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Odborna praxe pohledem studenta oSetrovatelstvi

Abstrakt

Uvod: Prace se zaméfuje na problematiku vzdélavani vieobecnych sester. Podrobné;ji je
zamétena na odbornou oSetfovatelskou praxi. Vzdélavani sester je nezbytné pro zajisténi
kvalitni a bezpecné péce. Praktické vyuCovani tvoii velkou cast pregradualniho
vyucovani, proto je potfeba mu vénovat ndlezitou pozornost. Studenti béhem praxe
nabyvaji teoretick¢ a praktické znalosti a zkuSenosti, které jsou dulezité pro jejich

budouci profesni ¢innost.

Cil prace: Hlavnim cilem bakalafské prace bylo zjistit nazory studentli spojené

s odbornou osetfovatelskou praxi.

Metodika: K dosazeni stanovenych cilii byla pouzita kvalitativni vyzkumna metoda.
Sbér dat byl uskutecnén pomoci polostrukturovaného rozhovoru se studenty v§eobecného
oSetiovatelstvi na Zdravotné socialni fakult¢ Jihoc¢eské univerzity. Rozhovory byly
rozdéleny do tii kategorii pro lepsi prehlednost a celkovy pocet otdzek byl 28. Ziskané

informace byly analyzovany s vyuzitim otevieného kodovani.

Vysledky: Z vysledkli vyplynulo, ze ocekavéani studentli je spiSe pozitivni a spociva
ve zdokonaleni se v praktickych dovednostech, ziskani samostatnosti pii vykondvané
praxi, nabyti sebevédomi a vétsi rozhled pti vybéru budouciho zaméstnani. Spoluprace
S oSetfovatelskym personalem spociva na individualni rovin€, ovlivnéna predevSim
osobnosti sestry. ZkuSenosti studentli na praxi jsou pozitivni, neutralni i negativni,
ovlivnéné predevsim persondlem ajejich zajmem o0 studenty, typem oddéleni,

mentoringem, stresem a vybavenim oddéleni.

Zavér: Vysledky ukazuji, Ze studentiim na odborné praxi musi byt vénovana nalezita
pozornost. Spokojenost studentd je dilezity faktor, ktery by mél byt spolecnym

primarnim zajmem vyucujicich a personalu.
Klicova slova
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Professional Practice through the Perspective of a Nursing Student
Abstract

Introduction: The thesis focuses on the issue of general nurse education. In greater
detail, it focuses on professional nursing practice. Educating nurses is necessary to ensure
a high-quality and safe care. Practical teaching makes up a large portion of pre-gradual
education, that is why it is necessary to give it the much-needed attention. Students
acquire both theoretical and practical knowledge as well as experience during their

practice, which are necessary for their future profession.

The aim of this thesis: The main aim of this bachelor thesis was to research the students’

opinions related to professional nursing practice.

Methodology: To reach the set goals, a qualitative research method was used. Data
collection was implemented via a semi-structured interview with general nursing students
at the Faculty of Health and Social Sciences of the University of South Bohemia. The
interviews were divided into three categories for better clarity and the total amount of

questions were 28. The acquired answers were analysed using open coding.

Results: Results have proven that the students” expectations are rather positive and rely
in improving oneself in practical skills, acquiring independence via practice, acquiring
self-esteem and a greater knowledge when choosing a future job. Cooperating with
nursing staff relies on an individual level, influenced mainly by the nurse’s personality.
The experience of students in their practical courses is positive, neutral as well as
negative, influenced mainly by the staff and their interest in students, type of ward,

mentoring, stress as well as ward equipment.

Conclusion: Results have proven that students at professional practice need to be given
the necessary attention. Student happiness is an important factor that should be a common
primary interest in both, teachers and staff.
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UVOD e b bbbt h e bttt R bbb Rt nn et 8
1 VZDELAVANI SESTER V SOUCASNOSTI ..c.voririmirirniiirsensnesisisessssnsenes 9
1.1  Bakalarska forma studia vSeobecného oSetfovatelStvi.........ccoovviveiiiiiinennenn, 12
1.2 Klinicka oSetfovatelSKa PraXe .....cccocveiiiiiiiiieiiiie e 13
1.2.1  Prostiedi klinické VyUKOVE Praxe .......ccceviviiiiiieiiiieiiiie e 16
1.2.2  Stres u studentli béhem klinické oSetfovatelské praxe.........ccocevevvviviiinnns 16
1.3 IMIBNEOTING ettt ettt bttt 17
14 SUPEBIVIZE ..ottt bbbt bttt 18
1.5 Odborna zplsobilost k vykonu povolani v§eobecné sestry, kompetence
VECODECIIE SESIIY ..eiuvriiuiieiii ettt ettt ettt ettt e st e e b e e b e e s s e e nnneeneennne s 19
1.6 Studium oSetfovatelstvi behem pandemie covid-19 ..........cccoviriiiiiiiiicnnnn 22
1.7  Specifika klinické oSetfovatelské praxe na vybranych oddélenich.................. 24
1.7.1 Interni odd¢€leni, chirurgické oddéleni, oddé€leni intenzivni péce............. 24
2 CIL PRACE A VYZKUMNE OTAZKY ..o 29
2.1 CHLE PIACE vttt 29
2.2 VYZKUMNE OTAZKY .....ciiiiiiiiiiiieiiice e 29
2.3 Operacionalizace pojmi pouzitych v cilech bakalafské prace................c........ 29
3 METODIKA ettt bbbttt nne s 31
3.1 MetOdiKa PIACE ...c.viiveiiieiiiie sttt 31
311 Vyber informantli........c.cooveiiiiiiieiiiic i 31
312 SDEI AL i e 31
313 ANAlYZa dat ..o 31
4 VYSLEDKY VYZKUMNEHO SETRENT ......oovviniriirinerieinisenseeeseeeenans 32
4.1  Charakteristika vyzKumného SOUbOTU..........ccciiviiiiiiiiicr e 32

S)
6
5

4.2  Kategorie ¢islo jedna — ocekavani studentl oSetfovatelstvi od odborné
OSETOVALEISKE PIraXE. ....eoviiiiiiiiiiiiii i 36
4.3  Kategorie Cislo dva — spoluprace studenta oSetfovatelstvi s osetfovatelskym
PETSONALCIIN ...ttt n e e e ne e nn e nnn e neennee s 40

4.4  Kategorie Cislo tii — zkuSenosti studentl s odbornou oSetrovatelskou praxi ... 45

DISKUZE ..o e et e e e e e e et e et e r et e e et e er et e e et e e er e e er e e s e 53
DOPORUCENI PRO PRAXL....veeeeveeeeeeeeeeteeeeeeeeeeeeeereeeesseesseessssesessaesssesssneesnas 58
N Y4 2 2 ST 59



SEZNAM POUZITYCH ZDROTU ..o oo ee e en e 60

SEZNAM TABULEK A OBRAZEKU .....oooieeeeeeeeeeeeeeeeeeee e en e 67
SEZNAM PRILOH ..ot oo e e e e e s e e s ate s esaees et eeereesnae e enans 68
SEZNAM ZKRATEK c..oeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et e e ee e e e e s esas e e s erere e eeenes et een s e 74



UvVOoD

Téma prace je zaméfen0 na problematiku vzdélavani sester a na odborné osetrovatelské
praxe u studentii vieobecného osetiovatelstvi jak v Ceské republice, tak v zahranii.
Vzdélavani sester je velmi aktualni téma. Vstupem do Evropské unie doslo k sjednoceni
kvalifikaéniho vzdélavani sester. Od roku 2004 se vieobecné sestry v CR vzdélavaji na
vyssich a vysokych $kolach. V dnesni dobé je v CR podstatny nedostatek vieobecnych
sester. VSeobecné sestry se vzdeélavaji cely sviij zivot. Osetiovatelstvi je stale se vyvijejici
obor. Do praxe se zavad&ji nové technologie a piistroje, které sestra musi umét ovladat.
Sestry se potykaji s neustalym natlakem na zvySovani kvality oSetfovatelské péce.
Zdravotnictvi by se nemohlo dale vyvijet bez vzdélanych v§eobecnych sester, které maji
zajem 0 obor. Kompetence vSeobecnych sester jsou jasné dané zakonem, pficemz jejich
zvySovani je stale diskutovanym tématem. Vzdélavaci systémy se v jednotlivych zemich
mohou lisit. Odviji se od legislativy, kultury, zdravotnich potteb, zdravotnické filozofie
a struktury dané zemé¢. Pregradualni vzdélavani sester je z velké ¢asti tvofeno odbornou
oSetfovatelskou praxi, kde studenti nabyvaji teoretické i praktické znalosti a zkuSenosti,
pottebné pro jejich budouci profesni Cinnost. Odborna oSetfovatelska praxe miize
vyznamné ovlivnit motivaci azdjem o praci v daném povolani. Klinické vyukové
prostfedi pfivadi studenta do realnych situaci a umoziiuje mu rozvijet své znalosti
a dovednosti. Vyznamnou roli na odborné oSetiovatelské praxi hraje mentoring

a supervize. Specifika klinické oSetfovatelské praxe se odvijeji od specifik oddé€leni.

