky tomu mohly
u ucastnikti akce odhalit i skryté onemocnéni. Na téchto akcich provadély i zdravotni

vychovu (Dangk, Stankova, Linhartova, Houdkova, 1976).
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8 Osmdesata 1éta minulého stoleti

8.1 Spolecensky kontext doby, politické, ekonomické a socialni udalosti

Situace v Ceskoslovensku se od srpna roku 1968 pfili§ nezménila. Politika byla
stabilni, dochazelo K pozvolnému zvySovani zivotni Grovné. Na zacatku 80. let se
zménil postoj k emigrantim, mohli jezdit na obCasné navstévy do zemé. Objevila se
snaha dostat nepohodIné obCany ze zemé¢. V tomto obdobi se stupniovala tzv. studena
valka. Panovaly obavy z atomové valky (Emmert, 2012).

V této dob¢ dochézelo k vyraznému budovani tézkého primyslu a infrastruktury.
Naptiklad otevieni dalnice DI1. V severnich Cechach byly tézké zasahy primyslu a
odraZely se 1 na zdravi zdej$i populace. Vetejnost zasdhla v roce 1986 zprava o vybuchu
jaderné elektrarny Cernobyl. Lidé byli otfeseni faktem, e se vlada snazila tyto
informace utajit. Objevovaly se prvni ekologické aktivity. I pfes budovani sidlist,
jadernych elektraren a infrastruktury byly rozdily mezi vychodem a zdpadem ¢im dal
vétsi. Nadale pokracovaly cinnosti Charty 77 a cirkve. Probéhlo nékolik mensSich
procesu s jejimi zatCenymi ¢leny (Emmert, 2012).

Vroce 1988 se opét zaCala budovat nezavislda obcanskd spole¢nost. Doslo
k vefejnym protestim, lidé volali po svobod¢. Tato shromazdéni byla tvrdé potlacena.
Ale i nadale se rozvijely aktivity proti opatienim rezimu. V roce 1989 se tlak stupiioval,
vSechny demonstrace vSak byly potlaCovany policejnimi silami. Po padu berlinské zdi
bylo jasné, ze rezim se dlouho neudrzi. 18. listopadu byla svolana stavka divadel,
vysokych Skol a celostatni generdlni stavka. Zacala revoluce. Probihaly masové
demonstrace, byly vsak pokojné, bez nasili. Odtud nazev sametova revoluce. Zacala se
hroutit cenzura. 29. listopadu padla komunisticka vlada. 10. prosince byla jmenovana

nova vlada. 29. prosince byl zvolen jako novy prezident Vaclav Havel (Emmert, 2012).

8.2 Stav sesterského povolani
V roce 1981 ptibyva nova kategorie zdravotnickych pracovnikti, pracovnici s tzv.
jinym vysokoSkolskym vzd¢lanim. Jednalo se o vysokoskolsky vzdélané sestry v oboru

oSetfovatelstvi (FarkaSova, 2006).
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Program Zdravi pro vSechny do roku 2000 byl oznac¢en WHO za smérnici a stala se
z néj celosveétova zdravotnickd strategie. V roce 1984 schvalil Evropsky regionélni
vybor 38 regionalnich cilti péce o zdravi. Ve Vidni probéhla v roce 1988 konference o
oSetrovatelstvi. Poprvé zde byla formulovana koncepce profesionalniho oSetfovatelstvi
a navrzeni zmén ve vzdélavani sester (Salvage, 1993).

V roce 1989 byla zdiraznéna dulezitost ndrodni oSetfovatelské politiky na
konferenci ve Svédsku (Farkasova, 2006).

8.3 Prace sester v terénu

Sestry pracujici v zadvodni ordinaci mély k této praci nékdy i1 dalSi povinnosti.
Napftiklad Zelezni¢ni zdravotni sestry musely dbat o dopliiovani zdravotnického
materidlu prvni pomoci. Byly souc¢asti zelezni¢ni zdravotni sluzby spole¢né s Iékarem.
Kontrolovaly vybavenost lokomotiv, aby si pfipadné Zelezni¢ari mohli poskytnout prvni
pomoc. Skolily Zelezni¢afe o pouzivani zdravotnickych pomiicek a poskytovani prvni
pomoci. ZabezpeCovaly zdravotni dozor pfi akcich hromadné dopravy. Dale sestry
kontrolovaly hygienu na ubytovnach pro zaméstnance (Suskova, 1980).

