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Celozivotni vzdélavani sester pracujicich v agenturach domaci péce

Abstrakt

CeloZivotni vzdélavdni sester pracujicich v agenturdach domdci péce se stava stale
dilezit€jsim aspektem k =zajisténi vysoké kvality péCe poskytované klientim
v jejich domacim prostfedi. Tato diplomova prace se zaméfuje na vyzvy, piinosy
a strategie spojené s celozivotnim vzdélavanim sester v kontextu agentur domaci péce.
Teoreticka Cast zahrnuje analyzu literatury a je strukturovana do ¢tyt vétSich kapitol.
Prvni kapitola objasiiuje cile, formy, vyhody a nevyhody, indikace a poskytovatele
agentury domaci péCe. Druha kapitola charakterizuje role sestry v agentufe domaci péce.
Treti kapitola se zaméfuje na soucasné vzdelavani vSeobecnych sester. A Ctvrta Cast
popisuje formy, faktory a vyznam celozivotniho vzdélavani v agenturach domaci péce.
V empirické Casti je pomoci otevieného kodovani popsdna a analyzovana zkuSenost
deseti informantek, které pracuji jako vSeobecné sestry v agenturach domaci péce. Bohaté

zkuSenosti a znalosti dokladaji nazornymi ukazkami z praxe.

Vysledky vyzkumného Setfeni ukazuji, ze sestry v agenturdch doméaci péce Celi
raznorodym vzdélavacim potifebam véetné odbornych dovednosti, komunikace s pacienty
a rodinami, fizeni Casu a podpory pacienta v domacim prostfedi. Celozivotni vzdélavani
je kliCové pro zlepseni kvality péce, zvySeni spokojenosti klientd a sester a sniZeni rizika

komplikaci.

Strategie pro podporu celozivotniho vzdélavani sester zahrnuji vytvareni piistupnych
a flexibilnich vzdélavacich programi, podporu mentorstvi a peer-to-peer uceni, vyuziti
technologii pro e-learning a poskytovani podpory pro profesni rozvoj. Dulezitym prvkem
je také zapojeni vedeni agentur domaci pée a podpora ze strany organizaci zdravotni

pece.

Tato diplomova prace piinasi poznatky, které mohou byt vyuzity pro vytvoreni
efektivnich strategii celozivotniho vzdélavani sester v agenturach domaci péce s cilem

zlepsit péci poskytovanou klientiim v domacim prostredi.
Klicova slova

Domaci péce; celozivotni vzdélavani; sestra; klient; oSetfovatelstvi



Lifelong education of nurses working in home care agencies
Abstract

Lifelong learning for nurses working in home care agencies is becoming an increasingly
important aspect to ensure high quality care provided to clients in their home
environment. This thesis focuses on the challenges, benefits and strategies associated
with lifelong learning of nurses in the context of home care agencies. The theoretical part
includes the analysis of literature and is structured into four larger chapters. The first
chapter clarifies the objectives, forms, advantages and disadvantages, indications
and providers of home care agencies. The second chapter characterizes the role of a nurse
in a home care agency. The third chapter focuses on the current education of general
nurses. And the fourth chapter describes the forms, factors and importance of lifelong
learning in home care agencies. In the empirical part, the experience of ten informants
who work as general nurses in home care agencies is described and analysed using open

coding. Their rich experience and knowledge are illustrated by practical examples.

The results of the research show that nurses in home care agencies face a variety
of educational needs, including professional skills, communication with patients
and families, time management, and client support in the home environment. Lifelong
learning is crucial to improve the quality of care, increase client and nurse satisfaction,

and reduce the risk of complications.

Strategies to promote lifelong learning for nurses include creating accessible and flexible
educational programmes, promoting mentorship and peer-to-peer learning, using
technology for e-learning, and providing support for professional development.
An important element is also the involvement of the management of home care agencies

and the support of health care organizations.

This diploma thesis brings knowledge that can be used to create effective lifelong learning
strategies for nurses in home care agencies in order to improve the care provided to clients

in the home environment.
Key words

Home care; lifelong education; nurse; client; nursing
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Uvod

Celozivotni vzdélavani sester v agenturach domaci péce je tématem, které se v kontextu
moderniho zdravotnictvi stava stale dalezit€jSim. Poskytovani péce v domacim prostiedi
vyzaduje od vSeobecnych sester Sirokou S§kalu dovednosti, znalosti a kompetenci,
aby mohly efektivné reagovat na potieby klienti a jejich rodin. Tato diplomova prace
se zaméfuje na analyzu souCasné situace v oblasti vzdélavani vSeobecnych sester
v agenturach domaci péce a na zkoumani moznosti pro rozvoj celozivotniho vzdélavani,

jez by mohlo pfispét ke zlepseni kvality péce poskytované v tomto prostredi.

Cilem této diplomové prace je popsat zivotni zkuSenosti s poskytovanou oSetrfovatelskou
péci v agenturach domaci pée a zmapovat moznosti vS§eobecnych sester souvisejici
s celozivotnim vzdélavanim v tomto prostfedi. Tato prace se zaméfila na porozumeni
zkuSenostem a perspektivam sester, jez pracuji v agenturach domaci péce a na identifikaci

klicovych oblasti, ve kterych by mohlo byt potfeba dalsiho vzdélavani.

Diplomova prace je rozdélena na teoretickou a empirickou cast. Teoreticka Cast prace
je rozdélena do ctyt hlavnich kapitol. Prvni kapitola se zaméfuje na charakteristiku
agentur domaci péce, jejich strukturu, fungovani a roli v sou¢asném zdravotnim systému.
Druha kapitola se zabyva specifickou roli sestry v agentufe doméaci péce, analyzuje
jeji ukoly, povinnosti a o¢ekavané dovednosti. Treti kapitola pfinasi prehled soucasného
vzdélavani vSeobecnych sester, jeho strukturu, obsah a moznosti dal§iho profesniho
rozvoje. Posledni kapitola teoretické Casti se vénuje konceptu celozivotniho vzdélavani

a jeho vyznamu pro sestry pracujici v agenturach domaci péce.

Empiricka ¢ast prace je realizovana pomoci kvalitativniho vyzkumného Setteni. Sbér dat
probéhl formou polostrukturovanych rozhovord se v§eobecnymi sestrami, které pracuji
v agenturach domaci péce. Zabyva se otazkami jako je dostupnost vzdélavacich zdroju,
motivace k dalS§imu vzdélavani a dopady vzdé€lavani na kvalitu péCe. Cilem rozhovort
bylo ziskat hlubsi pochopeni jejich zkuSenosti, potfeb a prani ohledné vzdélavani

a profesniho rozvoje v tomto prostiedi.

Tato diplomova prace prispiva k lepS§imu porozuméni problematiky celozivotniho
vzdélavani sester v agenturach domaci péce a navrhuje doporuceni pro dal§i rozvoj

vzdeélavacich programi a podpirnych opatieni.



1 Soucasny stav

Nyngjsi trend domaci péce je ovliviiovan nekolika Ciniteli. Jde o naristajici specificky
tlak nejenom na spolecnost, ale také na socidlni a zdravotni komplex péce.
Vedlichova (2013) popisuje, ze s nastupem novych zdravotnickych a socidlnich
technologii a s vycislenim ekonomickych nakladi dochazi ke zvySeni poptavky
po doméci zdravotni péci. Vztahuje se k tomu 1 to, Ze se navySuji odborné vykony
vykonavané v domaci péCi. Mnoho téchto vykonu bylo diive vykonavano pouze

v nemocni¢nim a socialnim zafizeni.

Domaci péce v soucasné dobé zaziva velky rozkvét za ucelem ulehCeni Gstavni péce
a snizeni nakladg, jez jsou s ni spojené (Koncepce domaci péce, 2021). Novela zakona
C. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi ma za cil rozvijet domaci péci
a informovat o jeji dostupnosti (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2021). Diky této novele
zakona jsou rozsifené indikace doméaci péce nejenom pro praktické Iékare, ale 1 oSetiujici

lékare, 1ékare z urgentnich piijmu, pohotovostni sluzby a ambulantni specialisty.

Domaci pée v Ceské republice zajistuje nejenom zdravotni pééi, ale také pé&i socialni,
nebot’ vétsina klientti ma zdravotné-socialni potieby. Domaci péci 1ze chapat jako 1éCebné
rehabilitacni, oSetfovatelskou nebo paliativni péci, ktera je provadéna v klientove
domacim prostredi (Kalvach et al., 2011). Aby bylo schvaleno domaci oSetfovani,

je zapotiebi, aby se stabilizoval zdravotni stav klienta (Sedova, 2020).
1.1 Agentury domdci péce

Péce o Cloveéka je pospana jiz v davné historii, kdy lidé byli odkézani na pomoc blizkého
clovéka. Bylo to povazovano za piirozené. Od raného stfedovéku se muzeme setkat
se zaCatky oSetfovatelské péCe. Domaci péce byla v minulosti jedinou medicinskou
formou péce. Zeny byly odedavna vnimané jako pedovatelky o druhé. Mély na starosti

nejenom domaci l1éCeni, ale také porody a umirani (Kutnohorska, 2010).

Od roku 1990 byla v Ceské republice domaci zdravotni pée zakotvena v zakoné
jako moderni forma zdravotni péce v domacim prostfedi (Vedlichova, 2013). Od té doby
zaznamenal tento obor nejrychlejs§i rozvoj v systému zdravotni péce. Podstatnou roli
v procesu uzdraveni sehrava psychickd pohoda Clovéka, jez je umocnéna piirozenym

socialnim prostfedim daného ¢loveka (JaroSova, 2007).



Domdci péce je neustdle se vyvijejici oblast zdravotni péce. Vykon povolani sestry
a ostatnich clenit tymu, jeji podpora a pomoc musi byt vidy zamérena ve prospéch
pacienta. Zdkladem uspéchu pri napliiovani obsahu domdci péce je komplexnost sluzeb,
poskytovani  péce multidisciplindrnim tymem a zvySeni odpovédnosti pacienta
pri poskytovani domaci péce (Koncepce domaci péce, 2021, s. 9). Podle zakona
o zdravotnich sluzbach €. 372/2011 Sb., je doméaci péce popsana jako zdravotni péce
poskytovana ve viastnim socidalnim prostredi pacienta, kterou je oSetfovatelska péce,

lécebné rehabilitacni péce nebo paliativni péce.

Ganann et al. (2019) se zabyvaji domaci péci, ktera je poskytovana lidem vSech vékovych
kategorii a nabizi jim fadu sluzeb a zdravotnickych vykont v jejich pfirozeném prostiedi.
Zahrnuje podporu rodinnych pecovatelt, edukaci o zdravi, nacvik 1é¢ebnych intervenci

a rehabilitaci. Nechybi ani péce o umirajiciho ¢i imobilniho ¢lovéka v domacim prostredi.

Domaci péce je mezi verejnosti velmi zadanou sluzbou, nebot’ dochézi ke zkracovani
nemocni¢ni péCe a zdravotnicka zafizeni prochazi po celém svété celkoveé velkymi
zménami (Skott a Lundgren, 2009). Kazdoro¢né je poskytnuta domaci péce v pruméru
141 943 pacientim, z toho 61 % tvoii zeny a 39 % muzi. V roce 2020 vyuzilo domaci
pé&i 145 796 pacientd, tj. 14 pacienti na 1 000 osob v populaci (UZIS, 2021). Tento udaj
ma vyznamny dopad na praci vSeobecné sestry v doméci péci, nebot’ jejich prace byva

Casto velmi pestra a narocna (Fjertoft et al., 2021).

Koncepce domaci péce Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (2021) se zamétuje
na zdravotni péci v jinych zdravotnickych institucich z divodu snizeni nakladi na péci

v lazkovych zafizenich a zkraceni doby hospitalizace pacienta.

Mnoho odbornikti z riznych obora spole¢né s Dudovou (2015) se shoduji na nazoru,
ze péCe v domacim prostiedi je lepsi nez ve zdravotnickych zafizenich. Zabyvali se také
tim, ze pro vefejny rozpocet je domaci péfe méné nakladnéj§i nez pobytova.
Tomuto tématu se vénovala i Arnoldova (2016), ktera uvedla neékolik prikladii spojenych
s vydaji za poskytovani domaci péce. Tyto vydaje jsou hrazeny z verejného zdravotniho
pojisténi a také je potieba Cast vydaja doplatit osobou, jeZ se o daného Clovéka stara.
Tato publikace opét ukazuje, ze péCe o pacienta v domacim prostiedi je levngjsi

nez v ustavni péci.



Domaci péce se vyznaCuje prevenci, podporou, stabilizaci a navracenim zdravi
jednotlivea, ale také se veénuje jejich rodinam nebo lidem, ktefi maji stejné socialni
prostfedi. Jednim z hlavnich cild domaci péce je zmenSeni strachu a utrpeni u lidi
s onemocnénim, rozvoj samostatnosti a pomoc na cesté k distojnému a poklidnému
umirani. Tato péce je narocna v tom, ze pracovnici domaci péce musi aktivné nalézat
a uspokojovat potieby konkrétniho ¢lovéka, jenz je ovlivnén svou nemoci. Domaci péce
se v Ceské republice stala nedilnou soulasti poskytovani zdravotni a socialni péce

(Asociace domaci pé¢e CR, 2023; Koncepce domaci péce, 2021).
1.1.1 Cile domaci péce

Domaci péte v Ceské republice zahrnuje dvé slozky, které klient potiebuje. Jde o socialni
a zdravotni slozky, jez se vzdjemné prolinaji. Prvni slozkou domaci péce je zdravotni
neboli home care podle mezinarodni terminologie. V doslovném piekladu znamena
domaéci péci. Druhou slozkou domaci péce je socialni ¢ili home help, jez se preklada

jako domaci pomoc (Kalvach, 2004).

Cilem domaci péce je uspokojit potieby jedince, a to vzdy v bio-psycho-socialni
a spiritualni roviné. Prostfednictvim této formy péce je zapotiebi vnimat klientv osobity
zivot, socialni prostredi, v némz Zzije, s ohledem na jeho kvality, a pfedev§im respektovat
jeho integritu. Lze fict, ze hlavnim cilem je zajistit v co nejvétsi mozné mire kvalitu,
odbornost, dostupnost, rozsah a u¢innost zdravotni péce v doméacim prostiedi klienta

(Koncept domaci péce, 2021).

Sedova (2020) mezi cile fadi také to, Ze se diky domaci pé&i snizi naklady na zdravotni
péci. Spoluprace rodinnych pfislusniki je velmi dalezita hlavné z hlediska
toho, aby se naplnily vSechny zminéné cile, a mohlo tak dojit ke zkvalitnéni klientova
zivota, k utvoteni odpovidajiciho socidlniho prostredi a k urychleni rekonvalescence.
Je potieba se zaméfit na komplexni péci, ne pouze omezit nepiiznivé vlivy nemoci
na psychicky stav klienta a jeho blizkych, ale také ma vést k samostatnosti, zbavovat

od bolesti a utrpeni, a predevsim poskytnout dustojné a klidné umirani.

Hanzlikova et al. (2007) a JaroSova (2007) se shoduji v ndzoru, ze cilem domaci péce
je pomoc jednotlivci, rodiné a skupiné. Ma vzdélavat klienta a jeho rodinu

o zodpovédnosti za vlastni zdravi, podporovat jej ve zdravi ¢i v nemoci, vést
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k sobé&stacnosti, k Cinnostem upeviujicim zdravi a v neposledni fadé ma umoznit

nemocnym v terminalni fazi zivota umirat ve svém domacim prostiedi v rodinném kruhu.

Podobnymi cili se zabyva i Koncepce domaci péCe (2021), jez zmiruje jednotliva
doporuceni — snizovat negativni vlivy onemocnéni na psychicky stav klienta
a jeho blizkych, zmirflovat utrpeni, zachovat respekt léCebného rezimu, udrzet
anebo zvySovat sobéstaCnost a zajistit dustojné umirani. Dle Ptacka a Bartanka
(2022) sehrava velkou roli zachovani distojnosti ¢lovéka, coz znamena, Ze by klient

meél mit moznost co nejdéle rozhodovat sam o sob¢.

Pii péci v domacim prostredi je velmi podstatné, aby se zapojili 1 rodinni prislusnici
nebo jiné osoby. Dulezitou roli zde sehrava i motivace vSech ztcCastnénych. Ne vzdy
je klient vystaven lehkym situacim a je zapotiebi soucinnost pfi rozhodovani a celkovy
postoj klienta a rodinnych piislusnikd v pribéhu poskytovani domaci péce (Sedova,

2020).
1.1.2 Formy domiici péce

Jednotlivé formy oSetifovatelské péce se mohou lisit. Divodem je individualita, zdravotni
stav klienta a také socialni prostfedi, ve kterém zije. A vSe s ohledem na somatické,

psychické, socialni a spiritualni potteby jedince (Prochazkova, 2019).

Kalvach et al. (2011) ve své publikaci rozde€lili formy domaci péce nasledovné:
Preventivni domdci péce — tuto formu doporucuje osetfujici lékar, ktery predepise
pravidelné kontroly psychického a zdravotniho stavu klienta. Stanovi pravidelné odbéry
biologického materialu, méfeni fyziologickych funkci a dalsi. Akutni domdci péce
(domdaci  hospitalizace) — jednd se o kratkodobou specializovanou péci,
ktera je predepsana kvuli akutnimu zhorSeni chronického onemocnéni, po opera¢nim
¢i pourazovém obdobi. Poskytuje se v rozsahu dna az tydnt. Dlouhodoba domcdci péce —
zamétuje se na chronicky nemocné klienty, ktefi vyzaduji dlouhodobou pravidelnou péci
kvalifikovaného personalu. Mizeme sem fadit pacienty s roztrousenou sklerdzou,
se zavaznym duSevnim onemocnénim vcéetné demence, s diabetickymi komplikacemi
a klienty po cévnich mozkovych ptihodach. Domaci péce je zajist ovana v rozsahu mésica
a 1 n€kolika let. Hospicova (paliativni) domaci péce — tato forma péce je nabizena
umirajicim klientim vSech vékovych kategorii v terminalnim stadiu Zivota, at’ uz na prani

klienta nebo jeho rodiny. Tato forma péCe ma vyjimku v oSetfovaci dob¢, kdy mohou
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byt prekroCeny 3 hodiny denné. Zdravotni pojis§tovna zavedla takzvany signalni kod péce
o umirajiciho ¢loveka, tak aby se tato pée mohla vykazat. Jednordazova domdci péce
(ad hoc) — tuto formu doméaci péce uvadi Jarosova (2006). Jde o ojedinélou realizaci
vykonu jako je napfiklad odbér biologického materidlu na vySetfeni, jednordzova

aplikace injekce a dalsi.

Dle Slezakové, Kristové a Bachraté (2022) ma rozvoj moderniho osetfovatelstvi v Ceské
republice pfiznivy prilom v teleoSetiovatelstvi. Uplatni se nejenom v aplikovanych

oborech, ale ma zadouci vliv na vyvoj oSetfovatelstvi v domaci péci.

Domaci péce je urCena osobam, u kterych je nutné zajisténi kratkodobé, dlouhodobé,
ale také paliativni péce. Klienti mohou byt v akutnim stavu, ale také s chronickym
onemocnénim, at uz v obdobi rekonvalescence nebo v terminalnim stadiu. Sluzby
domaci péce nejsou vékové omezené. Jsou urCené détem, lidem ve stfednim veku
i seniorim. Diky rozmanitosti diagnoz klientl je domaci péce poskytovana 24 hodin
denné, 7 dni v tydnt, 365 dni v roce. Nejcast€ji sestry dochazi ke klientim ve véku

65 let a k zenam. Nejméné navstévuji osoby do 19 let (Koncepce domaci péce, 2021).

Podle Brindstroma et al. (2022) zalezi také na pokrocilém veéku ¢i pfidruzeném
onemocnéni. To muize zapficinit vyhledani sluzeb domaci péce. Dal§i moznou pfic¢inou
muze byt to, ze lidé neziji ve spoleCné domacnosti. Osoby, jez ziji samostatné, maji
az Sestkrat vyssi pravdépodobnost, ze vyhledaji domaci oSetfovani. Indikatorem se jevi
také pohlavi, kdy 45 % Zen vyuZije sluzby domaci pée. Zeny ve spoleéném souZiti

pfirozené tihnou k roli peCovatelky, na rozdil od jejich muzi.
1.1.3 Indikace domaci péce

Pfi planovani pfesunu blizkého Clovéka do domaciho prostiedi se ve vétsin€ pripadu
pecujici osoby obraci na praktické lékare. Ti by méli informovat o moznostech domaci
péce, ale také o poskytovani zdravotni a socialni sluzby. Podle zkuSenosti Dragomirecké
et al. (2020) se takto v praxi nepostupuje, a proto dochazi k nevyhovujicimu propojent

zdravotnich a socialnich sluzeb.

Koppl (2021) se zabyval specialni skupinou, kterd spadala pod Ministerstvo zdravotnictvi
a veénovala se nadchazejicim zménam. Byl navrzen novy koncepéni model, vcetné

akcnich planta pro rozvoj agentur domaci péce, tak aby nebyl dlouhodobé podfinancovan.

12



Novela zakona €. 48/1997 Sb., Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi a nova thradova

vyhlaska jisté jako jedny z mala kroki pomohou v rozvoji.

Do cervna roku 2022 byly pouze dvé moznosti indikace domaci péce. Prakticky,
registrujici 1ékar mohl indikovat domaci péci maximalné na dobu tii mésica, poté ji mohl
prodlouzit prakticky na neomezenou dobu (Koppl, 2021). Dalsim, kdo mohl predepsat
domaci péci, byl 1ékar z lizkového oddéleni, jenz pacienta propoustél. Nejdiive indikoval

na dobu ¢trnacti dnti, poté dle konzultaci prodlouzil (Kalvach et al., 2011).

Od 1. C¢ervence 2022 plati novela vyhlasky ¢. 55/2011 Sb. o Cinnostech zdravotnickych
pracovniku a jinych odbornych pracovnikd, ktera noveé umoziuje doporucit a ordinovat
domaci péci z fad 1ékatt s jinymi odbornostmi, jako jsou kupfikladu Iékafi z urgentniho
ptijmu ¢i ambulanct, lékati poskytujici pohotovostni sluzby a dalsi. Diky této novele bude
domaci péce dostupnéjsi pro vice druhd pacientd. Nové je mozné indikovat tuto formu
péce i lidem, aniz by byli pfedtim hospitalizovani. Nyni mize naordinovat domaci péci
na 14 dni nejen prakticky ¢i oSetiujici 1ékat, ale 1 1ékat z ambulance nebo urgentniho
pfijmu. V Casopisu Florence (2022) nezapomnéla autorka zminit ani nevyléCitelné
nemocné lidi, kterym 1ékati mohou indikovat paliativni péci az na tii mésice. VorliCek
et al. (2004) popisuji, ze v pripade vétsi spotieby materidlu ¢i zvySeni frekvence navstév
sestry je nutné pozadat revizniho lékare piislu§né pojistovny, u které je pacient pojistén

o navyseni kodu.

Holmerova a Valkova (2014) se zabyvaly v Metodice zdravotni péce pfesnym postupem
pii predepisovani domaci péce. OSetiujici 1ékar vyplni se v§emi informacemi a osobnimi
udaji poukaz pro vySetfeni/oSetfeni pro odbornost 925. Doplni taktéz pozadované
zdravotni vykony a uvede pfislusny kod z divodu materialovych naklada. Lékar urci
dobu platnosti poukazu. Na zakladé poskytnutych informaci I1ékar dale rozhodne,
zda sluzby domaci péce v nezménéné formé prodlouzi, zméni frekvenci navsteév

nebo piipadné rozhodne k ukonceni sluzeb domaci péce.
1.1.4 Vyhody a nevyhody domdci péce

V odborném clanku od Nybakkena, Strandase a Bondase (2018), ve kterém se autofi
zabyvaji dulezitosti vztahu klient a sester v domacim prostiedi, je zakladem kvalitniho
oSetfovatelstvi pravé vztah mezi klientem a sestrou, jenz je velmi rozdilny v domacim

a nemocnic¢nim prostiedi. Interakce mezi klientem a sestrou se vyznacuje jistou
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zvlastnosti, a to pravidelnosti, frekventovanosti a dlouhodobosti. Tento vztah je také
umocnén domacim prostiedim klienta, kde vznika jista diivéra nejenom s pacientem,

ale také s jeho rodinou.

Pro zajisténi holistické oSetfovatelské péCe je nezbytny spravny vztah mezi klientem
a sestrou. Prostfednictvim této interakce dokaze sestra snadnéji objektivné hodnotit
zdravotni stav, predpovidat, objasiiovat, chapat a adekvatné€ odpovidat na ptani, potieby
a obavy klienta. Klient a sestra si spole¢né€ buduji velmi divérny vztah, ve kterém dochazi
ke svéfovani si zivotnich ptibeha. To vSe vyzaduje ¢as. V nemocni¢nim prostiedi se nikdy
nevytvori takové pouto, jaké ma sestra s klienty v domacim prostfedi. Sestra je nasledné
schopna rozpoznat nevyslovené potieby, drobné zmeény, které by normalné mohly zastat
bez povS§imnuti. Diky ni je umoznéna v€asna pomoc a zamezeni zhorSeni zdravotniho

stavu (Nybakken, Strandas a Bondas, 2018).

Podle Bickové et al. (2010) predstavuje sestra pro fadu klientd v domaci péci spojeni
s okolnim svétem, nebot nektefi jsou uvéznéni ve svém domacim prostiedi
a jsou izolovani od vSech. Klienti oceriuji praci sester a vnimaji ji velmi pozitivné.
Uvédomuji si, ze péCe, jez poskytuji ostatnim, je narocna a jsou vdécni
za jejich obétavost. Sestry jsou jakymsi spojovacim ¢lankem mezi 1ékafem a pacientem.

Dochazi k pohotovému presunu aktualnich informaci od 1ékate k pacientovi a opacné.

Vyhodou domaciho prostredi je, Ze se klientovi snizi stres a zlepsi se jeho psychicky stav.
Zabrani se vzniku nozokomialnich nakaz, maladaptivniho syndromu a snizi se nepfiznivé
dopady hospitalizace. Neni otfesena klientova identita a duastojnost, jak tomu byva
v ustavnim prostredi (Haskovcova 2002). Dalsi velkou vyhodou domaéaci péce
je, ze se snizi vydaje na zdravotni péci, nebot v doméacim prostiedi je péce levnéjsi

nez v socialnim a zdravotnim zatizeni (Kalvach, 2004).

Sestra v domaci péci je vystavena i rodinnym krizim klienta, nebot’ nemoc ovlivni
nejenom vztahy, ale 1 Ccinnost a komunikaci celé rodiny. Odolné rodiny,
jez jsou vystaveny silnému stresu vzniklému z nemoci, zvladnou ucinné ustat celou
situaci. U slabsich rodin tato nelehka situace vede ke konfliktiim a nasledné ke krizi celé
rodiny. Sestra pak v rodiné vystupuje jako nestranik a je pro ni tézké vybalancovat stret
rodinnych prislusniki (Broekema et al., 2019). Stava se, ze starSi pacienti mnohdy

rozhoduji, zda o svém onemocnéni a 1é¢be informovat své rodiny (Wolff et al., 2009).
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Dal$i nevyhodou domaci péce pro sestry je stale se ménici prostiedi, ve kterém péci
poskytuji. Jedna se o narocné presuny mezi jednotlivymi klienty, nutné premistovani
vSech pomucek, materiali a odpadi a zodpovédnost pfi kazdodennim samostatném

rozhodovani se o zdravotnim stavu klienta (Bickova et al., 2010).

Shrnuti vyhod a nevyhod domaci péce dle Tothové et al. (2011) je nasledujici: Vyhodou
domdci péce je osobitost, duveérné prostiedi; snizeni stresu a lepsSi psychicka pohoda
klienta; kvalitni a divérna interakce mezi klientem a sestrou; blizky kontakt a soucinnost
rodinnych pfislusnika klienta; zaclenéni rodiny do pécCe; privétiva péce; zapojeni
dobrovolnikll; snizeni pfenosu nozokomialnich nakaz; rychlejsi hojeni; snizeni
hospitalizace a mensi financni vydaje za péci. Nevyhodou domdci péce je fyzicka
a psychicka zatéz sestry; riziko nedodrzeni 1é¢ebného rezimu; zhorseni zdravotniho stavu
klienta; vétsi vzdalenost od mista bydlisté pacienta do zdravotnickych instituci; ¢asova

narocnost pece.

Dragomirecka et al. (2020) uvadi, e domaci péce v Ceské republice je &im dal zadangjsi.
Predpokladaji, ze v budoucnosti se bude fadit mezi nejvyhledavanéjsi instituce,
které budou =zajistovat potfebnou péci pro klienty a jejich rodinné pftislusniky.
S tim souvisi i to, ze populace starne a rodiny 1 laicka vefejnost preferuji tuto neformalni
péci. Mezi dalsi davody, pro¢ se zvysi poptavka domaci péCe, patii fakt, ze narastaji
chronicka onemocnéni, vyviji se moderni technologie, méni se rodinné postoje a zvysuje

se ekonomicky tlak.
1.1.5 Zrizovatelé a poskytovatelé domaci péce

Podle Samankové et al. (2006) mohou byt zfizovatelem domaci péte pravnické nebo
fyzické osoby, dale statni instituce, kde zfizovatelem je stat (napfiklad polikliniky,
fakultni nemocnice, obce), cirkevni sdruzeni (Diakonie, Maltézsti rytifi, Cesk4 katolicka
charita) a v neposledni fadé nestatni instituce, kam spadaji humanitarni organizace

a obcCanska sdruzeni (Cesky Cerveny kiiz).

Domaci péce musi mit uzaviené smlouvy s pojistovnami, s praktickymi 1ékati a musi
byt zaregistrovana na pfislusném krajském uradé. Ztizovatel je povinen dodrzovat
hygienicko-epidemiologické a zdravotni podminky. Nedilnou soucasti je vypracovany
koncept, kde je jasné definovano materialni a technické vybaveni, zajisténi financovani

a obsazeni kvalifikovaného zdravotniho personalu, ktery se fidi odbornostmi
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zabezpeCujicimi vykony. Jednotlivé agentury domaci péce si mohou sami ur€it razné
sluzby, které budou lidem nabizet. AvsSak tyto sluzby musi byt zahrnuty v ceniku sluzeb,

ktery je povinna dodrzovat (Machova et al., 2011).

Poskytovatelé domaci pé&e jsou sdruzovany Asociaci domaci pége Ceské republiky (ADP
CR), jez nafizuje fadu podminek v oblasti etického a vzd&lavaciho hlediska.
Osetrovatelska péCe v domacim prostfedi je poskytovana multidisciplinarnim tymem
odbornikti — logopedy, socialnimi pracovniky, rehabilitaCnimi pracovniky, ergoterapeuty,
psychology, duchovnimi, 1ékati a sestrami (Misconiova, 2006). Domaci péce zajistuje
nejenom pecovatelskou, socialni, zdravotni a citovou péci, ale také by méla navodit pocit

davéry, lasky, psychické pohody a podpory (Truhlafova et al., 2015).

Nenahraditelnou péc¢i poskytuje rodina, partner ¢i blizci pratelé, ktefi se o své blizké
staraji dobrovolné. Tito lidé vyzaduji nejenom pocit podpory, ale také pochopeni a pomoc
(Truhlatova et al., 2015). O své blizké pecuji prevazné zeny ve veéku 36 az 64 let. AvSak
zeny ve veku 55 az 64 let jsou zjevn€ nejvice zatizené peCovanim o vlastni rodice. Stava
se, ze jeden Clovek se stard o vice osob najednou, coz je velmi psychicky narocné.
Je nezbytné, aby v rodiné fungovaly dobré vztahy a komunikace. Kvalifikované sestry
a jini peCovatelé by neméli opomijet 1 klientovu rodinu a jeho okoli. V prvni fadé by méli
rodinu informovat o odbornych poradnach anebo snizit peCovatelskou narocnost (Horova

et al., 2021).

Truhlafova et al. (2015) popisuji, jak by méla vypadat kvalitni doméci péce ze strany
rodinnych pfislusnikd. Stanovili tfi zakladni pravidla. Prvni pravidlo se tyka rodiny
a jejich prislusniku, ktefi musi dobrovolné chtit o nemocného pecovat. Toto rozhodnuti
muze ovlivnit pohlavi, pocit povinnosti, snahu pomoci od jinych ¢lend rodiny anebo také
nabozenské vyznani. Druhym pravidlem je zajistit financni prostiedky a pfizpusobit
prostfedi domova podle potieb nemocného. To vSe je velmi Casové narocné. Treti
pravidlo se zamétuje na dostatek informaci a praktickych dovednosti, jez jsou potfebné
k péc¢i o nemocného. Dusledkem nedostatku téchto kompetenci dochazi k psychickému

vycerpani a stresu.

V Ceské republice neexistuje zakonna povinnost starat se o naSe blizké, ale 1 presto
je peCovani o rodinné piislusniky povazovano za spoleCenské a etické pravidlo (Horova

et al., 2021).
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1.2 Role sestry v agentuie domdci péce

Suplerova a Machova (2013), které se zabyvaly vyvojem zdravotnictvi, dosly k nazoru,
ze role vSeobecnych sester proSla vyraznymi proménami. Diive byly sestry vnimany
jako dobrovolnice, jez pomahaly lidem, ale v dnesni dobé& jsou respektovany

jako samostatné jednotky 1ékarského tymu.