V bakalaiské praci se budeme témito tématy zabyvat a budeme se snazit zjistit ndzory
studentli spojené s odbornou oSetfovatelskou praxi. Néazory studentli mohou pomoci
odbornou oSetiovatelskou praxi zkvalitnit anebo napomoci jinym studentim pied nebo
beéhem odborné praxe. Dale mohou vysledky vyzkumného Setfeni pomoci vyucujicim

jako zpétna vazba.



1 VZDELAVANI SESTER V SOUCASNOSTI

Vzdélavani zdravotnickych profesionalt se dle Gladkije et al. (2003) momentalné déli na
téi faze. Prvni fazi je faze nazyvana pregradualni vzdélavani a jeho zdarni absolventi
ziskavaji zptisobilost k vykonu povolani zdravotnika. Do druhé faze fadime postgradualni
vzdélavani, mizeme se setkat IS pojmy specializa¢ni ¢i kvalifikacni, jehoz cilem je
ziskani specializace ve zdravotnictvi. Tteti f4zi oznaCujeme jako vzdélavani kontinudlni,
permanentni €i celozivotni. Plevova et al. (2018) ve svém dile uvadi, ze do pregradualniho
studia se tadi stfedni zdravotnické Skoly, zdravotnicka lycea, vyssi zdravotnické Skoly
a vysokoskolské studium. Studium vSeobecnych sester na stiednich Skolach bylo jiz
ukoncéeno. Od skolniho roku 2004/2005 byli ke studiu pfijimani studenti, ktefi se po
absolvovani studia stali zdravotnickymi asistenty. K dal$i zméné doslo v roce 2017, kdy
nabyl G¢innosti zakon ¢.201/2017 Sb., ktery méni zakon ¢. 96/2004 Sb. a rusi povolani
zdravotnického asistenta azavadi profesi praktickd sestra. Studium je zakonceno
maturitni zkouSkou. Absolventi provadéji ¢innosti pod odbornym dohledem nebo pod
vedenim vSeobecné sestry ¢i lékate. Dal§im zminénym jsou zdravotnicka lycea, ktera
nabizeji intenzivnéjsi pfipravu pro dalsi studium naptiklad na lékatskych, zdravotng-
socialnich &i pedagogickych fakultach. Studium je stejné jako na SZS ukonéeno maturitni
zkouskou. Vyssi zdravotnické Skoly nabizeji tiileté studium v riznych oborech, jako jsou
diplomovand vSeobecna sestra, diplomovany farmaceuticky asistent, diplomovany
nutriéni terapeut, diplomovany zubni technik a diplomovana dentdlni hygienistka.
Studovat zde mohou vSichni absolventi stfednich $kol s maturitou. Studium je ukonceno
absolutoriem. Absolventi poté uzivaji titul Dis ,,diplomovany specialista®“. Odborné
vzdélavani v bakalafskych (pregradudlnich) dale magisterskych ¢i  doktorskych
(postgradudlnich) programech je mozné od roku 1992. Ve vyhlasce €. 39/2005 Sb. jsou
stanoveny minimalni poZadavky na studijni programy k ziskani kvalifikace vSeobecné
sestry. Tothova a Sedlakova (2008) uvadéji, ze studium je rozd€lené do 3 let, piicemz
celkovy pocet vyucovacich hodin je 4600, z toho by praktické vyuky nemélo byt méné
nez 2300 hodin (Plevova et al., 2018).

V dile od Plevové et al. (2018) se dale docitame fakt, Ze do postgradualniho vzdélavani
se fadi vysokoskolské studium, a to jiz zminéné magisterské ¢i doktorské programy. Déle
se do této skupiny fadi specializaéni vzdélavani. Absolvovanim specializa¢niho
vzdé¢lavani zdravotnicky pracovnik ziska specializovanou zpusobilost v daném oboru

specializacniho vzdélavani. Jako podminka zah4jeni specializa¢niho vzdélavani se udava



ziskani odborné zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani (Zakon ¢. 96/2004 Sb.,
§21b). Specializace jsou zaméteny na specifickou oSetrovatelskou péci v riznych
klinickych oborech, jako je interna, chirurgie, pediatrie ¢i intenzivni péce. Specializacni
vzdélavani je zakonceno atestacni zkouskou a zdravotnicky pracovnik ziska zpiisobilost

k vykonu specializovanych ¢innosti (Plevova et al., 2018).

Do tieti faze vzdélavani fadime celozivotni vzdélavani. Britska asociace sester udava, ze
sestry neustale nesou odpovédnost za zplusob vykonu své profese. Dle Kamariannaka
(2017) je to divod, pro¢ by mély podnikat nezbytné kroky K udrzeni a zlepSeni své
odbornosti, svych znalosti a dovednosti. V zdkoné €. 96/2004 Sb. se téz ,,dozvidame
definici celozivotniho vzdé€lavani, ta zni: ,,prabézné obnovovani, zvysovani, prohlubovani
a doplnovani vedomosti, dovednosti a zpiisobilosti zdravotnickych pracovnikii a jinych
odbornych pracovnikii V prislusném oboru v souladu s rozvojem oboru a nejnoveéjsimi
vedeckymi poznatky Vzdjmu zachovani bezpecného a ucinného vykonu prislusného
povolani. CelozZivotni vzdeélavani je povinné pro vSechny zdravotnické pracovniky a jiné
odborné pracovniky. *“ (Zakon ¢. 96/2004 Sb., § 53). Do forem celozivotniho vzdélavani
se tfadi dle Plevové et al. (2018) jiz zmiflovana specializa¢ni vzdélavani, certifikované
ainovaéni kurzy, odborné staze akurzy, e-learningové kurzy, seminafe, uGcast na
konferencich a kongresech, pedagogicka, publikacni a védecko-vyzkumna ¢innost nebo
zhotoveni odborné metodiky a v neposledni fad¢ velmi dilezité samostudium odborné
literatury. Za celozivotni vzdélavani se dale povazuje také studium navazujicich

studijnich programi, jako je bakalarsky, magistersky ¢i doktorsky studijni obor.

Jelikoz kazd4 zemé€ ma svoji vlastni legislativu, ekonomii, kulturu, zdravotni potieby,
zdravotnickou filozofii a struktury, tudiz se budou i zdravotnické vzdélavaci systémy
V jednotlivych zemich liSit. Naptiklad Turecko a Litva nabizeji Ctyfleté univerzitni
vzdélani, Portugalsko poskytuje Ctyflety polytechnicky vzdélavaci systém. Odborna
klinicka vyuka se muiZe v nékterych ohledech lisit. Ale probihd stejné jako v CR
vredlném klinickém prostfedi, v nemocnicich, ve zdravotnickych zafizenich C¢i

v komunitnim prostiedi (Karaduman et al., 2022).