Navstévni sluzba détské sestry pokraCovala ve stejném duchu jako doposud. Sestry
navs§tévovaly matky s novorozenci a kojenci. U starSich déti dochazely na navstévy
pouze Vv pripadé néjakého problému. At uz zdravotniho, nebo socidlniho. V tomto
obdobi se zvySen¢ vénovala pozornost socialni problematice. Pravidelné prohlidky v
poradnach, oCkovani, ¢i navstévy déti v rodinach ve 3 a 6 letech se staly béZznou
soucasti péce o déti. Od navstév v rodinach se u akutné nemocnych spise upoustélo a
déti s rodi¢i dochazely do ambulanci. U chronicky nemocnych déti, ¢i déti s vadami se
naopak navstévni osetfovatelstvi prohlubovalo. Sestry nejen kontrolovaly dodrzovani
ordinaci a zdravotni stav ditéte, ale 1 socialni podminky. Radily rodicim v oblasti péce
o dité, Cerpani ptispévkl a zjednavaly nadpravu nespravnych postupt. U téchto piipada
probihaly navstévy opakované¢ a mnohdy se vysledky dostavovaly pomalu. Sestry
spolupracovaly také se socidlni spravou, na kterou se obracely v ptipad¢ zavaznych
nedostatkti (Dubska, Volfova, Moschnerova, 1982).

Mezi povinnosti détské sestry patiila prace ve Skolni zdravotni sluzbé. Ve

spolupraci s lékafem sestavovala plan zdravotnickych akei na Skolni rok. Jehoz soucasti
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byly i prohlidky chrupu déti. Pfi domlouvani téchto akci musela sestra tzce
spolupracovat se stomatologickou sestrou. Spolupraci usnadiovalo, pokud méla skola
ziizenou ordinaci 1ékafe i stomatologa (Sabacka, 1982).

Sestry a I¢ékati ve Skolni zdravotni sluzbé provadéli u zaka pravidelné prohlidky. Ty
byly zamétené na celkovy stav, bylo provadéno fyzikalni vySetfeni, dale dispenzarni
¢innost a hygienicko-epidemickd péce. Také provadély posudkovou cinnost ditéte
k télovychove (Horansky a kolektiv, 1982).

Détské a Zenské sestry se podilely na vychové ke zdravi a rodicovstvi. Mnohé
z nich pofadaly rizné predndsky pro déti Skolniho véku a studenty. Dale se zamétovaly
na mladé, nebo nastavajici rodi¢e (Mucinova, Tyburcova, 1989; Malichova, 1989).

Prace sester pecujicich o staré a chronicky nemocné tzv. geriatrickych sester se
velmi osvédcila a pokracovalo se v jejim rozSifovani. Sestra béhem navstévni sluzby,
viz piiloha €. 9. Sestry provadé€ly vice preventivnich ¢innosti. Alespon jednou za ptl
roku navstivily obCany starsi 65 let v domacnosti. Provedly jim kontrolni méfeni tlaku,
pulzu, kompletni vySetfeni moce, sledovaly stav dolnich koncetin. Zaméfovaly se i na
to, jak jsou ob¢ané informovani o svém zdravotnim stavu, nebo na piipadné dodrzovani
doporucenych opatieni. Se seniory prochdzely naordinované léky, ovétovaly, zda je
spravné uzivali. Nékdy také kontrolovaly 1ékarnicky, aby ptedesly uzivani propadlych
1é¢iv. Prohlidky byly zaméfené i na vyhledavani zdravotnich obtizi. Dale se sestry
zaméfovaly na kontrolu socidlnich podminek a hygieny. Pii zjisténi obtizi
spolupracovaly s peCovatelskou sluzbou, Iékafem, ¢&i socidlni  pracovnici.
Problematictéjsi byla doprava sester za svymi pacienty. Zvlasté¢ pokud se jednalo o
venkovsky obvod. Nékteré sestry musely vyuzivat vlastni dopravni prosttedky, aby se
dostaly ke svym svéfenciim. (Kopackova, 1982).