Dalo by se fict, ze sestra je oSetfovatelskym odbornikem a stava se soucasti klientovy
tézké zivotni situace. Sestra je informovéana o zdravotnim stavu klienta a spolecné
s 1ékafem nalézaji mozna feSeni. Sestra je pro klienta jistou spojkou mezi nim a lékatrem,
dadle proné) znamend nejenom oporu v psychické oblasti, ale také v odbornych
¢innostech (Zacharova, 2016). Sestry navazuji v domaci péci davernéjsi a blizsi vztahy s
klienty, ale 1 s jejich rodinami nez sestry ve zdravotnich zafizenich (Nybakken, Strandas

a Bondas, 2018).

Pro praci sestry je typické, ze hodnoti zdravotni potfeby, vykonavéa pokrocilou
oSetfovatelskou péci a provadi feSeni na miru v riznych domacnostech. Sestra musi byt
schopna po vstupu do klientova domova vyhodnotit situaci, zaznamenat zdravotni
potfeby a zhodnotit veskeré zmény u klienta. Prostfednictvim doméaciho oSetrovatelstvi

sestra vnima vice faktori nez sestry v nemocnici (Fjertoft et al., 2021).

Karnetova (2012) ve své publikaci zminuje, ze sestra v domaci péci poskytuje primarni,
sekundarni a tercialni prevenci. Participuje na dispenzarni, 1éCebné, rehabilitacni,
diagnostické, neodkladné a preventivni 1é€bé v klientové domécim prostiedi. Samostatné
organizuje, komplexné zkouma socialni a zdravotni péci, tidi oSetfovatelskou Cinnost,
protoze pracuje bez odborného dohledu v domacim prostiedi. Sestra by méla
byt rozhodna, méla by umét planovat, zhodnotit problémy a zodpovédné pracovat

s informacemi. Zasadnim prvkem oSetifovatelstvi v domaci péci je kolektivni spoluprace.

Podle Kalvacha et al. (2011) by mély mit sestry nasledujici dovednosti — soustfedénost,
empatii, samostatnost, presnost, jistotu, rozvaznost, rozhodnost, komunikaci, pohotovost,
obratnost a schopnost socialniho kontaktu. Imramovskd a Machova (2015) uvadi,
ze s rostoucimi pozadavky na profesi vSeobecné sestry je nutné, aby se zdokonalovaly

také v oblastech psychologie, komunikace a poradenstvi.

Je nutné, aby sestry mely specializované znalosti o klinickych postupech a 1ékaiskych

zakrocich, jez vykonavaji v domacim prostfedi klienta. Pod pokroCilymi postupy
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si 1ze predstavit naptiklad intravenodzni terapii, enteralni vyzivu, podavani injekci, doméaci
dialyzu i 1éky proti neustalym bolestem (Fjertoft et al., 2021). K dalsim vykonim sestry
patii odbéry biologického materidlu, méfeni krevniho tlaku, provadéni bandazi,

odetfovani akutnich i chronickych ran (Sedova, 2020).

Nedilnou soucasti edukace je také oSetieni klienta se stomii, s permanentnim mocovym
katetrem, po amputaci, pfi pouzivani inkontinenc¢nich pomucek, pii aplikaci inzulinu
a jinych léCivych prostiedkd, dodrzovani zdravé vyzivy, hydratace a dalsi. Klient se diky
domaci péci nemusi presouvat sanitkou do zdravotnickych zafizeni a zistava v pohodli
domova (Markova et al., 2009). Veskeré provedené ukony se musi evidovat

v dokumentaci klienta a nasledné se vykazuji zdravotni pojistovné (JaroSova, 2007).

Déle musi sestra proSkolit o spravné a bezpecné mobilit¢ klienta. Nazorné vysvétli,
jak se pouzivaji jednotlivé kompenzacni pomucky. Ke spravnému pochopeni techniky
je nutné dostateCné objasnit dany problém a zaroven poskytnout moznost nacviku
potiebnych dovednosti (Markova et al., 2009). Pfedchazi vzniku prolezenin a aplikuje

klyzmata (Radce pacienta, 2019).

V dnesni dobé je na vSeobecné sestry vyvijen velky tlak, nebot musi byt vybaveny
znalostmi a odbornostmi tak, aby mohly samostatné rozhodovat a jednat na misté. Musi
byt velmi psychicky odolné (Mundilova, 2015). Sestry musi feSit nejenom zdravotni

potize klienta, ale setkavaji se i s jejich slozitou socialni situaci (Briha a Proskova, 2011).

Role sestry je zatézujici psychicky, ale také fyzicky. Timto tématem se zaobiral i vyzkum,
jenz byl zvefejnén v Casopise Florence (2015). Nepfimétena fyzickd zatéz je ziejma
pravé z toho divodu, Ze je sestra na pacienta sama a pii manipulaci a rehabilitaci
ma k dispozici minimalni mnozstvi kompenzacnich pomucek. Nepfimérena psychicka
zat€z byla popsana z duavoda feSeni konfliktnich situaci, s cestovanim autem
a s tim spojenou casovou tisni a v neposledni fadé manazerskou Cinnosti, ktera pokracuje
po piijezdu domu, a to z divodu organizace prace na dalsi den a zaznamenavani oSetfent,

jez v dany den prob&hlo (Imramovska a Machova, 2015).

Aby sestra uspésné vykonavala svoji profesni roli, méla by dbat na urcité zasady,
jez ve své publikaci vymezili Drlikova et al. (2016). Univerzalismus se fadi do prvni
zasady, ve které je dulezité, aby sestra nékoho vice neupfednostiiovala. Sestra by se méla

chovat ke vSem klientim stejné. Dalsi zasadou je sociocentrizmus, ktery 1ze prelozit také
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jako kolektivni orientace. Sestra by meéla pii své praci vychazet predevsSim z potreb
klienta, nikoliv ze svych zajmu a ptani. Posledni zasada zachycuje emocionalni neutralitu
sestry. Je to schopnost, kdy si sestra nevytvari vnéj§i ani vnitini zasady, ale umi

si zachovat svou citovost pod rozumovou kontrolou.

Koncepce domaci péce uvadi nutnost posileni role sestry v domaci péci,
aby byla zaji§téna maximalni mozna mira a kvalita péce, a tim doslo k co mozna
nejdelSimu umoznéni setrvani pacienta v jeho vlastnim socialnim prostredi (Koncepce

domaéci péce, 2021).
1.2.1 Charakteristika jednotlivych roli sestry

Profese sestry zahrnuje urcity systém roli, predpokladané rolové chovani dané
spolecenskym statutem povoldani. Role jsou urceny objektivnimi pozadavky spolecnosti
a jsou historicky podminéné (Farkasova, 2005, s. 180). Sestra v doméci péci by si méla
uvédomit, jakou profesni roli zrovna zastava. Nasledné by se s ni méla ztotoznit tak, aby

nedoslo k porusovani danych pravidel (Plevova et al., 2018).

Sestra edukatorka musi spliiovat stale vyssi pozadavky. Méla by mit znalosti a dovednosti
z oSetfovatelstvi, trpélivost, zruCnost, kladny vztah klidem a méla by umét fesit
problémy. Sestra vzdélava klienta a jeho rodinu. Motivuje ke zmeéné v souvislosti
se zdravim klienta. Dulezité je, aby klient vroli edukanta mél zajem
si informace vyslechnout. Rodinni prislusnici by se méli zapojit do edukacniho procesu,

a to tak, aby oSetfovatelska péce byla co nejefektné&jsi (Svérakova 2012).

Sestra poskytovatelka oSetiovatelské péce se snazi sestavovat a realizovat plan
oSetfovatelské pécCe, dale se snazi uspokojovat potieby klienta. Zabezpecuje zakladni,

specializovanou 1 vysoce specializovanou péci (Vytejckova et al., 2011).

Sestra navrhovatelka zmén je hned po lékafi prvni, jez provadi vstupni rozhovor
v domécim prostiedi klienta. Doporucuje pripadné zmény, které jsou v zazemi klienta
nutné, aby mohlo dojit ke kvalitni oSetfovatelské péci. Jedna se naptiklad o vybaveni
kompenzacnich pomucek, umistnéni polohovaciho ltzka a dalsi (Asociace domaci péce

CR, © 2023).
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Sestra manazerka je dle Ondriové a Fertalové (2021) vedouci sestrou, ktera hodnoti
sestry, tak aby se dosdhlo pozadované urovné a kvality oSetfovatelské péce. Sheppard
(2020) upozoriiuje na to, ze spravné nastudovani standard a dokumenti je klicové
pro uspésnou manazerku domaci péce. Dale zdiraziuje vyznamnost v zaznamenavani
do dokumentace klienta. Absence tohoto zdznamu by mohla zpisobit velké potize pro
zdravotni stav klienta. Podle Hekelové (2012) musi byt sestra schopna fesit problémy jak
s klientem a jeho rodinou, tak s kolegy. Time-management a komunikace jsou nedilnou

soucasti uspesné sestry manazerky.

Sestra advokdtka se stava klientovym obhajcem a ochrancem jeho prani a poteb. Neméla

by narusit klientovu daveéra (Farkasova, 2005).

Sestra vyzkumnice provadi vyzkumnou ¢innost v ramci oSetfovatelstvi. Cilem je hodnotit
kvalitu oSetfovatelské péce, oveéfovat oSetfovatelské modely, provérovat zatéz
oSetfovatelského personalu, zaobirat se vysledky védeckych vyzkuma, vytvaret

vzdélavaci modely fizeni managementu a dalsi (Pochyl4, 2005).

Sestra komunikatorka musi volit vhodné zplsoby komunikace tak, aby byla
co nejefektivnéjsi. Sestra by méla zjednodusit jazyk a nepouzivat na klienta odborné
terminy, dale by méla vynechat pfebyte¢né informace a mély by vyuzivat také zpétnou
vazbu (Plevova et al., 2018). Sestra v doméaci péci by méla byt vybavena schopnosti,

jak vhodné a empaticky sdélovat Spatné informace (Kabelka et al., 2022).
1.2.2  Osetiovatelsky proces v domdci péci

Osetiovatelsky proces v domaci péc¢i klade duraz na individualizaci péCe v souladu
s potfebami pacienta a jeho rodiny. Sestra pracuje ve spolupraci s dalSimi cleny
zdravotniho tymu a integruje do pécCe 1 aspekty socialni, emocionalni a environmentalni.
Tento systematicky pfistup je kliCovy pro poskytovani kvalitni a komplexni péce

v doméacim prostiedi.

Poté, co Iékar indikuje domaci péci, stanicni nebo vrchni sestra domaci péCe navstivi
klienta v jeho domacnosti. V pfipadé€, ze klient je v dobé indikace jesté hospitalizovan,
domaci péce se zahajuje v den nasledujici po propusténi klienta, nebo bezprostfedné
po provedeni jednodenniho zakroku. Zmapuje jeho zdravotni, socialni a zivotni situaci.
Zrealizuje vstupni pohovor, prostuduje socialni anamnézu a dané vySetieni klienta.

V zavéru posoudi klientovo socialni prostiedi, ve kterém se nachazi. Musi zhodnotit,
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zda je domacnost dostatecné prizpusobena k provadeéni oSetiovatelské péce v domacim
prostiedi. Pokud ne, je nutné provést zmény jako je napiiklad umisténi ltzka, vypujceni
kompenzacnich pomucek nebo pfistroji a dalSi. Sestra obeznami klienta s Cetnosti
domaci péCe a informuje o planovanych vykonech. Agentura domaci péce, klient
a jeho rodinni pfislusnici se spolupodileji na oSetfovatelském planu, jenz zahrnuje

nejenom odbornou péci, ale také tu laickou (Kalvach et al., 2011).

Podle Linhartové (2007) je do oSetfovatelského procesu zaclenén cely multidisciplinarni
tym. Stejné jako sestry ve zdravotnickych zafizenich si pocinaji 1 sestry v domaci péci
pii zajisténi oSetfovatelského procesu. Proces je rozdélen do péti zakladnich stadii —
hodnoceni pacienta, diagnostika problému, planovani oSetfovatelskych aktivit, realizace
planu a zavérecné posouzeni klientova stavu a efektivity 1éCby. Tento postup
je celosvétové respektovan, nebot je uznavany 1 mezindrodnimi standardy ANA

(American Nurses Association).

Zhodnoceni pacienta patii do prvni faze oSetfovatelského procesu v domaci péci. Sestra
posuzuje v domacim prostiedi klienta nejenom subjektivni, ale také 1 objektivni
informace. Jde o zmapovani jeho domaciho prostfedi, pfistup klienta a jeho rodinnych
prislusnikti, fyzické vySetfeni jako je meéfeni tlaku, pozorovani klienta a dalsi.
Podle téchto znalosti o klientovi 1ékatf nasledné vymezi rozsah oSetfovatelské péce.
V ptipad€ nutnosti doporuci, ze se musi zafadit 1 dal$i poskytovatelé domaci péce.
Po této konzultaci je jiz na sestfe domaci péCe, aby obeznamila klienta a jeho rodinu
s danym vysledkem. SpoleCné vytvori plan oSetfovatelské doméaci péce (Vorosova,

Solgajova a Archalousova, 2015).

Druhou fazi oSetfovatelského procesu je stanoveni diagnézy problému, kterd vzdy
reaguje na jednotlivé problémy daného pacienta. Diagnoza charakterizuje nejenom
soucCasny problém, ale také se zabyva moznymi komplikacemi, kterym se snazi prede;jit.
Cilem je maximalni spokojenost klienta. Ceska republika se od roku 2005 fidi podle
klasifika¢niho systému NANDA II (North American Nursing Diagnosis Association),
kde nalezneme aktualné 13 oblasti, 47 tfid a 235 diagnéz. Soucasti jsou 1 stanovujici
znaky, definice a rizikové faktory. Zodpovédnost pii stanoveni oSetfovatelské diagnozy

prebira sestra (Vorosova, Solgajova a Archalousova, 2015).

Sestra dale postupuje tak, ze zhotovi individualni plan oSetfovatelské péce pro klienta

a jeho rodinu, jenz je ur€en pfimo na miru podle jeho diagnozy. Nedilnou soucasti planu
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jsou dlouhodobé a kratkodobé cile 1é¢by. Cilem je prevence vzniku komplikaci, podpora,
udrzeni nebo navraceni zdravi. Aby byla l1écba co nejefektnéjsi, je velmi podstatné
svédomite zvazit a urcit ten nejvhodnéjsi zpisob péce. Diky vhodné stanovenym cilim

se zabezpeci navaznost péce a prokazatelné vysledky 1é¢by (JaroSova, 2007).

Tteti fazi oSetfovatelského procesu je samotna realizace sestaveného planu. Sestra se drzi
daného postupu planovanych cCinnosti. Je ziejmé, ze ne vzdy musi striktné dodrzet
stanoveny plan, nebot musi umét pohotové reagovat na aktualni situaci a poté zajistit
adekvatni péci i nad ramec puvodniho planu. VSe musi byt pfesné zdokumentovano.
Osetrovatelsky proces, ktery vykonava sestra, se Cleni do pfimé a nepifimé péce.
S nepfimou péci se sestra setka mimo domaci prostfedi klienta. Nepfimou péci definuji
veskeré Cinnosti, mezi které lze zafadit porady v ramci multidisciplinarniho tymu,
konzultace se specializovanymi pracovniky a mnoho dal§iho (Vorosova, Solgajova

a Archalousové, 2015).

Osetrovatelsky proces obsahuje i1 zavéreCnou fazi, a tou je celkova evaluace.
Prostrednictvim toho se vyhodnoti efektivita €i bezvyslednost dané 1écby. Mohou se urcit
potencionalni potfeby klienta. Pfedem stanovené cile jsou srovnavany s vysledky,
které posuzuje multidisciplinarni zdravotnicky tym. Toto hodnoceni slouzi i pro klienta

a rodinné prislusniky jako zpétna vazba (JaroSova, 2007).
1.3 Soucasné vzdeélavani vS§eobecnych sester

Soucasné vzdélavani vSeobecnych sester je adaptivni a reaguje na zmény ve zdravotni
péci a spolecnosti. Cilem je pfipravit sestry na komplexni a vyznamné role v poskytovani
péce a podporovat jejich odborny a osobni rozvoj. SpoleCnost se bez vSeobecnych
sester neobejde. Sestry by mély umét zasady 1 praxi vefejného zdravotnictvi,
protoze jsou s nimi v nejbliz§im kontaktu. Kvalita poskytované péce je zavisla
na neustalém vzdélavani se a odborné pripravé zdravotnickych pracovnikd. A nejenom
to, zapotiebi je dale meziresortni spoluprace, celozivotni vzdélavani, zlepSeni

komunikace a zajisténi specialisti (Drahos, 2018).

Po ukonceni stfedni Skoly s maturitou 1ze nasledné pokracovat na vyssi odborné Skole
neboli VOS, ktera trva 3 roky a zakonéuje se absolutoriem. Absolvent zisk4 titul DiS. —
diplomovany specialita v oboru vSeobecnd sestra (Plevova et al., 2018). Od =zari

2017 se setkavame s takzvanym modelem 4+1, ktery je pfislusny pro ctyflety obor
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prakticka sestra a poté se studuje pouze 1 rok na vyssi odborné skole. Absolvent ziska

stejny titul, DiS. (Zakon ¢. 201/2017 Sb.).

Dal§im moznym studiem v profesi vSeobecna sestra je studium na vysoké Skole
v bakalarském studijnim programu VSeobecné oSetrovatelstvi. Bakalarské studium trva
tfi roky a je zakonceno statni zavéreCnou zkouskou a obhajobou bakalarské prace.
Nedilnou soucasti studia je povinna odborna praxe v rozsahu od 2 300 az 3 000 hodin
v nemocnicich ¢i v podobnych zdravotnickych zafizenich. Absolvent ziska titul Bc.,

ktery se uvadi pred jménem (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2022)

Po ziskani tohoto titulu Ize navazat na magisterské studium, jez trva dva roky a opét konci
statni zavéreCnou zkouskou a obhajobou diplomové prace. Navazujici magisterské
studium ve specializaci vieobecné sestry se zamé&fenim na domaci péci v Ceské republice
je kliCovym programem pro rozvoj odbornych kompetenci zdravotnického personalu,
zejména v souladu s vyhlaskou €. 39/2005 Sb. a jeji novelizaci, vyhlaskou ¢. 31/2010 Sb.
Tento program poskytuje pokrocilé vzdélani v oblasti oSetfovatelské péce, planovani
a koordinace domaci péce, a fizeni péce o chronicky nemocné a starsi pacienty. Duraz
je kladen na teoretické znalosti 1 praktické dovednosti, které jsou nezbytné pro efektivni
poskytovani zdravotni péce v domacim prostiedi. Vysoké skoly jako Karlova univerzita
v Praze, Masarykova univerzita v Brn€, Univerzita Palackého v Olomouci a Zapadoceska
univerzita v Plzni nabizeji programy, jez zahrnuji klinické staze a praxe, ¢imz zaji§t'uji,
ze absolventi jsou pfipraveni na specifické vyzvy domaci péce. Absolventi tohoto studia
jsou vybaveni nejen odbornymi znalostmi, ale i schopnostmi potfebnymi pro fizeni
aimplementaci péCe, coz vyznamné piispiva ke zlepSeni kvality zivota
pacientt v jejich domacim prostiedi (Vyhlaska ¢. 31/2010 Sb.). Student pak jesté muze
pokracovat se studiem, které je orientovano na vyzkumnou a védeckou cast. Studium
je zakonCeno doktorskou zkouskou, obhajobou disertacni prace a ziskanim titulu

Ph.D. (Plevové et al., 2018).

Rada Evropy se domluvila na smémici, kde se sjednotily podminky pro kvalifikaci
avzdélavani sester. Zamérem bylo dosazeni srovnatelné urovné kvality poskytovani
oSetfovatelé péce. Diky tomu dostaly sestry prilezitost volného pobytu v ramci Evropy
(Kutnohorska, 2010). Odbornou zptsobilost v§eobecné sestry upravuje zakon ¢. 96/2004

Sb., o podminkach =ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékatskych

23



zdravotnickych povolani a k vykonu cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni

péce a o0 zméné nékterych souvisejicich zakonu (Bruha a Proskova, 2011).

V bfeznu 2011 nahradila vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o c¢innostech zdravotnickych
pracovniki a jinych odbornych pracovnikd vyhlasku ¢. 424/2004 Sb. Vyhlaska
definovala néaplii a kompetence zdravotnického povolani a rozdélila jej na vykon
s odbornym dohledem a na vykon s pfimim vedenim. Dfive se to uvadélo jako vykon

bez piimého vedeni nebo odborného dohledu (Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb.).

V zékoné bylo definovano 1 celozivotni vzdélavani, které bylo povinné pro vsechny
zdravotnické pracovniky. Jeho dodrzovani se dalo snadno dohledat v Registru
zdravotnickych  pracovnikli  zpusobilych  k vykonu zdravotnického  povolani
bez odborného dohledu v Néarodnim centru oSetfovatelstvi a nelékaiskych
zdravotnickych odborti v Brné. Prostiednictvim tohoto registru se obdrzelo osvédceni
k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Osvédceni vydavalo

Ministerstvo zdravotnictvi a bylo vetejné (Mamulova, 2017).

Dne 1. zatfi 2017 vstoupil v t€innost zakon ¢. 201/2017 Sb. Ptijetim tohoto zakona byla
zruSena registrace nelékarskych zdravotnickych pracovniki a také kreditniho systému.
Poskytovatel zdravotni sluzby vSak nadale musi zajisStovat svym zaméstnancim
celozivotni vzdélavani, nebot je stale povinné, kontrolované a planované,
i presto, ze se neziskavaji kredity (Zakon ¢. 96/2004). Podle Ministerstva zdravotnictvi
CR (2015) se stal kreditni systém spise honbou za kredity, nez aby to mélo piinos
do praxe. Noveé se vytvoril Narodni registr zdravotnickych pracovniki, ktery je soucasti
Narodniho zdravotnického informacniho systému, kde jsou pfesunuty veskeré informace
z puvodniho Registru. Prestalo se vystavovat osveédceni k vykonu bez odborného dohledu

(Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2022).

V dne$ni dob€ je celozivotni vzdélavani a kvalifikaéni vzdélavani sester tizivou
zalezitosti. Diky novele zdkona ¢. 96/2004 Sb., ktera zacala platit od zafi roku
2017, se markantné zmeénily podminky v ziskavani odborné zpusobilosti k vykonu
povolani vSeobecné sestry. Stfedoskolské vzdélani jiz nestacilo k ziskani kvalifikace
vSeobecné sestry. Absolventi stfedni zdravotnické Skoly se po ukonceni studia stali
z pivodniho zdravotnického asistenta praktickou sestrou. Po ziskani odborné

zpusobilosti mize prakticka sestra vykonavat svou profesi bez odborného dohledu.
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K vykonu povolani vSeobecné sestry bylo nové povinné ziskat odborné vzdélani

na vyssich odbornych Skolach nebo vysokych skolach (Zakon ¢. 96/2004 Sb.)

V prabéhu piipravy novely se ozvalo nékolik zastupct odbornych organizaci a spolki
zastupujicich nelékarské zdravotni profese, které nesouhlasily s touto chystanou zménou.
Mezi nimi byli napiiklad zastupci CASu (Cesk4 asociace sester), Spolku vysokoskolsky
vzdélanych sester a Asociace vysokoSkolskych vzdé€lavateld nelékarskych
zdravotnickych profesi. Divodem byl strach ze sniZeni kvality vSeobecnych sester
a poskytované zdravotni péce (Medical Tribune, 2016). Dalsi pficinou obavy byla nizka
dostupnost aktualnich odbornych informaci pro sestry (Sochmanova, 2017). Hekelova
(2018) tento pfistup zduvodnila, Ze si vedouci pracovnici neuvédomuji vyznamnost
celozivotniho vzdélavani. Zdrojem této novely byl nedostatek vSeobecnych sester a usili
Ministerstva zdravotnictvi urychlit nastup nelékatskych pracovnika do praxe. Cilem bylo

zvySsit pocet vSeobecnych sester, zkvalitnit a stabilizovat vzdélavani (Karpiskova, 2017).
1.3.1 Koncepce osetiovatelstvi Ceské republiky

V Ceské republice je poskytovani domaci zdravotni péce stale dalezit&j§im segmentem
zdravotni sluzby. V roce 2023 bylo evidovano pfiblizné 1 600 agentur domaci péce.
Tyto agentury zaméstnavaly zhruba 4 000 vSeobecnych sester. Tento pocet je odvozen
z koncepce domaci péce a dat z UZIS, jeZ ukazuji stabilni rist personalu v této oblasti.
V roce 2022 bylo v ramci domaci péce oSetieno priblizné 180 000 pacientt. Tento pocet
zahrnuje pacienty rizného veéku a s riznymi zdravotnimi problémy, pfiCemz hlavni Cast
tvori starSi pacienti a pacienti s chronickymi onemocnénimi. Tyto udaje jsou zakladem
pro planovani a rozvoj domaci péce v nasledujicich letech, kdy se ocekava dalsi narast
poptavky po téchto sluzbach kvuli starnouci populaci a rostoucim narokiim na kvalitu

péte (Ministerstvo zdravotnictvi CR, 2023).

Dne 27. dubna 2021 Ministerstvo zdravotnictvi schvalilo novou Koncepci oSetifovatelstvi
a nahrazuje tak ptivodni z roku 2004. Koncepce se zaméfuje na zdravotnicka povolani,
mezi ktera zafazujeme vSeobecnou sestru, praktickou sestru, détskou sestru, oSetfovatele
a sanitafe. Cilem tohoto dokumentu je charakterizovat soucasny stav ceského
oSetfovatelstvi, predpovédét vyvoj v budoucich letech, doporucit urcité postupy
ke zlepSeni oSetfovatelské péce a podporit postaveni sester ve spole¢nosti (Koncepce

oSetrovatelstvi, 2021).
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Hlavni ulohou koncepce je predev§im vzdélavani a praxe, ktera je zavisla na spolupraci
vSech zucastnénych. Nedilnou soucasti jsou vyznamné investice do vzdélavani sester,
protoze jsou v rozporu s kompetencemi a dale se zvySujicimi potfebami pacientu.
Vyznamna Cast je vénovana i samotné motivaci budoucich sester, dale fesi navySeni
kapacit na vyssich odbornych a vysokych Skolach a zajisténi dostatku volnych mist
ke studiu. V koncepci doporucuji zménu v oblasti studia, aby se rozsifily znalosti.
Studium se ma zaméfit nejenom na teoretickou cast, kterou by mél provazet kvalitni
prednasejici, ale také se vénovat predevsim praktické Casti. Odborna praxe by se méla
vykonavat ve zdravotnickych zafizenich a studenti by se méli ucit komunikaci s cilovou

skupinou (Koncepce osetrovatelstvi, 2021).
1.3.2 Kompetence sester v agenturdch domdci péce

V soucasnosti jsou kompetence vSeobecnych sester velmi diskutovanym tématem.
Jde o zvySeni a roz§ifeni kompetenci, které je zavislé na fadném vzdéelavani vSeobecnych
sester (Hekelova, 2015). Kompetence v§eobecné sestry urCovala témér tficet let smérnice
¢. 10/1986. V roce 2004 ji nahradila vyhlaska ¢. 424/2004 Sb., ktera vymezuje ¢innosti
zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikd. Vyhlaska popisuje nékolik
vykonu — bez indikace 1ékare, na zaklade indikace 1ékare, realizace pod dohledem lékare,

dohled sestry se specializovanou zpusobnosti (Vyhlaska ¢. 424/2004 Sb.).

Aktualizace kompetenci sester se uskutecnila v roce 2017, kdy byly sestry uschopnéné
vykonévat bez odborného dohledu a indikace nasledujici Cinnosti: oSetfovat vSechny
veékové kategorie klientd se zavedenym mocCovym katétrem (vCetné realizace vyplachti
mocového méchyrte), odsavat sekrety z permanentni tracheostomické kanyly u klientd
star§ich tfi let, navrhovat a predepisovat vhodné kompenzacni pomicky a seznamovat
se s anamnézou klienta. Bez odborného dohledu na zakladé¢ indikace 1ékafem muze noveé
sestra odstrariovat stehy u ran hojicich se per primam, drenti (s vyjimkou oblasti hlavy
a hrudi), poskytovat oSetfovatelskou péci v domacim prosttedi klienta, dopomahat 1ékari
pfi aplikaci transfuznich pfipravk(i a v neposledni fadé zavadeét periferni zilni katétr

osobam star§im tfi let (Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb.).

Mezinarodni rada sester (The International Council of Nurses — ICN) byla zalozena v roce
1899 v Londyn&. Organizace nyni sidli v Zenevé a shromazd'uje celkem 128 zemi, mezi
nimiz je i Ceskd republika. Zabyva se podporou a rozvojem ofetiovatelstvi na

mezinarodni urovni. Ceska asociace sester se piipojila v roce 1994. V roce 2003 byl
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vydan dokument, ktery charakterizuje kompetence vieobecnych sester (CAS, 2021).
Podle Alexandra a Rucimana (2003) 1ze kompetence roz€lenit do tii oblasti — profesional

rozvoj; poskytovani a management péce; profesni, eticka a zakonna praxe.

Profesionalni rozvoj zahrnuje kontinualni vzdelavani, které znamena, ze se celozivotné
vzdélava a vzdélava studenty a dalsi kolegy, publikuje odbornou literaturu. Dale sem patfi
profesionalni zdokonalovéni, jez pomaha s vyzkumem a srozvojem oSetfovatelstvi.
A v neposledni fadé zahrnuje zvySovani kvality, nebot sestra je dostatecné kvalifikovana
a vzdélana, své znalosti uvadi do praxe a proskoluje zdravotnicky personal

na celozivotnim vzdélavani, ucastni se tvoreni standardu.

Poskytovani a management péce je charakteristicky z osobnostnich vlastnosti sestry,
z jejich teoretickych a praktickych znalosti a dovednosti, umi fesit problémy, ma kritické
mySleni, stanovi si priority pii oSetfovatelské péci. Poskytovani péce probiha v ramci
oSetfovatelského procesu, jenz ma za cil nejenom podpofit zdravi, predchazet nemocem,
ale také navratit zdravi a zmirnit bolest. Management péce spolupracuje meziresortn¢.
Sestra zabezpecuje vSechny hygienicko-epidemiologické podminky, zajiStuje podani
1ékti, zamezuje rizikiim spojenym s nosokomialni nakazou, pfedchazi padim u klient(,

celkove vytvari bezpecné prostiedi.

Profesni, eticka a zdkonna praxe — zakonna praxe, kde sestra dodrzuje pfislusnou
legislativu, zakony, vyhlasky o oSetfovatelské péci. V profesni praxi sestra zodpoveédné
pristupuje ke své praci. A v etické praxi sestra respektuje prava, potieby a prani klienta,
je vybavena komunika¢nimi schopnostmi, empatii a osobnostnimi vlastnostmi

a dovednostmi (Alexandr a Ruciman, 2003).

Dle Miksové et al. (2014) realizuje vSeobecnd sestra ve své praxi Ctyfi zakladni
kompetence — kooperativni (zavislé), autonomni (nezavislé), kompetence v oblasti fizeni
oSetfovatelské péce a kompetence v oblasti vyzkumu. Podle Narodni soustavy povolani
(2017), kterou spravuje Ministerstvo prace a socialni véci Ceské republiky, jsou zminény
kompetencni pozadavky na vS§eobecné sestry nasledovné: mékké kompetence (osobnostni,
interpersonalni, vykonnostni); odborné dovednosti (osm kvalifikaCnich urovni +
ekonomické povédomi, zpusobilost k fizeni osobniho auta, pravni zpusobilost atd.);

digitalni kompetence; odborné znalosti (teoretické védomosti).
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1.4 Celozivotni vzdeélavani

Celozivotni vzdélavani je definovano jako ...pribéiné obnovovani, zvySovani,
prohlubovani a dopliiovani védomosti, dovednosti a zpusobilosti zdravomickych
pracovnikii a jinych odbornych pracovnikii v prislusném oboru v souladu s rozvojem
oboru a nejnovéjSimi védeckymi poznatky (Zakon ¢&. 96/2004 Sb., s. 1466).
Jde o uvédomeély celozivotni proces, diky kterému lze rozvijet zajmy, védomosti,
dovednosti, zku§enosti, navyky a formovat si osobnost (Zormanova, 2017). Dle paragrafu
53 je celozivotni vzdélavani povinné pro vSechny zdravotnické a nelékarské pracovniky
ve zdravotnictvi (Profimedea.cz, 2010). Celozivotni vzdélavani realizuji akreditovana
zafizeni, poskytovatelé zdravotnich sluzeb nebo jiné pravnické Ci fyzické osoby, v oblasti

jinych resortil nez ministerstva (Zakon ¢. 96/2004 Sb.).

Dne 1. zafi 2017 byl vydan novy zékon ¢. 201/2017 Sb., kterym byl zménén zakon
€. 96/2004 Sb. Prijetim tohoto zdkona byl zruSen kreditni systém a registrace
nelékaiskych zdravotnich pracovnikii. 1 pfes tyto velké zmeény zustava celoZivotni
vzdélavani stale povinné. Ze zakona stat neprovadi kontrolu, ale kazdé jednotlivé
zdravotnické zafizeni si stanovi podminky pro kontroly nad dodrzovanim této povinnosti.
Celozivotni vzdélavani je podfizeno zakoniku prace, diky tomu je mozné
ve zdravotnickych zafizenich tyto vzd&lavaci akce planovat a financovat (Snajdrova,

2017).