V Evropské unii je vzdélavani sester fizeno dle smérnice 2013/55/EU. Je naprosto
nezbytné, aby se obsah oSetfovatelského vzdélani pravidelné aktualizoval dle
nejnovejSich a dostupnych védeckych poznatkli, dale odrazel potieby jednotlivce

a spolecnosti (Mikkonen et al., 2022). Uznavani kvalifikace vSeobecné sestry upravuje
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smérnice Evropského parlamentu arady 2013/55/EU. Pokud je vykon regulovaného
povolani v hostitelském ¢lenském staté podminén drzenim odborné kvalifikace, ptislusny
organ daného statu povoli zadatelim piistup k vykonavani daného povolani za stejnych
podminek, jako maji statni pfisluSnici, pokud dolozi osvédceni 0 odborné zpiisobilosti
a kvalifikaci, ktery vyzaduje pfisluSny stat. Pfislusny orgédn ¢lenského statu vydava podle
vnitrostatnich ptedpist osvédfeni 0 odborné zpusobilosti adoklady o formalni
kvalifikaci. Osvédceni potvrzuje, Ze drzitel je pfipraven k vykonu daného povolani. Dale
dle smérnice Evropského parlamentu arady 2013/55/EU piedstavuje piiprava
vSeobecnych sester nejméné 3 roky studia a obsahuje alespoit 4600 hodin teoretické
a praktické vyuky, pfi¢emz teoretickd vyuka piedstavuje alespon jednu tfetinu a odborna
klinickd ptiprava tvofi nejméné jednu polovinu studia. Pfi teoretické vyuce ziskavaji
studenti védomosti, zruénosti a potiebnou zptsobilost. Vyuku zabezpecuji vyucujici na
univerzitach, vysokych Skolach ana vyssich odbornych skolach. Pii odborné klinické
vyuce je student v pifimém kontaktu se zdravymi anemocnymi osobami, uéi Se
organizovat, poskytovat ahodnotit oSetiovatelskou pé¢i dle ziskanych znalosti,
dovednosti a zplsobilosti. Student pfichazi do kontaktu s oSetfovatelskym tymem a stava
se jeho soucasti. U¢i se organizovat oSetfovatelskou péci, zdravotni vychovu pro
jednotlivce, skupiny i komunity. Odborna ptiprava zarucuje, ze student ziska urcité
dovednosti azrucnosti, mezi které patii komplexni znalost véd souvisejici
s oSetfovatelskou péci, pochopeni fyziologickych a patologickych funkci achovani
zdravych anemocnych osob. Chapani povahy aetiky vcetné obecnych zasad
zdravotnictvi a oSetfovatelské péce. Student ziska ptiméfené klinické zkuSenosti pod
dohledem kvalifikovaného personalu. Student nabyva zkuSenosti béhem vzajemné prace
se &leny zdravotnického tymu (Evropsky parlament a rada 2013/55/EU). Cile vzdélavani
dle EFN (2015) jsou dilezité udaje, se kterymi by mél byt kazdy student seznamen. Po
dokonceni procesu uceni (modul, predmét) musi byt student schopen cile prokazat. Jsou
zaméfeny na to, ¢eho student dosdhne aco je schopen prokdzat po dokonceni
vzdélavaciho procesu. Visieres-Jiménez et al. (2022) uvadéji, ze v evropské studii
zahrnujici 10 evropskych zemi je vysoké procento studentil oSetiovatelstvi, kteti chtéji
opustit oSetfovatelskou profesi po dokonceni studia. Kazdy 4 promujici student
oSetrovatelstvi uvedl imysl ze zdravotnictvi odejit. Tento fakt miize mit mnoho divodda,
pfi¢emz mezi nejveétsi faktor se fadi nespokojenost na odborné klinické praxi. Pozitivné

nepiispiva ani nevyhovujici pracovni prostiedi, stres z neznamého a nesoulad mezi
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ocekavanim a realitou. Sok, ktery zazivaji nové nastupujici sestry a studenti na odborné

klinické praxi mize vést az k odchodu ze zdravotnictvi.
1.1 Bakaladiska forma studia vSeobecného oSetiovatelstvi

Zakonem 0 vysokych §kolach & 172/1990 bylo v Ceské republice zavedeno bakalaiské
studium oSetfovatelstvi jako ucelena ¢ast vysokoskolského studia (zdkon €. 111/1998 Sb.,
ve zméné pozd¢jSich predpist). Bakalaiské studium dle publikace Jarosové (2006)
piipravuje studenty ptredevsim pro prakticky zamétenou pracovni ¢innost a je uznavano
jako plnohodnotné vysokogkolské studium. Uspé&sni absolventi ziskavaji odbornou
kvalifikaci v§eobecné sestry S akademickym titulem bakalaf (Bc.). Absolventi maji dale
moznost studovat v navazujicich magisterskych programech. Bakalédiské studium
Vv programu vSeobecné oSetfovatelstvi probihd jak v prezencni formé, tak
I v kombinované formé. Prezenéni forma studia zahrnuje nejméné 3 roky studia,
4600 hodin teoretické a praktické vyuky, pfi¢emz praktické vyucovani musi byt
Vv rozsahu nejméné 2300 hodin a nejvyse 3000 hodin. Doba kombinovaného studia je
stejn€ jako u prezen¢niho 3 roky. Ke studiu je vyuzivan kreditni systém vysokoskolského

vzdélavani (Vyhlaska €. 39/2005 Sb.).

Bakalaiské studijni programy jsou na Zdravotné socialni fakulté JU v Ceskych
Budgjovicich dle Chloubové (2021) realizovany v souladu se zakonem o vysokych
Skolach 111/1998 Sb. Uchaze¢i se mohou ke studiu ptihlasit pomoci elektronické
ptihlasky. Uchaze¢ musi doloZit na studijni oddéleni Gfedné ovéfenou kopii maturitniho
vysvédCeni. Déle je potieba, aby uchazec dolozil potvrzeni 0 zdravotni zpisobilosti
vystavené praktickym Iékafem adoklad o0 zaplaceni administrativniho poplatku.
Pfijimaci fizeni na ZSF JU obor vSeobecné oSetiovatelstvi probihd formou pisemnych
testll. Test je slozen z 50 otazek zaméfenych na biologii ¢lovéka v rozsahu uc¢ebni latky
gymnazia a z 50 otazek zamétfenych na vSeobecnou informovanost véetné zdravotnické
problematiky. Ministerstvo zdravotnictvi (2021) uvadi podminky pro ukonceni studia,
prvni podminka je dosazeni pozadovaného poctu krediti V povinnych, povinné
volitelnych a volitelnych prfedmétech (180) a splnéni uréenych studijnich povinnosti.
Studium na vysoké Skole je zakonceno stitni zaveére¢nou zkouskou. Ta se sklada
Z obhajoby zavérecné bakalatské prace a zkousky z predem urcenych predméti. Mezi
tyto pfedméty patii oSetfovatelstvi (teorie oSetfovatelstvi, oSetfovatelsky proces a potieby

¢lovéka, multikulturni oSetfovatelstvi a vyzkum Vv oSetfovatelstvi), oSetfovatelstvi
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v klinickych ~ oborech @ humanitni védy (psychologie, pedagogika a etika
Vv oSetfovatelstvi). Pti uspéSném zakonceni statni zavérecné zkousky obdrzi absolvent

diplom na promo¢nim ceremonialu.
1.2 Klinicka oSetiovatelska praxe

Klinicka oSetfovatelska praxe je dle Harrise a Stampa (2016) nedilnou a podstatnou
soucasti profesni ptipravy vseobecnych sester. Studenti béhem praxe nabyvaji zrucnosti
a védomosti do praxe pii péci 0 pacienty. Odborna praxe probihd v klinickém prostiedi
za dohledu mentora nebo sestry k tomu urc¢ené. Visiers — Jiménez (2021) ve své publikaci
uvadi dillezitost odborné ptipravy studentd, jelikoz tato pfiprava ma podstatny vliv na
formovani budoucich sester. Spokojenost a pozitivni zkuSenosti, které studenti ziskavaji
béhem klinické praxe, mohou vést k bezpecné&jsi a kvalitngjsi péci o pacienta a K niz§im
nakladim na zdravotni péci. Podle Gurkové a Zelenikové (2017) se klinicka vyuka
povazuje za nenahraditelny usek, studenti jsou béhem realnych klinickych situaci vedeni
k feseni konkrétnich problémi. Z pohledu jejiho vyznamu Vv profesni piipravé sester se
po vzdélavacich institucich pozaduje kontrola jeji kvality, obsahu, vysledkli a vyuzivani
zietelnych, koherentnich a méfitelnych ukazatelti procesu, obsahu a vysledkt klinické
praxe. Jak autorka Spirudova (2015) ve své publikaci uvadi, oSetiovatelska praxe neni
pouze 0 plnéni jednotlivych vykoni z logbooku. Ale jde o to, jak student praxi vstiebava,
jak zvlada jednotlivé dovednosti, jak na studenta praxe pusobi, jaké ma emoce, jak se
dokadze pftizptisobovat jednotlivym chodiim pracovist, jakou ma odpovédnost,

profesionalitu, sebekritiku, empatii a vstficnost.