Pred pfijetim geriatrické sestry se zvazovaly nejen jeji dosavadni zkuSenosti, ale i
zdravotni stav a povahové rysy. Prace sester v terénu byla velmi naro¢na jak fyzicky,
tak i psychicky. Sestry pro tuto praci byly také doskolovany, hlavné v rehabilitatnim
osetfovatelstvi. Pracovni den geriatrické sestry probihal zhruba takto. Od 7:00 do 8:30
probihala pfiprava na navStévni sluzbu, zajisténi odbornych vySetfeni, odbéry

biologického materidlu a jejich transport do laboratoie. Vyzvedavani 1éciv z Iékarny,
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aplikace inzulinu. Navstévni sluzba poté trvala zhruba pét az Sest hodin. Do tohoto ¢asu
byla zapocitana i doprava. Sestry velmi ¢asto chodily pésky, nékteré jezdily na kole ¢i
autobusem, nebo vlastnim autem. Zbyvajici €as zabrala administrativa, komunikace
s obvodnim Iékafem a dalSimi spolupracovniky. U pacientli nejcastéji provadély
rehabilitaci, pfevazy ran, kontroly fyziologickych funkci, dodani a piipravu IéCiv
k podani, kontroly lékarni¢ek, aplikace injekci. Sledovaly psychicky a fyzicky stav,
osetfovaly lezici nemocné. Doprovazely nemocné na vySetieni do ambulanci, problém
vSak nastaval s dlouhym ¢ekanim na sanitku. Ve vyjimeénych piipadech se podatilo
sestram zajistit odborné vySetfeni pfimo v domécnosti pacienta. Jedna sestra méla na
starosti 1 az 5 obvodd, dle rozsahu a uvazku. Optimaln¢ vSak dva. O vSech ¢innostech
musely sestry vést zaznamy a predkladat je ke kontrole obvodnim Iékaiim a vrchnim
sestram. Kufr sestry pracujici v terénu viz pfiloha ¢. 10 (Hejtmankova, 1982).

PeCovatelskd sluzba spadajici pod ndrodni vybory se Vvtomto obdobi velmi
rozvijela. Mnoho pecovatelek bylo dobrovolnych, pievazné zfad CSCK. Pecovatelky
nepotiebovaly odborné vzdélani. Nékteré byly za svou praci odménovany cCestnym
uzndnim, viz pfiloha ¢. 11. Probihaly i ankety na spolupraci geriatrické sestry
s pecovatelkami. Vétsina pecovatelek si tuto spolupraci chvalila (Novakova, Skalska,
gejvlové, Vasek, 1983).

S geriatrickymi sestrami spolupracovaly také nemocnice. Nékteré jim sestavovaly
pfi propusténi pacienta hlaSeni. Zde byla nejen diagnosa a terapie, ale také popis
celkového stavu a sobéstacnosti nemocného. Diky tomu se zkvalitiiovala nasledna péce
a prohlubovala se navaznost nemocni¢ni a domaci péce (Mic¢kova, 1987).

Ve vétSich obvodech se geriatrickym sestrdm osvédc¢ilo, pokud se pravidelné
schazely. Podé€lily se tak o strasti i radosti své ndroné prace. Mohly si pfedat rizné
doporuceni a poznatky z praxe. Schlizek se Gcastnila i vrchni sestra a 1¢kat, diky cemuz
se udrzoval dobry ptehled o praci a v ptipadé problémi je mohly sestry prokonzultovat
s Iékafem (Datlova, 1989).

Na zajiStovani zdravotniho dozoru pii SpoleCenskych a sportovnich akcich se ve
velké mife podilely dobrovolné sestry CSCK. Ty se také aktivné podilely na vyuce a

zajistovani prvni pomoci. Prosazovaly se ve zdravotné branné vychove. Zajistovaly
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Skoleni prvni pomoci pro uchazece o tidi¢sky prikaz. Dobrovolné sestry na spartakiadé

viz ptiloha ¢. 12. (Novotny, 1989).
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9 Souhrn

Na zacatku této prace byla stanovena vyzkumna otazka: Jak probihala prace sestry
V terénu na naSem uzemi ve 20. stoleti (do r. 1989)? Zde je stru¢ny piehled vyvoje prace
sester v terénu v minulém stoleti.