Podle Vetesky (2016) se se zvySujicim vékem Cloveéka snizuje zajem o uceni a vzdelavani.
Je potieba si vysvétlit dva rozdilné terminy — celozivotni u€eni a celozivotni vzdélavani,
které na evropské urovni pfinas§i vyznamné zmeény. Celozivotni vzdélavani znamena
organizované a umyslné ziskavani védomosti a znalosti. Veteska (2016, s. 97) jej definuje
slovy, ze je to cilevédomd a institucionalizovand aktivita, pri které se realizuje
to,co spolecnost povazuje za dilezité. Celozivotni uceni lze vysvétlit jako wvnitini
psychicky proces, ktery je zavisly na vyvoji jedince a spolecnosti. Jde o aktivni ucent,
behem kterého si vytvafime znalosti a zkuSenosti tykajici se urCitych situaci. Souvisi

s osobnostnim rastem cloveka (Veteska, 2016).

Celozivotni vzdélavani lze rozd€lit na neformalni, formalni a informalni vzdélavani.
Neformalni vzdelavani nenahrazuje uplny stupen vzdélani, lze se vzdelavat pouze
prostfednictvim workshopt, kurzil, seminait a dalSich. Formalni vzdélavani je primarni,

sekundarni a tercialni, je definovano legislativou, nebot probiha ve Skolskych institucich.
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Informéalni vzdélavani neni koordinovano ani organizovano zafizenim. Informace cerpa

z kazdodennich zkuSenosti a Cinnosti pii praci a ve volném case (Veteska, 2016).

Zvlasté vSeobecné sestry musi byt pfipraveny reagovat na neustaly vyvoj oboru. Nelze
predpoveédét potieby na kvalifikace, proto je velmi dulezité na tyto zmény reagovat

celozivotnim ucenim (Palan, 2007).
1.4.1 Formy celoZivotniho vzdélavani v oSetiovatelstvi

Navazujici studijni programy jsou také soucasti celozivotniho vzdélavani. Podle zdkona
jde o obory vysSich odbornych skol a akreditované bakalarské, magisterské a doktorské
studijni programy (Zakon ¢. 96/2004 Sb.). V zakoné ¢. 96/2004 Sb. jsou definované
jednotlivé formy celozivotniho vzdélavani, mezi které patii — samostudium odborné
literatury, tucast na konferencich, Skolicich akcich, sympoziich a kongresech,
pedagogickad, védecko-vyzkumna a publikacéni ¢innost, certifikované kurzy, specializacni
vzdélavani, odborné staze v akreditovanych zafizenich, e-learningovy kurz, odborné

staze a praxe, vypracovavani standardu nebo nového postupu a inovacni kurzy.

Samostamé studium odborné literatury se tadi mezi nejdostupnéjsi, nejrozsirenéjsi
a nejjednodussi zpusob, kdy sestry mohou Cerpat ze studii, knih a Casopistu (Jelinkova,

2021).

Odborné stdze jsou vhodné pro ziskavani specializované, odborné ¢i zvlastni odborné
zpusobilosti k urcité Cinnosti, ktera probiha v akreditovanych zafizenich. Staz probiha
na jiném pracovisti, nez kde sestra vykonava svou praci. Sestra diky nim zdokonaluje

své znalosti a dovednosti (Jelinkova, 2021).

Certifikované kurzy jsou zéavislé na akreditaci. Vzdélavaci program vymezuje ¢lenéni
po teoretické a praktické strance, délku povinné praxe, rozsah a typ zdravotnického
pracovisté. Na certifikovanych kurzech se po skonceni obdrzi certifikat,
ve kterém jsou uvedené zdravotnické kompetence, k nimz ziskava odbornou zptsobilost.
Ministerstvo zdravotnictvi pravidelné zvefejiiuje seznam akreditovanych certifikovanych
kurzi (Zakon ¢. 96/2004 Sb.). Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékafskych
zdravotnickych obord nabizi aktualné tyto certifikované kurzy s nazvem ,,Rehabilitacni

oSetfovani specifickych skupin imobilnich klientd“ s Ccislem 840-8/2004, dale

,2Komunikace spacienty a jejich rodinami v krizi“ scislem 840-66/2024
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nebo ,,Specificka osetfovatelska péce o nehojici se rany a defekty* s Cislem 820-26/2024

a mnoho dalsich (NCONZO, 2024).

Inovacni kurzy jsou organizovany v akreditovanych zafizenich, ve kterych diky
vzdélavacim programim sestry dosahnou odborné, specializované ¢i zvlastné odborné
zpusobilosti pro ur¢itou ¢innost. Kurz by mél vétsinou trvat nékolik dni aZ tyden a alespori
4 hodiny denné. Sestra se zde sezndmi s novymi modernimi trendy v oSetfovatelstvi

(Zakon &. 96/2004 Sb.).

Ucast na konferencich, sympoziich, kongresech a skolicich akci patii mezi vzdélavaci
akce, kde se pritomni obohacuji vzajemnou debatou na dané odborné téma. Vyhodu
lze spatfit v pfimé diskuzi mezi sestrami a ostatnimi prednaSejicimi. Jednotliva
vzdélavaci akce ma predem dany pocet hodin béhem jednoho dne prednasek (Jelinkova,
2021). Konference vétSinou trva jeden den s odbornym programem na 4 hodiny. Naproti
tomu kongres je Casové narocn¢jsi a kond se minimalné dva dny. V mezinarodnim
kongresu je povinnost ucasti alespori jednoho zahrani¢niho prednasejiciho (Vyhlaska

¢. 423/2004 Sb.).

Specializacni vzdeélavani navazuje na jiz ziskanou odbornou zpusobilost k vykonu
povolani. Obohacuje kvalifikaci a specifikaci oSetfovatelské péce, tak aby sestry byly
schopné provadeét vysoce specifické Cinnosti bez odborného dohledu. Vzdélavani
organizuji pouze akreditovana zafizeni podle vzdelavaciho planu, kde je povinna praxe
na konkrétnim (specializovaném) pracovisti. Specializani vzdelavani je zakonceno
atestacni zkouskou a sestra ziska diplom o specializaci v pfislu§ném oboru (Zakon

¢. 96/2004 Sb.).

Ministerstvo zdravotnictvi CR aktualné nabizi specializaéni vzdélavani pro vieobecné
sestry v oblasti domaci a hospicové péCe. Tento vzdélavaci program je uveden
ve Véstniku  Ministerstva zdravotnictvi €. 12/2019. Specializacni  vzdélavani
je organizovano akreditovanymi zafizenimi, ktera spliuji vSechny pozadavky stanovené
ministerstvem. Mezi hlavni akreditované organizace patfi Narodni centrum
oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obori v Brné¢ (NCO NZO) a Institut
postgradualniho vzdelavani ve zdravotnictvi v Praze (IPVZ). Tyto instituce zajiStuji
nejen samotny vzdélavaci proces, ale 1 jeho kontrolu a metodickou podporu.

Nabidka specializacnich obort je velmi pestra (Plevova et al., 2018). Narodni centrum

oSetfovatelstvi a nelékafskych zdravotnickych obord v Brné nabizi aktualné
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toto specializacni studium s ndzvem ,,VSeobecna sestra — domaci péce a hospicova péce
s Cislem 820-27/2024 (NCO NZO, 2024). Aktualné Institut postgradualniho vzdélavani
ve zdravotnictvi v Praze nabizi specializacni kurz s nazvem ,,Paliativni péce” s Cislem

212241270 (IPVZ, 2024).

Pedagogicka, védecko-vyzkumnd, publikacni cinnost, vytvareni standardu nebo nového
postupu je druh studia, pfi kterém je dilezita aktivni ucast pii publikovani monografie,
odbornych a mezinarodnich Casopist, skript a také tvoreni standardu a nového postupu

(Zakon €. 96/2004 Sb.).

Odborné vzdélavaci seminar je organizovan akreditovanym zdravotnim zafizenim
nebo instituci, jez dostala souhlas od profesniho sdruzeni. Pravidlem jsou minimalné

dvé hodiny seminafe denné (Vyhlaska ¢. 423/2004 Sb.).

E-learning je v soucasné dobé velmi oblibenym a vyhledavanym druhem vzdélavani.
Jedna se o jakoukoliv formu vzdélavani, ktera probiha elektronicky. Vyuzivaji
se komunikacéni a informacni technologie. Vyhodou je mal4 ¢asova i finan¢ni naro¢nost.
Mezi nevyhody lze zafadit potfebu internetu, elektronického zafizeni a minimalni
zakladni pocitaCovou gramotnost (Sak, 2007). Genevieve et al. (2019) uvadi pozitiva jako
napfiiklad pohodlnost technologii, aktivni ueni, flexibilitu a individualni u€eni. Negativa
vidi v potizich s technikou, nezkuSenosti a v neosobnim setkdni. Dle Zormanové
(2017) nevétinekteii odbornici efektivité e-learningu, ackoli jsou podle studii vysledky
srovnatelné s tradicnimi kurzy. Je potradany zdravotnickym zafizenim nebo instituci

se souhlasem profesniho sdruzeni (Vyhlaska ¢. 423/2004 Sb.).
1.4.2 Motivace sester k celoZivotnimu vzdélavani

Podle Farkasové (2006) sehrava sestra v nasi spoleCnosti vyznamnou a nezastupitelnou
profesni roli, z toho diivodu je celozivotni vzdélavani nezbytnosti. Motivaci lze ¢lenit na
vn€j§i a wvnitini, pfiCemz vn&$i motivaci sestry piedstavuje financni ocenéni za

odvedenou praci a vnitini motivaci se rozumi uspokojeni svych potteb (Urban, 2017).

Motivace vSeobecnych sester k celozivotnimu vzdélavani mohou byt riznorodé
a individualni, ale nékolik obecnych faktort miize hrat klicovou roli: udrzeni odbornych
dovednosti, protoze v ramci neustalého vyvoje ve zdravotnickém sektoru jsou sestry
motivovany udrzovat si aktualni znalosti a dovednosti. Celozivotni vzdélavani

jim umoznuje sledovat nejnovési trendy, léCebné postupy a technologie (Plaminek,
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2015). ZlepSeni kvality péce je dalSim aspektem, nebot’ sestry maji obvykle silny profesni
eticky kodex a touhu poskytovat pacientim co nejlepsi péci. Celozivotni vzdélavani
jim umoziiuje zlepsovat své dovednosti a poskytovat kvalitn&jsi a efektivn&jsi pé&i (Skrla
a Skrlova, 2003). Rozvoj kariéry je pro nékteré sestry, které hledaji celoZivotni
vzdélavani, prostfedkem k rozvoji své vlastni kariéry. Ziskani pokrocilych certifikat,
diplomt nebo dokonce pokracujiciho vzdélani mize zvysit jejich kvalifikaci a oteviit
dvete ke specializovanéj$im nebo pokrocilejsim pracovnim pozicim (Plaminek, 2015).
Prizpiisobeni se zméndm v praxi je nezbytné, protoze jsou sestry Casto konfrontovany
sriznymi zménami v oblasti zdravotni péce, vCetné novych léCebnych postupdq,
technologickych inovaci a zmeén v legislativeé. Celozivotni vzdélavani jim umoziiuje lépe
se piizpusobit t¢émto zménam a zvladat nové vyzvy (Drahos, 2018). Nékteti zdravotniCti
profesionalové mohou mit motivaci ke studiu z osobniho zdjmu a touhy po osobnim
rozvoji. Celozivotni vzdélavani muze poskytnout moznost prozkoumavat nova témata,
rozSifovat obzory a udrzovat mentalni stimulaci (Daigeler, 2008). Ziskdni
specializovanych znalosti motivuje sestry ke studiu v konkrétnich oblastech
nebo specializacich, aby se staly expertkami v urcité oblasti péce, jako naptiklad

v kardiologii, paliativni péci nebo domaci péci (Plaminek, 2015).

Celkoveé lze fici, ze motivace k celozivotnimu vzdélavani jsou casto kombinaci
profesnich, kariérich a osobnich faktora, které pfispivaji k osobnimu a profesnimu
rozvoji sester. Vyznamnou roli hraje také odménovani zaméstnance. Podpora ze strany
zaméstnavatele je velmi dulezita v motivaci ke vzdélavani. Odménou se rozumi financni

ocenéni, povyseni, ucta, chvala, uznani & pouhé podékovani (Skrla a Skrlova, 2003).
1.4.3  Faktory omezujici celoZivotni vidélavani sester

Existuje nekolik faktort, které mohou omezovat nebo ztézovat v§eobecnym sestram tcast
na celozivotnim vzdélavani. Prvnim z nich je casovy tlak, protoze sestry maji Casto
narocné pracovni nasazeni a pracovni rozvrhy, coz miize omezovat jejich Cas volny
ke studiu a ucasti na vzdélavacich akcich. Pfetizeni praci a nepravidelné pracovni hodiny

mohou byt pfekazkou pro systematické vzdélavani (Langer, 2018).

Druhym faktorem je financni omezeni, protoze nékteré vzdélavaci programy mohou
byt finan¢né nakladné, a sestry se mohou setkat s omezenymi zdroji na financovani
dalSiho vzdélavani. Financni bariéry mohou zahrnovat §kolné, naklady na ucebnice

a materialy nebo ztratu pfijmt béhem studia (Langer, 2018).
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Tretim faktorem, se kterym se muzeme setkat, jsou osobni zdvazky. Sestry,
stejné jako vétSina lidi, mohou mit osobni zavazky a povinnosti, zahrnujici péci o rodinu
nebo starSi piibuzné. Tato osobni zavaznost muze byt pirekazkou pro ucast

na vzdelavacich aktivitach (Kalenda a Ko¢varova, 2017).

Ctvrtym faktorem je nedostatek motivace, nebot’ néktefi zdravotniéti profesionalové
mohou ztratit motivaci k dal§imu vzdélavani kvili pocitu nasyceni nebo nedostatku
jasnych kariérnich cild. Nedostatek viditelnych vyhod nebo perspektivni cesty muze

omezit jejich motivaci (Bartlova et al., 2008).

Mezi paty faktor lze zaradit nedostatek pristupu ke vzdélavdni. V nékterych piipadech
muize byt omezeny pristup k vzdélavacim zdrojiim nebo institucim prekazkou pro sestry,
zejména pokud neziji ve mésté nebo regionu s dobrym piistupem k vzdélavacim

institucim (Kalenda a Koc¢varova, 2017).

Sestym faktorem mizZe byt starsi vék nebo dlouhodobd praxe sester. N&kteti zdravotni&ti
pracovnici, zejména ti, ktefi maji dlouhodobou praxi, mohou povazovat celozivotni
vzdélavani za obtiznéjSi nebo zbytecné, pokud maji pocit, ze jiz ziskali dostatecné
zkuSenosti. Dale pocituji strach z navratu k uceni a z porovnavani s mladsimi studenty

(Laal, 2011).

Sedmym faktorem je omezeni pracovisté, protoze neéktera pracovisté nemusi poskytovat
dostate¢nou podporu nebo povzbuzeni pro celozivotni vzdélavani. Nedostatek podpory
od zaméstnavatele mize sestry odradit od casti na vzdélavacich programech (Kalenda

a Kocvarova, 2017).

Reseni t&chto omezeni miZe zahrnovat podporu zaméstnavateld, flexibilni vzdélavaci
programy, finanéni pomoc nebo podporu ze strany odbord. ZlepSena dostupnost
a flexibilita vzdélavacich zdroji mohou také prispét k prekonani nékterych omezeni

(Clain, 2016).
1.4.4 Vyznam celoZivotniho vidélavani v oSetiovatelstvi

Celozivotni vzdélavani v oSetfovatelstvi ma klicovy vyznam z né€kolika divodu: dochazi
k rozvoji odbornych dovednosti, kdy zdravotnické a oSetfovatelské praxe se neustale
vyviji v dasledku novych technologii, vyzkuma a postupt. Celozivotni vzdélavani

umoziiuje sestram udrzet krok s nejnovéjSimi poznatky a postupy, coz je klicové
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pro poskytovani kvalitni péce (Vévoda, Vévodova a ProkSova, 2018). Dal§im klicovym
vyznamem je adaptace na zmény ve zdravotnictvi. Zdravotnictvi je odvétvim,
které se rychle méni v reakci na nové vyzvy, legislativu a demografické zmény.
Celozivotni vzdélavani umoziuje sestram prizpusobit se témto zménam a efektivné
reagovat na aktualni potfeby pacientd (Vévoda, Vévodova a ProkSova, 2018). Zlepseni
péce a bezpecnosti pacientii spada mezi dalsi dalezity vyznam celozivotniho vzdélavani,
protoze neustaly vyvoj znalosti a dovednosti oSetfovateld prispiva k vyssi kvalité
poskytované péce a zvySuje bezpeCnost pacienti. Sestry se mohou naucit nové
diagnostické metody, 1écebné postupy a zlepsi své komunikacni dovednosti (Cinova
et al.,, 2017). V ptipad€ posileni kariérniho postupu mize byt vyznam celozivotniho
vzdélavani u sester velmi kliové. Vzdélavaji se po cely svij profesni zivot,
mohou diky tomu ziskat specializované certifikaty, pokrocilé tituly nebo se stat
odborniky v urcitych oblastech. To mize zvysit jejich konkurenceschopnost na trhu prace
a otevrit dvere k pokrocilejsim kariérnim pfilezitostem (Cinova et al., 2017). Celozivotni
vzdelavani muze pfinaset sestram osobni i profesni uspokojeni. Moznost se neustale
zdokonalovat a posilovat své dovednosti mize prispét k vyssi motivaci a radosti z prace
(Cinova et al., 2017). Zvladani etickych a socialnich vyzev je nezbytné, nebot sestry
se setkavaji s ruznymi etickymi a socialnimi vyzvami pii péci o pacienty. Celozivotni
vzdélavani mize pomoci rozvijet dovednosti v oblasti etiky, komunikace a socialni
citlivosti, coz je kliCové pro poskytovani péce v souladu s nejvyssimi standardy (Vévoda,

Vévodova a Proksova, 2018).

Celkoveé lze tici, ze celozivotni vzdélavani je nezbytné pro udrzeni oSetfovatelské praxe
na vysoce kvalitni urovni a pro neustdly osobni a profesni rozvoj sester (Cinova

et al., 2017).
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2 Cil prace a vyzkumné otazky
2.1 Cile prace

Cil 1: Popsat zivotni zkuSenost s poskytovanou oSetfovatelskou péci v agenturach domaci

pece.

Cil 2: Zmapovat moznosti vS§eobecnych sester na celozivotni vzdélavani v agenturach

domaci péce.
2.2 Vyzkumné otazky

VO 1: S jakymi typy pacientd, dle miry jejich sob&stacnosti, pracuji sestry v agenturach

domaéci péce?

VO 2: Které vSechny zdravotnické vykony musi ovladat sestra v agenturach domaci

pece?

VO 3: Jaké vzdelani musi mit sestra k vykonu prace v agenturach domaci péce?

VO 4: Vzdélavaji se sestry pracujici v agenturach domaci péce pro svou vlastni potiebu?
VO 5: Jakou formu vzdélavani sestry v agenture domaci péce preferuji?

VO 6: Jakym zpusobem ovlivnilo sestru celozivotni vzdélavani k nahlizeni

na poskytovanou oSetrovatelskou péci?

VO 7: Jak ovlivnilo celozivotni vzdélavani sestry pii zajistovani potieb pacientd

v agenturach domaci péce?

35



3 Metodika vyzkumného Setieni
3.1 Poudita vyzkumna metoda

Ke zpracovani vyzkumného Setfeni diplomové prace s nazvem “Celozivotni vzdelavani
sester pracujicich v agenturdach domaci péCe” byla pouzita metoda kvalitativniho
vyzkumného Setfeni pomoci polostrukturovanych rozhovort se v§eobecnymi sestrami,
jez pracuji v agenturach domaci péce. Podklad k rozhovorim je soucasti pfilohy
Cislo 1. Ke zpracovani dat bylo pouzito oteviené kodovani tdaja prostiednictvim
techniky ,,tuzka a papir“. Podle Sed'ové a Svafi¢ka (2013) je oteviené kodovani &ast
analyzy, jezse zabyva kategorizaci a oznaCovanim pojmd pomoci peclivého studia

ziskanych pojma.
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3.2 Charakteristika vyzkumného vzorku

Vyzkumné Setfeni bylo provedeno v jedné nejmenované agentufe domaci péce
v JihoCeském kraji. Tato agentura byla vybrana z hlediska dostupnosti a také proto,
Ze s ni mam osobni zkuSenost. Prostfednictvim této domaci agentury byla poskytnuta

kvalitni péce i mym rodinnym piislusnikim.

Pro zachovani anonymity informantt neni upfesnéno konkrétni pracovisté dané agentury.
Vsechny informantky jsou vSeobecné sestry. Vyzkumné Setfeni bylo uskutecnéno
od prosince 2023 do kvétna 2024. Na zaklad¢é souhlasu informantek s poskytnutim
rozhovoru byly pifedem domluvené terminy osobni schizky. Informantky
byly seznameny s prubéhem a nahravanim polostrukturovanych rozhovora na diktafon.
Byly také srozumény stim, ze rozhovor je zcela anonymni a dobrovolny.
Mohly jej prerusit bez udani divodu. Rozhovory probihaly v piijemném prostiedi,
tak aby se informantky citily dobfe. Pisemné souhlasy s provedenim vyzkumu
jsou ulozeny u autorky diplomové prace. Rozhovory byly vedeny individualné a jeden

rozhovor trval v priméru 45-60 minut. Nasledné byl proveden pfepis rozhovoru.

Tabulka 1: Charakteristika informantu

pomaturitni specializa¢ni
15 let
studium
pomaturitni specializa¢ni
17 let
studium

Zdroj: viastni, 2024.
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4 Vysledky vyzkumného Setieni

4.1 Struktura vyzkumného souboru

V nasledujici tabulce (viz nize) naleznete jednotlivé kategorie a podkategorie. Rozhovory
byly provadény do hloubky a obsahuji mnoho informaci, z toho divodu jsou vytvoreny
tfi hlavni kategorie — charakter prace s klienty v domaci péci; vzdelavani sester v domaci
péci a celozivotni vzdélavani sester v agenturach domaci péce. Kategorie jsou dale
rozdéleny do podkategorii, které se nachazi v levé Casti tabulky. V pravé casti tabulky
jsou vynotujici se oblasti, jez informantky opakované zmifiovaly. VSechny tyto oblasti

mély spole¢né znaky a staly

se tak nedilnou soucasti diplomové prace.

Bez téchto obsahlych celkli by nebyly informace uplné.

Tabulka 2: Informativni schéma kategorii, podkategorii a oblasti

Kategorie 1: Charakter prace s klienty v domaci péci

Motivace k vykonu sestry v
agenturach domaci péce

>

Postaveni ve spole¢nosti

>

Vlastni organizace pracovni doby

>

Nevhodnost pracovnich podminek v minulém zaméstnani

Rodinna spokojenost

Byt uzite¢ny — pocit sebenaplnéni

Dobré vztahy — sestra X klient/rodina

Flexibilita

Typy klientt podle sob&stacnosti a
veéku

PIn¢ mobilni

Caste&né mobilni

Imobilni

Ruzné vekové kategorie

Mozné¢ prekazky pii vykonu sestry
v agenturach domaci péce

Vlastnit fidi¢ské opravnéni

Potiebné vzdélani

Fyzicka i psychicka vybavenost

Vzdalengjsi cestovani, a ne vzdy vhodny terén

Agresivni domdci zvifata

Casova naroc¢nost

Zodpovédnost — rychlé jednani

Samostatnost

Osobnostni a povahové piedpoklady

Rozmanitost klienti

Nemoznost vyuziti socidlniho zatizeni

Odborna prace sestry v agentuie
domaci péce

Odbér biologického materidlu

Edukace klienta a jeho rodiny

Vyhodnoceni zdravotniho stavu a spoluprace s 1¢kati

Osetfovatelska rehabilitacni péce

Pfijem stravy a tekutin
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Dalsi odborné zdravotnické vykony (méfeni fyziologickych
funkci, aplikace 1¢ékii...)

Vedeni odborné dokumentace a fotodokumentace

Obsluha sluzebniho vozidla (vykazovani cestovnich piikazi,
bezpecné ulozeni...)

>

Piedepisovani n¢kterych pomucek

Kategorie 2: Vzdélavani sester v domaci péci

Zdravotnické vykony a jejich
celozivotni vzdélavani

>

Osetiovatelska péce

>

Péce o rany

>

PécCe o stomie

Péce o klienty s PEG katetrem

Péce o centrélni a periferni katetry

Zavedeni a odstranéni Huberovy jehly

Prvni pomoc

Péce o dialyzovaného klienta

Péce o paliativniho klienta

Klient s permanentnim mocovym katetrem

Zavedeni permanentniho mocového katetru u muze

Potieba sester v oblasti vzdélavani

Dobrovolné

Povinné

Dulezitost celozivotniho vzdélani v
agenturach domaci péce

Kategorie 3: Celozivotni vzdélavani sester v agenturach domaci péce

Formy celozivotniho vzdélavani v
oSetfovatelstvi

>

Samostatni studium odborné literatury

>

Odborné staze

>

Inovacni kurzy

Utast na konferencich, sympoziich, kongresech a skolicich
akci

Specializa¢ni vzdélavani

Pedagogicka, védecko-vyzkumnd, publikacni ¢innost,
vytvafeni standardu nebo nového postupu

Odborn¢ vzdélavaci seminat

E - learning

Cetnost celozivotniho vzd€lavani v
oSetfovatelstvi

Vzdélavaci programy urcené piimo
pro sestry v agentufe domaci péce

Psychosocidlni aspekty péce — podpora a poradenstvi

Komunikace s klientem a jeho rodinou

Bezpecnost a prevence trazii

Odborna péce — péce o klienty s demenci a klienty s
chronickymi nemocemi

Inovace v oblasti péci

Nové technologie a moderni nastroje

Ucinnost online vzdé¢lavani pro
sestry v agenturach domaci péce

Podpora ze strany agentury domaci
péce pri celozivotnim vzdélavani

Profesni a osobnostni rust sester

Zdroj: viastni, 2024.
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Charakter prace s klienty v domaci péci

V této kategorii popisujeme, s jakymi typy pacientt, dle miry jejich sob&stacnosti pracuji
sestry v agenturach doméci péce a dale zminujeme, které vSechny zdravotnické vykony

musi sestry v agenturach domaci péce ovladat.

Podkategorie 1: Motivace k vykonu sestry v agenturach domaci péce

Postaveni ve
spolecnosti -
diivéra v sestru ; otga&\'ﬂace
05 400
Flewini V\as cOV“‘ do Y
lexibilita pre

Motivace k

vykonu sestry v N "
- evhodnost pracovnic
Dobré vztahy - sestra ;gen'tu'ra'c!l podminek v minulém
X klient/rodina omaci pece zamestnani

o ct .
\:]t “‘i"tecﬂy —vgg Sp§ Od.IHDé
Se\)eﬂap\ne kOJ eno St

Zdroj: vilasmi, 2024.

Kariéru zdravotni sestry €. 1 ovlivnilo nékolik faktorti. Jednim z nich bylo zalozeni rodiny
a zivot v rodinném domecku na malé vesnici, déale to byla otazka nevyhovujicich smén
a prace vnemocnici. Nabidla se ji moznost pracovat v agentufe domaci péce.
Tuto nabidku pfijala i z divodu flexibility svého pracovniho vytizeni a ziskani regionu
klientd v okoli svého bydlisté. Nejprve nevédéla, zda je toto pracovni zafazeni
pro ni to pravé. Postupné poznavala, ze pravé tato prace ji pln¢ pracovné napliiuje
a uspokojuje. Prace jde plné skloubit s chodem rodiny, coz je pro ni velice dilezité.
Pracuje zde jiz 25 let a odbornd prace v terénu ji velice napliiuje. Informantka
¢. 2 vzpomina na své zaCatky, kdy byla jednou z prvnich sester, které pracovaly v nové
oteviené agentufe domaci péce v jejim bydlisti. Informantka €. 2 uvedla: ,, Tato sluzba

prosla velkym rozvojem, proménnou a nemalymi problémy, jak si upevnit postaveni
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a divéru ve spolupraci s lékari a pojistovnami. Toto si agentura domdci péce musela
mnohdy obhdjit a cas ukdzal, Ze je tato sluzba velice potrebnd na zdkladé zkuSenosti.
Mnoho se zménilo i na zdkladé legislativnich zmén v zdkonoddrném procesu.
Informantka €. 3 tuto sluzbu vnima jako velice potfebnou. Vzhledem ke svym pracovnim
zkuSenostem a délce praxe mize porovnat praci sestry u lizka a v domacim prostiedi,
zaroven i vyvoj péce v domacim prostiedi po dobu svého pasobeni. ,,Dobrd komunikace
a divéra v sestru,” toto uvadi jako zaklad dobré péce. Klienti dobfe vi, Ze se na ni mohou
vzdy obratit i s jinymi zdravotnimi problémy. Opakované se ji dostalo zpétné vazby,
ze jim byla oporou a pomoci pro klienty i jejich blizké. Toto ji pfinas§i dobry pocit
a naplnéni ze své prace. Informantka ¢. 4 sama uvadi, ze je v agenturach domaci péce
velice spokojena, protoze jednosménnad pracovni doba ji naprosto vyhovuje. Prace
na no¢nich sménach byla pro ni velice psychicky a fyzicky naroc¢na. S ptibyvajicim
vékem ocefiuje moznost volné pracovni doby. Sama si organizuje pracovni dobu podle
Casové narocnosti vykonti. Praci v agentufe domaci péce vnima velmi pozitivné a plné
ji napliiuyje. Podle informantky €. 5 je kliCovym faktorem v motivaci sester v domaci péci
ocenéni a uznani za jejich praci. Kdyz citi, Ze je jeji prace cenéna a ze ma skuteCny vliv
na zivoty klientll, je mnohem motivovanéjsi. Informantka ¢. 6 si mysli, ze také velkou
roli hraje moznost profesniho rozvoje a ristu. Ma moznost se dal vzdélavat, ziskavat nové
dovednosti a postupovat v kariéfe, citi se motivovanéjsi a angazovanéjsi. Pro informantku
¢. 7 je dualezita také pracovni atmosféra a vztahy mezi kolegy a vedenim.
Pokud je prostiedi podpirné, kde se muze citi soucasti tymu a ma moznost komunikovat
své potteby a obavy, je to pro ni velkou motivaci. Hlavni motivaci k vykonu prace sestry
v agentuie domaci péce byla pro informantku ¢. 8 osobni spokojenost z pocitu, ze muze
pomahat lidem pfimo v jejich domove. Vidét, jak se jeji klienti zlepSuji nebo se citi 1épe
diky jeji péci, je pro ni neocenitelné. Navic ji motivuje moznost flexibilniho pracovniho
Casu a rozmanitost situaci, se kterymi se setkava kazdy den. ,Jako sestra v agenture
domdci péce mé motivuje moznost budovat pevné vztahy s klienty a jejich rodinami. Citim
se naplnénd, kdyz vidim, Ze se mnou klienti sdili své radosti i starosti a citi se pohodiné
v mé péci,” sdélila informantka ¢. 9. Dale ji motivuje pocit osobniho rdstu a zvladani
raznych vyzev, které kazdy den pfinasi. Motivace informantky ¢. 10 je zalozena
na jeji touze pomahat druhym a piinaset jim komfort a péci ptimo do jejich domova.
Je motivovana tim, ze muiZze byt soucasti procesu zlepSeni zdravi a pohody lidi,
kteti jsou v né€kdy obtizné zivotni situaci. Citi se dobfe, kdyz vidi, ze jeji prace
ma pozitivni dopad na zivoty jinych lidi.
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Podkategorie 2: Typy klientii podle sobéstacnosti a véku

Informantka ¢. 1 na dotaz, jak vnima pracovni napli v domaci péci s ohlédnutim
na své 25leté zkuSenosti, zda doSlo k néakym zménam zjejiho pohledu, uvadi,
ze z jejiho pohledu agentura domaci péce zaznamenala velky rozkvét, rozsifeni spektra
vykont, stupné mobility klientd a riznych veékovych kategorii, pravomoci, ale i narokda.
V pocatcich vyuzivaly této sluzby prevazné osoby v seniorském véku k hojeni
chronickych ran, odbérim krve, aplikaci injekci dle ordinace lékare a doruceni 1éku
od 1ékare. Toto se velice zménilo. Usoudila, Zze pro potieby osobniho profesniho rtstu
je nutné celozivotni vzdélavani a kontinualni navysovani svych znalosti a dovednosti.
Informantka ¢. 2 popisuje, ze tuto sluzbu vyuzivaji klienti riznych vékovych kategorii
s riznym stupném postizeni a velkym spektrem vykoni. Mnoho téchto odbornych
vykonli bylo dfive feSeno pouze ve zdravotnickych zafizenich. Ma mnoho klientd
rizného stupné mobility od klientd cCastecné mobilnich, ktefi vyuzivaji rizné
kompenzacni pomucky, tém pomaha nacviCit a zvladat nékteré samoobsluzné vykony,
procvicit jemnou motoriku. Pomaha k udrzeni nebo zlepseni kondice. Na pocatku praxe
m¢éla informantka prevazné seniorské klienty, kterym pecovala o dlouhodobé se nehojici
defekty, méfila jim fyziologické funkce, odebirala biologicky material, aplikovala
injekce. Dale uvedla: ,,Dle demografického rozlozeni obyvatel ma agentura na starosti
klienty, kterym poskytuji péci mnoho kilometrii od lékarské péce.” Jejich péce pokryva
rozlohou velké tzemi. Informantka ¢. 3 zmiruje, ze mnoha klientim se po navratu
z nemocnice podafilo si za pomoci sestry zlepsit mobilitu a kondici v domacim prostredi,
napfiklad po trrazech nebo po cévnich mozkovych piihodach. Informantka ¢. 4 zmitiuje,
ze jeji klienti jsou pfevazné mimo mésto a mnoho klienti nema dopravni prostredek
a autobusova doprava do meésta byla velice omezena. Jejich sluzeb vyuzivaji klienti
vSech vékovych kategorii z dospé€lé populace a razného stupné mobility.
Jak jiz informantka €. 4 uvedla, jeji klienti jsou rizného typu mobility, ale i rizného
spektra vékovych kategorii a rizného typu péce od kratkodobé, chronické a paliativni.
Nékteti klientt jsou jejimi dlouholetymi pfijemci sluzeb, od osamélych
klient az po klienty s bohatou rodinou. Stava se soucasti jejich zivota. Informantka
C. 5 se také setkava s riznymi typy klientl v agenture domaci péce. Patii sem naptiklad
seniofi, ktefi potfebuji pomoc se zdkladnimi dennimi aktivitami jako je oblékani, koupani
a vareni. Dale pak klienti s chronickymi onemocnénimi, ktefi potiebuji peclivou

medicinskou péci a sledovani jejich stavu. ,4 nmemiizu zapomenout ani na klienty
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po operacich nebo uirazech, kteri potrebuji docasnou péci a oSetFovatelskou rehabilitacni
peci Podle informantky ¢. 6 tvoifi hodné klientd také ti, ktefi maji demenci
nebo Alzheimerovu chorobu. Poskytovani péCe témto klientim vyzaduje specifické
znalosti a schopnosti ze strany sester. Je dulezité nejen peCovat o jejich zakladni potieby,
ale také vytvaret prostiedi, jez podporuje jejich pohodu a pocit bezpeci. V souvislosti
s témito klienty vyslovila velkou tctu jejich rodindm, jak se dokazi postarat o své blizké,
a proto se jim snazi jejich péci co nejvice ulehcit. Informantka €. 7 se setkava i s klienty,
ktefi jsou doma po nemocni¢nim pobytu. Tito klienti Casto vyzaduji intenzivni péci
a oSetfovatelskou rehabilitacni péci, aby se co nejdiive vratili do své bézné kazdodenni
rutiny. Poskytovani péce témto klientim vyZzaduje koordinaci s nemocni¢nim personalem
a prizpusobeni péce jejich aktualnimu stavu. .V nasi agenture pracujeme s Sirokym
spektrem klientit s riiznou mirou sobéstacnosti. Jedny z nejcastéjsich jsou starsi lidé, kteri
Jiz nejsou schopni plné se o sebe postarat kvili pokrocilému véku, nemocem
nebo postizeni,” vysvétluje informantka ¢. 8. Pomahd jim s kazdodennimi ukony
zahrnujicimi hygienu, oblékani, stravovani a péci o domacnost. Pracuje vSak i s klienty,
kteti jsou relativné sobéstacni, ale potfebuji pomoc v konkrétnich situacich, napiiklad
po operacich, pfi rekonvalescenci nebo s administrativnimi zalezitostmi. Informantka
¢. 9 se v agentuie domaci péce setkava s riznymi typy pacientd v zavislosti na jejich mire
sobéstacnosti. Kromé starSich lidi pracuje také s pacienty s riznymi diagnoézami
jako jsou chronickd onemocnéni, fyzicka postizeni nebo mentalni poruchy.
Nektefi pacienti potfebuji nepfetrzitou péci a asistenci ve vSech dennich cCinnostech,
zatimco jini jsou schopni zvladat vétSinu ¢innosti sami, ale potfebuji pravidelnou kontrolu
a pomoc. Jako zacinajici sestra si informantka ¢. 10 vSimla, Ze pracuje s pacienty rtiznych
veékovych skupin a s riznou mirou sobéstacnosti. Jednou z hlavnich skupin jsou starsi
lidé, ktefi potiebuji pomoc s kazdodennimi ukoly. Ale pracuje i s mlad§imi pacienty, ktefti

se zotavuji po urazech, operacich nebo maji chronicka onemocnéni.
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Podkategorie 3: Mozné prekazky pri vykonu sestry v agenturach domaci péce
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Zdroj: vilasmi, 2024.