Pfed nastupem na odbornou oSetfovatelskou praxi musi student spliovat nékolik
pozadavk, které stanovuje Ministerstvo zdravotnictvi a ptislusna fakulta. Kazdy student
musi byt naockovan proti Zloutence typu B, a to posledni davkou minimaln€ 1 mésic pred
zahajenim praxe. Vakcinace musi byt dolozena pfislusSnym dokladem. Dal§im
pozadavkem je pojiSténi pro piipad odpoveédnosti za Skodu vzniklou pti vykonu odborné
praxe, pojisténi byva sjednano fakultou na zacatku akademického roku a jeho platnost je
na 1 rok. Pojisténi si student hradi z vlastnich financi. Dale student absolvuje Skoleni
0 ochrané zdravi a bezpecnosti prace — tzv. BOZP. Toto Skoleni zajistuje fakulta na
zacatku akademického roku. Studenti jsou povinni zakoupit si uniformu a pracovni obuv

v souladu s pozadavky fakulty (u student na ZSF JU je to bila halena a bile kalhoty).
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Uniforma musi byt ¢ista a vyzehlena, soucasti je i jmenovka s logem a nazvem fakulty,
jménem studenta a studovanym oborem. Nékterd zdravotnickd zafizeni ¢i oddé€leni
(jednotka intenzivni péce, anesteziologicko — resuscitacni oddéleni) poskytuji studentim
béhem odborné praxe pracovni odév. Student nosi s sebou na praxe logbook praktické
vyuky, propisovaci tuzku a hodinky s vtefinovou ruci¢kou (ne naramkové). Je nutnost
dodrzovat zasady ochrany vlastniho zdravi (Uprava rukou, neht, vlast, Sperkt...) viz
vyhlaska MZ ¢. 306/2012 Sb., 0 podminkach ptedchazeni vzniku a Sifeni infek¢nich
onemocnéni a 0 hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a Gstavu
socialni péce, ataké wvnitini predpisy klinického pracovisté. V ptipadé vzniku
onemocnéni student okamzit¢ informuje ro¢nikového vedouciho amentora praxe.
Absenci si student po domluvé nahrazuje. Pfed nastupem na odbornou praxi by se student
m¢l seznamit se svymi pravy a povinnostmi. Student mé pravo odmitnou provést vykon
nebo pozadat 0 pomoc pii jeho provedeni, U kterého si neni zcela jisty, zda ho zvladne.
Déle ma student pravo pozadat 0 konzultaci supervizora, nebo zadat 0 pribézné
hodnoceni sestru mentorku. Povinnosti studenta vyplivaji ze studijniho programu
a studijniho a zkusebniho fadu dané fakulty. Student je povinen si zajistit o¢kovani proti
virové hepatitidé typu B, sjednat si pojisténi, vzdy respektovat pozadavky a zvyklosti
daného pracovisté a dodrzovat Eticky kodex sester (ZSF JU, 2020). Pfiprava na klinickou
praxi probihd pomoci schizky s ro¢nikovym vedoucim. Datum schiizky stanovuje
vyucujici, a to v dostate¢ném piedstihu pfed zapocetim odborné praxe. Béhem schiizky
je studentim sdéleno hned nékolik informaci. Jako je termin odborné praxe, seznam
pracovist’ a pocty hodin, pozadavky k zapoCtu, popiipadé rozpis sluzeb a informace
tykajici se daného pracovisté. Kazda fakulta si tyto informace upravuje podle svych
potieb. Studentliim je praxe zafizena ro¢nikovym vedoucim. Vyjimku tvoii studenti, ktefi
vykonavaji praxi ve vzdalengjSich nemocnicich. Tito studenti si po schvaleni praxe
ro¢nikovym vedoucim domlouvaji praxi individudlné v dané nemocnici. Smlouvu
0 provedeni praxe studenti uzaviraji pouze se zafizenimi, kterd nemaji uzavienou

smlouvu s danou fakultou.

V Ceské republice je délka praxe i konkrétni pracovisté stanoveny vyhlaskou ¢. 470/2017
Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na
studijni programy K ziskani odborné zpiusobilosti k vykonu nelékatského zdravotnického
povolani, ve znéni pozdé&jsich ptedpist. Dle Ministerstva zdravotnictvi CR (2021)

pfislusna teoretickd vyuka vzdy ptredchazi odbornou oSetfovatelskou praxi. Studenti se
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Vv prvnim ro¢niku seznamuji s ambulantni i lizkovou péci. Praxe je zamétena na oblast
podpory zdravi ana nacvik aosvojeni oSetfovatelskych, terapeutickych a také
diagnostickych ¢innosti ve zdravotnickych zafizenich. Studenti si prohlubuji schopnost
zhodnotit pottfeby jedince a hodnotit individualni stav nemocného. Postupuji pomoci
osetfovatelského procesu a procvicuji si zékladni oSetiovatelské dovednosti. Hodnoti
pacientovo domaci prostiedi, zjistuji ahledaji ptipadna rizika pro jejich zdravi.
Seznamuji se s riznymi druhy onemocnéni a jejich prevenci. Praxe v prvnim ro¢niku
probiha v ambulancich praktickych I¢kaiti, na lizkovych oddélenich, jako je oddéleni
nasledné péce Ci v zafizenich zamétujicich se na podporu zdravi a prevenci onemocnéni.
Ve druhém roc¢niku je praxe realizovana ptredev§im VvV ambulancich ana lazkovych
oddélenich. Studenti jsou seznameni S jednodenni formou péce, s odbornou lizkovou
péci i s naslednou péci. Studenti hodnoti prostiedi, rizika s nim spojené, potieby pacientti
a zdokonaluji se v hodnoceni individudlniho zdravotniho stavu jedince a poskytuji
osetfovatelskou pé¢i metodou osetfovatelského procesu. Praxe ve druhém ro¢niku byva
nejCastéji realizovdna na internich, chirurgickych, pediatrickych ¢i psychiatrickych
oddélenich nemocnic. Praxe ve tfetim ro¢niku probihd jak v ambulantni péci, lizkoveé
péci ale také v doméacim prostfedi pacienta jako domaci péce. Posledni zminénd forma,
tedy domaci péfe pomaha studentim naudit se poskytovat pé¢i ve vlastnim socialnim
prostiedi pacienta. Studenti pecuji 0 jedince dle svych kompetenci na pracovistich
poskytujicich akutni standardni péci, akutni intenzivni péci, naslednou lizkovou péci,
dlouhodobou lazkovou péci, specializovanou ambulantni péci nebo stacionarni péci.
Prohlubuji si pfedevsim znalosti a praktické dovednosti pfi poskytovani individudlni péce
pacienti. Praxi studenti vykondvaji na pracoviStich intenzivni aurgentni mediciny,
na pracovistich malych oborti, jako je oc¢ni, otorhinolaryngologie, kozni, dale
na neurologickém oddéleni, v zafizenich dlouhodobé luzkové a paliativni péce ana

internim a chirurgickém oddéleni.