Na pocatku 20. stoleti nebyla prace sester v terénu pfili§ rozvinutd. Péci zajistovaly
pievazné tadové sestry, které prevazovaly nad civilnimi. PéCi v rodinach poskytovaly
také Skolené osetfovatelky. Z této doby neni moc zdznamt o péci V terénu. Odborné
vykony vsak mnohdy ustupovaly zajisténi zakladnich potfeb nemocného, ¢i uklidu a
chodu domacnosti. Pé¢e zahrnovala pfevazné osetfovani v domacnostech. Boje prvni
svétové valky na naSe Uzemi nezasahly. Pouze piibylo invalidnich, ktefi potiebovali
odbornou péci.

O rozvoji terénni péCe lze hovofit pievazné ve dvacatych a tficatych letech
minulého stoleti. Ve dvacatych letech byly zakladdny poradny a zavadéla se
oSetrovatelska péce v rodinach po vzoru Spojenych stati americkych. Kvili neptiznivé
socialni situaci vSak tyto ¢innosti béhem nékolika let zanikly. Ve tficatych letech doslo
opét k obnoveni a vyraznému rozsifeni osetfovatelstvi v rodinach z Prahy do dalsich
mést. Zasluhu na tom mély nejen nemocenské pojistovny, ale zejména Ceskoslovensky
Cerveny kiiz. Sestry v této dob¢ pacientiim zajistovaly nejen odbornou péci, ale mnohdy
1 chod domacnosti. Rodina byla povazovana za jednu oSetfovanou jednotku, bez ohledu
na pocet lidi vyZzadujicich péci. Sestry musely mit velké znalosti, aby jimi pokryly péci
o vSechny skupiny pacientl. Prace na zacatku tticatych let byla pro sestry velmi
naro¢na, vzhledem ke zhorSujici se socialni situaci, v souvislosti s hospodatskou krizi.
Sestry pecCovaly nejen o déti, chronicky nemocné a staré, ale i 0 mnoho dospélych.
Spole¢nym faktorem pro tyto jedince bylo vétSinou nevhodné prostiedi a hlavné velky
nedostatek prostfedkil. Sestry poradaly rizné kurzy pro vetejnost i dobrovolniky.
Osvédcila se Cinnost poraden, které se nadale rozsifovaly. Détské sestry z poraden
zastavaly na nekterych Skolach i funkci skolnich sester.

Béhem obsazeni naseho uzemi nedoSlo k pferuseni prace sester v terénu, ani
poradnéach. V roce 1940 byly dokonce vyclenény mimotadné prostfedky na rozsifeni

oSetfovatelstvi v rodinach. Z tohoto faktu je patrné, jaky byl tehdy prikladan terénni
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péci vyznam. Sestry spolupracovaly s mnoha institucemi, napiiklad s lékati, odbornymi
ambulancemi, nemocnicemi, sirotéinci, pojiStovnami atd. Zajistovaly zdkladni potieby,
nékdy i domécnost, odbornou péci, dbaly na hygienu a poucovaly nemocné o lécebném
rezimu. V dob€ bojii na nasSem uzemi poskytovaly sestry potiebnou péci vojakim i
civilistim. Mnohdy pfimo v bojové linii, ¢i na provizornich oSetfovnach a
v protileteckych krytech. Po osvobozeni Terezinského ghetta pecovaly pfimo na misté o
vézné postizené tyfem.