Informantka ¢. 1 spliovala podminky pro pfijeti do agentury doméaci péce po strance
vzdélani, vlastnila i fidi€ské opravnéni pro fizeni sluzebniho vozidla. Informantka
¢. 1 s ohledem na své zkuSenosti uvedla: ,,Tafo prace neni pro kazdého.“ Je potireba
osobnostnich, povahovych a znalostnich vlastnosti. Kromé vSeobecnych vlastnosti kazdé
dobré sestry jako je empatie a uméni naslouchat je potfeba uméni samostatné prace
a rozhodovani, a to bez pfimého dohledu lékare a kolegyn. Dale zdiraznila, ze péce
je poskytovana v kazdém ro&nim obdobi, za kazdého podasi, coz na Sumavé neni vzdy
lehké. Za svymi klienty cestuje mnoho kilometrii i na samoty. Mnohdy musi jiti pomérmneé
dlouhou vzdalenost pésky snéhem a nést potiebné vybaveni v batohu. V nékterych
domech je konfrontovana s domacimi mazlicky — psy, kockami, husami a Spatné
naladénym kohoutem nebo krocanem. Na dotaz, jak vypada pracovni den informantky
€. 2, uvadi, ze musi byt sama sobé manazerkou. Musi si den pfedem promyslet
a rozvrhnout ¢as na vSechny vykony. Mnohdy ji neplanované kontaktuji prakticti 1ékari
s jejich ordinacemi. Agentura domaci péce funguje kazdy den, takze informantka €. 2 toto
hodnoti jako mnohdy naro¢né. Vstupuje do prostiedi klienta, kde ne vzdy vi, co ji muze
Cekat. Od psychiatrickych dekompenzovanych klientd az po rizné domaci mazlicky.
Informantka €. 2 uvedla nepiijemny zazitek s houfem hus a hlidacim psem, ktery si strazil

své uzemi. Dostalo se ji dobré rady, ze nesmi bézet po silnici, ale k lesu. Jindy musela
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cekat nékolik minut v auté, nez mohla bezpecné vystoupit. Nad t€mito historkami se dnes
uz jen pousmiva. Mezi méné komfortni pracovni podminky fadi i nemoznost kdykoli
vyuzit bezpecné socialni zafizeni. Vzdy vyuziva vSech pracovnich ochrannych pomicek,
ale celodenni obleceni si nosi domt do domaciho prostfedi a na vyprani. Svij rozlehly
okrsek péce ma informantka €. 3 v krasné piirod€, kde je mnoho samot, malych vesnicek
a mestys. Lidé zde ziji v mnohdy drsnych podminkach, jako by se zastavil cas.
Informantka €. 4 vlastni fidi¢ské opravnéni. Uvedla, ze dobré znalosti a profesni aspekty
jsou podminény celozivotnim vzd€lavanim. Jednou z nejvétSich prekazek
je pro informantku ¢. 5 nedostatek casu. Podle ni maji sestry Casto velké mnozstvi klientt
a jejich péCe muize byt Casové naroCna, zejména pokud jde o klienty s komplexnimi
potiebami nebo s demenci. Nedostatek Casu muze vést k nedostateCnému pokryti péce
nebo k pocitu stresu a vyhoteni. Pfesto uvadi, ze profesni rast je pro ni a jeji klienty velice
dulezity a svou praci vykonava naplno. Informantka ¢. 6 vidi bariéru v tom, Ze se sestra
muze setkat s nedostateCnou komunikaci a koordinaci s ostatnimi Cleny tymu, vcetné
lékait, socialnich pracovnikd a dalSich poskytovateli péce. Nedostatecna komunikace
muze vést k chybam v péci nebo k nedorozuméni ohledné potieb klientl. Proto se snazi
témto situacim predchazet a eliminovat je. Informantka ¢. 7 se nckdy setkava
s tim, ze kolegyné z jinych agentur bojuji s nedostatkem pomiicek a vybavenim. Pokud
agentury domaci péCe nedostatecné investuji do vybaveni nebo Skoleni svych sester,
muze to vést k nedostatecné kvalit€ poskytované péce nebo dokonce k tiraziim jak klient,
tak sester. Toto se v jejich agentuie nestava. ,.Jednou z nejvétsich prekdzek je nedostatek
casu. Mame casto velmi nabity pracovni rozvrh a musime se starat o riiznorodé potieby
ruznych klienni.“ To vede informantku ¢ 8 k pocitu stresu a nedostatku Casu
na poskytovani kvalitni péCe. Obcas se setkava s nedostatkem podpory od rodin klientd
nebo s nejasnou komunikaci s 1ékarskymi tymy, coz muze ztizit poskytovani efektivni
péce. Jednou z hlavnich prekazek, se kterou se informantka ¢. 9 setkava, jsou obtizné
pracovni podminky, jako je naptiklad cestovani mezi riznymi domovy klienta v kratkém
Casovém rozmezi. Pro informantku ¢. 10 jako zalinajici sestru je jednou z nejvétSich
prekazek nedostatek zkuSenosti. Nekdy se setkava se situacemi, na které neni dostate¢né

pfipravena, nebo se potyka s nejistotou ohledn€ nejlepsiho zptisobu péce.
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Podkategorie 4: Odborna prace sestry v agenture domaci péce

Odbér biologického materialu

Kazdodenni soucasti naplné prace informantky ¢. 1 je odbér biologického materialu.
K tomuto musi znat spravné techniky a ulozeni materialu, aby nedoslo k znehodnocenti
vzorku. Informantka ¢. 2 musi rozhodnout o preferencich vykont a podle jejich mnozstvi
a urgentnosti, aby splnila ordinace lékare. Zacina odbérem biologického materialu.
Musi znat podminky spravného odbéru a predem poucit klienty o nutnosti laénéni
pred odbérem, jina vySetfeni si nevyzaduji laéného klienta. Mnohym opakované nabira
krevni kontroly pfi antikoagulacni terapii. Tento material uklada do ptepravnich
boxi a spolu s tadné vyplnénou privodkou jej odvazi rovnou do laboratofe
anebo k praktickému lékari. Toto oceiiuje mnoho klientl a pecujicich, hlavné ti Zzijici
na samotach, z vesnic aimobilni. Musi dodrzet v§echny standardy a postupy. ,,Drive tomu
tak nebylo, nékdy jsem si tyto zkumavky musela uloZit v igelitovém sacku do teplé kapsy
své bundy, kdyz jsem v zimé prekondvala pési kus cesty, aby odebrany materidl byl uloZzen
pri spravné teploté.“ Provede 1 naordinované vytéry zdutiny ustni, rekta, ran.
Po odevzdani  biologického materidlu  pokracuje ve své praci pievazy,
injekcemi a v oSetfovatelské péci. Soucasti kazdodennich povinnosti u informantky
¢. 3 jsou odbéry krve a ostatniho biologického materialu. Tento material piepravuje
v termoboxech k tomuto urCenych, v co nejkrats$i dobé je musi dorucit do laboratore
nebo k praktickému lékafi. Tuto sluzbu vSichni klienti velice ocenuji. Nemusi naro¢né
cestovat ke svému praktickému nebo odbornému lékafi, napfiiklad i diabetologovi.
Oceiluyji to hlavné pecujici osoby imobilnich blizkych. Dle informantky €. 4 maji pfednost
odbéry biologického materialu a transport do laboratore. Odbér biologického materialu
je podle informantky ¢. 5 kliCovym prvkem diagnostiky a sledovani zdravotniho stavu
klientd v domaci péci. Je dulezité, aby sestry byly schopny provadét tento postup
s preciznosti a zaroven s ohledem na pohodli a distojnost klientd. Informantka ¢. 6 vidi,
ze dulezitou soucasti odbéru biologického materialu je také spravna manipulace se vzorky
a jejich bezpetné ulozeni a transport do laboratofe. Sestry musi byt fadné Skoleny
v hygienickych postupech a zasadach manipulace s biologickymi materidly.
Kromé technickych dovednosti je dle informantky ¢. 7 pro uspé$ny odbér biologického
materialu dualezita také schopnost komunikace s klienty. Sestry musi byt schopny
vysvétlit klientim postup odbéru a ziskat jejich souhlas a spolupraci. Duvéra klientt

je kliCova pro uspéch této procedury. Odbér biologického materialu je dilezitou soucasti
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prace informantky ¢. 8, ale muze byt také jednim z nejnarocnéjsich ukolt. Sviij nazor
vyjadtila slovy: ,.Je nezbytné, abychom mély dobré znalosti anatomie a technik odbéru,
abychom zajistily sprdvny postup a minimalizovaly riziko kontaminace.” Podle ni mohou
mit néktefi pacienti strach nebo obavy z odbéru, a proto je dilezité umét s nimi zachazet
citlivé a respektovat jejich pocity. Pro informantku €. 9 je odbér biologického materialu
dulezitou soucasti jeji odborné prace, protoze poskytuje cenné informace pro diagnozu
aléCbu pacientd. Je dilezité mit peClivy postup a dodrzovat hygienické standardy,
aby minimalizovaly riziko infekce. ZkuSenosti a praxe jsou podle ni klicové pro uspésny
odbér. Pro informantku ¢. 10 je odbér biologického materialu naroénym ukolem,
ale zaroven i velmi dilezitym. Pfinasi to rizné vyzvy, jako je napiiklad ziskani vzorku
od kooperativniho pacienta versus odmitavého pacienta. Je to také o technickych
dovednostech, jako je spravné oznaCeni a skladovani vzorkd. Zduraziuje,
ze jako zacinajici sestte ji chybi dostatek zkuSenosti, ale je rada, Ze ma moznost se ucit

od zkuSenych sester a postupné ziskavat jistotu v této ¢asti své prace.
Edukace klienta a jeho rodiny

Informantka €. 1 uvedla, ze je v agentufe domaci péce takovou spojkou mezi klientem
ve svém domacim prostiedi a lékarem. Umoziuje mnoha pacientim
byt se svymi mnohdy chronickymi problémy doma ve svém prostiedi a mezi svymi
blizkymi. Coz mnoho klientd velice ocenuje a je si védomo prace sestry,
ktera k nim dochazi. Jak informantka ¢ 1 uvadi: , Nékteri klienti mé prijali

(15

jako dlouholetou rodinnou pritelkyni,” kterd jim pomaha zvladat jejich zdravotni
problémy nebo problémy jejich rodinnych prislusniki. Haji zajmy svych klientd,
vyftizuje, poradi, vSe pro jejich dobro a v jejich zajmu. Aby jim tuto péc¢i co nejvice
uleh¢ila, musela se seznamit 1 s ostatnimi institucemi, které mohou byt rodinnym
ptislusnikiim napomocny. Mnohdy pecujici nevi, kam se maji obratit a jaké sluzby mohou
vyuzit. Stala se z ni sestra edukantka — umi poradit, jak si m4 rodina upravit prostor
pro pecujici osobu podle jeho stupné mobility, kde zaptjcit rizné pomucky (polohovaci
lizko, nastavce na toaletu, choditko a dalsi pomucky). Pecujici jsou pouceni o manipulaci
s lezicim klientem, o vhodnosti pfistupu k lazku ze tfi stran, o vySce lGzka, o spravné
technice manipulovani s imobilnim klientem. Informantka ¢. 2 casto klientim radi,
jak prizpusobit domaci prostfedi pred navratem klienta domut, kde si mohou vypujcit
potiebné pomucky. Zaznamenala, ze ujiSténi moznosti této spoluprace doda mnohym

rodinnym ¢leniim pocit bezpeci, zZe to zvladnou a kdykoli se mohou obratit na svou sestru,
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se kterou mohou fesit i nastalé problémy. Dulezité je i vzajemné predstaveni a seznameni
se s rodinou. Jde o pohovor tykajici se jejich oekavani a predstav a toho, a co vSe jim
sestra muze nabidnout v feseni jejich situace. Dale edukuje, jak zajistit spravnou celkovou
péci dle stavu klienta. Do této péce spada prevence dekubitl, malnutrice, dehydratace,
vysvétleni, jak spravné postupovat pii podavani 1éka. VSechny tyto rady pecujici osoby
velice ocenuji. Hlavné ty, které se s takovouto situaci doposud nesetkaly, dle jejich
svéfeni se sestfe by byly by vtakovéto situaci bezradné. Cast klientd piichazi
do domaciho prostfedi sjiz vzniklym dekubitem, akutni nebo chronickou ranou,
o kterou informantka ¢. 2 musi umét peCovat. Informantka ¢. 3 se jim snazi jejich péci
co nejvice uleh¢it. Pomaha jim, edukuje blizké, jak spravné manipulovat s blizkym,
jak predchazet dekubitim, pomuze jim nacviCit spravné podavani 1ékt, hygienickou péci
na lizku a fesi i problematiku vyprazdinovani. Pomaha jim navrhnout zmény v domacim
prostedi, aby prostiedi bylo bezpecné pro klienty podle jejich potieb. Pecujici osoby
jsou informovany o moznosti si zapujCit celou fadu kompenza¢nich pomicek. Za dobu
praxe v agentuie domaci péce si informantka ¢. 4 uvédomuje: ,,Role sestry se posunula
a rozvinula do vSech oblasti zdravi, do vSech vékovych skupin a sesterskych roli
od edukantky az po vykonavatelku oSetiovatelského procesu.” Sestra edukuje rodinné
prislusniky o tom, jak peCovat o své blizké, zodpovida jejich dotazy a nazorn¢ ukazuje
feSeni jejich problému, aby jim ulehcila jejich naro¢nou roli pe¢ovatele. Dale zduraznila
nutnost dobré komunikace s klienty, ale i s ordinujicim 1ékafem. Tato dobra vzajemna
spoluprace je zalozena na divéfe. Edukace klienta a jeho rodiny je pro informantku
C. 5 zakladnim pilitfem jeji prace v agentufe domaci péce. Pomaha klientim
a jejich rodinam lépe porozumeét jejich zdravotnim staviim, 16¢bé a péci, kterou potiebuyji.
To mize vést k vétsi samostatnosti klientd a k lepsi kontrole nad jejich zdravotnimi
problémy. Edukace klientt a jejich rodin je pro informantku ¢. 6 dilezita nejen z hlediska
1écby konkrétnich zdravotnich stavi, ale také z hlediska prevence a podpory zdravého
zivotniho stylu. Snazi se klientim a jejich rodinam piedavat informace o spravném
stravovani, cviCeni a dalSich zdravotné prospé€snych aktivitaich. Kromé predavani
informaci je pro informantku ¢. 7 dulezité poskytovat klientim a jejich rodinam praktické
dovednosti a schopnosti potifebné pro péci doma. Ty zahrnuji naptiklad techniky prevence
urazu, spravné podavani 1€kt nebo spravné zachazeni se zdravotnimi pomuckami.
Prakticka edukace klientd muaze vést k bezpecnéjsi a efektivnéjsi domaci péci. Edukace
klienta a jeho rodiny je klicovou soucasti prace informantky ¢. 8. Snazi se poskytnout

veskeré informace potiebné k tomu, aby mohli spravné a bezpecné pecovat o své zdravi.
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To zahrnuje instrukce o uzivani 1ékt, o péci o zdravotni pomucky jako jsou sacky na mo¢
¢i stomické vaky, a také o prevenci komplikaci. Dale zdaraziuje, ze edukace je Casto
individualni a pfizptisobena potifebam kazdého klienta a jeho rodiny. ,,Jsem presvédcena,
ze edukace klientit a jejich rodin je klicem k uspésnému zviddani jejich zdravotnich stavii
doma,” domniva se informantka ¢. 9. Podle ni mnoho klientl potfebuje pomoc
nejen pii samotné péci, ale také pii pochopeni svého onemocnéni a 1é¢ebného rezimu.
Role sestry v agentufe domaci péCe je nejenom o provadeéni oSetfovatelskych ukond,
ale také o vysvétlovani, jaky vyznam maji tyto ukony a jak mohou klienti a jejich rodiny
prispét k uspésnému prabehu 1écby. Edukace klient a jejich rodin je pro informantku
¢. 10 jako zacinajici sestru velmi dulezita, ale také narocna. Snazi se vytvofit prostredi,
ve kterém se klienti a jejich rodiny citi pohodlné a oteviené sdileji své obavy a otazky.
Préace s klienty a jejich rodinami ji inspiruje a motivuje k neustalému zdokonalovani

své schopnosti poskytovat edukaci na profesionalni trovni.
Vyhodnoceni zdravotniho stavu a spoluprace s 1ékari

Nekolikrat nasla informantka ¢. 1 svého klienta ve Spatném stavu a musela zavolat
rychlou zdravotnickou pomoc. Vyuzila i sluzeb pracovnikii zachranného integrovaného
systému hasi¢li na otevieni bytu, kde v uzavieném prostoru slySela volani o pomoc,
kdy klient upadl a nemohl jit otevfit dvete. ,,V mnoha pripadech jsem jedinou osobou,
ktera chodi za svym klientem, takZe nent divu, Ze klient byl nalezen i po smrti.“ Podle
informantky €. 1 je dobra komunikace s praktickymi 1ékafi a jeho personalem zékladem
dobré spoluprace. Sestra je flexibilni a okamzité reaguje 1 na telefonické ordinace
praktického lékare, napfiklad v nutnosti statimovych odbéra. Jak informantka ¢. 2 uvadi,
mnoho jejich klientt bydli v chalupach na samot¢€, rodinnych domech ve vesnic¢kach,
ale i v bytech bytovych domu. I obycejni lidé se pod vedenim sestry z agentury domaci
péce dokazou postarat o své blizké. Mnohdy bylo nutné komunikovat se socialni
pracovnici méstskych uradu, hlavné u osameélych osob. Po zhorseni zdravotniho stavu
pomohla vyftidit zaddost o pfesun do domu s peCovatelskou sluzbou nebo do jiného
socialniho zatizeni. Mnohdy tyto klienty nasla ve stavu nahlého zhorSeni zdravi a musela
jim pfivolat lékatfskou pomoc, které Casto asistovali pracovnici hasi¢ského zachranného
systému, a dokonce i policie pfi nasilném otevieni bytu. Informantka ¢. 3 zdaraznila
dobrou komunikaci a spolupraci s praktickymi 1ékafi. Jak sama uvedla, musi umét
vyhodnotit zménu zdravotniho stavu a tuto informaci objektivné predat lékari, ktery

na ni zareaguje, 1 kdyz klienta pfimo nevidi. V pribéhu dne je ve stalém kontaktu
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s praktickymi lékafi, ktefi ji ordinuji ordinace na dal§i dny, ale i statimové ordinace.
Pro informantku je velice pfijemné, kdyz ji oslovi prakticky lékar a ona umi splnit
naordinovany vykon podle standardi péCe. Informantka ¢. 4 zpétné hodnoti,
ze nejnarocnéj§i obdobi bylo za doby pandemie Covid-19. ,,Z pocdtku nikdo presné
neveédél, jak postupovat a jakd rizika tato pandemie prinese. Byly zruSemny vSechny
planované vykony i akutni péce. U praktickych lékari byla péce komplikovand riiznymi
bariérovymi pristupy.© Mnoho lékart zacalo vice sestry v agentufe domaci péce vyuzivat
a rozsifilo spektrum vykona. Z divodu ochrany pfed nakazou bylo vyhodnéjsi navstivit
pacienty doma v jejich domacim prostiedi, minimalizovat jejich pobyt ve zdravotnickych
zafizenich a udrzet je alespon v izolaci. Proto informantka ¢. 4 uvedla: ,.Z pocdtku byl
velky nedostatek ochrannych pomiicek, které byly na pridél, vnimala jsem velkou
zodpovédnost viici klientiim — nezanést jim infekci do jejich domaciho prostiredi. Kromé
béznych vykoni méfeni krevniho tlaku a pulst jim byl pofizen pulzni oxymetr a méteni
saturace se stalo standartnim vykonem. Tyto informace byly pro praktického lékare
mnohdy jasnou informaci o zdravotnim stavu. Lékafi ocenili vzdélanost sestry a plné
vyuzili jejich kompetenci a dovednosti, které ziskala absolvovanim mnoha kurzi,
seminaiti a prednasek. Vyhodnoceni zdravotniho stavu klienta je pro informantku ¢. 5
zakladnim krokem pfi poskytovani péce v domacim prostiedi. Snazi se peclivé sledovat
zmény ve zdravotnim stavu klientd a informovat lékafe o jakychkoli potencialnich
problémech nebo komplikacich. Spoluprace s Iékafi je kliCova pro poskytnuti co
nejefektivnéjsi 1éCby. V agentute domaci péce je spoluprace s l1ékari zasadni, jak tvrdi
informantka ¢. 6. Snazi se udrzovat pravidelnou komunikaci s I¢kafi, sdilet s nimi
informace o zdravotnim stavu klienti a koordinovat jejich 1écbu. Dualezité je také
respektovat lékarské pokyny a ordinaci a dale zajistovat, aby byli klienti v souladu s
jejich 1éCebnym planem. Podle informantky €. 7 je vyhodnoceni zdravotniho stavu klienta
dynamickym procesem, jenz vyzaduje neustalé sledovani a naslednou reakci na zmeény.
Spoluprace s 1ékafi je pro ni oteviena a transparentni, s dirazem na sdileni dulezitych
informaci a vzajemnou komunikaci. Cilem je poskytnout klientim komplexni péci a
podporu pro zlepSeni jejich zdravotniho stavu. Vyhodnoceni zdravotniho stavu klientt je
jednou z kli€ovych roli informantky €. 8. Snazi se pravidelné monitorovat jejich zdravotni
stav, provadet fyzické a klinické vySetreni a sledovat jakékoli zmény. Spoluprace s 1ékati
je pro ni zasadni, protoze jim poskytuje dilezité informace o diagnoze, 1€¢bé a zménach
v l1ékarském postupu. Dulezita je dobra komunikace a pribézna aktualizace informaci,

aby mohla lépe reagovat na potieby svych klientt.
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Pro informantku ¢. 9 je vyhodnoceni zdravotniho stavu klientd nesmirneé dilezité,
ale Casto naroc¢né. Prace vyzaduje schopnost rychle a efektivné posoudit rizné aspekty
zdravotniho stavu klientl, od vitalnich funkci po stav rany. Spoluprace s lékari
je pro ni kli¢ova, protoze ji poskytuje odbornou podporu a sméfovani. Vyhodnoceni
zdravotniho stavu klientd je pro informantku ¢. 10 jako zacinajici sestru vyzvou. Snazi
se ziskat co nejvice znalosti a dovednosti v diagnostice a hodnoceni zdravotniho stavu.

Spoluprace s 1ékafi ji pomaha 1épe porozumét diagndzam a 1éCebnym planim klientd.
Osetrovatelska rehabilita¢ni péce

Informantka ¢. 1 provadi u mnoha klientd oSetfovatelskou rehabilitacni péci dle ordinace
lékate. Zahruje rehabilitaci dechovou, nacvik chize v choditku, procviceni jemné
motoriky a dalsi techniky, které vedou ke zlepSeni stavu klienta. Informantka
¢. 2 provadi u imobilnich klienti oSetfovatelskou rehabilitacni péci, nacvik a manipulaci
s imobilnim klientem na 1Gzku. Informantka ¢. 3 ukazuje peCujicim osobam, jak provadét
oSetfovatelskou rehabilitaci, aby se co nejdéle udrzela dobra kondice klienta,
aby nedochazelo ke kontrakturam, a jak co nejdéle zachovat jemnou motoriku u klientd.
Informantka €. 3 nacvicuje oSetifovatelské rehabilitaéni cviCent, aby se klient brzo navratil
do normalniho Zivota a byl schopny sebepéce. UCi chizi s podpaznimi berlemi,
francouzskymi holemi, ale i v choditku. S vyuzitim choditka si mnoho klientl zachova
schopnost mobility, a pfitom je pro né chize bezpecna. Mnohym klientim po cévni
mozkové pithodé se dlouhodobou oSetfovatelskou rehabilitaéni péci a vyuzitim
kompenzacnich pomiicek podafilo opét dosahnout mobility a vysokého stupné sebepéce.
Mezi dalsi pfinosné kurzy uvedla informantka ¢. 4 kurz 1éebné rehabilitace, manipulace
s imobilnim klientem, spravného bandazovani. V domacim prostiedi klientd poskytuje
nejrazngjsi spektrum vykond. Pro informantku €. 5 je oSetfovatelska rehabilitacni péce
klicovym prvkem péce v agentufe domaci pécCe. Snazi se klientim poskytnout
individualni plan oSetfovatelské rehabilitacni péce, ktery je prizpisoben jejich potiebam
a moznostem. Pomaha jim s cviCenimi, oSetfovatelskymi rehabilitaénimi procedurami
a podporuje je pii dosahovani jejich rehabilitacnich cild. Umi vypujcit nebo sehnat
na poukaz mnoho kompenzacnich pomicek. OsSetfovatelska rehabilitacni péce
je pro informantku ¢. 6 dynamickym procesem, ktery vyzaduje trpélivost, motivaci
a podporu klientd. Klienty motivuje k pravidelnému cviceni a aktivitam, které podporuji
jejich rehabilitaci. Pro dosazeni co mozna nejlepSich vysledki je dulezita také spoluprace

srodinou a s ostatnimi Cleny tymu, fyzioterapeuty a dal§imi odborniky. V agentuie
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domaci péce neni oSetfovatelska rehabilitacni péce pouze o fyzickém cviceni, ale také
o podporte klientd v jejich emocionalnim a psychickém zotaveni, to si mysli informantka
¢. 7. Snazi se vytvaret prostiedi, které je podporuje v jejich tsili a pomaha jim prekonat
prekazky na cest¢ k plnému zotaveni. Dulezita je také pruznost v piistupu
k oSetfovatelské rehabilitacni péci, aby byla co nejvice piizpisobena individualnim
potiebam kazdého klienta. OsSetifovatelska rehabilitacni péce je pro informantku
¢. 8 klicova pro zlepseni kvality zivota svych klientd. Dilezity je individualni pfistup
ke kazdému klientovi a sestaveni specifického planu oSetfovatelské rehabilitace.
Naopak informantka ¢. 9 zdlrazriuje, Ze je to pro ni motivujici Casti jeji prace. Pracuje
s riznymi rehabilitanimi technikami a cviCenimi, aby posilila svaly, zlepsila pohyblivost
a pomohla prekonat fyzickd omezeni. Informantka ¢. 10 se svéfila, ze jako zacinajici
sestra si uvédomila, jak dulezita je oSetfovatelska rehabilitacni péce pro jeji klienty.
Podle ni jde nejen o fyzickou rehabilitaci, ale také o podporu psychického a socialniho
zdravi klientd. Stale se uci, jak provadét jednotlivé rehabilitaéni cviky a techniky,

ale také jak klienty k pravidelnému cvieni motivovat.
Prijem stravy a tekutin

Informantka ¢. 1 informuje o faktu, ze staii klienti nemaji pocit zizn€é. Dale uvadi,
ze klade velky daraz na stranku prevence malnutrice, na vhodnou formu Upravy stravy
(napfiklad mixovana, mleta) a spravné diety. K tomu muze dodat i potiebny studijni
material — brozurku. Informuje o moZznosti kontaktovani nutriéniho specialisty,
ktery jim muze na poukaz naordinovat rizné druhy podparnych vyzivovych prostredkia
a sdéli jim, kde si tyto vyrobky mohou vyzvednout. V prostfedi doméaci péce je i mnoho
klientd neschopnych pfijimat dostatecné mnozstvi potravy Usty a byli by ohrozeni
malnutrici. Na zakladé toho jim 1ékat zavedl vyzivovou sondu, perkutanni endoskopickou
gastrostomii. Informantka ¢. 2 zmifiuje dulezitost nacviku prevleCeni lizka s klientem,
hygieny na lizku, podavani stravy a vzdy zdurazni dilezitost dodrZzovani pitného rezimu.
Jednim z hlavnich ukold informantky ¢. 5 v agentufe domaci péce je sledovani piijmu
stravy a tekutin u klientd. Snazi se podporovat klienty v zajisténi vyvazené stravy
obsahujici dostatek zivin a vitamind, aby podpofili své zdravi a imunitni systém. Sestra
umi poznat znamky dehydratace a malnutrice. Dle informantky ¢. 6 je pfijem stravy
a tekutin Casto ovlivnén zdravotnimi problémy klientd jako jsou problémy s polykanim,
dysfagie nebo ztrata chuti k jidlu. Snazi se individualné pfistupovat k potrebam kazdého

klienta a hledat vhodné zpusoby, jak podpofit jejich pfijem stravy a tekutin, napfiklad
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pomoci riznych konzistenci jidel nebo specialnich napoji. Edukuje rodinu. Podle
informantky ¢. 7 je dilezita také spoluprace s rodinami klientt pii podpofe jejich piijmu
stravy a tekutin. Rodiny mohou poskytnout dulezitou podporu pfi pfiprave jidel a nakupu
potravin, a také pomoci sledovat piijem tekutin a pfizpasobit stravu potiebam klient.
Podle informantky ¢&. 8 je pifjem stravy a tekutin kli¢ovym prvkem péde. Casto pracuje
s klienty, ktefi maji specifické stravovaci potieby v disledku riznych zdravotnich stavi,
a proto je dulezité jim stravu pfizpusobit. Dale sleduje jakékoli zmény v klientoveé
stravovani, které by mohly naznaCovat problémy s jejich zdravim. Informantka
¢. 9 popisuje svou zkuSenost takto: ,, Nékteri nasi klienti mohou mit problémy s polykdnim,
nedostatek chuti k jidlu nebo zvySenou potrebou tekutin z duvodu zdravotnich stavi.*
Dale sleduje také priznaky dehydratace nebo podvyzivy a  pfijima
opatreni k jejich prevenci. Informantka ¢. 10 si jako zacCinajici sestra rychle uvédomila,
jak dulezité je sledovat piijem stravy a tekutin u svych klientd. Je to také o komunikaci
s rodinami klientt a Iékafi, a to o jakychkoli zménach ve stravovani, které mohou ovlivnit

zdravi klientd.
Dalsi odborné zdravotni vykony

Informantky ¢. 1, 2, 3 a 4 1 ostatni kolegyné aplikuji intramuskularné, subkutanné
ordinované léky, provadi prevazy vsSech typu ran, provadi nacvik oSetfovatelskych
rehabilitacnich technik, edukuji rodinné pfislusniky, zhodnocuji stav klientd a sleduji
fyziologické funkce klientd. VSe dle ordinace lékare. Méteni fyziologickych funkci
je podle informantky ¢. 5 dulezitou soucasti péce o klienty v domacim prostiedi. Snazi
se pravidelné¢ monitorovat vitalni znaky klientd jako krevni tlak, tepovou frekvenci
a saturaci kysliku, aby identifikovala jakékoli zmény v jejich zdravotnim stavu a piedesla
moznym komplikacim. Aplikace 1ékti je dalsim dulezitym ukolem, ktery provadi
informantka ¢. 6 v radmci své prace v agentuie domaci péce. Snazi se peclivé dodrzovat
l1ékarské pokyny a zajistovat, aby klienti dostavali své léky vcas a ve spravné davce.
Dulezita je také edukace klienti o spravném uzivani 1€k a moznych vedlejsich ucincich.
Oxygenoterapie je dalsi zdravotnicky vykon, jenz provadi informantka ¢. 7 v agenture
domaci péce. Poskytuje ji klientim, ktefi maji potize s dychanim, oxygenoterapii pomoci
kyslikového koncentratoru nebo prenosného kyslikového tanku. Snazi se zajistit,
aby méli klienti dostatecné mnozstvi kysliku a aby byly dodrzovany bezpecnostni
predpisy tykajici se oxygenoterapie. Informantka ¢. 8 provadi dalsi odborné zdravotni

vykony, které jsou pro jeji praci nezbytnou soucasti a komentuje svou odpovéd slovy:
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Patri sem napriklad odbér vzorkii krve, aplikace intravendznich lékii, oSetFovani ran
ci katetrii, zmény obvazii a mérent vitalnich funkci.“ Informantka ¢. 9 musi €asto provadeét
monitorovani stavu klientd s chronickymi onemocnénimi jako jsou diabetes, hypertenze

nebo srdecni choroby. Dulezité je také fizeni 1€kt a podavani 1éka podle predpisu 1ékart.
Vedeni odborné dokumentace a fotodokumentace