Napli prace studentii vZzdy vypliva z naplné prace vSeobecnych sester a fidi se specifiky
daného oddéleni. Student by se mél fidit po ptichodu na praxe urcitymi pravidly. Nejprve
se student nahlési stani¢ni sestie i sestfe k tomu urcené, béhem prvniho dne je student
seznamen s oddélenim, oSetfovatelskym tymem, organizaci prace, se specifiky daného
oddé€leni, jako muze byt tfidéni odpadu, hygienicko-epidemiologicky rezim a dalsi.
Po seznameni s oddélenim si student od sestry mentorky piebere sluzbu, kdy mu jsou

pridéleny urciti pacienti, 0 které se bude po dobu své sluzby starat. Student spolupracuje
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s oSetfujicim personalem a pod dohledem povétené sestry pecuje 0 pacienty metodou
osetfovatelského procesu. Plni vSechny pozadované intervence U pacientli, pokud si
student neni jisty, zda danou intervenci zvladne, mize pozadat 0 pomoc. Béhem praxe
student pouziva sebereflexi astanovuje si cile, kterych chce dosahnout avse
zaznamenava do logbooku. Na konci své sluzby student predad pacienty sestfe k tomu
povétené. Predmét odbornd praxe je zakoncen zapoctem. Jako podminky k udéleni
zapoctu se udava 100% dochédzka a zpracovani pozadovanych tkold, kazuistik a prace

s logbookem. Tyto podminky si stanovuje kazd4d wuniverzita individudlné

(ZSF JCU, 2020).
1.2.1 Prostiedi klinické vyukové praxe

Gurkovéa a Zelenikova (2017) ve své publikaci uvadéji, ze klinickym vyukovym
prostfedim praxe se stava jakykoliv prostor, ktery umoziuje studentim aplikovat své
teoretické a praktické védomosti a dovednosti do realnych a konkrétnich situaci. Tyto
prostory umoziuji studentovi se rozvijet a zdokonalovat. PfinasSeji fadu moznosti, které
vedou studenta Kkrozvoji kognitivni, psychomotorické a afektivni zpisobilosti.
Zaklinické vyukové prostiedi se nepovazuji jen zdravotnicka zatizeni ale i simulacni
centra ¢i laboratofe. Vyukové prosttedi umoznuje studentovi detailnéjSi pozorovani
oSetfovatelské péce a tim i porozumét osobnim postojum k dané profesi. Je zde mnoho
faktori, které na studenta pusobi a ovliviiuji ho. Mezi tyto faktory se tfadi prostory,
persondl, zafizeni pracovisté, seskupeni pacient, mentofi, vyucujici a interpersonalni

vztahy na pracovisti.
1.2.2 Stres u studentii béhem klinické oSetiovatelské praxe

Dle Beanlanda et al. (2019) se jako jeden z nejvétSich problémt béhem klinické praxe
jevi stres, ktery mlze zpusobit ohrozeni akademického uspéchu a osobniho klidu. Stres
se u studentl oSetfovatelstvi mliZze projevit patrnéji nez U ostatnich studentti jinych obori.
Potykaji se s akademickymi problémy, osobnim a socialnim stresem a jsou vystaveni
stresu prozivaném v klinickém prostiedi. Jsou pfitomni U utrpeni, umirani a smrti
pacienta a k vysokému stresu nepfispivaji pozitivné ani slozité mezilidské vztahy na
pracovisti. Alzayyat et al. (2014) uvadéji rizné zdroje stresu. Mezi klinické zdroje stresu
patfi klinické umisténi, strach z chyb, nedostatek znalosti a dovednosti, tézké tukoly,
feSeni mimofadnych situaci ainterakce s ostatnimi ¢leny personalu. Stresovymi

situacemi na praxi si prosel snad kazdy student, ale jak jim co nejlépe piedchazet? Velmi
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dilezitou roli hraje informovanost studenta 0 daném pracovisti pfed nastupem na praxi.
Liu et al. (2022) uvad¢ji metody, jak pozitivné zvladnout stres z klinické oSetfovatelské
praxe. Je vhodné, aby studenti mluvili 0 svych problémech, aby bojovali 0 to, na ¢em jim
Vv zivoté zalezi. Vzdy je dobré si | na zIé zkuSenosti najit néco pozitivniho a vidét dobrou
stranku véci. Je zadouci si nechat poradit at’ uz od spoluzaki, nadfizenych, mentorti nebo
vyucujicich. Mohou se objevit ale inegativni styly zvladani stresu, jako je feSeni
problému koufenim, alkoholem, drogami, odkladanim prace a povinnosti, zapominanim
na stresovou udalost, spoléhanim na ostatni pfi feSeni problému a uzaviranim se do sebe.
Pozitivni je ale fakt, ze studenti si béhem praxe osvojuji vice pozitivnich metod nez
negativnich. Chronicky a nadmérny stres negativné ovliviiuje zdravi jak po fyzické, tak
psychické strance a vede k syndromu vyhoteni (Liu et al., 2022). Dle Wanga et al. (2019)
se u studentl vyssich ro¢nikll vyskytuje mensi uroven Uzkosti, spojend s pozorovanim
od vyucujicich ¢i pfi kladeni otazek. U mladSich studentl se vyskytuje véEtsi troven

uzkosti.
1.3 Mentoring

Spirudova (2015) definuje mentorstvi takto: , Mentoring je proces, pri némz specidlné
vybrand, Skolend a zkuSend osoba — registrovana sestra, event. specialistka (mentor)
dobrovolné podporuje, pomaha a preddava zkuSenosti méne zkusSené osobé*
osobnich schopnosti, potencionalu, osobniho riistu, napomaha rozvoji kariéry a utvareni
profesni identity u zdravotnickych pracovnikii (Toh et al., 2022). Dle Spirudové (2015)
byl pojem mentorstvi v oSetfovatelstvi poprvé pouZzit v roce 1980, kdy se uskutecnila
prvni mezinarodni konference, ktera pojednavala 0 mentorstvi akonala se ve
Vancouveru. Touto konferenci byl polozen zakladni kdmen mentoringu, podle kterého se

nasledn¢ odvijel smér vyzkumu a koncept mentorstvi.

Voss et al. (2022) uvedli, Ze mentoring je ¢im dal vice akceptovan apozadovan
Vv profesiondlnim pracovnim prostfedi, aby napoméhal ziskdvat znalosti souvisejici
S praci, podporoval pracovniky pfichdzejici do novych roli a rozvijel viidce. Jiz ziskané
poznatky poukazuji, ze formalni i neformalni mentoring podporuje vztahy, které se odrazi
na spokojenosti s praci, poskytuje podporu psychologické bezpecnosti a piispiva
K inkluzivnimu prostiedi. Pokud je zkuSenéjsi kolega ptidélen k novackovi ¢i méné

zkuSengjSimu pracovnikovi organizaci za ucelem orientace na neznamou a novou roli,

17



jedna se O formalni mentoring. K neformalnimu mentoringu dochézi dobrovolné
a iniciuji jej mentofi. Vyznam mentoringu utkvél v tom, Ze posiluje slozky socidlniho
sebepojeti a podporuje uspéch v akademickém prostiedi. Studenti, ktefi méli moznost byt
soucasti mentoringu v klinickém prostredi, pozitivné hodnoti spolupraci, tymovou préaci,
time managment a stanoveni priorit. Mentofi jsou vybirani a pfidélovani dle jejich
odbornych znalosti, dle odborného zaméteni a také dle jejich ochoty. Mentorstvi je
oznacovano jako sluzba osetfovatelské profesi, pii¢emz jedna generace méla byt ochotna
pomahat a pfedavat informace generaci druhé. Ve velmi vyjimecnych piipadech je
profese mentora zatfazena do pozice v nemocnic¢nim systému. Zdatily mentoring obsahuje
pozitiva, ktera ovliviiuji jak jednotlivce, tak tym i systém. Vyhody pro jednotlivce
zahrnuji pomoc a podporu na piechodnou dobu, piijeti odpovédnosti a schopnost vyjadiit
své potieby. Pro tym je prospésny pii budovani respektu a divéry ke spolupracovnikiim,
podporuje vztahy na pracovisti a u¢i tymové kultufe. Vyhody mentorstvi pro systém
obsahuji porozuméni systémovych procesi a postupil, uznavani vudce jako autority
a zavadéni pozitivnich zmén. Mentoring je velice kliCovy pii prevenci vzniku syndromu
vyhoteni. Mentoii by nemé¢li byt do mentorstvi nuceni (Voss et al., 2022). Lim et al.
(2022) uvadéji, ze vysokoskolsti studenti jsou dnes vedeni a uceni mentoringu, aby ziskali