Po obnoveni statu a politickém pievratu doslo ke zruSeni navstévniho
oSetrovatelstvi. Poradny byly pficlenény k ustaviim narodniho zdravi, ve své ¢innosti
viak pokradovaly i nadale a doglo také ke vzniku dispenzarni péce. Ceskoslovensky
cerveny kiiz zacal zajiStovat zdravotni hlidky, prvni pomoc a pecovatelskou sluzbu.
Navstévni oSetfovatelstvi zajistovaly nové vzniklé piislusné obvody. Vykonavaly ho
obvodni, détské, ¢i zenské sestry. Do jedné rodiny mohlo dochéazet vice sester, pii cemz
kazda pecovala pouze o nemocného spadajiciho do jeji problematiky. Pti navstévnim
oSetfovatelstvi sestry provadély odborné vykony, kontrolu stavu nemocného a edukaci.
Neodborné vykony vétSinou zajiStovaly pracovnice noveé vznikajicich pecovatelskych
sluzeb, ¢i dobrovolnice z fad Ceskoslovenského ¢erveného kiize. Sestry mély na starost
nejen navstévy pacientl, ale i hygienické kontroly a zajistovani prvni pomoci. Pti
nékterych akcich dochazelo ke spolupraci s dobrovolniky z Cerveného kiize. Nové
vznikla funkce zavodnich, ¢i Skolnich sester.

V sedmdesatych letech dochéazi k vyraznému prohloubeni terénni prace sester. Byly
ziizovany tzv. Gvazky na 0,5 obvodu. Specializované na chronicky nemocné a starsi
obCany. Sestry pracujici vtéto sluzbé byly vyClenény pouze pro navstévni
oSetfovatelstvi. Spolupracovaly s obvodnimi 1ékafi a sestrami, s pe¢ovatelskou sluzbou,
dobrovolniky z fad Cerveného kiize a pozdé&ji i s nemocnicemi. V terénni péci se také
vice prohlubovala preventivni slozka.

V osmdesatych letech byla nadale rozSitovana péce o staré a chronicky nemocné.
V minulém desetileti se tato péce osvédcila, a tak dochazelo k prohlubovani ¢innosti

geriatrickych sester. Rozristala se také pecovatelska sluzba. Geriatrické sestry alespont
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jednou za pil roku navstévovaly vSechny obCany starsi 65 let. V této dobé byl kladen
velky diraz na prevenci u vSech skupin obyvatelstva.

Sestry za svymi klienty dochédzely. Zejména v menSich méstech, ¢i vesnicich to
vyzadovalo dopravu. Ta se v pribéhu let ménila. Ze zacatku chodily sestry pésky,
pouzivaly vetejnou dopravu, ¢i jezdily na kole. Pozdé&ji vyuzivaly motorizace. Od
motocyklt, osobnich automobilli az po specialné upravena vozidla s fidicem.

Cilova populace vyzadujici ndvstévni oSetfovatelstvi se Vv pribchu let témét
nemeénila, pacienty vzdy byli zejména seniofi, invalidni a déti. V nékterych obdobich
pfibyly dalsi skupiny. Naptiklad po svétovych valkach pfibylo invalidnich obcant
vyZzadujicich péci. V dobé Spanélské chiipky peCovaly sestry o lidi v produktivnim
véku, jejichz populace byla nejvice zasazena. Ve dvacatych letech byly otvirany
poradny pro déti a navstévni osetiovatelstvi se rozsifovalo. Kviili nedostatku financi
bylo po né¢kolika letech urCeno pouze pro majetné. Naopak ve tiicatych letech,
v souvislosti s hospodaiskou krizi, peCovaly sestry vice o nemocné, u nichz byla
pric¢inou nemoci $patnd socidlni situace. Po druhé svétové valce k seniortim, invalidnim
a détem pftibyla péce o pracujici.

Na zacatku minulého stoleti sestry vykonavaly mnoho cCinnosti i mi mimo
osetfovatelsky ramec. Na odbornou péci jim nezbyvalo tolik prostoru. V dobé druhé
svétové valky pfibyla do povinnosti sester prvni pomoc a péce o ranéné. V padesatych a
Sedesatych letech sestry provadély u nemocnych pouze odborné vykony. ZajiSténi
béZznych potfeb méla na starosti peCovatelskd sluzba. V sedmdesatych a osmdesatych
letech se dostava do popiedi prevence. PéCe byla poskytovana nejen nemocnym, ale 1

zdravym za ucelem piedchézeni nemoci.
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10 Zavér