Informantka ¢. 1 konstatuje, ze tato prace jeSt€ zahrnuje velkou administrativni
agenturu vykazovani vykonad pro pojistovny. Toto musi byt vedeno velice peclive,
protoze na tom zavisi pfiliv penéz do agentury domaci péce. Administrativni vykazovani
ji zabira mnoho Casu. Mnoho vykont musi potvrdit pisemné Iékar, ktery tuto sluzbu
naordinoval. Informantka ¢. 2 ma kdispozici sluzebni telefon pro komunikaci
s praktickym lékafem a s moznosti uchovavani fotodokumentace, kterou mize predlozit
lékati, aby mohl posoudit vyvoj hojeni ran a dal§i zmény, jeZ sestra zaznamena.
Musi provést administrativni ¢ast své prace — vykazat vykony, cestovni ptikazy a pfipravi
razné podklady pro praktického lékate. , Nekdy si tuto administrativni prdaci musim vzit
i domii.” (Informantka €. 2) Na zavér své sluzby se informantka ¢. 3 dostavi do kancelate,
kde pracuje na dokumentaci, ktera se tyka vozidla — vykazovani cestovnich pfikazi, dale
dokumentace, jez se tyka vykazani vykont pro pojistovny. S t€mito vyuctovanymi
vykony musi jesté kontaktovat ordinujici Iékare, aby dokumentace byla pfipravena
pro predani na pojistovny. Po ukonceni své prace vykazuje informantka ¢. 4 své vykony
pro pojiStovny a vede veskerou dokumentaci. Tato administrativni prace je velice
dilezita, vSe musi byt peclivé zaznamenano. Informantka ¢. 5 jako sestra v agentuie
domaci péce chape dilezitost peClivého vedeni odborné dokumentace. Zaznamenava
veskeré ukony poskytnuté péce, 1ékarské procedury, zmény ve zdravotnim stavu klientt
a dalsi relevantni informace. Spravna dokumentace podle ni umoziuje sledovat pribéh
1é¢by, poskytnout kontinualni péci a predat dilezité informace ostatnim poskytovatelim
péce. Fotodokumentace je pro informantku ¢. 6 dalsim dtlezitym nastrojem pro vedeni
odborné dokumentace. Fotografie mohou poskytnout vizualni podporu k popisu stavu
rany, koznich 1€zi nebo jinych patologickych zmén. Kvalitni fotodokumentace umoziiuje
lékaitm a dalSim c¢lenim tymu lépe monitorovat pokrok v 1é¢bé a rozhodovat
o dalSim postupu. Pfi  vedeni odborné dokumentace a fotodokumentace
je dle informantky ¢. 7 dulezité dbat na dodrzovani zasad ochrany osobnich udaja
a respektovani soukromi klientd. Fotografie by mély byt uchovavany v bezpecném

prostiedi a pouzivany pouze pro lékarske ucely. Je také dilezité, aby sestry byly spravné
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vySkoleny v pouzivani technik pro fotodokumentaci a respektovaly etické normy.
Informantka ¢. 8 pravidelné zaznamenava veskeré informace o zdravotnim stavu klient(,
provedenych procedurach, podavanych léCivech a dalSich dilezitych udalostech.
Déle upozoriiuje, ze spravna dokumentace je nejenom zakonnou povinnosti,
ale také nastrojem, ktery pomaha sledovat pokrok klientd, komunikovat s 1ékafi a dal§imi
Cleny zdravotnického tymu a poskytovat individualni péci. Fotodokumentace
je uzitenym dopliikem k pisemné dokumentaci, ktery dle informantky ¢. 9 umoziuje
vizualn€é zaznamenat stav klientd. Fotografie mohou byt uzitecné pii sledovani zmén
v stavu ran, stavu kize, vyvoje otokli a podobné. Je dulezité zachazet s fotografiemi
citlivé a respektovat soukromi klientd. Informantka ¢. 10 se svéfila
s tim, ze jako zaCinajici sestra méla zpocatku obavy, zda budu schopna zvladat vSechny
potiebné zdznamy, avSak jak uvedla: ,,Postupné jsem ziskdvala jistotu.“ Déle vypovédéla:
LWVidim, Ze peclivd dokumentace je nezbytna pro poskytovani kvalitni péce a bezpecnost

klientii. Fotodokumentace mi pomcdha lépe komunikovat s lékari.
Obsluha sluzebniho vozidla

Mezi dals§i povinnosti informantky €. 1 spada kazdodenni péce o sluzebni vozidlo,
a pomucky, které si musi nepfetrzité dopliiovat. Jde napiiklad o dezinfekci boxu
na prevoz odebraného biologického materialu a likvidaci infekéniho ostrého odpadu.
Na tuto problematiku spravnych postupti probéhlo mnoho Skoleni — jak na dezinfekéni
rad, tak 1 na zachézeni s infekénim odpadem. VSechny tyto smérnice a standardy musi
byt dodrzovany 1 v prostiedi domaci péce. Informantka ¢. 2 wuvedla,
ze dle demografického rozlozeni obyvatel ma tato agentura na starosti klienty,
kterym poskytuji péci mnoho kilometri od 1ékatské péce. Jejich péce pokryva rozlohou
velké tzemi. K tomuto pouziva sluzebni vozidlo, které musi mit vybaveno celym
spektrem pomiicek, aby méla veskery material vzdy po ruce. Po splnéni vSech dennich
vykona se vrati do kancelare, zde doplni chybéjici material, provede dezinfekci prostoru
a auta. Na zavér své sluzby se informantka ¢. 3 dostavi do kancelare, kde si doplni
vSechny pomucky, vydesinfikuje celé auto, boxy na odbér biologického materialu, uklada
infek¢ni odpad na bezpecné misto k tomuto urcené a doplni pohonné hmoty. Informantka
C. 4 si planuje vykony podle adres bydleni, aby nebyla zbytecnd spotfeba paliva.
Po ukonceni své prace v terénu pokracuje ve své praci v kancelati, dale dopliuje
pomiucky, peCuje o sluzebni vozidlo a dezinfikuje veskeré vybaveni. Obsluha sluZzebniho

vozidla je neodd¢litelnou soucasti prace informantky ¢. 5. Snazi se udrzovat sluzebni
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vozidlo v dobrém technickém stavu a pravidelné provadét udrzbu, aby bylo spolehlivé
a bezpecné. Dulezita je také bezpeCna a zodpovédna jizda pii pfesunu mezi domovy
klientd. Umi si své pracovni pomucky ulozit na bezpecné misto. Pro informantku
C. 6 je obsluha sluzebniho vozidla vice nez jen dovednosti fizeni. Je to také pfilezitost
k poskytovani mobilni péce klientim, ktefi nemohou snadno pfijet do zdravotnického
zafizeni. Snazi se byt efektivni a planovat si trasu tak, aby byla co nejekonomictéjsi
a klienti obdrzeli péci v co nejkratSim mozném case. Pfi obsluze sluzebniho vozidla
je dle informantky ¢. 7 dulezité také dbat na bezpecnost klientl. Zajisti, aby vozidlo
bylo vybaveno veskerym potfebnym vybavenim pro poskytovani prvni pomoci v piipade
nouze. Pro informantku ¢. 8 je obsluha sluzebniho vozidla dilezitou soucasti prace.
Kazdy den musi cestovat mezi domovy klientll a riznymi pracovisti. Dalezité je udrzovat
sluzebni vozidlo v dobrém stavu, pravidelné ho kontrolovat a zajistit, ze ma dostatek
paliva. Absolvovala skoleni o bezpe¢né jizdé a zvladani riznych situaci na silnici.
Obsluha vozidla je pro ni rutinni, ale zaroven si uvédomuje, ze je to dilezité pro plynuly
prubéh jeji prace. Informantka ¢. 9 zminila, ze musi také umét reagovat na neocekavané
situace jako jsou nehody nebo poruchy vozidla. Podle informantky ¢. 10 je obsluha
sluzebniho vozidla novou zkuSenosti. ,Mdm sice Fidicské oprdvnéni, ale stale si jesté
nejsem jista a ucim zvladat riizné situace na silnici.* Zmifiuje, ze musi udrzovat vozidlo

v Cistoté a poradku a provadét jednoduché udrzbové tkony.
Predepisovani nékterych pomucek

Informantka ¢. 1 uvedla, Ze svou novou kompetenci piedepisovani pomucek prozatim
nevyuzila. Taktéz informantka ¢. 2 zminila, Ze své nové kompetence predepisovani
nékterych pomiicek zatim nevyuzila. Podle informantky ¢. 3 je dulezité pred rodinou
klienta zminit 1 oSetfovatelskou péci, tedy informace o moznosti bezplatné ziskat
inkontinen¢ni pomiucky. Pomaha se spravnym vybérem téchto pomucek, s velikosti
a urCenim pro mobilni i imobilni pacienty. Své nové kompetence predepisovani nékterych
pomucek jesté nevyuzila. Informantka ¢. 5 povazuje rozSifeni kompetenci sester
o moznost predepisovani nékterych pomucek za pozitivni krok. To umoziiuje sestram
rychleji a efektivnéji reagovat na potieby klientt, zlepsit jejich pfistup k péci a zkratit
cekaci doby na ziskani potfebnych pomtcek. Dulezité vSak je, aby sestry byly radné
vyskoleny a mély dostateCné znalosti pro posouzeni potieb klienti a bezpecné
predepisovani pomicek. Nova kompetence sester v predepisovani nékterych pomicek

muze, dle informantky ¢. 6, pfinést mnoho vyhod pro klienty v domacim prostiedi.
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Podle ni maji sestry Casto lepsi povédomi o potiebach klient nez lékafi, a proto mohou
1épe posoudit, jaké pomicky jsou pro klienty nejvhodnéjsi. To mize vést k rychlejsimu
zajisténi potiebnych pomucek a zlepSeni kvality péce. Podle informantky ¢. 7 mize
byt rozsifeni kompetenci sester o moznost predepisovani nékterych pomucek pro klienty
v domacim prostfedi velkym pfinosem, zejména v piipadech, kdy neni mozné rychle
zajistit Iékarskou navstévu. Sestry mohou rychle reagovat na zmény ve zdravotnim stavu
klienth a predepsat potfebné pomicky, coz muze pomoci minimalizovat riziko
komplikaci a zlepsit kvalitu zivota klientd. Pfedepisovani pomucek je dulezitou soucasti
prace informantky ¢. 8. Sestry jsou Casto prvni, které zaznamenaji u klienti potiebu
urcitych pomucek, od invalidnich vozikt a choditek po specialni matrace a kompenzacni
pomucky. Spravné vybrané a predepsané pomicky mohou zlepsit kvalitu zivota klientt
a usnadnit jim kazdodenni aktivity. Predepisovani pomucek vyzaduje dobrou znalost
potieb klientd a dostupnych moznosti na trhu, jak popisuje informantka ¢. 9. Jako sestry
musi umét identifikovat, jaké pomicky by mohly zlepsit Zivot jejich klientd a podporit
jejich sobéstanost. Dale zmiriuje, ze by méla byt schopna uzce spolupracovat
s dodavateli a zdravotnimi poji§tovnami, aby byl proces piedepisovani co nejefektivnéjsi.
Predepisovani pomucek je informantku ¢. 10 novou zkuSenosti. Snazi se co nejlépe
pochopit potieby klientd a doporucené pomucky. Je to také o komunikaci s klienty
a jejich rodinami, aby zjistila, co jim nejlépe vyhovuje. Ma respekt k procesu

predepisovani, protoze si chce byt jista, Ze poskytuje klientim to nejlepsi mozné fesSeni.

Vzdélavani sester v domaci péci

Ve druhé kategorii je popsano, jaké vzdélani musi mit sestra k vykonu prace v agenturach
domaci pée a zda se sestry pracujici v agenturach domaci péce vzdélavaji

pro svou vlastni potiebu.

Podkategorie 1: Zdravotnické vykony a jejich celozivotni vzdélavani

Osetrovatelska péce

Informantky ¢. 1, 2, 3 a4 umi vyhodnotit riziko dekubiti dle Nortonové a fadné proskolit
rodinné pfisluSniky o této problematice, o nutnosti polohovani klienta

ve dvouhodinovych intervalech anebo o moznosti vyuziti elektrické antidekubitni
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matrace. Opakované informantky uvadi, ze se setkaly sklientem, ktery po pobytu
v nemocnic¢nim zafizeni byl propustén do domaci péce s jiz vzniklym dekubitem rizného
stupné. Tyto kazuistiky si peclivé dokumentovaly a vzdy informovaly praktického 1ékate
o kazdé zméné. Toto potvrdily i informantky ¢ 5, 6 a 7. Podle informantky
C. 5 je oSetfovatelska péCe dynamickou oblasti zdravotnictvi, kterd se neustale vyviji.
Celozivotni vzdélavani je pro ni nezbytné, aby mohla sledovat nejnovéjsi trendy
a postupy v oSetfovatelské péci. Pravidelné kurzy, workshopy a seminare jsou skvélym
zpusobem, jak si udrzet dovednosti a znalosti aktualni. OSetfovatelska péce se stale vice
zaméfuje na komplexni péci o pacienty, ktera zahrnuje jak fyzické, tak 1 psychosocialni
potfeby, domniva se informantka ¢. 6. Celozivotni vzdélavani je dilezité pro posileni
kompetenci sester v oblasti komunikace, emocionalni podpory a poskytovani péce
v souladu s individualnimi potfebami pacienti. Dle informantky ¢. 7 ovliviiuje rozvoj
technologii a medicinskych postupt i oblast oSetfovatelské péce. Sestry by mély byt
schopné pouzivat moderni technologie a vyuzivat nejnovéejsi lékarské poznatky
k poskytovani optimalni péfe svym pacientim. Proto je dulezité, aby mély pfistup
k pravidelnému vzdélavani a Skolenim, jez jim pomohou Iépe porozumét novym
technologiim a postupim v oblasti oSetfovatelské péce. Presto zdlraznila i pracovni
zkuSenosti sestry a vCasné odhaleni zmény zdravotniho stavu. OSetfovatelska péce
se podle informantky ¢. 8 neustale vyviji. Prubézné kurzy a Skoleni ji pomahaji udrzovat
krok s nejnové€jsimi postupy, technologiemi a védeckymi poznatky v oboru. Napriklad
nedavno absolvovala kurz o novych trendech v diabetické péci, ktery ji pomohl 1épe
porozumét specifickym potfebam klientli s diabetem. Nyni se citi jist&jsi a Iépe pfipravena
poskytovat péci témto klientim. Informantka ¢. 9 se nedavno zacastnila Skoleni
zaméteného na lécbu chronickych ran, coz ji poskytlo nové nastroje a techniky pro lé¢bu
ran u svych klientl. ,,7yvto nové znalosti mi nejenom pomdhaji poskytovat lepsi péci,
ale také mi zvySuji sebevédomi ve své prdci.”“ Informantka ¢. 10 se snazi vstfebavat
co nejvice informaci a ziskavat nové dovednosti. Pravé dokoncila kurz o zakladech
paliativni péce, ktery ji pomohl 1épe porozumét potiebam klientl na konci jejich Zivota

a poskytnout jim péci s distojnosti a respektem.
Péce o rany
Informantka ¢. 1 velice vyzdvihla certifikované kurzy vlhkého hojeni ran, kde firmy

neustale zdokonaluji své produkty. Tyto nové produkty muze svym klientim

po konzultaci s praktickym lékafem nabidnout a doporucit. I prakticti lékafi pfijimaji rady
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sestry na zavedeni nového produktu pozitivné. Hlavné v pfipadech, kdy jiz selhaly
klasické metody a nedochéazi ke zlepSeni hojeni ran. Tyto novinky vitaji 1 klienti,
protoze v ni vidi sestru specialistku, ktera jim muze nabidnout i dal$i moderni metody
v oblasti hojeni. Sama pfiznala: ,,Po zkuSenostech s praktickymi lékari se mi podarilo
dlouho se nehojici ranu vyhojit. Lékar ve mé md ditvéru a da na moje rady, nazory
a doporuceni.” V téchto piipadech si vede 1 obrazovou dokumentaci a pravidelné
informuje 1ékate, jenz se muze presvédcit, jak se rana vyviji. K témto vykonim je nutné
znat 1 spravnou techniku prace s obvazovym materidlem a bandazovani. Informantka
C. 2 ziskala na kurzu vlhkého hojeni ran znalosti, jak spravné vyhodnotit stav defektu,
velikost, a jak si vSe spravné zdokumentovat pro piipad kazuistiky. Jak zvolit spravny
produkt na vhodnou ranu. Tyto produkty po konzultaci s lékafem pouziva a cCasto
se ji podafilo vyhojit 1 dlouhodobé defekty. Klienti ocetiuji moderni postupy v 1écbé
hlavné chronickych ran. K hojeni defektd zptsobenych bércovymi viedy vyuziva kurz
spravného bandazovani a kompresivni terapie, ktery také absolvovala.
Tohoto certifikovaného kurzu se ucastni opakované. Informantka ¢. 3 dlouhodobé pecuje
o vSechny kozni defekty, dale o rany po operacich, které se hoji per primam, muze
odstranit stehy dle ordinace l1ékafe, i o rany, jez se hoji per secundam. Nejvice klientd
s koznim defektem ma potize s bércovymi viedy. O tyto peCuje dle ordinaci I1ékate a vede
si fotodokumentaci. Casto vyuziva modernich metod a prostfedkd vlhkého hojen.
Zde vyuziva svych ziskanych znalosti z opakovanych seminaiti vihkého hojeni. Casto
sina seminaf pfiveze svou fotodokumentaci a dostalo se ji rady, kterych vyrobka
ma vyuzit. Tyto techniky jesté podpofila spravnou kompresni technikou bandazovani,
kterou si méla moznost ovéfit na praktickém seminafi. Vyuzitim metod vlhkého hojeni
a zvolenim spravného produktu neni potfeba kazdodenni pfevaz ran, coz sestra ocefiuje
v rozvrhovani domacich navstév, aby pokryla obsluznost co nejvice klientd. Informantka
€. 4 zaznamenala velkou proménu v péci o dlouhodobé kozni defekty. Umi pouzit
a doporucit nové materialy v 1écbé. Zhodnoti ranu a dle toho vybere z velké rady
produktti vihkého hojeni ran. Po pouziti t€chto modernich metod popisuje, Ze se podafilo
vyhojit 1 mnoho dlouhodobych defekti. Péfe o rany je podle informantky
¢. 5 komplexnim procesem, jenz vyzaduje znalosti o riznych typech ran, jejich hojeni
a spravnych postupech péce. Celozivotni vzdélavani je nezbytné pro sestry, aby mohly
lépe porozumét potiebam raznych typu ran a poskytnout klientim optimalni péci
s vyuzitim novych metod 1éCeni. Technologie v oblasti péce o rany se dle informantky

¢. 6 neustale vyviji, a proto je dalezité, aby sestry mély pristup k pravidelnému vzdélavani
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a Skolenim. Nové 1é€ebné metody, materialy a technologie mohou pfinést vyznamné
vylepSeni v péci o rany a mohou pomoci zlepsit zivotni kvalitu pacientd. PéCe o rany
je podle zkuSenosti informantky €. 7 ¢asto ¢asoveé naro¢na a vyzaduje peclivé sledovani
a dokumentaci. Celozivotni vzdélavani je pro ni dulezité, aby mohla Iépe organizovat péci
o rany, identifikovat mozné komplikace a rychle reagovat na zmény v zdravotnim stavu
klientu. Jak sestra potvrdila, podafilo se ji vyhojit i dlouhodobé defekty za pouziti novych
materiala. PéCe o rany je, dle informantky ¢. 8, oblasti, ktera vyzaduje neustalé vzdélavani
a sebezdokonalovani. Sledovani nejnovéjSich postupi a technologii je kliCové
pro efektivni 1éCbu ran. Dulezité je také ke kazdé rané pristupovat individualné a vybrat
vhodny 1éCebny postup podle jejiho typu a stavu. Informantka ¢. 9 zdiraziiuje narocnost
péCe o rany. Snazi se zajistit, aby rany klientd byly Cisté, suché a podporovaly rychlé
hojeni. Pracuje s riznymi typy ran, od drobnych odfenin az po komplexni ulcerace.
Podle ni je dulezité mit znalosti o riznych typech ran a vhodnych 1écebnych metodach.
Tyto znalosti ziskava diky absolvovanym celozivotnim vzdélavanim. Informantka
¢. 10 pracuje na ziskani dovednosti v oSetfovani ran a peclive sleduje pokyny od lékait.
Kazda rana je jedinecna a vyzaduje individualni pfistup. Ma respekt k této Casti prace
a snazi se kazdy den zdokonalovat své schopnosti, aby mohla poskytnout klientim

nejlepsi moznou péci.
Péce o stomie

Dalsi skupinou klienti u informantky ¢. 1 jsou stomici, ktefi maji bud’ docasnou
nebo trvalou stomii. I kdyz byli klienti edukovani v lazkovych zafizenich,
Casto jsou sestry volany k néjakému problému, se kterym potiebuji pomoci, naptiklad
pfi zhorSeni stavu pokozky v okoli stomie. Informantka €. 1 spolupracuje se stomickou
sestrou v nemocnici, kterou opakované kontaktuje ohledné né€jakého problému, napiiklad
u imobilniho klienta v domacim prostredi. Je tedy rada, ze vyuzila vzdélavaciho kurzu
pro stomické pomiicky a postupy. Sama je prekvapena rozli¢nosti vybéru stomickych
pomiucek. Tento sortiment je neustale zlepSovan, a i ona se s témito novymi pomtckami
prubézné seznamuje. Shledala velky pokrok od doby, kdy byly stomické sacky
pfipevnény paskem okolo pasu. Informantka ¢. 2 se opakované zicastnila seminait
ohledné stomii, umi pe¢ovat o vSechny druhy stomii, 1 o nefrostomie. Pfinosnym kurzem
pro informantku €. 3 bylo absolvovéani stomického kurzu, tento kurz absolvovala
opakovang, protoze specializované firmy neustale zdokonaluji a vylepsuji své pomucky,

aby svym zakaznikiim ulehcili zivot se stomii. Pfestoze pacienti pfichazeji edukovani
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z nemocni¢nich zafizeni, mnohdy nastane problém s okolim stomie nebo se zméni
proporce pacienta a je potieba zménit pomucky. Pomaha jim v nacviku a manipulaci
s novymi pomuckami, které jim dodala stomicka sestra. Stomicky kurz v péci o klienta
s riznymi druhy stomii hojné aplikuje ve své praxi i informantka ¢. 4. PéCe o stomie
je podle informantky ¢. 5 velmi specifickd oblast, kterd vyzaduje odborné znalosti
a dovednosti. Celozivotni vzdélavani je pro ni nezbytné, aby mohla lépe porozumét
potiecbam pacientd se stomii a poskytnout jim komplexni a individualni péci.
Toto klientim usnadni jejich Zivot. Podle informantky ¢. 6 se technologie v oblasti
stomické péce neustale vyviji, a proto je dulezité, aby sestry mély pfistup k pravidelnému
vzdélavani a Skolenim. Nové stomické pomucky a materialy mohou pfinést vyznamné
vylepSeni v péCi o stomie a zlepSit zivotni kvalitu pacientd. PéCe o stomie
muze byt pro pacienty velmi traumatizujici a vyzaduje citlivy a individualni pfistup, tvrdi
informantka ¢. 7. Celozivotni vzdélavani je pro ni dilezité v tom, aby mohla poskytnout
pacientim psychickou podporu a pomoci jim pfizpisobit se nové Zzivotni situaci
po stomii. Pro informantku €. 8 je péce o stomii narocnou oblasti, kterd vyzaduje nejenom
odborné znalosti, ale také empatii a podporu. Snazi se klientim poskytnout komplexni
péci, ktera zahrnuje nejenom oSetieni samotné stomie, ale také edukaci o spravné péci,
zméné obvazu a prevenci komplikaci. Informantka ¢. 9 pracuje s klienty, ktefi maji rizné
typy stomii, a je pro ni dalezit¢ mit znalosti o specifickych potifebach
kazdého z nich. Snazi se klienty podpofit v pfijeti své stomie a naucit je, jak se o ni starat.
Informantka také spolupracuje s lékafi a stomaterapeuty a sleduje nejnovéjsi postupy
v péCi o stomii, aby poskytovala klientim optimalni péci. Informantka ¢. 10 se snazi
ziskat co nejvice znalosti o péci o stomii a byt citliva k potfebam klientu.

Jedna se o oblast, ktera vyzaduje mnoho trpélivosti a empatie.
Péce o klienty s PEG katetrem

Informantka ¢. 1 peCuje o misto aplikace gastrostomie. Kontroluje prichodnost sondy
a edukuje rodinné pfislusniky, jak aplikovat stravu a léky do gastrostomie. Ujistuje
se zpétnou vazbou, zda vSemu pecujici porozuméli a zda ovladaji tyto techniky aplikace
stravy sondou. Dale je upozoriiuje na péci o dutinu Gstni zvlhéovanim, pfijimani tekutin
usty, pokud toto klient zvlada. Informantka €. 2 vypozorovala, ze seniorska populace
ma vys$si riziko malnutrice a aspirace, proto je castéji enteralné vyzivovana
PEG katetrem. Zde informantka pecuje o misto zavedeni a sleduje prichodnost. Edukuje

pecujici osoby o spravnosti pouzivani perkutanni endoskopické gastrostomie. Seznamuje
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klienty s moznostmi vybéru stravy do gastrostomie, s aplikaci 1€k a dalSich tekutin.
Mnoho klientd informantky ¢. 3 ma zavedenou gastrostomii, do které blizci podavaji
stravu. Blizci s ni konzultuji druh stravy, mnozstvi, podavani tekutin a 1éka. Ve spolupraci
s nutricnim 1ékafem zajisti spravnou stravu, aby nedochazelo k malnutrici klienta.
Informantka ¢. 4 absolvovala kurz o gastrostomii, kde je nékolik jejich klientd
ohrozenych malnutrici. Péce o klienty s PEG katetrem je velmi specificka a vyzaduje
odborné znalosti a dovednosti. Celozivotni vzdélavani je podle informantky €. 5 nezbytné
pro sestry, aby mohly l1épe porozumét potiebam klientli s PEG katetrem a poskytnout
jim komplexni a individualni péci. Tyto znalosti pfedava pecujicim osobam. Informantka
¢. 6 si mysli, ze se technologie v oblasti péce o klienty s PEG katetrem neustale vyviji,
a proto je dulezité, aby sestry mély piistup k pravidelnému vzdélavani a skolenim. Nové
postupy a materialy mohou piinést vyznamné vylepSeni v péci o klienty s PEG katetrem
a zleps$it kvalitu jejich zivota. To zahrnuje 1 péci o okoli. Péce o klienty s PEG katetrem
vyzaduyje citlivy a individudlni pfistup, jak se domniva informantka ¢. 7. Celozivotni
vzdélavani je dulezité pro sestry, aby mohly poskytnout klientim psychickou podporu
a pomoci jim piizpusobit se nové Zivotni situaci po zavedeni PEG katetru. Pravidelné
Skoleni a kurzy mohou sestram poskytnout nové dovednosti a nastroje pro péci o klienty
s PEG katetrem. Celozivotni vzdélavani v péci o klienty s PEG katetrem
je pro informantku & 8 naprosto nezbytné. Casto se setkava s riznymi pacienty
a jejich pottebami. Ziskanim specializovanych znalosti ji poméaha poskytovat péci
na nejvyssi urovni. Kurzy a Skoleni ji pomahaji porozumét nejen technickym aspektim
péce o PEG katetr, ale také naptiklad specifickym potfebam kazdého jednotlivého klienta.
Vzdélavani je pro informantku ¢. 9 klicové, protoze ji dodava sebedivéru v péci o klienty
s PEG katetrem. Nékdy se muze zdat, Zze se jedna o slozitou proceduru,
ale diky pravidelnym Skolenim se citi byt schopna poskytnout klientim péci, kterou
pottebuji. Bez tohoto vzdélavani by mohla byt vystavena vétSimu riziku komplikaci
nebo chyb ve spravné péci. Vzdélavani v této oblasti je skvélym zpiisobem, jak se udrzet
aktualni v technologiich a postupech péfe o PEG katetr, mysli si informantka
¢. 10. V agentuie domaci péce se setkava s riznymi klienty, ktefi maji odli§né potieby,
a je dulezité, aby byla schopna jim poskytnout efektivni a bezpeCnou péci. Pravidelna
Skoleni ji umozuji lépe porozumét novym technikam a pokynim, které maze prizptsobit

kazdému jednotlivému klientovi.
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Péce o centralni a periferni katetry