mentorské dovednosti a v budoucnu je mohli implementovat do praxe.
1.4 Supervize

Venglarova (2013) popisuje supervizi jako proces, kterého se ucastni tym, skupiny ¢i
jednotlivci. Nejcastéji je uzivana v profesich zamétujici se na praci s lidmi, a to zejména
vV nemocnicich, socidlnich sluzbach ¢i ve vzdélavani. Supervize je zamétena na reflexi
pracovni role a ¢innosti spojenych s pracovni pozici. Nejedna se 0 kontrolu ani piimé
vedeni. M¢la by napomahat porozumét pocitim, zmirfiovat stres a hledat feSeni
piipadnych odbornych problémi. V oSetiovatelstvi se vyuziva piistup k supervizi, kde je
kladen hlavni diraz na zodpovédnost pracovnika, jeho pracovni postupy a dodrzovani
etickych principl. Supervizor je vySkoleny odbornik a profesional v oblasti supervize,
ma zkusenosti ve vedeni tymu a dlouholetou praxi v oblasti prace s lidmi, také by mél byt
vzdélany v psychoterapii. Dle jiz zminované autorky Venglafové (2011) se ve
zdravotnictvi nejvice vyuziva tymova forma supervize. Zameétuje se na spolupraci v tymu
a je uréena pro vSechny jeho ¢leny. Je dulezité, aby se této supervize Gcastnili | vedouci
pracovnici, jelikoz ¢asto objevujici se témata jsou vztahy uvnité tymu, komunikace,

organizace aplanovani prace. Skupinova Supervize se zaméfuje na uréitou profesni
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skupinu. Jejim cilem se stava ptinos novych poznatkl a profesiondlni rozvoj. Velikost
skupiny by se méla pohybovat okolo 8-12 ¢lent. Dalsi formou supervize je individualni,
ktera se zamétuje piedevsim na problematiku v pracovni oblasti pracovnika. Existuji tfi
funkce supervize, u kterych je potieba vzdy stanovit cil. Jako prvni zmifiovana funkce je
vzdélavaci, ktera se zaméfuje na spolupraci se supervizorem a poskytuje prostor pro
rozvoj dovednosti, znalosti a porozuméni. Tato funkce supervize vyuziva a pracuje
predevsim s kazuistikami. Kazdy G¢astnik ma mozZnost nabizet své poznatky a dovednosti
ostatnim ¢lentiim supervize. Podplrna supervize pracuje s postoji a je zaloZzena na ochoté
porozumét problémum zdravotnika. Nejen ve zdravotnictvi je dulezité, aby ¢lovék umél
reflektovat svoje emoce a porozumél jim. Smyslem této funkce je pfedchazet syndromu
vyhoteni. Béhem fidici funkce je hlavni cil supervizora kontrola kvality poskytované
péce. Je Casto vyuzivana U zaclefiovani novych pracovnikii do profese. Dle Suchy et al.
(2000) se uplatituje supervize odborné praxe U studentli v pregradualnim vzdélavani
sester, pficemz muze prispét ke zkvalitnéni klinického vyukového prostiedi a podpofit
vztah studenta k oSetfovatelské profesi. Béhem této supervize se mohou vyskytovat
témata jako problematika mezi studentem, pacientem ¢i sestrou, hodnoceni dovednosti
a znalosti, multidisciplinarni spoluprace, dodrzovani kompetenci, spokojenost a mnoho
dalsiho. Dle autorky Venglafové (2013) se supervize u studentd fidi Balintovskou
skupinou. Tato skupina vyuZiva psychologické metody pii feSeni problémi. Michael
Balint je povazovan za prukopnika této metody. V logbooku ZSF JCU (2020) se miizeme
docist kompetence vyucujiciho/supervizora v oSetfovatelské praxi. Supervizor ma
kompetence zajiStovat dokumentaci k praktické vyuce, v€asné informovat vrchni ¢i
stani¢ni sestru 0 terminu planované praxe a dolozit seznam studentii. Seznamuje sestru
mentorku s vykony, které¢ student ma zvladnout a které vykonavat nemtize. Predava
potvrzeni 0 proSkoleni BOZP. Ddle planuje a provadi supervize, kdy se studentem
diskutuje o problémech ¢i uspésich, motivuje, hodnoti, poskytuje pomoc a podporu
a vede studenta ke kritickému mySleni. Supervizor sleduje studenta pii praci a nasledné

poskytuje hodnoceni.

1.5 Odborna zpusobilost k vpkonu povoldni v§eobecné sestry, kompetence

v§eobecné sestry

V soucasné dob¢ Ize dle Zakona ¢. 96/2004 Sb. ziskat odbornou zpusobilost k vykonu
povolani vSeobecné sestry hned nékolika zplsoby. Mezi prvni zplsob fadime

absolvovani nejméné ttiletého akreditované¢ho zdravotnického bakalaiského studijniho
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oboru pro ptipravu vSeobecnych sester. Na vyssich zdravotnickych skolach l1ze odborna
zpusobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry ziskat dokonéenim tfiletého studia
VvV oboru diplomovand vSeobecna sestra, nebo absolvovanim studia ve zminéném oboru

v délce nejméne jeden rok, jsou-li splnény urcité podminky.

Odborna zpusobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry byla uznana itém
absolventim, ktefi ziskali kvalifikaci dle pfedchozich pravnich ptedpist
vysokoskolského studia ve vybranych studijnich oborech, jako je psychologie — péce
0 nemocné, pedagogika — oSetfovatelstvi a dalsi. Pokud doslo k zahajeni studia v oboru
vSeobecnd sestra na stfednich zdravotnickych Skolach nejpozdéji ve Skolnim roce
2003/2004. Pokud ve zminéném S$kolnim roce bylo zahajeno studium v oboru
diplomovanad détska sestra nebo diplomovanad sestra pro psychiatrii na vyssich
zdravotnickych $kolach nebo v oboru zdravotni sestra, détska sestra, sestra pro
psychiatrii, sestra pro intenzivni péci, Zenska sestra nebo porodni asistentka na stfedni
zdravotnické Skole. Odbornou zpiisobilost k povolani vSeobecné sestry bylo také mozné
ziskat, pokud bylo studium prvniho roc¢niku zahdjeno nejpozdéji ve Skolnim roce
1996/1997 ve studijnim oboru porodni asistentka na vySSich zdravotnickych Skoléch.
Za vykon povolani vSeobecné sestry se povazuje poskytovani oSetfovatelské péce. Déle
se vSeobecna sestra ve spolupraci s 1ékafem nebo zubnim Iékafem podili na preventivni,
1éCebne, diagnostické, rehabilitaéni, paliativni, neodkladné nebo dispenzarni péci

(Zakon ¢. 96/2004 Sb., § 5a).

Veteska a Tureckiova (2008) definuji pojem kompetence takto: ,, Pojem kompetence
miuzeme definovat jako jedinecnou schopnost cloveéka uspésné jednat a rozvijet sviij
potencial na zaklade integrovaného souboru viastnich zdroju, a to v konkrétnim kontextu
riiznych ukolit a Zivotnich situaci, spojenou S moznosti a ochotou rozhodovat a nést za
sva rozhodnuti odpovédnost” (Veteska a Tureckiova, 2008, s. 27). Dle ProkeSové (2010)
se kompetenci rozumi nejen souhrn védomosti a dovednosti, ktery umoziuje urcitou
¢innost kvalifikovan€ vykonavat (kompetence v materialnim smyslu), ale i pravomoc,

opravnéni vykonavat urcitou ¢innost (kompetence ve formalnim smyslu).