Cilem této prace bylo zmapovat, jak probihala prace sestry v terénu na naSem
uzemi ve 20. stoleti (konkrétné¢ od roku 1901 do roku 1989). Vzhledem k tomu, zZe
¢innosti sester v terénu se rozvijely postupné, byla vénovana jedna kapitola obdobi pted
zacatkem 20. stoleti, aby bylo docileno lepsiho ndhledu na problematiku a ctendf se
orientoval v pomérech, v jakych se oSetfovatelstvi v terénu nachazelo pied vstupem do
20. stoleti. Jedna se pfeci jen o historicky meznik a neni mozné odd¢lit stalety vyvoj,
ktery sméfoval k formovani tohoto odvétvi oSetiovatelstvi.

Cast kapitoly je vétsinou vénovana politické, ekonomické, socidlni situaci a
zménam v oSetiovatelstvi. Diky tomu by mélo byt snazsi vytvofit si nahled na dané
obdobi a poméry, jaké v ném panovaly.

Bakalarska prace byla ¢lenéna podle dilezitych historickych meznikd. Jelikoz tyto
udalosti ovliviiovaly Zivot lidi, musela se jim pfizpisobovat i terénni péce. Praci sester
Vv terénu ovlivinovaly politické, ekonomické a socialni udalosti.

Tato prace odpovida na vyzkumnou otdzku: Jak probihala prace sestry v terénu na
naSem uzemi ve 20. stoleti (do r. 1989)?

V jednotlivych obdobich je patrné, jak se rozvijela Cinnost sester v terénu. Na
rozvoj méla velky vliv socidlni oblast. Diky zlepSovani socialni situace obyvatelstva
meély sestry lepSi podminky pro svou praci. PéCi v terénu pozitivné ovlivnila i
spoluprace s pecovatelskou sluzbou. Sestry se mohly vice soustiedit na odborné
vykony, ¢imz doslo ke zkvalitnéni péce.

Prace sester v terénu byla velmi odpovédnou a narocnou praci, jak fyzicky, tak i
psychicky. Sestry pfi navstévach pacientii narazely na specifické a pomérné riiznorodé
problémy. Siroké spektrum chorob vyzadovalo od sester velké znalosti. Mnohdy musely
samy rozhodovat o 1écebném postupu a vykonech dle aktudlniho stavu nemocného.
Sestry musely umét vysvétlit nutnost svych postupit a snazily se ob¢any poucovat o
spravné zivotosprave, hygiené a upraveé prostredi. Pfi své praci musely spolupracovat
s mnoha institucemi. Sestry si prace v terénu cenily. Umoziiovala jim vEtsi samostatnost

oproti lizkovym zafizenim.
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Tato prace zprostiedkovava ndhled na praci sester vterénu na nasem uzemi
Vv minulém stoleti. V pribéhu let doslo k vyraznému rozvoji péce a zméné naplné prace.
Terénni péce fungovala v riiznych variantach ve vSech obdobich minulého stoleti. Vzdy
to vsak byla a bude péce poskytovana ¢loveéku, a tak by k ni méla pfistupovat kazda
sestra, bez ohledu na dobu, v jaké se nachazi.

Doufam, ze tato prace pfinese jejim Ctenafim nové informace, inspiraci a

ponauceni. Mohla by byt pouzita jako podklad pro publikaci, ¢i studijni material.
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Ptiloha 1- historické modely obleceni sester a bekyn
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Historické modely obleteni jahen, johanitek s osmihrannymi kFiZi, ¥eholnice, milo-
srdné sestry a bekyné.

Zdroj: Anon., 1968. Seminaf: modelova piehlidka. Zdravotnické noviny: tydenik

odbornych profesi ve zdravotnictvi. ro€. 17, €. 6, s. 1.



Ptiloha 2- Diagramy navstév v rodinach
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Zdroj: KAFKOVA, Vlastimila, 1992. Z historie oSetiovatelstvi. Brno: Institut pro dalsi
vzdélavani pracovnikil ve zdravotnictvi, S. 69-73, ISBN 8070131233.