Mezi dlouholeté klienty informantky ¢. 1 nalezi i nékolik pacientl, ktefi jsou dozivotné
odkédzani na aplikaci parenterdlni vyzivy. ,,Za svou praxi tyto pripravky aplikuji
do implantovaného portu, PICC katetru, Midline katetru. Zalezi na délce nutnosti
parenterdlni vyzivy. Stiednédobou vyzivu muze zajistit Midline katetr, dlouhodoby Zilni
vstup zajisti implantovany port, PICC katetr. Na vSechny tyto Zilni vstupy
Jjsem absolvovala certifikovany kurz s praktickym ndacvikem.” Informantka €. 2 zminila
dalsi zajimavy seminar s praktickym nacvikem parenteralni vyzivy. Zde se seznamila
s centralnimi zilnimi vstupy, péci o né, o misto vpichu. NejCastéji se setkava s portovou
komurkou, PICC katetrem a Midline katetrem. Dale ovlada obsluhu infusni pumpy.
Prestoze mnoho klientd je velice dobfe edukovano v nemocnicnim prostiedi o obsluze
pumpy, spravného zalozeni infuzniho setu, je vzdy pfipravena poradit klientim,
jak postupovat. Tyto vykony provadéla castéji u mladsi populace. Informantky €. 3, 4, 5,
6 a 7 umi pecovat o centralni katetry a jejich mista zavedeni. Pravidelné o tato mista
steriln€ peCuji. Aplikuji 1éky a infuzni terapii do perifernich katetrti a zavadéji periferni
kanyly. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o zasahy, které mohou mit vazné nasledky, je
dulezité, abych sestry byly dobfe informovany o aktualnich postupech a bezpecnostnich
smérnicich. Pravidelné kurzy a Skoleni informantce ¢. 8 umoziuji udrzovat
si nejen technické dovednosti, ale také se dozvédeét o novych vyzkumech a pokrocich
v této oblasti. BezpeCnost je pro informantku ¢. 9 prioritou, a proto je kliCové,
aby byla dobfe seznamena s riziky spojenymi s témito procedurami a uméla
je minimalizovat. Vzdélavaci kurzy ji pomahaji ziskavat nejnovéjsi informace
a dovednosti, které ji umoziuji poskytovat péci na profesionalni urovni. Péce o katetry
je podle informantky ¢. 10 velmi citliva a chyby mohou mit pro klienta vazné nasledky.
Pravidelné vzdélavani ji dava jistotu, ze poskytuje péci na nejvys§i mozné uUrovni

a minimalizuje riziko komplikaci.
Zavedeni a odstranéni Huberovy jehly

Nejvice klienti ma implantovany port, do kterého sestra zavede Huberovu jehlu
a kazdych pét dni ji vymeénuje. ,,Pri vvméné kontroluji misto vpichu, stav pokozky. Mnoho
zaskoleni z luZkovych zarizeni, presto se vidy wjistuji, zda vSemu rozumi a ujistim

se, Ze klient zvidada manipulaci s infuzni pumpou v domdcim prostiedi.”* Vse probiha
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dle ordinaci 1ékare. Toto umoziiuje klientovi vést relativné normalni zivot v domacim
prostfedi své rodiny, coz si klienti velice dobfe uvédomuji a jsou za tuto sluzbu radi,
jak uvedla informantka ¢. 1. Informantka €. 2 velice ocenila moznosti praktického
nacviku zavedeni Huberovy jehly do portu. Pfi setkani s timto vykonem v praxi pocituje
pocit bezpeci, ze ma tento vykon dobfe procvi¢eny pod dozorem, ktery ji ubezpecil
o spravném postupu. Dalsim odbornym vykonem informantky ¢. 3 bylo uvedeni infuzni
terapie do periferniho zilniho katetru. Pokud méla klienta se zavedenym portem, musela
pozadat kolegyni, kterda ma absolvovany certifikovany kurz o zavedeni Huberovy jehly.
Proto by chtéla tento kurz jest€ absolvovat. Zdaraziuje nutnost celozivotniho vzdélavani.
Toto potvrdily 1 ostatni kolegyné. Informantka ¢. 8 absolvovala kurz na zavedeni
a odstranéni Huberovy jehly s komentatem: ,, Povazuji ho za velmi uzitecny.“ Tento kurz
ji poskytl diakladné povédomi o technice zavadéni a odstraniovani Huberovy jehly,
coz ji umoziuje provadét tyto ukony bezpecné a efektivné. Citi se mnohem jistéji,
kdyz s témito jehlami musi u klienti doma pracovat. Informantka ¢ 9 uvadi:
,,Bohuzel jsem zatim kurz na zavedeni a odstranéni Huberovy jehly jesté neabsolvovala.
Nicméné, povazuji ho za diileZity a pldnuji se ho ziicastnit co nejdrive.” Kurz na zavedeni
a odstranéni Huberovy jehly absolvovala informantka ¢. 10. Mysli si, Ze je to nezbytné
pro kazdého, kdo v domaéci péci pracuje. Tento kurz ji poskytl nejen technické dovednosti,
ale také ji informoval o rizicich a prevenci komplikaci spojenych s pouzivanim Huberovy
jehly. Diky tomu se citi byt schopna poskytnout klientiim bezpecnou péci pii manipulaci

s témito jehlami.
Prvni pomoc

Informantka ¢. 1 se ucCastnila mnoha certifikovanych kurzi a seminafi pro dalsi
vzdélavani. Nekteré certifikované kurzy absolvovala opakované, aby si neustale
osvojovala a upeviiovala své znalosti a pfijala i novinky v téchto oblastech. Jak uvadi,
jde zejména o opakované kurzy prvni pomoci, které ji pomahaji ziskat jistotu v postupech
resuscitace. Tyto znalosti a dovednosti musi umét pouzit 1 v podminkdch mimo
zdravotnické zafizeni bez ucasti lékare. Musi umét spravné vyhodnotit situaci, spravné
zareagovat, a do pfijezdu rychlé zachranné pomoci se postarat o svého klienta.
Jiz n€kolikrat za svou praxi musela téchto znalosti vyuzit, kdyz nasla klienta ve §patném
stavu a musela mu pfivolat pomoc. Informantka ¢. 2 a 7 také potvrdila ucast na kurzu
prvni pomoci. A méla moznost aplikovat tyto zkuSenosti v praxi. Kurz prvni pomoci

absolvovala informantka ¢. 3 opakovang€. Zaznamenala zde zménu oproti davnym
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metodam, kde se zménila povinnost umélého dychani a frekvence masaze srdce.
Ve své praxi jiz musela téchto metod vyuzit. V domaci péci se informantka ¢. 4 Casto
setkava s riznymi zdravotnimi situacemi, které vyzaduji rychlou a efektivni reakci.
Celozivotni vzdélavani v oblasti prvni pomoci je pro ni proto nezbytné. Svij nazor
vyjadfila slovy: ,,Musim byt schopna poskytmout zdkladni lékarskou péci az do prichodu
lékare nebo zachranarii. Aktualizované znalosti a dovednosti mi poskytuji vétsi jistotu
v poskytovani  péce klientim v jejich domdcim prostiedi. Podle informantky
C. 5jecelozivotni vzdélavani v oblasti prvni pomoci v domaci péCi zasadni.
Casto podle svych zkuSenosti pracuje sama bez okamzité podpory kolegl
nebo nadfizenych, a proto musi byt pfipravena na ruzné situace, které se mohou
vyskytnout. Je dulezité nejen znat postupy prvni pomoci, ale také mit dovednosti
v komunikaci s klienty a jejich rodinami v naléhavych situacich. Celozivotni vzdélavani
ji pomaha se citit vice sebejisté a pripravené vyporadat se s riznymi zdravotnimi
vyzvami, kterym v domaci péci muaze Celit. Celozivotni vzdélavani v oblasti prvni pomoci
je pro informantku ¢. 6 velmi dilezité, protoze ji umoziiuje nejen udrzet si dovednosti
aktualni, ale také se seznamit s novymi postupy a technikami. Pracuje s rdznorodou
klientelou, ktera Casto trpi riznymi chronickymi onemocnénimi nebo Zije s postizenim,
a je pro ni dulezité, abych byla schopna adekvatné reagovat na jejich potieby a pripadné
nouzové situace. Celozivotni vzdélavani ji dava vétsi sebejistotu a umoziuje ji Iépe plnit
svoji roli ve zdravotnickém tymu poskytujicimu pécéi v domacim prostiedi.
Podle informantky ¢. 8 je prvni pomoc zakladni dovednosti, kterou by me¢l znat kazdy,
kdo pracuje v oblasti zdravotnictvi. Snazi se neustale udrzovat své znalosti v oblasti prvni
pomoci aktualni Ucasti na kurzech a pravidelnym opakovanim postupd. Informantka
¢.9uvedla: ,Jsme prvni, kdo miize reagovat v pripadé urazu nebo neocekdvaného
zhorsent stavu klienta. Pravidelné se Skolim v poskytovani prvai pomoci a simuluji riizné
scéndre, abych byla pripravena na riizné situace. Je to zdkladni dovednost, ktera mi ddva
Jistotu, Ze jsem schopna poskymout rychlou a adekvdmi pomoc.” Informantka
¢. 10 se snazi ziskat co nejvice znalosti a dovednosti v poskytovani prvni pomoci,

aby mohla rychle a efektivné reagovat v pfipadé nouze.
Péce o dialyzovaného klienta

Jednim z poslednich velkych seminafii informantky ¢. 1 byl seminaf Domaci dialyzy,
ktery byl provazen i praktickym nacvikem na hemodialyza¢nim stfedisku. Zde si mohla

teoretické znalosti vyzkouSet pifimo v praxi, seznamila se s dialyzaénim pfistrojem,
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ktery se pouziva v domacim prostfedi. Obdrzela i mnoho studijniho materialu. Navod
pro pouziti domaciho dialyza¢niho pfistroje, jak pfesn€ postupovat pii ptiprave a aplikaci
jehel do arteriovenozniho piistupu. Toto vSe bylo nazorné vyzkouseno pifimo u pacienta
pod dozorem zkuSeného, vySkoleného zastupce firmy, ktery tyto vyrobky dodava
a zajistuje servis 1 dalSi material potfebny pro domaci dialyzu. Jednalo se o pfipravu
dialyzacniho pfistroje, zalozeni setd a roztoku. Dale Slo o péci o pacienta v prubéhu
dialyzy, kontinualni kontrolu krevniho tlaku a dalSich fyziologickych funkci.
V neposledni fadé doslo na nacvik procesu ukonceni dialyzy — navratu krve do pacienta
a k uklidu pomucek. Domaci prostfedi, kde se pacient nachazi, musi byt udrzovano
ve zvySenych hygienickych podminkach, musi probihat dezinfekce rukou, mista
ptipravy, pouzivani rukavic a rousek. Vzdy se informantka ujisti, ze jsou tyto podminky
dodrzovany, informuje lékafe do nefrologické poradny a dodrzuje jeho ordinace.
Informantka €. 2 byla na stazi na hemodialyzanim stfedisku. Zde se naucila obsluhovat
dialyzacni pristroj pro domaci dialyzu, byla proskolena i o postupu napojeni pacienta
na tento piistroj. Toto si 1 prakticky nacviila — napichnuti fistule, sledovani klienta
po dobu dialyzy, ukonceni dialyzy s navratem krve. Informantka ¢. 2 uvedla,
ze ve své péci méla zatim jediného klienta s touto potfebou. Do budoucna bude téchto
klientd pfibyvat, je pfipravena obnovit si znalosti. Vedouci lékarka nefrologického
oddéleni tuto ochotu spoluprace a vzdélavani sester velice ocenila. Nejodbornéjsi kurz,
ktery informantka ¢. 3 absolvovala, byl kurz domaci dialyzy. Ten probéhl na
hemodialyzacnim stfedisku 1 s praktickym nacvikem. Pfestoze jejich agentura domaci
péce méla v péci pouze jednoho klienta, tento kurz absolvovaly vSechny sestry. Vedouci
lékarka dialyzacniho stfediska tuto spolupraci a ochotu se vzdelavat v této oblasti velice
piivitala. Do budoucna je mozné, Ze téchto klientd bude v agenturach domaci péce
ptibyvat. Z tohoto vykonu ma velky respekt a pokud do budoucna bude mit ve své péci
takového klienta, je pfesvédCena o nutnosti si znovu absolvovat staz na osvézeni a
procviceni tohoto vykonu na dialyza¢nim stredisku. Informantka ¢ 4 absolvovala kurz
dialyzy v domécim prostiedi, jak ale uvedla, zatim zadného klienta ve své péci
neobsluhovala. Informantky €. 5, 6, 7, 8 a 10 také absolvovaly kurz dialyzy v domacim
prostiedi. Z téchto vykond maji velky respekt a zatim nemély zadného klienta s nutnosti
domaéci dialyzy. Péce o dialyzovaného klienta je pro informantku ¢. 9 komplexnim
procesem, ktery vyzaduje peclivou pozornost a odborné znalosti. Sleduje stav klienta,

monitoruje vitalni parametry a sleduje pfiznaky komplikaci béhem dialyzy. Dilezité je

66



také sledovat tekutinovou bilanci klienta a poskytnout mu vhodnou vyzivu. Kromeé toho

se snazi klienta podporovat psychicky, protoze dialyza muze byt emocionalné naro¢na.
Péce o paliativniho klienta

Podle informantky ¢. 1 vyuzilo mnoho klientd agenturu domaci péCe ve stavu,
kdy jim byla poskytovana pouze paliativni péce. V takovych piipadech se stala
velkou oporou pro vSechny blizké, Ze na tuto smutnou udalost nejsou sami a kdykoli
se na ni mohou obratit. Po zlepSeni socialni politiky a rozsifeni riznych podplirnych
socialnich davek a podpor si mnoho rodin muze dovolit své blizké ponechat doma
v domacim prostiedi. Toto informantku €. 2 vzdy mile ptekvapi, kdyz blizci jsou ochotni
se postarat o své staré¢, imobilni piibuzné. Nekolika klientim informantka
¢. 3 poskytovala paliativni péci v domacim prostfedi. Toto ocefiuji klienti, kteti mohli
byt do posledni chvile v domacim prostiedi, tak i pecujici osoby blizké, které mohou byt
se svymi blizkymi do posledni chvile. Ve spolupraci s ambulanci bolesti doprovodili
své milované bez bolesti a mohli jim splnit jejich posledni prani. V blizkych ziistal dobry
pocit, ze pro n€ udélali vSe, co mohli a na tuto tézkou situaci nebyli sami. Informantky
¢.4 a 5 uvedly, ze poskytovaly prevazné piechodnou paliativni péci u nekolika
svych klientd. Rodiny se poté rozhodly o prevoz do lizkového zafizeni. Informantka
C. 6 popsala paliativni péci o klienty v doméaci péci jako psychicky naro¢né obdobi
pro osoby blizké a snazi se byt oporou. Informantka ¢.7 zatim nemé zkusSenost s paliativni
péci v domacim prostiedi, ani s umirdnim v domacim prostfedi. Péce o paliativniho
klienta je pro informantku ¢. 8 velmi narocna. Kromé 1écby symptomd je dulezité také
poskytovat emocionalni podporu klientovi i jeho blizkym. Pracuje na tom, aby klientovi
zajistovala co nejvétsi komfort, a zaroven dba na jeho prani a potieby. Péce o paliativniho
klienta se neustale vyviji a pro informantku je dilezité, aby byla v obraze o nejnovéjsich
postupech a technikach pége. Ucast na kurzech, workshopech a konferencich ji pomaha
ziskavat nové znalosti a dovednosti v oblasti 1é¢by symptomu, komunikace s klienty
a jejich rodinami, v péci o psychosocialni aspekty a mnoho dalsiho. Informantka ¢. 9 se
pravidelné Ucastni kurzi a skoleni zameéfenych na rtizné aspekty péce, jako je kontrola
bolesti, poskytovani psychosocidlni podpory, a komunikace s klienty a jejich rodinami.
Celozivotni vzdélavani ji pomaha ziistat kompetentni a divéryhodna v péci o paliativniho
klienta. Jako novacek v paliativni péci si informantka ¢. 10 uvédomuje dualezitost
celozivotniho vzdélavani. Snazi se vstiebat co nejvice znalosti od svych zkuSenéjSich

kolegli a aktivné se ucastni kurzi a Skoleni v oblasti paliativni péce. Celozivotni
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vzdélavani je pro ni klicové, aby mohla poskytovat klientim péci, ktera je nejen odborna,

ale také lidska a soucitna.
Klient s permanentnim mocovym katetrem

Podle informantky ¢. 1 spadd mezi dal§i kompetence sestry v domaci péci vyména
mocového katetru u imobilnich klientt, ktefi chtéli zistat v domacim prostredi
mezi svymi rodinnymi pfislusniky. Tento vykon provadi u zen. Mnoho klientt
jsouimuzi, kterym vyménu mocového katetru zaji§toval prakticky Iékar formou
domaécich navstév. Informantka €. 2 uvedla, ze velkou skupinou jsou klienti se zavedenym
mocovym katetrem, ktery usnadiiuje pecujicim osobam své blizké udrzet v dobrém
hygienickém komfortu. U Zen bez problémt pravidelné provadi vyménu katetru.
Informantka ¢. 3 ma mnoho klientt, ktefi maji zavedeny permanentni mocovy katetr,
jenz sestra pravideln€¢ vyménuje i u muzu. S tim souvisi odbér biologického materialu
na kultivacni vySetfeni. VSe musi probéhnout podle standardd, aby nedoslo k ovlivnéni
a kontaminaci vzorku. Informantka ¢. 4 se domniva, ze péce o klientky s permanentnim
mocovym katetrem vyzaduje specializované znalosti a dovednosti, které se mohou ménit
v prubéhu Casu v souladu s novymi postupy a technologiemi. Celozivotni vzdélavani
jiumoznuje udrzovat si své znalosti aktualni a pfizpisobovat se novym vyzvam,
které se mohou vyskytnout. Je dilezité nejenom znat techniky vymény katetru, ale také
musi byt schopna poskytnout klientkdm informace a podporu v péci o jejich mocovy
katetr a prevenci moznych komplikaci. Celozivotni vzdélavani o péci o klientky
s permanentnim mocovym katetrem je podle informantky ¢. 6 nezbytné pro zajiSténi
kvalitni péce v domacim prostiedi. Mysli si, Ze sestry musi byt schopny nejenom provadét
spravné postupy pii manipulaci s katetrem, ale také byt citlivé na individualni potieby
kazdé klientky. Kazda klientka maze mit odlisné potieby a preferované postupy péce,
a je dulezité, abychom byli schopni se témto potfebam pfizpusobit. Celozivotni
vzdélavani ji poskytuje prostredky k ziskani téchto znalosti a dovednosti. Diky kurzu
se informantka ¢. 8 citi 1épe pripravena poskytovat péci témto klientim a minimalizovat
rizika pro jejich zdravi. Je dilezité pravidelné meénit katetr, dbat na Cistotu okoli vpichu
a sledovat pfiznaky infekce. Soucasti péce je také edukace klienta a jeho rodiny o spravné
hygiené a sledovani stavu katetru. Informantka €. 9 se po absolvovani kurzu citi 1épe
vybavena na pécCi o klienty s permanentnim mocCovym katetrem a je presvédcena,
ze to prispéje k jejich bezpeci a pohod€. Snazi se ziskat co nejvice znalosti a dovednosti

v péci o katetr, aby klientovi poskytovala co nejlepsi péci. Snazi se zajistit, aby klient mél
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Cisty a funk¢ni katetr, ktery minimalizuje riziko infekce a nepohodli. Pravidelné provadi
vyménu katetru, dezinfikuje okoli vpichu a sleduje stav klienta. Informantka
¢. 10 doposud kurz nanestésti neabsolvovala, ale planuje se ho zucastnit v nejblizsi dobg.
Ostatni informantky peCuji o klientky s permanentnim katetrem u Zzen, pravidelné
jej vymenuji. V pripadé permanentniho katetru u muze zadaji svou kolegyni o vymeénu.

Do budoucna by mély z4jem o absolvovani certifikovaného kurzu.
Zavedeni permanentniho mocového katetru u muze

Kurz zavedeni permanentniho mocového katetru u muze absolvovaly pouze informantky
¢. 3 a 8. Tento katetr vymériuje pravidelné u muzu, coz ji umoznil absolvovany kurz
s praktickym nacvikem zakonCeny certifikdtem. Toto oceriuji 1 prakticti 1ékari,
protoze jim uSetfila mnoho Casu, ktery mohou vénovat ostatnim klientim se zavaznéjSimi
problémy. Informantka ¢. 8 si behem Skoleni zavedeni permanentniho mocového katetru
u muze uvédomila, jak dilezité je mit pevné teoretické zaklady spojené s dostateCnym
praktickym cviCenim. , Prvni cast Skoleni zahrnovalo diikladné vysvétleni anatomie
muzského genitdlniho traktu a techniky zavddeéni katetru. Poté jsme méli prileZitost
vyzkouSet si samotné zavdadéni na tréninkovych modelech. Béhem cviceni jsme byli
neustdle pod dohledem zkuSenych instruktorii, kteri ndm poskytovali uZitecné rady
a korigovali nase chyby. Skoleni také zahrnovalo diskusi o moznych komplikacich
a jejich reseni. Celkové to byla velmi cennd zkuSenost, kterd mi dala jistotu a sebevédomi

v péci o klienty s permanentnim mocovym katetrem.*

Podkategorie 2: Potreba sester v oblasti vzdélavani

Informantky €. 1, 2, 4, 5, 6, 7, 9 a 10 by v budoucnu pfivitaly moznost absolvovat
certifikovany kurz cévkovani muzi. Informantka ¢. 1 si mysli, ze celozivotni vzdélavani
je klicové pro sestry pracujici v agenturach domaci péce. Rychlé zmeény v oblasti
zdravotni péCe vyzaduji neustalou aktualizaci znalosti a dovednosti. Vzdélavani by meélo
byt povinné a podporovano zamestnavatelem, aby zaji§tovalo kvalitni péci pro klienty.
Na nutnost celozivotniho vzdélavani informantka €. 2 pohlizi pozitivn€, zamé&stnavatel
sestry v tomto ohledu podporuje. VSechny kurzy, a s tim spojené néaklady ji hradi.
Toto zajistuje kvalitni standartni péci v domacim prostfedi. Domniva se, ze by to mélo
zustat dobrovolné. Neékteré sestry mohou mit jiz dostatecné zkuSenosti a dovednosti
anemusi chtit ¢i potfebovat dalsi vzdélani. Dllezité podle ni je, aby mély moznost

se dobrovolné vzdélavat, pokud si to preji. Informantka ¢. 3 véfi, ze celozivotni
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vzdélavani by meélo byt pro sestry v agenturach domaci péce povinné. Péce
o klienty se neustale vyviji a sestry by meély byt schopny poskytovat nejmodernéjsi
anejlepsi péCi. Zaméstnavatelé by méli zajistit dostateCné financni prostredky
a ¢asové moznosti pro vzdélavani. Informantka ¢. 4 si mysli, ze celozivotni vzdélavani
by mélo byt dobrovolné, ale silné podporované. Sestry v agenturach domaci péce maji
Casto plny pracovni harmonogram a muze byt obtizné najit Cas na dalsi vzdélavani.
Proto by mély byt poskytovany vhodné prostfedky a zdroje, aby se mohly dobrovolné
vzdélavat ve svém volném Case. Vzdé€lavani je podle informantky €. 5 nezbytné pro sestry
v agenturach domaci péce, aby udrzely své dovednosti a znalosti aktualni. Rychly vyvoj
ve zdravotnickych technologiich a postupech vyzaduje pravidelné skoleni a kurzy,
jez jim pomohou 1épe porozumét novym trendim a zlepsit kvalitu poskytované péce.
Podle zkuSenosti informantky ¢. 6 sestry v agenturach doméci péfe Casto pracuji
v izolovaném prostiedi a nemaji pristup ke stejnému mnozstvi zdroju a skoleni jako sestry
v nemocnicich nebo klinikach. ,,Profto je diilezité, abychom mély pristup ke vzdélavacim
programiim a kurziim, které jsou prizpusobeny specifickym potiebdm pracovnikii
v domaci péci,” vypoveédela. Mnoho situaci musi umét samy vyhodnotit bez ptitomnosti
lékafe. Informantka ¢. 7 si mysli, ze vzdélavani neni dllezité pouze pro udrzeni
si aktualnich znalosti a dovednosti, ale také pro podporu profesniho rozvoje a kariérniho
postupu sester v agenturach domaci péce. Pravidelné Skoleni a kurzy mohou sestram
poskytnout nové pfrilezitosti a dovednosti, které jim pomohou dosdhnout osobniho
i profesniho rastu, i pro osobni pocit dobfe vykonané prace. S narUstajici sloZitosti
klientli, se kterymi pracuje informantka €. 8, je pro ni dulezité neustale se vzdélavat
a zdokonalovat. Ugastni se riiznych kurzd a $koleni, které ji pomahaji rozifit své znalosti
a dovednosti v riznych oblastech. Celozivotni vzdélavani ji umoziuje lépe porozumét
potiecbam svym pacientt a poskytnout jim péci, ktera je pfizptisobena jejich
individualnim potfebam. Celozivotni vzdélavani umoziiuje informantce ¢. 8 ziskavat
nové dovednosti a znalosti, které jsou kli¢ové pro poskytovani kvalitni péce. Utastni se
kurzli, seminaifi a online Skoleni, aby se zdokonalila v oblastech jako je zakladni
zdravotni péce, prvni pomoc, 1ékova terapie a péce o klienty s demenci. Citi, ze diky
tomuto vzdélavani je schopna lépe reagovat na potieby svych klientd a poskytnout jim
péci, ktera je zaloZzena na nejnové€jSich poznatcich a nejlepsich praktikach. ,,Svou viastni
potiebu v oblasti celoZivomiho vzdéldvani jsem si uvédomila béhem své prdce v domdci
Ppéci. S nariistajicimi ndroky a riiznorodosti péce, kterou poskytujeme, jsem citila potiebu

neustdle se zdokonalovat a ziskdvat nové dovednosti. Proto jsem zacala aktivné hledat
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prilezitosti k dalSimu vzdéldvani, jako jsou kurzy, semindie a workshopy. CelozZivotni
vzdéldvani mi pomohlo ziskat nové perspektivy a dovednosti, které mi umoziuji

poskytovat lepsi péci svym klientitm,* popisuje informantka €. 10.

Podkategorie 3: Dulezitost celozivotniho vzdélavani v agenturach domaci péce

Dle informantky ¢&. 2 doSlo v poslednich letech ke zlepSeni finan¢nich podminek
pro pec€ujici osoby, jez mohou vyuzit nékolik financnich podpor. Mohou si pozadat
o prispévek na oSetfovani Clent rodiny, pfispévek na mobilitu, pfispévek na péci
podle stavu klienta, mohou vyuzit dalSich mimotradnych pfispévku, naptiklad na dietu.
Jak informantka uvedla, itato podpora umoznila rodindm pecCovat o své blizké
v domacim prostiedi. ,,7akzZe doslo k ndrustu poctu klientii a rozsireni spektra vykoni
a fungovani této agentury. Umoznilo i zkrdceni doby hospitalizace. Toto vede k nutnosti
celozZivotniho vzdéldavdani a rozsirovani si kompetenci, aby domdci agentury mohly
poskytovat odbornou péci na vysoké profesni urovni v domdcich podminkdch.
(Informantka €. 2) Jak sama informantka ¢. 2 zminila, oddéleni nemocnicnich zafizeni
Casto predavaji kontakty pribuznym na sestry doméaci péce. Tito rodinni pfibuzni mnohdy
kontaktuji sestru jesté pred propusténim svého blizkého a ujist'uji se, zda potrebnou péci
spoleCn¢ zvladnou. Toto potvrdily iinformantky ¢.1, 3 a 4. Podle informantky
. 5 je celozivotni vzdélavani pro sestry v agenturach domaci péce nezbytné. Praxe
v této oblasti je dynamickd a rychle se méni. Nové lékaiské postupy, technologie
a potfeby klienti vyzaduji neustalé aktualizace znalosti. Celozivotni vzdélavani
ji umoziuje 1épe porozumét potiebam klientt a poskytovat jim kvalitni péci. Celozivotni
vzdélavani pro sestry v naSich agenturach je klicové pro zlepSeni dovednosti
a schopnosti, mysli si informantka &. 6. Casto se setkava s riiznorodymi zdravotnimi stavy
a specifickymi potfebami klientd. Pravidelné Skoleni ji pomaha lépe porozumét novym
lékarskym postuptim a technologiim, coz ji umoziuje poskytovat péci na nejvyssi mozné
urovni. Jako zacinajici sestra si informantka ¢. 7 uvédomuje, ze celozivotni vzdélavani
je pro ni klicové. Prace v domaci péci pfinasi mnoho vyzev, a proto je dilezité, aby méla
pfistup k nejnovejsim informacim a metodam. Pravidelné skoleni ji pomaha ziskat diveéru
ve své schopnosti poskytovat kvalitni péci a zvySuje svoji profesionalitu. Celozivotni
vzdélavani je pro informantku ¢. 8 v agentufe domaci péCe naprosto klicové.
Pracovni prostiedi je velmi dynamické a Casto se setkava s rtznorodymi klienty
a situacemi. Diky pravidelnému vzdélavani se dokaze lépe pfizplisobovat menicim
se potfebam klientd a poskytovat jim pé&i na nejvy$si urovni. Uast na kurzech
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a Skolenich ji umoziiuje ziskdvat nové znalosti a dovednosti. Celozivotni vzdélavani
ji také motivuje a udrzuje jeji profesni vasen zivou. V agenture domaci péce se kazdy den
informantka ¢. 9 setkava s novymi vyzvami a potfebami klientt. Celozivotni vzdélavani
ji pomaha udrzet krok s nejnov&j§imi trendy a postupy v pé&i. Uast na kurzech
a Skolenich ji poskytuje prilezitost zdokonalovat své dovednosti a posilovat své odborné
znalosti. Diky tomu se citi sebejistéji a pripravengji Celit riznym situacim,
které v jeji praci vznikaji. V agentuie domaci péce je podle informantky ¢. 10 dulezité
si uvédomovat, Ze uGeni nikdy neskonéi. Ugast na $kolenich a seminafich ji umoziiuje
seznamit se s novymi postupy a technikami, které muze aplikovat ve své praci.
Je to také skvéla prilezitost k vymeéné zkuSenosti s kolegy a k sebereflexi.
Diky celozivotnimu vzdélavani se citi 1épe pfipravena na ruzné situace, které mohou

v praci vzniknout.

Celozivotni vzdélavani sester v agenturach domaci péce

Tteti kategorie zobrazuje, jakou formu vzdélavani sestry v agentute domaci péce preferu;i
a jakym zpusobem ovlivnilo sestry celozivotni vzdélavani k nahliZeni na poskytovanou
oSetfovatelkou péci. A vneposledni fadé¢ kategorie zahrnuje informace
o tom, jak celozivotni vzdélavani ovlivnilo sestry pii zajiStovani potieb pacientt

v agenturach domaci péce.

L Podkategorie 1: Formy celozivotniho vzdélavani v oSetrovatelstvi

Na dotaz, zda informantka ¢. 1 vyuzila dalsi formy vzdélavani, uvedla: |V dobdch,
kdy jsem musela sbirat kredity a pravidelné je dokladat do Ndrodniho centra
oSetrovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych oborii jsem preferovala predndsky,
semindre v blizkosti bydlisté anebo jsem vyuziivala e-learningovych kurzii na webu
SestralN, kde jsem si mohla hned po absolvovdni kurzu vytisknout certifikdt.
Toto mi vyhovovalo v té dobé zrodinnych ditvodu. V dneini dobé preferuji kurzy
s praktickych nacvikem dovednosti.*“ Hlavné u dalSich vysoce specializovanych vykont,
které se piesouvaji do domaciho prostiedi. Dale sestra uvedla, ze vyuziva samostudia,
Cte Clanky publikované v odbornych sesterskych casopisech. Pokud se zde setka

s novymi informacemi, dohledava si dalsi informace k problematice, které ji zaujaly,
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na internetu. Pouziva k tomu i rizné odborné vyhledavace jako je napiiklad PubMed
nebo Science Direct. Zde vyhleda mnoho aktualnich studii a ¢lanki. Sestra zdiraznila,
Ze se snazi pln€ napliovat poteby svych klientl s vyuzitim nejmodernéjsich poznatk.
Tyto informace vyuziva i1 v odborné komunikaci s praktickymi lékafi. Informantka
¢. 2 velice privitala u¢ast na seminafi ,,Kontakt s agresivnim pacientem*, zde se ji dostalo
mnoho praktickych rad a upozornéni na rtizné typy rizikového chovani, které si mnohdy
ani neuvédomovala. Dale stru¢né shrnula, jaké formy vzdélavani vyuzila — certifikované
kurzy, seminafe, skoleni, konference, vSech se osobné tcastnila. Internetovych kurzi
se nezaCastiuje, preferuje osobni ucast, kde si nové ziskané poznatky muze oveéfit
prakticky nebo zpétnou vazbou pozadat o dovysvétleni. Na otazku, ktery typ vzdélavani
preferuje, uvadi informantka €. 3 seminare, staze, kurzy, kde si tyto vykony mize
i prakticky vyzkouSet. I pfednesené kazuistiky hodnoti velice pfinosné a mohou
byt vzorem v feseni podobnych situaci v jeji praxi. Déle si vyhledava aktualni informace,
poznatky na internetu a hojné vyuziva i e-learningové kurzy. Informantka ¢. 4 uvedla,
ze dobré znalosti a profesni aspekty jsou podminény celozivotnim vzdélavanim,
proto se pravidelné ucastni seminait, konferenci a kurzi. Neékteré kurzy si sama
vyhledava. Preferuje i e-learningové kurzy, ve kterych spatfuje velkou vyhodu
v tom, zZe nejsou  Casové narocné a muze se vzdeélavat zpohodli domova.
Nekteré ji byly doporuceny kolegynémi, které jiz tyto kurzy absolvovaly a zhodnotily
je pro praxi jako velice pfinosné. K nékterym tématim se opakované vraci a vyuziva
opakované seminafe, kde je seznamena sdal§im pokrokem a novinkami.
Jako sestra v domaci péci vyuziva informantka ¢. 5 rizné formy celozivotniho vzdélavani
k tomu, aby si udrzela své dovednosti a znalosti aktualni. Jednou z nejcastéjSich forem
je ucast na odbornych kurzech a Skolenich, které se zaméfuji na specifické oblasti
oSetfovatelstvi, napfiklad jde o péci o chronické onemocnéni nebo komunikaci s pacienty
v domacim prostiedi. Dale vyuziva online kurzi a webovych seminari, které ji umoziuji
studovat vlastnim tempem a flexibilné se pfizpusobi jejimu pracovnimu harmonogramu.
Dulezitou roli pro ni hraje také peer learning a spoluprace s kolegy, kdy si vymeériuji
zkuSenosti a uci se od sebe navzajem. Celozivotni vzdélavani je pro informantku
&. 6 kli¢ové pro udrzeni profesni kvality a kompetenci v oblasti oSetfovatelstvi. Uastni
se odbornych kurzl a Skoleni. Dilezitou roli pro ni hraje také sebereflexe, kdy se zamysli
nad svou praci, analyzuje své uspéchy a netspéchy a hleda zpuasoby, jak se zlepsit.
Navic se snazi udrzovat si piehled o nejnovéjSich védeckych poznatcich a postupech

v oSetfovatelstvi prostfednictvim c¢teni odborné literatury a tucasti na konferencich

73



a seminafich. Pro informantku ¢. 7 je celozivotni vzdélavani dulezitou soucasti profesni
praxe v doméaci péci. Krome ucasti na tradicnich kurzech a Skolenich vyuziva
také moderni technologie jako jsou online platformy a mobilni aplikace, jez ji nabizeji
interaktivni kurzy a Skoleni v riznych oblastech oSetfovatelstvi. Tyto moderni
formy vzdélavani ji umoznuji flexibilné se ucit a prizpisobit k tomu pracovni
harmonogram. Informantka ¢. 8 nejCastéji voli tfi formy celozivotniho vzdélavani.
Prvni z nich jsou kurzy a Skoleni, jez pofada pfimo agentura, jsou zaméfeny
pfimo na jeji pracovni prostiedi a potfeby. Tato Skoleni jsou obvykle prakticka
a poskytuji ji konkrétni dovednosti a techniky pouzitelné v jejim kazdodennim zivoté.
Druhou oblibenou formou jsou online kurzy a webinare, které ji umoziuji flexibilni u¢eni
a studium v jejim volném case. Tyto kurzy casto pokryvaji Sirokou Skalu témat
od osetfovatelské praxe po management a komunikaci. A konecné, tfeti formou,
kterou si oblibila, jsou odborné konference a seminafe. USast na téchto akcich
jlumoziuje ziskat nové perspektivy, seznamit se s nejnovéjSimi trendy a navazat
kontakty s dal§imi profesionaly. Podle informantky ¢. 9 jsou velmi oblibené workshopy
a cviCeni, jez organizuje agentura, ve které pracuje. Dale vyhledava kratkodobé kurzy
a Skoleni, jez se zaméfuji na konkrétni oblasti, pfikladem je péce o rany, péce o klienty
s demenci nebo Iékova terapie. Tyto kurzy ji poskytuji praktické nastroje a znalosti,
které mize ve své péci okamzit€ aplikovat. A nakonec zmiriuje i online studium,
které se u ni stava stale popularn€jsi moznosti vzdélavani. Moznost studovat z pohodli
domova a vlastnim tempem ji piinasi flexibilitu a usnadiuje ji udrzet si profesni rozvoj
i pfi naro¢ném pracovnim rezimu. Informantka ¢. 10 stale vice vyuziva online zdroje
pro své vzdelavani, jako jsou webové kurzy a videa. Tato forma vzdélavani je flexibilni

a umoziuje ji ucit se ve vlastnim tempu a v dob¢, ktera ji nejlépe vyhovuje.