V soucasnosti definuje kompetence pro vykon povolani vSeobecnych sester vyhlaska ¢.
55/2011 Sb. v platném znéni vyhlasky ¢&. 2/2016 Sb., o ¢innostech zdravotnickych
pracovnikil a jinych odbornych pracovnikii. Ve vyhlasce jsou uvedeny ¢innosti, které

sestra vykonava bez odborného dohledu. Kompetence jsou shodné pro absolventy/tky
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Vyssi odborné Skoly zdravotnické, tak pro absolventy/tky Vysoké skoly. VSichni
zdravotnicti pracovnici uvedeni ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb., déle v platném znéni
vyhlasky ¢. 2/2016 Sb., § 4 az 29 mohou bez indikace a bez odborného dohledu v rozsahu
své odborné zpusobilosti poskytovat zdravotni pééi v souladu s pravnimi piedpisy
a dodrzovat hygienicko-epidemiologicky rezim upravujici ochranu vefejného zdravi.
Déle vést zapisy do zdravotnické dokumentace, pracovat S informacnim systémem,
podéavat pacientovi informace V souladu se svou odbornou zpusobilosti, motivovat
a edukovat jednotlivce, rodiny a skupiny osob ke zdravému zivotnimu stylu a 0 péci
0 sebe, podilet se na praktickém vyucovani studentl zdravotnickych obort a spolupodilet
se na tvorb¢ a ptipraveé standardu. Dale vSeobecna sestra vykonava ¢innosti v souladu se
stanovenou diagndézou abez indikace lékafe zajistuje zakladni i specializovanou
oSetfovatelskou péci prostrednictvim oSetfovatelského procesu. Vyhodnocuje potieby
a urovenl sobéstacnosti, projevy onemocnéni a rizikovy faktory za pouziti hodnoticich
skal. Sleduje a zaznamenava fyziologické funkce, fyzicky a psychicky stav. Odebira
anamnézu, provadi vySetfeni biologického materidlu, odsava sekret z dychacich cest,
pecuje 0 zavedené katétry, hodnoti stav pokozky, oSetfuje rany a stomie. Ve spolupraci
s fyzioterapeutem a ergoterapeutem provadi rehabilitacni oSetfovatelstvi, ato zejména
polohovani, posazovani, dechovd cvi€eni anéacvik samoobsluhy scilem zvysit
sobéstacnost pacienta. Edukuje pacienty, ¢leny rodiny a ostatni 0 oSetfovatelskych
postupech. Vykonava intervence spojené s pfijetim, pfeloZenim a propusténim pacienta.
Poskytuje psychickou podporu umirajicim a jejich blizkym a po stanoveni smrti zajistuje
péci otelo zemfelého. Piejima, kontroluje amanipuluje slé¢ivymi ptipravky
a zdravotnickymi prostfedky. Dale vSeobecna sestra pracujici bez odborného dohledu smi
na zakladé indikace Iékafe poskytovat preventivni, diagnostickou, léCebnou,
neodkladnou, rehabilita¢ni a dispenzarni péci. Podle pokynt 1ékafe provadi, asistuje Ci
pfipravuje pacienty na diagnosticka ¢i lécebnd vySetfeni. VSeobecna sestra je
kompetentni zavadét periferni Zilni katétr pacientim starSim 3 let, zavadét periferni
mocovy katétr Zendm a divkdm starSim 3 let, podavat 1éCivé piipravky, zavadeét
a udrzovat kyslikovou terapii, oSetfovat akutni i chronické rany v¢etné drénu, odstraiovat
stehy, ménit a oSetfovat tracheostomickou kanylu, zavadét gastrické sondy, provadét
vyplachy zaludku u pacientt starSich 10 let, asistovat U aplikace transfuznich ptipravka
amimo jiné muze poskytovat oSetfovatelskou péc¢i ve vlastnim socidlnim prostiedi

pacienta (Vyhlaska ¢. 55/2011, Sb., déale v platném znéni vyhlasky €. 2/2016 Sb., 2016).
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Kompetence jsou problematické oblast, ktera dle Bartlové a Hajduchové (2010) znac¢né
ovliviiuje postaveni sestry v multidisciplindrnim tymu. Kompetence zdravotnickych
pracovnikd jsou jasné dané, i piesto jsou sestry nékdy nuceny délat praci mimo své
kompetence. Autorky upozornuji, ze jsou dnes sestry vystavovany ¢innostem, které jsou
V naplni prace pomocného nebo méné kvalifikovaného persondlu. Nebo naopak jsou
nuceny prekracovat své kompetence vétSinou na piani 1ékare. Tyto skute¢nosti mohou
vést ke vzniku konflikti na pracovisti nebo mohu ublizit pacientovi. Dle Hekelové (2015)
je znamo, zZe sestry své kompetence prekracuji at’ uz védome, nevédome ¢i na néci prikaz.
Tato situace by se méla sladit srealitou aplatnymi piedpisy. Branit se zménam
v kompetencich sester je zbytecné a nepomohlo by to sestrdm ani pacientim. Je vSak

zasadni, jak, kdy a za jakych podminek tyto zmény probéhnou.
1.6  Studium oSetitovatelstvi béhem pandemie covid-19

Pandemie covid-19 dle Giila et al. (2022) vyznamné¢ ovlivnila vzdélavani studentt, tudiz
i odbornou klinickou praxi. Pandemie se poprvé objevila v ¢inském Wu-chanu koncem
roku 2019 a béhem nékolika mésici se rozsifila po celém svéteé. Pandemie se stala velmi
vaznym problémem pro lidstvo, predstavovala riziko umrti ale také psychické problémy.
Lobao et al. (2022) uvadéji fakt, ze Svétova zdravotnicka organizace vyhlasila 11. bfezna
2020 pandemicky stav. V tuto dobu bylo nutné rychlé jednani a zavedeni vyznamnych
zmeén ve svétové dynamice a spolecnosti. Ve Skolstvi se upravila strategie vyucovani.
Diky dopadu pandemie se vytvofil novy zplisob vyuky. Ve vyuce oSetrovatelstvi
probihala vyuka prostiednictvim digitalnich programi a nastroji, jako je distan¢ni vyuka

a simulace.

Cho aJang (2022) poukazuji na to, jak byla odborna klinicka vyuka béhem pandemie
covid-19 vyznamné omezena. Na doporuceni vlady osetfovatelské skoly pozastavily
klinickou praxi abyla nahrazena online vyukou. Byly zavadény alternativni metody
klinického vycviku, jako jsou online simulace v redlném Case. Online vzdélavani je
piijatelnou alternativou uceni. Béhem online virtudlnich simulaci studenti vyuzivaji
rozvoj rychlého rozhodovani arozvoj klinickych dovednosti. Online simulace byly
zadouci, jelikoz se odehravaly v bezpeéném prostfedi, poskytovaly nové a pravidelné
znalosti, zkuSenosti a dovednosti. | pfes mnohé vyhody online simulace nemohou plné
nahradit odbornou klinickou praxi v klinickém prostiedi. Dle Kupcewicze et al. (2022)

se studenti vysokych skol musi diky pandemii covid-19 pfizpisobovat novym vyzvam,
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jako jsou nové vyukové strategie. V mnoha zemich byli studenti oSetfovatelstvi povolani
do nemocnic. Dle Giila et al. (2022) byli kvili pandemii studenti oSetfovatelstvi po
dlouhou dobu vytazeni z klinické praxe. Kritické podminky ve zdravotnictvi zpisobené
nedostatkem personalu a velkou vytizenosti zdravotnickych pracovniki zpusobilo
zafazeni studentl oSetfovatelstvi vysSich ro¢nikli do nemocnic a zdravotnickych
zatizenich a byli vyuzivani jako pomocny zdravotnicky personal. To pfinasi dle Lobao et
al. (2022) mnoho dopadd, jelikoz klinické prostiedi byva studenty oznacovano jako
stresujici i bez pandemické situace. Studenti se musi stat soucasti oSetfovatelského tymu,

stat se plnohodnotnym ¢lenem a potlacit pocity nejistoty vici vlastnim kompetencim.