Ptiloha 3- prohlidka Skolnich déti

Zdroj: PALEC, Rudolf a kolektiv, 1966. Teorie a organizace zdravotnictvi: ucebnice
pro stiedni zdravotnické skoly - obor zdravotnich, détskych a Zenskych sester. 5. vyd.

Praha: Statni zdravotnické nakladatelstvi, s. 43.



Ptiloha 4- kostymové Saty pro sestry pracujici v terénu z roku 1968

Kostymové Saty pro '“"’, pracujici v terénu

Zdroj: SYROVATKOVA, L., 1969. Budeme hyfit barvami: Uzavirame nasi lofiskou

anketu. Zdravotnické noviny: tydenik odbornych profesi ve zdravotnictvi. ro¢. 18, ¢. 1.



Ptiloha 5- sestra a 1ékatka dispenzarni péce pii kontrole v diilni Sachté

PROZKUM ddlnich pracovist, Na snlmku obvodn! zdvodnl lékarka MUDr. Zuzana SndSilovd a sestra Lydie Sebestovd,

nositelka - vyznamendnl Za pracovnl vénnost,

Zdroj: FRYBOVA, Z., 1975. Cerné uhli a bilé¢ plasté. Zdravotnické noviny: tidenik

odbornych profesi ve zdravotnictvi. ro€. 24, €. 3.



Piiloha 6- zdravotnice CSCK
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Zdroj: BOHM, Viaclav a Bietislav  KOSTKA, 1973. Tii sestry. Zdravotnickd

pracovnice: casopis pro zdravotni sestry, detské sestry, porodni asistentky, dietni sestry,

rehabilitacni pracovniky, zubni instrumentdrky a sanitarky. roc. 23,¢. 12,s. 711.



Ptiloha 7- pojizdna ordinace

Zdroj: JILECEK, Jindftich, 1974. Vyuziti pojizdné ordinace v détské péci. Zdravotnickd
pracovnice: casopis pro zdravotni sestry, détské sestry, porodni asistentky, dietni sestry,

rehabilitacni pracovniky, zubni instrumentarky a sanitarky. ro€. 24, €. 6, s. 353.



Ptiloha 8- uniformy sester v roce 1974

Pld¥t s odepinact :
k ndvitévni ls)luzgé B Zdravotnt sestra s kulikabdtkem

Zdravotnl sestra

Zdroj: REDAKCE ZN, 1974. Anketa zdravotnickych novin: Ochranné odévy ve
zdravotnictvi. Zdravotnické noviny. Tydenik pro pracovniky ve zdravotnictvi. ro¢. 23, €.

12, s. 5.



Ptiloha 9- geriatricka sestra pfi praci v terénu

Et Snimek: R. Kolafik

Zdroj: KOLARIK, R., 1986. Rika se jim GERYSESTRY. Zdravotnickd pracovnice:
casopis pro zdravotni sestry, détské sestry, porodni asistentky, dietni sestry,

rehabilitacni pracovniky, zubni instrumentarky a sanitarky. roc. 36, ¢. 1, s. 43.



Ptiloha 10- ukazka kufru vyuzivaného pro navstévni sluzbu

Zdroj: HRVOLOVA, V., 1987. Praca obvodovej détskej sestry v starostlivosti o
novorozencov. Zdravotnickd pracovnice: casopis pro zdravotni sestry, detské sestry,
porodni asistentky, dietni sestry, rehabilitacni pracovniky, zubni instrumentadrky a

sanitarky. 1987, ro¢. 37, ¢. 3, 8. 172.



Piiloha 11- odznak zaslouzilé pecovatelky CSCK

Zdroj: RYBICKOVA, Jarmila, 1981. Fotografovo svédectvi: nejen piidat 1éta Zivotu,
ale i zivou 1étdm. Zdravi: casopis Ceskoslovenského Cerveného kiize. ro¢. 29, &. 5, s.

12.



Piiloha 12- sestry CSCK jako zdravotni dozor na spartakiadé
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Zdroj: TRANKOVSKY, Alexandr, 1985. Sestry CSCK na spartakiadé. Zdravotnické

noviny: Tydenik pro pracovniky ve zdravotnictvi. ro€. 34, €. 25.