Podkategorie 2: Cetnost celoZivotniho vzdélavani v oSeti-ovatelstvi

Informantka €. 1 se pravidelné tcastni Skoleni a dal§iho profesniho rozvoje ve své praci
v agenture domaci péce. Agentura poskytuje Skoleni a kurzy, které ji pomahaji zlepsovat
dovednosti a udrzovat krok s nejnovéejSimi postupy v oblasti péCe. Snazi se ucastnit
alespont jednoho Skoleni nebo kurzu kazdé ctvrtleti, aby si udrzela své znalosti
a dovednosti aktualni. Skoleni a profesni rozvoj jsou informantku &. 2 dtleZitou soudasti
jeji prace v agentufe domaci péCe. Snazi se ucastnit Skoleni a kurzii pravidelné, minimalné
jednou za mésic. Agentura, ve které pracuje, nabizi Sirokou Skalu Skoleni,

ktera se zameéfuji na rizné aspekty pécCe, komunikace a bezpecnosti. Aktivné vyuziva
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tyto prilezitosti k rozvoji svych dovednosti a znalosti. Kazdoro¢né se informantka
¢. 3 ucastni nekolika Skoleni a kurzg, je to soucasti jejiho profesniho rozvoje v agentute
domaci péCe. Agentura domaci péCe organizuje pravidelnd Skoleni pro sestry,
ktera ji poskytuji nové informace a dovednosti potiebné k poskytovani kvalitni péce.
Snazi se vybirat $koleni, jez odpovidaji jejim pracovnim potiebam a cilim. Skoleni
a dalsi profesni rozvoj jsou pro informantku €. 4 kliCovymi prvky jeji prace v agenture
domaci péce. Pravidelné se Ui€astni riznych skoleni a kurzi, které ji poskytuji potiebné
znalosti a dovednosti pro poskytovani péce klientim. Snazi se vyuzivat Sirokou nabidku
Skoleni, kterou ji agentura poskytuje, aby se neustale zdokonalovala a rozvijela
ve své profesi. Toto potvrdily 1 ostatni kolegyné, v tomto vzdelavani se pravidelné
stfidaji, aby nedoslo k naruSeni péce. Informantka €. 5 se snazi absolvovat celozivotni
vzdélavani v oblasti oSetfovatelstvi pravidelné, minimalné jednou rocné. Mysli
si, ze je dulezité udrzovat si své dovednosti a znalosti aktualni. Prizplisobuje se novym
trendim a postupim v péci. Celozivotni vzdélavani je pro informantku ¢. 6 daleZitou
soucasti profesni praxe, ale Casto se setkava s omezenymi moznostmi absolvovani skoleni
kvuli pracovnimu vytizeni a nedostatku Casu. Snazi se vyuzit online kurzt a Skoleni,
jezjiumoznuji studovat vlastnim tempem a flexibiln€é se pfizpisobi pracovnimu
harmonogramu. Frekvence celozivotniho vzdélavani u informantky ¢. 7 se 1isi podle
pracovniho vytizeni. Snazi se vyuzivat kazdou pfilezitost k uCasti na Skolenich a kurzech,
které ji jsou nabizeny. Cte odborné literatury, sleduje online prednasky a spolupracuje
s kolegy na sdileni znalosti a zkuSenosti z praxe. Informantka ¢. 8 se ucastni Skoleni
a dalsiho profesniho rozvoje pravidelné. Agentura, ve které pracuje, jim nabizi Sirokou
Skalu kurzi a Skoleni, jez jsou zaméfené na rtizné aspekty jeji prace, jako je naptiklad
péce o ruzné typy ran, komunikace s klienty a mnoho dalSich. Snazi se Gc¢astnit alesponi
jednoho skoleni ¢i kurzu za kazdy trimestr, aby udrzela své dovednosti a znalosti aktualni.
Skoleni a profesni rozvoj jsou pro informantku &. 9 diilezitou sou¢asti prace. Pravidelng
se ucastni ruznych kurzl a skoleni, a to minimalné dvakrat do roka. Agentura ji poskytuje
moznost vybirat si ze Siroké nabidky kurzi, takze si muze vybrat
ty, které jsou nejrelevantn&ji pro jeji praci a jeji osobni profesni cile. Skoleni a dalsi
profesni rozvoj jsou pro informantku ¢ 10 dilezité, a proto se snazi ucastnit
se jich pravideln€. Agentura, ve které pracuje, jim nabizi rizné moznosti, jak se dale

vzdélavat, v¢etné internich $koleni, online kurzi a moznosti u¢asti na konferencich. Snazi
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se absolvovat alesponl jedno Skoleni ¢i kurz za kazdé Ctvrtleti, aby mohla neustéle

zdokonalovat své dovednosti a znalosti.

Podkategorie 3: Vzdélavaci programy urcené primo pro sestry v agenture
domaci péce

Psychosocialni
aspekty péce -
podpora a poradenstvi

NOVé
s ] cla i ikace S
Modery i Clogie 4 Vzdélavaci K_omumka_ A

! Mstroje rosram klientem a jeho

R’ g' vry rodinou
urcené primo
pro sestry v
Inovace v oblastj péci agentur’evdomzici Bezpetnost a
pece prevence trazi

Odborna péce - péce o
klienty s demenci a klienty s
chornickymi nemocemi

Zdroj: vilasmi, 2024.

Informantka ¢. 1 svij nazor vyjadiila slovy: ,Vzdeélavaci programy pro sestry
v agenturach domdci péce by mély pokryt Sirokou Skdlu témat, které se tykaji péce
o klienty.”“ Jednim z dulezitych témat uvedla informantka ¢. 1 komunikaci s klienty
a jejich rodinami. Dle jejich slov: ,,ZlepSeni komunikacnich dovednosti nam umozni lépe
porozumét potrebam a preferencim nasich klientii, coz ma primy viiv na kvalitu
poskytované péce.” Dalsi duleZitou oblast spatfuje v odborné péci, jako je napiiklad péce
o pacienty s demenci nebo s chronickymi nemocemi. Vzdélavaci programy by mély
dle informantky €. 1 zahrnovat nejnov¢jsi informace a postupy v oblasti 1ékarské péce,
aby se sestry mohly Iépe piipravit na rizné situace, se kterymi se mohou pii poskytovani
péce v domacim prostiedi setkat. Informantka ¢. 2 si mysli, ze je dilezité, aby vzdélavaci
programy pro sestry v agenturach domaci péce zahrnovaly také psychosocialni aspekty
péce. To zahrnuje naptiklad péci o dusevni zdravi klientd, porozuméni emocionalnim
potfebam a podporu dusevni pohody. Casto se setkava s klienty, ktefi potfebuii
nejen fyzickou péci, ale také podporu ve svém emociondlnim a socialnim zivoté.

Vzdélavaci programy by meély obsahovat kurzy zaméfené na poskytovani psychosocialni
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podpory a poradenstvi. Jednim z kliCovych témat, ktera by dle informantky ¢. 3 méla byt
pokryta ve vzdélavacich programech pro sestry v agenturach domaci péce, je bezpecnost
a prevence urazt. Prace v domaci péci muze byt podle ni naro¢na a mize prinaset rizna
rizika pro zdravi sester i klientd. Podle slov informantky ¢. 3 je dulezité, aby sestry
byly dobfe informované o bezpecnostnich postupech a prevenci trazi, aby mohly
minimalizovat rizika a zajistily bezpecné prostfedi pro vSechny zucastnéné. Vzhledem
k rostoucimu trendu domaci péCe je pro informantku ¢. 4 dilezité, aby vzdélavaci
programy pro sestry pokryvaly také nové technologie a inovace v oblasti péce. Moderni
technologie mohou vylepsit efektivitu a kvalitu poskytované péce. To zahrnuje
napfiklad pouziti digitalnich zdravotnich zaznami, telemediciny nebo domacich
monitorovacich zafizeni. Vzdélavaci programy by mély sestram poskytnout Skoleni
a pfistup k t€mto technologiim, abych mohly 1épe vyuzivat moderni nastroje
pro poskytovani péce doma. Informantky ¢. 5 a 6 uvedly, ze si samy vyhledavaji seminate
a kurzy, které je zajimaji nebo na doporuceni kolegy1. Informantka €. 7 se snazi u€astnit
vSech nabidnutych kurzi, pokud to dovoluje jeji pracovni nasazeni, protoze vzdy musi
své klienty po dobu svého vzdélavani predat kolegyni. Vzdélavaci programy urcené
specialné pro sestry v agentuie doméaci péce jsou pro né€ neocenitelné. Ve své praxi méla
informantka ¢. 8 moznost vyuzit rizné vzdélavaci programy, které jsou piimo urCené
pro sestry v agenture domaci péce. ,,Napriklad nase agentura pravidelné pordadd kurzy
a Skoleni zaméiené na specifické oblasti, se kterymi se setkavame ve své prdci,
jako je péce o rany, sprava lékii, komunikace s pacienty nebo péce o klienty s demenci.*
V agentuie domaci péce méla informantka ¢. 9 moznost G¢astnit se nékolika vzdélavacich
program, které jsou zaméfené piimo na sestry. Jednim z nich byl kurz o oSetfovani ran,
jenz ji poskytl hlubsi porozumeéni problematice ran a technikam jejich oSetfovani. Dal§im
uziteCnym programem byl kurz tykajici se komunikace s pacienty a jejich rodinami,
ktery ji pomohl zlepsit své komunikacni dovednosti a porozuméni potfebam klienti.
Informantka ¢. 10 se zcastnila kurzu o 1ékové terapii a spraveé 1éku, jenz ji poskytl

znalosti potiebné k bezpe¢nému a efektivnimu podavani 1éka klientim.

Podkategorie 4: U¢innost online vzdélavani pro sestry v agenturach domaci péce
Informantka ¢. 1 ma pozitivni zkuSenosti s online vzdélavanim a e-learningem.
V minulosti absolvovala né€kolik online kurzi zaméfenych na rizné aspekty péce
a komunikaci. Mysli si, ze tyto formy vzdélavani mohou byt pro sestry v agenturach
domaci péce velmi UcCinné, zejména pokud maji omezeny Cas na ucast na tradi¢nich
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Skolenich. Dle jejich slov: ,,Online kurzy a Skoleni poskytuji flexibilitu a mozZnost ucit
se ve viastnim tempu, cozZ je pro nds velkou vyhodou.“ Informantka €. 2 si online
vzdélavani a e-learning moc neoblibila. Povazuje se jiz za starsi. Pocitac a vSe, co funguje
online, tak s tim se moc ,,nekamaradi“. SpiSe upfednostiiuje osobni kontakt, kde si mize
sama prakticky vyzkouSet nové dovednosti. Online vzdélavani a e-learning bude
vyhledavat pouze v ptipad€ nezbytnosti. Vzdy bude totiz muset nékoho pozadat o pomoc
s pfipojenim. Zavérem tekla: , Jsem holt jesté ze staré Skoly.” Informantka €. 3 ma hezké
zkuSenosti s absolvovanim online kurzi a Skoleni, které ji umoznily zlepsit
své dovednosti a znalosti z pohodli domova. Mysli si, Ze pro sestry v agenturach domaéci
péce mohou byt takové formy vzdélavani velmi uzitecné, zejména pokud maji slozité
pracovni harmonogramy nebo potiebuji pfistup k vzdélavani z jakéhokoli mista. Je v§ak
pro ni dulezité, aby online kurzy poskytovaly praktické dovednosti a moznost
komunikace s instruktory €1 ostatnimi ucastniky. Informantka €. 4 je zastankyni online
vzdélavani a e-learningu. Ma dobré zkuSenosti s absolvovanim online kurzi,
které ji umoznily rozsifit své znalosti a dovednosti ve své praci. Mysli si, Ze pro sestry
v agenturach domaci péce mohou byt takové formy vzdélavani velmi ucinné, zejména
pokud maji omezeny ¢as nebo nemohou snadno cestovat na tradi¢ni Skoleni. Online kurzy
poskytuji flexibilitu a moznost ucit se ve vlastnim tempu, coz je pro ni velkou vyhodou.
Online vzdélavani je pro informantku ¢. 5 velmi praktické a efektivni. Diky online
kurziim muze ziskavat nové znalosti a dovednosti bez nutnosti cestovat na misto skoleni
nebo se prizpisobovat pevnym ¢asovym planim. Mnoho online kurzii nabizi interaktivni
prvky jako jsou videa, cviceni a testy, které ji pomahaji lépe porozumét ucivu
a zapamatovat si informace. Informantce ¢. 6 vyhovuje internetové vzdélavani. Umi
si vyhledat 1 mnoho aktualnich informaci. Vyuziva i pouénych videi pro ujisténi
spravnosti vykonu. Informantka ¢. 7 upozomuje na to, ze je dulezité si uvédomit,
ze online vzdélavani neni pro kazdého idealni. Néktefi jedinci mohou potifebovat vice
interakce a osobniho kontaktu pfi uCeni. Proto by méla byt online vzdélavaci nabidka
doplnéna o moznosti konzultace s lektory nebo moznosti ucasti na praktickych cvicenich
a workshopech. Online vzdélavani je pro informantku ¢. 8 velmi efektivni a pohodlné.
Diky online kurzim a skolenim mutze studovat ve svém volném case a vlastnim tempem,
coz je obzvlast uzitecné vzhledem k naro¢nému pracovnimu rezimu. Mnoho online kurzt
nabizi interaktivni lekce, cviCeni a testy, které ji umoziuji procviCovat a overovat
si své znalosti. Navic ji online vzdélavani poskytuje pristup k Sirokému spektru témat

a kurzll, coz ji umoznuje vybirat si ty, které jsou pro ni nejrelevantnéjsi. Ze zkusenosti
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informantky ¢. 9 je online vzdélavani velmi uc¢inné, pokud je spravné organizované
a strukturované. Kurzy a Skoleni musi byt interaktivni a nabizet praktické ptiklady
a cviCeni, jez jim umozni aplikovat ziskané znalosti do praxe. Dulezité pro ni je také
poskytnout podporu a moznost konzultace s lektory a kolegy. Pokud jsou tyto podminky
splnény, online vzdélavani je skvélym zpisobem, jak se neustale zdokonalovat a udrzovat
si své odborné znalosti aktualni. Informantka ¢. 10 se Casto setkava s konkrétnimi
situacemi, které si vyzaduji praktické cviceni a procviCeni. Online kurzy by mély
obsahovat interaktivni prvky jako jsou videa, simulace a cviceni, jez ji umozni si ziskané

dovednosti prakticky procvicit.

Podkategorie 5: Podpora ze strany agentury domaci péce pri celozivotnim
vzdélavani
Podle informantky €. 1 by mél zaméstnavatel hrat klicovou roli pfi podpofte celozivotniho
vzdélavani svych zaméstnanci. Zahrnuje do toho napfiklad poskytovani pfistupu
k riznym vzdélavacim zdrojim a programim, které jim pomohou rozvijet své dovednosti
a znalosti v oblasti péCe. Agentura by podle ni méla také aktivné podporovat zaméstnance
ve vyhledavani Skoleni a kurzi, které odpovidaji jejich profesnim zajmim a potiebam.
Toto se 1 d&€je vpraxi u jeji agentury. Agentura domaci péce by meéla byt podle
informantky ¢. 2 pro své zameéstnance partnerem v jejich celozivotnim vzdélavani.
To znamena poskytovat prostiedi, ve kterém se zameéstnanci citi podporovani
a motivovani k osobnimu rozvoji a zdokonalovani svych dovednosti. Agentura by méla
aktivné vyhledavat a nabizet Skoleni a kurzy, které odpovidaji potfebam zaméstnanca
a pomahaji jim posouvat se v jejich kariéfe. Informantka ¢. 3 uvadi, ze je agentura
podporuje v celozivotni vzdélavani tim, ze jim poskytuje pfistup k Siroké Skale
vzdélavacich zdroji a prilezitosti. To =zahrnuje organizaci internich Skoleni,
podporu pii absolvovani externich kurzi nebo poskytovani finanénich prostiedku
na dalsi vzdélavani. Agentura podle ni vytvafi prostredi, které podporuje uceni
a osobni rust svych zameéstnanct. Zaméstnavatel informantky ¢. 4 poskytuje prostiedi,
ve kterém se mohu neustéle rozvijet a zdokonalovat. To zahrnuje poskytovani piistupu
k vzdélavacim zdrojim jako jsou kurzy, Skoleni, workshopy nebo online platformy.
Agentura je aktivné podporuje v profesnim rustu a kariérnim rozvoji prostiednictvim
mentorstvi, zpétné vazby a dalSich podparnych opatieni. Agentura domaci péce chce mit
vzdélané sestry, proto je podporuje ve studiu, vzdélavani. Je jim proplacena cena

kursovného 1 cestovni piikaz. To potvrdily 1 ostatni informantky. Informantka
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¢. 5 je nadSena z kladné podpory, kterou ji agentura domaci péce v této oblasti poskytuje.
Ma moznost UcCastnit se raznych kurzd, Skoleni a workshopd. Agentura ji motivuje
k dal§imu rozvoji a vytvafi pro ni piiznivé podminky pro studium a udceni
se. Diky této podpote se citi Iépe piipravena na poskytovani kvalitni péce svym klientim.
Podpora ze strany agentury domaci péce pii celozivotnim vzdélavani je pro informantku
C. 6 klicova. Agentura nejenom poskytuje finan¢ni podporu na uhradu kurzi a Skolent,
ale také ji nabizi flexibilni pracovni harmonogramy, které ji umoziiuji snadno skloubit
praci s vzdélavanim. Dostava také podporu a povzbuzeni od nadfizenych. Celkové se citi
byt ocenéna a motivovand k neustalému zdokonalovani. Informantka ¢. 7 ma velmi
pozitivni zkuSenosti s podporou ze strany agentury domaci péce v oblasti celozivotniho
vzdélavani. Agentura aktivné investuje do jejich rozvoje a vanima vzdélavani jako klicovy
prvek v poskytovani kvalitni péCe. Ma k dispozici §irokou Skalu kurza a skoleni.
V agenture domaci péce, kde informantka ¢. 8 pracuje, ma v celozivotnim vzdélavani
skv€élou podporu. Agentura jim poskytuje pfistup k riznym vzdélavacim zdrojim
jako jsou kurzy, Skoleni a online platformy, které jim umoziuji rozvijet jejich dovednosti
a znalosti. Navic jim umoziuji flexibilni pracovni dobu tak, aby se mohli tcastnit
Skoleni 1 pfi plném pracovnim nasazeni. Agentura také podporuje jejich usili o dalsi
vzdélani finanéné a mnoho kurzi je pro né dokonce zdarma. Agentura informantky
¢. 9 je v podpore celozivotniho vzdélavani skvéla. Pravidelné poradaji interni Skoleni
a workshopy zameétené na aktualni témata a trendy v oSetfovatelstvi. Navic ji umoziuji
ucastnit se externich kurzi a skoleni, a to bud’ na jejich naklady, nebo s financni
podporou. Dale ma pristup k online platformam s Sirokou nabidkou vzdélavacich
materiali a kurzi. Celkové ma pocit, ze jeji agentura dba na to, aby méli pfistup
ke vzdélavani, které jim pomlze byt lepSimi sestrami. V agentufe informantky
¢. 10 se vzdélavani stdva prioritou a podpora ze strany agentury je vynikajici.
Ma k dispozici kalendar pravidelnych Skoleni, které pokryvaji Sirokou Skalu témat
od péce o rany az po komunikaci s pacienty. Agentura jim poskytuje flexibilni pracovni
dobu, aby se mohli ucastnit téchto kurzii, a dokonce jim nabizi financni pfispevky
na dalsi vzdélani nebo kurzy, které si vyberou. Mysli si, ze tato podpora je motivuje

a pomaha jim poskytovat lepsi péci klientam.

Podkategorie 6: Profesni a osobnostni rust sester
Celozivotni vzdé€lavani prispiva dle informantky ¢. 1 kjejimu profesnimu rustu

tim, ze ji poskytuje moznost neustile se zdokonalovat a rozvijet své dovednosti
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a znalosti. Diky pravidelnému absolvovani Skoleni a kurzi muze ziskavat nové
perspektivy a pristupy k péci, coz ji pak umoziiuje 1épe plnit svou roli a poskytovat vysoce
kvalitni péci svym klientim. Celozivotni vzdélavani soucasné také pfispiva k jejimu
osobnimu rozvoji tim, ze si rozsifuje své obzory a umoziuje se rozvijet jako profesional
i jako jednotlivec. Celozivotni vzdélavani je klicovym faktorem pro profesni riist a osobni
rozvoj informantky ¢. 2. Pravidelné Skoleni a dalsi formy vzdélavani ji umoziiuji neustale
se zdokonalovat ve své praci a udrzovat krok s nejnovéj§imi trendu a postupy v oblasti
péce. Timto zpusobem muze informantka posilovat své dovednosti, zvySovat
svou kompetenci a citit se jist€ji v poskytovani péce klientim. Celozivotni vzdélavani
je pro informantku ¢. 3 klicovym prvkem profesniho rastu a osobniho rozvoje v agentufe
domaci péce. Prispiva ke zlepSeni kvality poskytované péce, ale také ji umoziuje
roz§ifovat své profesni moznosti a dosahovat svych kariémich cild.
Celozivotni vzdélavani hraje kliCovou roli v profesnim rastu a osobnim rozvoji
u informantky ¢. 4. Timto zpisobem miZe nejen posilovat svou profesni kompetenci,
ale také se citi byt motivovanéjsi a spokojenéj§i ve své praci. Diky vzdélavani
se informantka ¢. 5 u¢i novym pfistupim v péci, ziskava sebevédomi a schopnost
efektivné fesit rizné situace. ,.Je to nejenom investice do mé kariéry, ale také do mého
osobniho rozvoje.”“ Informantka ¢. 6 vnima UcCast na kurzech jako pfilezitost setkat
se s odborniky z riznych oblasti a sdilet zkusenosti s kolegy. Timto zptisobem se nejenom
profesné rozviji, ale také se stava oteviené€jsi a flexibiln&jsi v pfistupu k péci o klienty.
Diky vzdélavani ziskava informantka ¢. 7 nové perspektivy. UCi se kriticky myslet
a prizplisobovat se zménam ve zdravotnickém oboru. To ji pomaha stat se lepsi
oSetfovatelkou a Clovekem. Ostatni informantky potvrdily svou potfebu v profesnim
a osobnim rastu podle Maslowovy pyramidy potieb. Potieba seberealizace, uznani,
sebeucty, sounalezitosti je podminéna neustalym vzdélavanim. Celozivotni vzdélavani
je pro informantku ¢. 8 kliCové v souvislosti s profesnim ristem i osobnim rozvojem.
Pravidelné ucastnéni se kurzii a Skoleni ji poskytuje nejen nové odborné dovednosti
a znalosti, ale také ji pomaha rozvijet se jako osobnost. Diky vzdélavani se nauci novym
postupim v oSetfovatelstvi, zdokonaluje své dovednosti v komunikaci a uci se lépe
porozumét potiebam klientd. Timto zpusobem se stava kvalifikovanéjsi a efektivnéjsi
zdravotni pracovnici, coz ji motivuje a posiluje jeji sebevédomi v praci. Celozivotni
vzdélavani je pro informantku ¢. 9 nejen zpuasobem, jak udrzet krok s neustale
se ménicimi postupy a technologiemi ve zdravotnictvi, ale také pfilezitosti k osobnimu

rastu a rozvoji. Ucast na kurzech ji umoziuje setkat se s riznymi vyzvami a situacemi,
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které ji motivuji k hledani novych feseni a pfistupt. Diky pravidelné ti¢asti na Skolenich
a kurzech se informantka ¢. 10 citi kompetentné&jsi a sebejistéjsi ve své praci. Zaroven

ji vzdélavani motivuje k dalSimu osobnimu rozvoji a posiluje jeji vasen v péci o druhé.
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5 Diskuse

V ramci predkladané diplomové prace bylo cilem popsat zivotni zkuSenosti
s poskytovanou oSetfovatelskou péci v agenturach domaci péce. Tento vyzkum nabizi
dulezity pohled na realitu péce poskytované v domacim prostiedi a na vztah mezi klienty
a vSeobecnymi sestrami. Vzhledem k nartistajicimu trendu domaci péce, zplisobenému
jak demografickymi zménami, tak také zménami v prioritach zdravotnickych systému,
je tato problematika stale aktualnéjsi. Na zaklade analyzy provedeného vyzkumu

1ze vyvodit neékolik klicovych zaveéri.

Agentury domaci péce hraji nezastupitelnou roli v poskytovani péce v domécim prostredi.
Zprostiedkovavaji dilezity most mezi klienty, ktefi potfebuji pomoc, a kvalifikovanymi
vSeobecnymi sestrami. Tato role je zvlasté dalezita v kontextu starnuti populace a snahy
umoznit lidem zistat v pohodli svého domova co nejdéle. Zivotni zkugenosti klientl
s poskytovanou péci jsou velmi individudlni a zavisi na mnoha faktorech. Patfi sem nejen
zdravotni stav klienta, ale také jeho osobnostni vlastnosti, socialni podminky a podpora
rodiny. Z tohoto davodu je dalezité, aby agentury domaci péce disponovaly
kvalifikovanymi sestrami, dostateCnymi zdroji a flexibilitou, aby mohly reagovat
na individualni potieby kazdého klienta. Kvalita poskytované péce je zasadni
pro celkovou spokojenost klientd. VSeobecné sestry, jez pracuji v agenturach domaci
péce, maji velky vliv na to, jak se klient ve svém domacim prosttedi citi. Vysoka uroven
profesionality, empatie a schopnost efektivni komunikace jsou klicovymi faktory,

které ovliviiuji kvalitu péce.

Je potreba zduraznit dulezitost kvalitni péCe v agenturach domaci pécCe a zajistit,
aby byly potieby klientd plné respektovany a spliovany. Kvalitni péce nejenze prispiva
k lepSimu zdravotnimu stavu klientd, ale také ma vyznamny vliv na jejich celkovou
zivotni kvalitu. Zaroven je dilezité brat v Givahu rozmanitost potieb klienti a zajistit,
aby byla poskytovana péce pfizptisobena individualnim potfebam a preferencim.
To muZze zahrnovat nabidku raznych typa péce, flexibilni planovani a pfizptisobeni péce
na miru potfebam klientd. Dal§im zjisténim diplomové prace je potieba kontinualniho
monitorovani a hodnoceni poskytované péce v agenturach domaci péce s cilem
identifikovat pfipadné nedostatky a hledat moznosti jejich feSeni. Diraz by mél byt
kladen na zlepSeni komunikace mezi poskytovateli péCe a klienty, na poskytovani

dostatecné podpory a Skoleni pracovnikti v oblasti péce.
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Dal§im cilem této diplomové prace bylo zmapovat moznosti v§eobecnych sester tykajici
se celozivotniho vzdélavani v agenturach domaci péce. Celozivotni vzdélavani
je klicovym prvkem pro udrzeni vysoké urovné péce a profesionalniho rozvoje
zdravotnickych pracovnikii v dynamickém zdravotnickém prostiedi. Vysledky ukazuji,
ze agentury domaci péce poskytuji rizné moznosti celozivotniho vzdélavani v§eobecnych
sester. Jednou z téchto moznosti jsou interni Skoleni a kurzy poskytované samotnymi
agenturami. Tato Skoleni se obvykle zaméfuji na specifické dovednosti a znalosti
potfebné pro praci v domacim prostiedi, jako je péCe o pacienty s chronickymi
onemocnénimi, fizeni bolesti, péfe o rany a komunikace s klienty a jejich rodinami.
Dalsi moznosti celozivotniho vzdélavani sester v agenturdch domaci péce jsou externi
kurzy a certifikované programy. Tyto kurzy mohou byt zaméfeny na rozvoj odbornych
dovednosti jako je naptiklad oSetfovatelska praxe v oblasti geriatrie, diabetologie
nebo oSetfovatelsky management. Certifikované programy poskytuji sestram moznost

ziskat specializované znalosti a dovednosti, jez mohou vyuzit ve své praxi.

Dulezitym faktorem je také podpora vzdélavani ze strany agentur domaci péce.
Tyto agentury by meély vytvaret prostiedi, které podporuje profesionalni rozvoj
svych zaméstnanci a motivuje je k uCeni. To muze zahrnovat financovani vzdélavacich
programu, poskytovani ¢asu na studium nebo mentoringové programy pro noveé sestry.
Je vsak tfeba poznamenat, ze vzdélavani v agenturach domaci péce muze byt omezené
v porovnani s jinymi sektory zdravotnictvi. Divody mohou zahrnovat finan¢ni omezeni,
nedostatek Casu nebo nedostateCnou prioritizaci vzdélavani ze strany managementu.
Proto je dulezité, aby agentury domaci péce spolupracovaly s odbornymi organizacemi
a vzdélavacimi institucemi, aby zajistily sestram pfistup k Siroké Skale vzdélavacich
moznosti. Lze fici, ze moznosti celozivotniho vzdélavani vSeobecnych sester
v agenturach domaci péce jsou rozmanité, avSak je tfeba pozorné sledovat,
zda tyto moznosti spliiuji potfeby soucasné¢ho zdravotnického prostiedi a podporuji

udrzeni vysoké urovné péce poskytované v domacim prostiedi.

Tato diplomova prace prinesla dilezité poznatky o Siroké Skale typa klientd,
se kterymi se informantky setkdvaji v ramci prace v agenturach domaci péce.
Dle Fjertofta et al. (2021) je prace vSeobecné sestry v agenturach domaci péce Casto
velmi pestra anaro€na. Z vyzkumného Setfeni vyplyva, ze tito klienti jsou velmi
raznorodi a maji Sirokou Skalu zdravotnich potfeb a diagndéz. To potvrzuji

ve své publikaci i Ganann et al. (2019), jez uvedli, Ze domaci péce je poskytovana lidem
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vSech vékovych kategorii. Zahrnuje nejenom nacvik rehabilitace a 1éCebnych intervenci,

ale také péci o umirajiciho ¢i imobilniho ¢lovéka v domécim prostiedi.

Jednim z hlavnich typ klientl, se kterymi se informantky setkavaji, jsou seniofi,
ktefi vyzaduji péci v domacim prostiedi kviali pokrocilému veku, oslabenému
zdravotnimu stavu nebo chronickym onemocnénim. Tyto skupiny klientd Casto potrebu;ji
komplexni péci, vCetné péce o zakladni zivotni potieby, kontroly uzivani 1éku
a monitorovani zdravotniho stavu. Prochazkova (2019) zdaraziuje individualitu.
Osetfovatelska péce musi probihat s ohledem na somatické, psychické, socialni

a spiritualni potieby jedince.

Dalsi skupinou klientl jsou jednotlivci s chronickymi onemocnénimi jako je cukrovka,
srdecni choroby nebo plicni onemocnéni. Pro tyto klienty mize byt domaci péce
klicovym prvkem dohledu nad jejich onemocnénim a zajisténi jejich pohodli a kvality
zivota. S timto se ztotoziuje ve své publikaci 1 Kalvach et al. (2011), ktefi zminili i klienty
s roztrousenou sklerozou ¢i klienty po cévnich mozkovych piithodach. Podobnymi cili
se zabyva 1 Koncepce domaci péce (2021), ktera zminuje jednotlivda doporuceni —
snizovat negativni vlivy onemocnéni na psychicky stav klienta a jeho blizkych, zmirfiovat

utrpeni a zachovat respekt vici klientovi a 1éCebného rezimu.

Informantky se také setkavaji s klienty, ktefi se zotavuji po chirurgickych zakrocich
nebo po nemocnicnich pobytech. Tyto klienty je Casto tfeba podporovat pii rehabilitaci,
pfi pé€i o rany a motivovat je k navratu do normalniho zivota. Hanzlikova et al. (2007)
tvrdi, ze je velmi dilezité vzdelavat klienta a jeho rodinu a vést klienta k sob&stacnosti.
Domaci péci lze chapat jako 1éCebné rehabilitacni, oSetfovatelskou nebo paliativni péci,
ktera je provadéna v klientové domacim prostfedi (Kalvach et al., 2011). Je dulezité
si uvédomit, ze vSeobecné sestry pracujici v agenturach domaci péce Casto Celi riznym
vyzvam pii poskytovani péce této rozmanité skupiné pacientl. Kvalitni péce vyzaduje
individualni pfistup a schopnost piizptsobit se potiebam a preferencim kazdého pacienta.
Podle Munilové (2015) je v dnesni dobé na vSeobecné sestry vyvijen velky tlak,
nebot’ musi byt vybaveny dostateCnymi znalostmi a odbornostmi, aby mohly samostatné

rozhodovat a jednat na misté. Musi byt velmi psychicky odolné.

Celkové lze tedy konstatovat, ze poznatky z této prace maji vyznamny vliv na praxi

vSeobecnych sester v agenturach domaci péCe. Porozuméni riznym typim pacientt
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ajejich potrebam je kliCové pro poskytovani efektivni a komplexni péce

v tomto prostredi.

V ramci této diplomové prace byly identifikovany klicové zdravotnické vykony,
které jsou nezbytné pro vsSeobecné sestry pracujici v agenturach domaci péce.
Z vyzkumného Setfeni vyplyva, Ze tyto vykony zahrnuji Sirokou Skalu klinickych
dovednosti, komunika¢nich schopnosti a manazerskych dovednosti. To potvrzuji
i Imramovska a Machova (2015), které uvadi, ze s rostoucimi pozadavky na profesi
vSeobecné sestry je nutné, aby se zdokonalovaly také v oblastech psychologie,
komunikace a poradenstvi. Dle Fjortofta et al. (2021) je nutné, aby sestry mély
specializované znalosti o klinickych postupech a 1ékatskych zakrocich, jez vykonavaji
v domécim prostredi klienta. Pod pokro¢ilymi postupy si lze predstavit napiiklad
intravendzni terapie, enteralni vyzivu, podavani injekci, dialyzy doma 1 Iéky proti
neustalym bolestem. Markova et al. (2009) zminuji, ze nedilnou soucasti je také oSettent
a edukace klienta se stomii, s permanentnim mocovym Kkatetrem, po amputaci,
pfi pouzivani inkontinen¢nich pomucek, pfi aplikaci inzulinu a jinych 1écivych

prostiedkt, v dodrzovani zdravé vyzivy, hydratace a dalsi.

Jednim z nejdulezitéjSich zdravotnickych vykond, které musi vSeobecné sestry ovladat,
je poskytovani zakladni péCe a hygienickych procedur. To zahrnuje péci o hygienu,
podavani 1€k, injekce a oSetfovani ran, pficemz jde o oSetfovani akutnich i chronickych
ran, vCetné Cisténi, oSetfeni infekci, aplikaci obvazi a sledovani hojeni. Tyto dovednosti
jsou zakladnimi prvky péce poskytované pacientim v domacim prostiedi. Dalsi dalezitou
oblasti je schopnost monitorovat a hodnotit zdravotni stav pacienta. To zahrnuje méfeni
vitalnich funkci, sledovani symptomatickych zmén a posuzovani celkového stavu
pacienta. Tato schopnost je klicova pro identifikaci zmén v zdravotnim stavu pacienta
a pfedchazeni komplikacim. To vSe se ndm v naSem vyzkumném Setfeni potvrdilo.
S tim ve své publikaci souhlasi i Sedova (2020), ktera k dal§im vykontim sestry také fadi
odbéry biologického materidlu, méfeni krevniho tlaku, provadéni bandazi, oSetfovani

akutnich i1 chronickych ran.

Komunikaéni schopnosti jsou také kliCovym prvkem prace vSeobecnych sester
v agenturach domaci péce. Zahrnuji schopnost efektivné komunikovat s pacienty,
jejich rodinami a dal§imi cleny zdravotnického tymu. Dobra komunikace je klicova

pro poskytovani informaci, vysvétleni postupti a podporu pacienti a jejich rodin.
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To potvrzuji 1 Plevova et al. (2018), jez uvadi, ze sestra by méla zjednodusit jazyk
a nepouzivat s klientem odborné terminy, dale by méla vynechat prebyte¢né informace

a vyuzivat také zpétnou vazbu.

Manazerské dovednosti jsou dal§im dilezitym prvkem prace v agenturach domaci péce.
Zahrnuji schopnost planovat a organizovat péci, spravu €asu, dokumentaci a koordinaci
pée s ostatnimi poskytovateli zdravotni péce. Efektivni manazerské dovednosti
jsou klicové pro zajisténi plynulého a kvalitniho prabéhu péce. Sheppard (2020)
upozorfiuje na to, Ze spravné nastudovani standardti a dokumentt je klicové pro aspésnou
manazerku doméaci péce. Podle Hekelové (2012) je time-management a komunikace

nedilnou soucasti prace uspeésné sestry manazerky.

Celkové jsme shledaly, ze informantky pracujici v agenturach domaci péce musi ovladat
Sirokou Skalu zdravotnickych vykond, které jsou nezbytné pro poskytovani kvalitni
a komplexni péce pacientim v domacim prostiedi. Tyto dovednosti jsou kliCové
pro zajisténi bezpecCnosti, pohodli a péfe o pacienty a pro podporu jejich zdravi
a blahobytu. Cilem je prevence vzniku komplikaci, podpora, udrzeni nebo navraceni
zdravi. VSechny tyto zavéry potvrzuje i JaroSova (2007). Pro co nejefektnéjsi 1écbu
je velmi podstatné svédomité zvazit a urcit ten nejvhodnéjsi zptisob péce. Diky vhodné

stanovenym cilim je zabezpeCena navaznost péce a prokazatelné vysledky 1écby.

Prace pfinesla dulezité poznatky o vzdé€lani, které je nezbytné pro vykon prace
vSeobecnych sester v agenturach domaci péce. Z vyzkumného Setfeni vyplyva,
ze vzdélani hraje klicovou roli v zajis§téni kvality péCe a bezpeCnosti pacientd
v tomto prostfedi. To dosvédCuje 1 nazor DrahoSe (2018), ktery uvadi, ze spoleCnost
se neobejde bez vSeobecnych sester a kvalita poskytované péce je zavisla na neustalém

vzdélavani se a odborné ptiprave zdravotnickych pracovnika.

Jednim z nejdilezitjSich pozadavki na vzdélani pro vsSeobecné sestry pracujici
v agenturach domaci péce je absolvovani diplomového programu v oboru vSeobecné
sestry. Tato forma vzdélani poskytuje sestram potiebné znalosti, dovednosti
a kompetence pro poskytovani komplexni péce pacientim v riznych prostiedich,
veetné domaci péce. V dnesSni dobé¢ je celozivotni vzdélavani a kvalifika¢ni vzdelavani
sester tizivou zalezitosti. Podle Ministerstva zdravotnictvi (2021) je pro vykonavani
povolani vSeobecné sestry povinné mit uspéSné ukonceni minimalné€ jednoho roku

v oboru Diplomovana vSeobecna sestra na vyssi odborné skole, pokud mél jiz zptisobilost
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k vykonu vybranych povolani nebo minimalné tfiletého oboru Diplomovana sestra
na vy$si odborné Skole, dale pak bakalarského, magisterského ¢i doktorandského

studijniho programu Vseobecné oSetrovatelstvi.

Dulezitym prvkem vzdélani v oboru vsSeobecné sestry je také prakticka praxe,
ktera umoziuje studentim ziskat zkuSenosti v riznych zdravotnickych prostiedich
asruznymi typy pacientd. Praxe v agenturach domaci péce je zvlaste dilezita,
protoze poskytuje studentim piimy kontakt s pacienty v domacim prostiedi a umoziuje
jim rozvijet dovednosti potfebné pro praci v tomto prostiedi. Podle Koncepce
oSetfovatelstvi (2021) by se méla odborna praxe vykonavat ve zdravotnickych zafizenich

a studenti by se mé&li uc¢it komunikaci s cilovou skupinou.

Kromé¢ diplomového vzdélani je také dulezité, aby vSeobecné sestry neustale dopliiovaly
své vzdélani a dovednosti prostiednictvim prabézného vzdélavani a profesniho rozvoje.
Agentury domaci péce Casto vyzaduji, aby sestry absolvovaly kurzy a Skoleni v oblastech
jako je péCe o chronicky nemocné pacienty, sprava lékd, komunikace se zranitelnymi
populacemi a fizeni péce. S timto vysledkem z vyzkumného Setieni se ztotoziuje i Palan
(2007), jenz tvrdi, ze zvlasté vSeobecné sestry musi byt pfipraveny reagovat na neustaly
vyvoj oboru. Nelze predpovédét potieby na kvalifikace, proto je velmi dilezité

na tyto zmeény reagovat celozivotnim ucenim.

Celkoveé lze fict, ze vzdélani hraje kliCovou roli v pfipravé vSeobecnych sester na praci
v agenturach domaci péce a je nezbytné pro zajisténi bezpecné, efektivni a kvalitni péce
pro pacienty v domacim prostiedi. Draho§ (2018) zmiruje, ze sestry jsou casto
konfrontovany s riznymi zménami v oblasti zdravotni péce, vCetné novych 1écebnych
postupt, technologickych inovaci a zmén v legislativé. Celozivotni vzdélavani
jim umoznuje lépe se témto zménam prizpusobit a zvladat nové vyzvy. Vysledky
z vyzkumného Setieni dale potvrzuji i Skrla a Skrlova (2003), protoZe sestry maji obvykle
silny profesni eticky kodex a touhu poskytovat pacientim co nejlepsi péci.
Podle Plaminka (2015) umoziiuje celozivotni vzdelavani sledovat nejnovéjsi trendy,

1éCebné postupy a technologie.

Diplomova prace zmapovala postoj vSeobecnych sester pracujicich v agenturach domaci
péce k vlastnimu vzdélavani a na formy vzdelavani, které preferuji. Z vyzkumného
Setfeni vyplyva, ze informantky si uvédomuji dulezitost prubézného profesniho rozvoje

a vzdélavani pro poskytovani kvalitni péce pacientim v domacim prostiedi. Vysledky
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ukazaly, ze vétSina informantek vyjadiuje zdjem o dals§i vzdélavani a profesni rozvoj.
Tento zdjem je motivovan snahou zlepSit své dovednosti a znalosti v oblastech,
které jsou klicové pro jejich praci v agenturach domaci péce, jako je péce o chronické
onemocnéni, komunikace se zranitelnymi populacemi a management péce. Skrla
a Skrlova (2003) tvrdi, Ze motivace k celozivotnimu vzd&lavani jsou ¢asto kombinaci
profesnich, kariérnich a osobnich faktort, jez pfispivaji k osobnimu a profesnimu rozvoji
sester. Podpora ze strany zaméstnavatele je velmi dalezita v motivaci ke vzdélavani.

Podporu ze strany zaméstnavatele zhodnotily v§echny informantky velmi pozitivng.

Pokud jde o preferované formy vzdélavani, vétSina informantek vyjadiuje zédjem
o kombinaci tradi¢nich a modernich metod vzdélavani. Tradi¢ni metody, jako jsou kurzy
a Skoleni v prezencni formé, jsou povazovany za uziteCné pro ziskani teoretickych
znalosti a dovednosti. Zaroven vSak informantky vyjadiuji zdjem o moderni formy
vzdélavani, jako jsou online kurzy, webinafe a e-learningové platformy, které¢ umoziuji
flexibilitu a piistupnost vzd&lavani z riznych mist a &asd. Zadna z informantek
nezminila omezujici faktory. Pouze informantku ¢. 2 omezuje jeji vyssi veék a fika,
ze je ze staré Skoly, proto preferuje osobni kontakt pred online kurzy. Tim se zabyval
i Laal (2011), nebot néktefi zdravotniCti pracovnici pocituji strach z navratu k uceni.

Podle Vetesky (2016) se v souvislosti se zvySujicim se v€kem cloveéka snizuje zajem

o uceni a vzdélavani.

Dulezitym faktorem, jenz ovliviiuje preferenci formy vzdé€lavani, je pracovni zatizeni
a ¢asoveé omezeni vSeobecnych sester. Informantky uvadi, ze flexibilni formy vzdélavani,
které umoznuji studium ve volném Case a z pohodli domova, jsou pro né vyhodné
a usnadnuji jim kombinaci prace a studia. Omezujicim faktorem pro informantky mize
byt Casovy tlak. To potvrzuje i Langer (2018), nebot’ sestry maji ¢asto narocné pracovni
nasazeni a pracovni rozvrhy, coz mize omezovat jejich ¢as vénovany studiu a tcasti

na vzdélavacich akcich.

Vseobecné sestry pracujici v agenturach domaci péce si uvédomuji dulezitost
celozivotniho vzdélavani a profesniho rozvoje pro svou praci. Preferuji kombinaci
tradicnich a modernich forem vzdélavani, které jim umoziuji ziskat nové
znalosti a dovednosti v souladu s jejich pracovnimi a osobnimi potfebami. Podle Cinové
et. al. (2017) je celozivotni vzdélavani nezbytné pro udrzeni oSetfovatelské praxe

na vysoce kvalitni urovni a pro neustaly osobni a profesni rozvoj sester.
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Prace se zabyvala vlivem vzdélani na postoj vSeobecnych sester k jejich praci
a ke klientim v agenturach domaci péCe. Z vyzkumného Setfeni vyplyva, ze vzdélani
ma vyznamny vliv na vnimani a pfistup vSeobecnych sester k praci a k pacientim
v tomto specifickém prostredi. Podle FarkasSové et al. (2000) sehrava sestra v nasi
spoleCnosti vyznamnou a nezastupitelnou profesni roli, z toho davodu je celoZivotni
vzdélavani nezbytnosti. Vysledky ukazuji, ze vzdé€lani hraje klicovou roli ve formovani
profesni identity vSeobecnych sester v agenturach domdaci péce. Absolvovani
diplomovaného programu v oboru v§eobecné sestry jim poskytuje nejen potrebné znalosti
a dovednosti, ale také hlubsi porozumeéni roli a vyzvam prace v tomto prostiedi.
Celozivotni vzdélavani jim umoznuje chapat komplexnost pée v domacim prostiedi,
porozumét specifickym potfebam pacientd a rodin a vyvijet individualni pfistup k péci.
Plaminek (2015) potvrzuje, ze sestry mohou byt motivovany ke studiu v konkrétnich
oblastech nebo specializacich, aby se staly expertkami v urcité oblasti péce, naptiklad

v kardiologii, paliativni péci nebo domaci péci.

Dulezitym aspektem vzdélani je také edukace ve zdravotni etice, komunikaci
a profesionalnim chovéani. VSeobecné sestry jsou vzdélavany v etickych principech
a hodnotach, které formuji jejich piistup k péci a interakci s pacienty a jejich rodinami.
Ziskané dovednosti v komunikaci a interpersonalnich vztazich jsou klicové pro budovani
divéry a respektu mezi sestrami a klienty, coz ma pozitivni vliv na kvalitu poskytované
péce. Vyzkumné Setieni potvrzuje i tvrzeni v publikaci od Vévody, Vévodové a ProkSové
(2018), kde se sestry setkavaji s riznymi etickymi a socialnimi vyzvami pii péci
o pacienty. Celozivotni vzdélavani mize pomoci rozvijet dovednosti v oblasti etiky,
komunikace a socialni citlivosti, coz je klicové pro poskytovani péce v souladu
s nejvys§imi standardy. Podle Cinové et. al. (2017) se sestry mohou naucit nové

diagnostické metody, 1écebné postupy a zlepSit komunikacni dovednosti.

Vzdélani také poskytuje vSeobecnym sestram nastroje a strategie pro zvladani vyzev
spojenych s praci v agenturach domaci pécCe, zahrnujici komplexni péci, nedostatek
zdroju a socialni izolaci klientt. Vzdélané sestry jsou schopné lépe porozumét potiebam
a prioritam pacientt a efektivnéji fesit obtize a problémy, které v praci v tomto prostiedi
vznikaji. Podle Vévody, Vévodové a ProkeSové (2018) se zdravotnické a oSetfovatelské
praxe neustale vyviji v dasledku novych technologii, vyzkum a postupt.
Celozivotni vzdélavani umoziuje sestram udrzet krok s nejnovéjsimi poznatky a postupy,

coz je pro poskytovani kvalitni péce klicové.
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Zavérem muzeme fict, ze vzdélani a celozivotni vzdélavani ma vyznamny vliv na postoj
vseobecnych sester k praci a ke klientim v agenturach domaci péce. Poskytuje jim nejen
potiebné znalosti a dovednosti, ale také hlubsi porozuméni a respekt k praci,

jez vykonavaji, a k lidem, kterym péci poskytuji.

Dale bylo zkoumano, jak ovlivnilo celozivotni vzdélavani sestry pfi zajisStovani potreb
pacienti v agenturach domaci péce. Celozivotni vzdé€lavani hraje klicovou roli
v profesionalnim rozvoji zdravotnickych pracovnikii a v poskytovani kvalitni péce,
zejména v prostiedi domaci péce, kde jsou sestry Casto konfrontovany s rdznorodymi
situacemi a potiebami pacientd. Z vysledkd vyplyva, ze celozivotni vzdélavani
ma vyznamny pozitivni vliv na schopnosti a kompetence sester v agenturach domaci
péce. Pribézné vzdélavani jim umoziiuje nejen udrzovat si stavajici znalosti a dovednosti,
ale také se zdokonalovat v novych oblastech, které jsou kliCcové pro poskytovani

komplexni péce pacientim.

Jednim z hlavnich pfinost celozivotniho vzdélavani je zlepSeni kvality pécCe. Sestry,
které se ucCastni rtuznych kurzt a skoleni, 1épe rozumi aktualnim trendim a postupim
v oblasti oSetfovatelstvi. To jim umoziuje 1épe reagovat na potieby pacientd a poskytovat
jim individualné pfizpuisobenou péci. Dal§im vyznamnym aspektem je zvySena schopnost
resit problémy a efektivné komunikovat. Diky celozivotnimu vzdélavani ziskavaji sestry
nejen technické dovednosti, ale také se rozviji v oblasti komunikace s pacienty
a jejich rodinami. Toto je klicové v prostiedi domaci péce, kde je dilezité navazat
divérny vztah s pacientem a aktivné se zapojit do planovani a poskytovani péce.
Navic muze celozivotni vzdélavani pozitivné ovlivnit spokojenost v praci a profesni
sebevédomi sester. Kdyz maji moznost se neustdle zdokonalovat a rozvijet

své dovednosti, citi se vice motivovany a ocenény za svou praci.

Celozivotni vzdélavani sester ma vyznamny a pozitivni vliv na poskytovani péce
v agenturach domaci péce. ZlepSuje kvalitu péce, rozviji dovednosti a kompetence sester
a prispiva k celkovému profesionalnimu rozvoji. Je tedy dulezité, aby byly vytvoreny
vhodné podminky pro poskytovani celozivotniho vzdélavani a aby byla podpora

vzdélavani zahrnuta do strategii managementu agentur domaci péce.
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6 Zavér

Tato diplomova prace se zaméfila na celozivotni vzdélavani sester pracujicich
v agenturach domaci péce. Metoda kvalitativniho vyzkumného Setfeni pomoci
polostrukturovanych rozhovorti poskytla hlubsi porozuméni prozkoumanym tématim

a umoznila ziskani bohatych dat z praxe.

Prvniho cile prace, kterym bylo popsat zivotni zkuSenost s poskytovanou osetfovatelskou
péci v agenturach domaci péce, bylo uspésné dosazeno. Z vysledki rozhovora vyplynulo,
ze vSeobecné sestry Celi mnoha vyzvam a situacim pii poskytovani péce v domacim
prostiedi, vCetné komplexnich zdravotnich stavi pacientti, nedostatku zdroji a socialni
izolaci. ZkusSenosti vSeobecnych sester odhalily jejich flexibilitu, empatii a odhodlani

pfizptsobit se individualnim potfebam klientd a rodin.

Druhy cil prace, kterym bylo zmapovat moznosti vSeobecnych sester na celozivotni
vzdélavani v agenturach domaci péce, také piinesl zajimavé poznatky. VSeobecné sestry
si uvédomuyji dalezitost prubézného profesniho rozvoje a vzdélavani pro zlepSeni kvality
péce. Preferuji kombinaci tradi€nich a modernich forem vzdélavani, které jim umoziuji
ziskat nové znalosti a dovednosti v souladu s jejich pracovnimi a osobnimi potifebami.
Nicméné bylo zjiSténo, ze existuji urité vyzvy spojené s celozivotnim vzdélavanim,

zejména jde o ¢asové a financni omezeni.

Celkovée Ize konstatovat, ze celozivotni vzdelavani hraje kliovou roli v profesionalnim
rozvoji vSeobecnych sester pracujicich v agenturach domaci péce. Poskytuje jim nejen
moznost udrzovat a zdokonalovat své dovednosti, ale také zlepSuje kvalitu poskytované
péce. Je tedy dulezité, aby agentury domaci péce vytvarely podminky pro podporu
celozivotniho vzdélavani svych pracovnikii a aby se vzdélavani stalo integrovanou

soucasti jejich strategii.

Zaveérem lze tict, ze tato diplomova prace poskytuje uceleny pohled na zivotni zkuSenosti
vSeobecnych sester pracujicich v agenturach domaci péce a jejich pristup k celozivotnimu
vzdélavani. Ziskané poznatky mohou byt uzite¢né pro dal§i rozvoj vzdélavacich
programu a strategii v tomto prostiedi, jakoz i pro podporu kvalitni péce pro klienty
v domécim prostfedi do budoucnosti. Toto téma vyzaduje pozornost nejenom ze strany

odborné vefejnosti, ale také z pohledu politiki a tvarci zdravotnickych politik.
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Je tieba zajistit, aby péce v domacim prostiedi byla dostupna, kvalitni a respektovala

individualni potieby kazdého klienta.
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Priloha ¢. 1: Podklad pro polostrukturované rozhovory

e Jaka je délka Vasi praxe v agentuie domaci péci?

o Jaké je vase vzdélani?

e Jaké vyhody spatfujete v praci v agentufe domaci péce?

e Jaké jsou naopak nevyhody prace v agentufe domaci péce?

e Jaké spektrum klientt zahrnuje Vase péce?

e Jak hodnotite Vasi spolupraci s 1ékari?

o Které zdravotnické vykony vykonavate?

e Setkala jste se s n¢jakymi prekazkami v agentuie domaci péce?

e Jaké predpoklady jsou u sestry pro praci v agentuie domaci péce?

e Jaké kurzy, skoleni jste absolvovala?

o Jaké formy kurzi preferujete?

e Jaké zmény jste zaznamenala ve svém spektru vykona pii své praci?

e Jakym zpusobem Vas ovlivnilo celozivotni vzdélavani?

e Jak Casto se ucastnite Skoleni nebo dal§iho profesniho rozvoje ve své praci
v agentufe domaci péce?

e Jaka témata byste si prala vice pokryt ve vzdélavacich programech pro sestry
pracujici v agenturach domaci péce?

e Jakeé jsou vase zkuSenosti s online vzdélavanim nebo e-learningem? Myslite si, Ze
by takové formy vzdélavani mohly byt ucinné pro sestry v agenturach domaci
pece?

e Jakou roli by méla hrat agentura doméaci péce pii podpore celozivotniho
vzdélavani svych zaméstnanct?

e Jakym zpusobem pfispiva celozivotni vzdélavani k profesnimu ristu a osobnimu
rozvoji sester pracujicich v agenturach domaci péce?

e (o vSe zahrnuje prace sestry v agentuie domaci péce kromé odbornych vykont?

Zdroj: viastni, 2024.
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Priloha ¢. 2: Vstupni udaje

VSTUPNIi UDAJE

Prijmeni: Jméno: Rodné Eislo: Datum:

Hiavni dg: Ostatni dg:

Celkovy stav pacienta: . Velikost rany: Tvar rény:

O stan 3 Délka

O podvyziva Sitka

([ kachexie Hioubka

[ diabetes mellitus

[ srde&né&-cévni onemocnéni Spodina rany:

[ onemocnéni perifernich cév: O nekroticka (J ¢ista
Otepen 02l O poviekla [ granulace

O imobilita . J atonicka [ epitelizace

%0 obezita i 0O secernujici

0 infek&ni onemocneéni

O anemie Sekret rany:

O alergie 0O serdézni O hnisavy

O krvavé serézni (0 zapéchajici
Celkova lécba:

Sekrece z rany:

0 zadna 0 stiedni
O mirnd O profizni
o Okraje rany:
Okoli rany:
O Klidné [ nekréza
O zénétiivé O otok
8 O ekzematizované [0 macerace
Lokalizace:

il
W0

Zdroj: Formular agentury, v niz byl vyzkum zrealizovan
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Priloha €. 3: Poukaz na vySetfeni/oSetireni

‘ Kéd pojistovny| pozaduje 1&p I37277001 Datum Poradové ¢islo poukazu 2
dil A nepreruSené DP:
111 Odbornost [ 1 1102023

Platnost do: 31.12.2023

POUKAZ NA VYSETRENI / OSETRENI DP

Pacient

¢. pojiéténce | Zakladni diagnéza 1030

Variabilni symbol | Ost. dg. 110

Ad zaffzeni doméci péce: kéd néhrady Sy Michaela

Oblastni charita A NP~
703412291

Adresa pacienta (misto poskytovani DP) a telefon:

Dalsi pfislusnici domacnosti na této adrese: ano

Kontaktni osoba pro DP  (jméno, vztah k pacientovi, adresa a telefon - je-li rozdilné od adresy pacienta):

’

Pacient v péci pecovatelské sluzby: ne
Mobilita pacienta:  a) plna
b) omezena: defekt na chodidlech PDK, diabeticka noha, gangréna

%

Smyslové omezeni:  hiFe vidi-bryle na blizko, ka patie, P

Schopnost zakladni sebeobsluhy, véetn& dodrZovéni lé¢ebného rezimu: a) pind
b) omezena: PDK-doSlap na patu povolen CHIR.Iékafi s oporou 2FH

Vyznamné Udaje o sou¢asné medikaci, véetné aplikace inzulinu a diety:
BETALOC ZOK 50: 1-0-0-0 MOXOSTAD 0,4: 0-0-1-0 PRESTARIUM NEO combi 10/2,5mg: 1-0-0-0 PURINOL 300: 0-1-0-0 SORTIS
40: 0-0-1-0 STACYL 100: 0-1-0-0 INDAP 2,5mg: 0-0-0-0

Dalsi informace (alergie, kontinence, (daje o bydlisti atd.):

diabetickd neuropatie, Hypertenze, DM na dieté, obezita,on.ledvin-neuropatie
Cil pfedepsané DP, kterého ma byt dosazeno:

Zhojen defektu na chodidle PDK

Pozadovano: (Pro thradu poZadované péce pojistovnou je nezbytna jednoznaéné specifikace pozadavku, véetné& poctu v jednom
dni a frekvence v tydnu)

OSETROVACI NAVSTEVA - DOMACI PECE - TYP I1.: 1 x denné - - KO celk zdrav.stavu, TK,DIA, pfevaz DK

06329 LOKALNI OSETRENI DO 10 CM*2: 1 x denné - - pfevaz defektu na chodidle PDK- Aetimaris roztok-oplach, obklad rany, na sterylni &tverce.
Aetimaris gel na vazelin.sitku, steryini kryti, fixace

VYKON V DEN PRACOVNIHO KLIDU NEBO PRACOVNIHO VOLNA: 1 x denné - -

VZP-06dp/2009

L J
PowerCare v1.322 Stranalz1

Zdroj: Formuldar agentury, v niz byl vyzkum zrealizovan
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Zdroj: Formular agentury, v niz byl vyzkum zrealizovan
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Priloha ¢. 5: Plan oSetirovatelské rehabilitace u pacienta po CMP

Plan oSetiovatelské rehabilitace

CHARITA ........... u pacienta po CMP
Pacient: Rodné é&islo: Adresa: Pojistovna:
Mésic/rok:
[] UdrZeni samostatnosti a sob&statnosti pacienta v zakladnich ¢innostech
ﬁt ] Obnoveni samostatnosti a sob&sta¢nosti pacienta v zakladnich &innostech
£ 8 [T Udrzeni nebo ziepBent fyzické kondice
g Z [ ] oddélen zvislosti na okoli
g § [ ] Prevence pada
] Nécvik/procvi¢ovani pouzivani kompenzatnich pomicek
LHK |PHK g [] Pasivni pohyb
% [ | [0 [Procviovént prstit g ] Asistovany aktivni pohyb
z L] L] Uchopeni ruky, tichop E ["] Aktivni pohyb proti odporu
,g [] |0 |sepnuti ruky, propleteni prsti :g € | [ Axtivni pohyb
& [ O | [T [Manuainidak H [ Kontrolovany pohyb
% E L] [1 [Procvi¢ovéni ramenniho kioubu a Vedeny pohyb
0| [] [LJ |zdvihanipaze
z L] [ [Procviovéni pomoci zdravé konéetiny [ [] Pasivni pohyb
LI [ |procvitovant paze § [J Axtivni pohyb
LHK |PHK
O [ |Procvitovéni kolene
_D [] NataZeni/ohnuti kolene
[T _[VnitFni/vn&jsi rotace kytle O a
L [] [Procvitovani kolene PHK LHK
[ ] [Procvi¢ovani kotniku prava hornf kongetina levéa horni
E L] [] [zvednuti do mostu
L] [] [Posun do stran na liizku
§ [ O | [T [pretscent nalazku
‘5 L] [ 1 |rransfer z lehu do sedu
8 | [ | [ [Nécvik rovnovéhy v sedu
[J [ TJ Nacvik vstévéni z lizka
[ |vstivania posazovani
L] [ [Nécvik chiize O O
L] [] [Ptenos vahy ve stoji PDK LDK
D D Naslapovani prava dolnf konéetina leva dolni
[J [chize ze schodii/do schodit
[ Podpaini berle ] Francouzské hole
g [] Choditko nizké [] Choditko vysoké
[_] Chiize s pomoci 1 0soby [ ] Chilze s pomoci 2 osob
["] Zlepeni samostatnosti pacienta v zdkladnich &innostech [] udrzeni sob&staénosti pacienta v zakladnich &innostech
[] ZlepZeni sob&staénosti pacienta v zakladnich &innostech ] Zlep&eni fyzické kondice
g [C] Obnoveni samostatnosti pacienta v zakladnich &nnostech ] oddéleni zavislosti na okolf
2 | [L] Obnovenf sob&stanosti pacienta v zékladnich Cinnostech [_] Pacient zn4 rizika pad@, umi jim predchézet
] udrZeni samostatnosti pacienta v zékladnich &innostech ] Pacient pouziva kompenza&ni pomiicky

Datum: Zapsala sestra:

Doporuéeni:

Zdroj: Formular agentury, v niz byl vyzkum zrealizovan
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9 Seznam zkratek
ADP — Agentura domaci péce

AVVNZP — Asociace vysokoSkolskych vzdélavatelti nelékafskych zdravotnickych
profesi v CR

Bc. — Bakalar

CMP - Cévni mozkova pithoda

C.—dislo

CAS — Ceska asociace sester

CR — Ceska republika

DiS. — Diplomovany specialista

I. — Informantka

Mgr. — Magistr

MZ CR — Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
NCO NZO — Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obori
PEG - Perkutanni endoskopicka gastrostomie

Ph.D. — Doktor filozofie

PICC — Periferné inzerovany centralni katétr

Sb. — Sbirky

UZ1S - Ustav zdravotnickych informaci a statistik
VOS — Vys3i odborna $kola

VS — Vysoka kola
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