Studenti oSetfovatelstvi dle Giila et al. (2022) byli vnimani jako skupina ohrozena
nakazou covid-19 a povazovali se za rizikové obCany. Stdz nebo zatazeni studentd do
nemocnic bylo povazovano jako stresujici proces. Okolnosti okolo pandemie zptsobily
zvyseny vyskyt negativnich emoci, jako je tizkost, strach, nejistota, ohrozeni a smutek.
Vétsina zdravotnickych pracovnikll potfebuje psychologickou pomoc, jelikoz se se
vzniklou situaci nedokazou vyrovnat sami. Dle Alsolaise et al. (2021) ma zhruba polovina
studentti znamky vykazujici deprese. Dle Giila et al. (2022) je nutné vytvofit strategie,
jak se se stresem vyrovnat. Jako hlavni problém, ktefi studenti zafazeni do klinické praxe
udavaji, je pocit osamélosti. Stazisté se museli izolovat od lidi kolem nich. Dle Savitsky
et al. (2020) byly hlavni problémy v socialni izolaci, ekonomické nestabilité, nejasné
budoucnosti a naro¢né distan¢ni vyuce. Dale méli strach, aby nedoslo k pfenosu nakazy
na vlastni rodinu a tim k moznému hriiznému dopadu. Giil et al. (2022) dale zmitnuje
pozitivni | negativni emoce, které se U studentll bézné vyskytovaly a mezi ty se fadi
smutek, strach, osamélost ale i pycha, hrdost, radost ze zvladnuti situace a ze ziskani
novych dovednosti a znalosti. Savitsky et al. (2020) uvadéji, ze spousta studentt se diky
stresu uchylilo k uzivani alkoholu, sedativ a nadmérnému stravovani. Tento stav byl
spojen s vétsi mirou tizkosti. Pozitivné zvladany stres byl fesen naptiklad humorem. Dle
Giila et al. (2022) se v praxi studenti potykali S vyzvami, jako je ekonomicka zatéz,
jelikoz se béhem pandemie a riziku pfenosu ndkazy nemohli vratit domi, museli zistavat
na ubytovnach ¢i jinych alternativach. Velmi vysoka byla fyzicka zatéz z nedostatku
persondlu a psychické zatéz. Vyskytovala se ve velké mife inava a prepracovani, jelikoz
pocet pacientl na sestru byl pfiliS vysoky. Pozitivné hodnoceno studenty bylo
zdokonaleni znalosti @ dovednosti, které povazovali za velmi cenné. Dle Ulenaerse et al.

(2021) byli studenti podporovani ze strany zdravotnich skol. | pfes snahu zdravotnickych
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Skol se studenti ve vzniklych situacich v praxi citili dosti Casto ztraceni. To vedlo
k pochybnostem, zda chtéji jako zdravotnici nadale pracovat. Dle Giila et al. (2022) se
studenti pied zapocetim svého pracovniho zivota naucili pln€ piebirat zodpovédnost za
pacienty. Studenti se po absolvovani staze béhem pandemie covid-19 citili zodpovédni,
pfipraveni na vykon profese, citili mensi profesionalni strach, vnimali rozdily pfed a po
se ale i okolnosti, které by bylo dle studentd tfeba zménit. ZvySeni personalu by pomohlo
ke zkvalitnéni oSetfovatelské péce. Gomez-Ibafieze et al. (2020) uvedli, ze studenti se
citili velice odhodlani bojovat s pandemii a byli ochotni a pfipraveni pomahat. Dle Giila
et al. (2022) si pfi del$i praxi studenti uvédomovali nedostatek znalosti a dovednosti.
Nutnost nadéle se vzdélavat, aby péce 0 pacienty mohla byt individualni a komplexni,
povazovali za nezbytnou. PiestoZze pandemie byla velmi naro¢nou zkusenosti, studenti
toto obdobi vnimaji jako jedine¢nou a neopakovatelnou zkusenost. Ulenaers et al. (2021)
zminuje otazku odpovédnosti zdravotnickych Skol, jelikoz bylo urcité riziko pfi
nedostatku ochrannych prostiedkll. Z toho vypliva, Ze studenty vystavovali uréitému

nebezpeci. Obavy vSak studentim nebranily se praxe zacastnit.
1.7 Specifika klinické oSetiovatelské praxe na vybranych oddélenich

Kazdé oddéleni ma sva specifika a od toho se odviji i napli praxe studenti. Dle EFN
(Evropska federace sester) (2015) student musi absolvovat praxi v téchto oblastech:
Akutni péce, péCe 0 novorozence, dité a adolescenta, péce 0 matku, dlouhodobé péce,
vSeobecné vnitini Iékatstvi a chirurgie, duSevni zdravi a psychiatricka onemocnéni, péce
0 lidi se zdravotnim postiZenim, geriatrie a péce 0 staré lidi, primarni zdravotni péce,
komunitni péce a paliativni péce. V dalsich kapitolach se budu vénovat specifikdm prace
na internim odd¢leni, chirurgickém oddéleni a na oddé€leni intenzivni péce. Jednotliva
pracovist¢ se liSi néaplni prace, seskupenim pacientl, organizaci préace, lécbou,

diagnostikou i prevenci.
1.7.1 Interni oddéleni, chirurgické oddéleni, oddéleni intenzivni péce

Dle Safrankové aNejedlé (2006) patii interni oddéleni mezi zakladni oddéleni
nemocni¢niho systému. Vyskytuji se zde pacienti s onemocnénim vnitinich organi.
Vyuziva se zde ve vétsin¢ pripadi konzervativni 1é€ba bez chirurgického zakroku.
Medicinsky obor se nazyva vnitini 1€karstvi, zabyva se diagnostikou, 1é¢bou a prevenci

onemocnéni vnitfnich organti. Dle Burdy a Solcové (2015) se interni oddéleni déli na
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ruzné specializace, jako je pneumologie, kardiologie, angiologie, diabetologie,
endokrinologie, gastroenterologie, nefrologie, revmatologie ahematologie. Dle
Safrankové a Nejedlé (2006) miize onemocnéni vnitinich organti postihnout viechny
vekové skupiny, ale nejvice se na interni oddéleni setkdvame s pacienty vyssiho véku. Je
nutné, aby zdravotnicky persondl a studenti oSetfovatelstvi pfihlizeli ke specifickym

pottebam geriatrickych pacientti. Védni obor zabyvajici se stafim se nazyva gerontologie.

Dle Slezakové et al. (2006) se interni odd€leni déli na ambulantni ¢ast, vySetfovaci ¢ast,
lizkovou &ast a ltizka akutni péée. Safrankova a Nejedla (2006) ve své publikaci uvadéji,
Ze ambulantni ¢ast se typicky nachazi v pfizemi, aby byl zajistén snadny a rychly piistup
pro pacienty. Ambulance jsou tvotreny ordinacemi 1ékait rizné specializace, ¢ekarnou
pro pacienty, kartotékou a dalsimi prostory, jako jsou skladovaci prostory, personalni
zdzemi a socidlni zafizeni. S lékafem spolupracuje ambulantni sestra. Napli praxe
studenta oSetfovatelstvi na ambulanci vyplivd z ndplné prace ambulantni sestry. Sestra
zajistuje areguluje piijem apofadi pacientl, pracuje s elektronickou a papirovou
dokumentaci pacienta, asistuje 1ékari pfi vySetfeni pacienta, méfi fyziologické funkce.
Déle zajistuje odbéry biologického materialu, nataci EKG, aplikuje léky, pracuje
s dezinfek¢nimi prostfedky audrzuje cCistotu auklid pomiicek. Mezi jednu
Iékafem, ostatnimi spolupracovniky as pfibuznymi pacienti. Jelikoz v ambulanci
dochazi k prvotnimu kontaktu nemocného se zdravotnickym personalem, je dilezité, aby
chovani a komunikace byla vzdy na profesionalni urovni. K vySetfovaci ¢asti interniho
oddéleni patii rentgenologické, ultrazvukové, endoskopické oddéleni, laboratofe pro
vySetfeni biologického materiali a dalsi specializované vySetfovny. Luzkova cast je
typicky tvofena pokoji pro nemocné, pracovnou sester, vySetfovnou, socialnim
zatizenim, skladovymi prostory, Cistici mistnosti a kuchyikou s jidelnou. Odborna
klinick4 praxe studentli oSetfovatelstvi tvofi na internim oddéleni velmi rozséhlou ¢ést
studia. Béhem praxe na internim oddéleni studenti poskytuji péci prostfednictvim
oSetrovatelského procesu. Spolupracuji s dal§imi ¢leny zdravotnického personalu. Mezi
charakteristické Cinnosti pro interni oddéleni patfi odbéry biologického materidlu na
rizna vySetieni, ptiprava pacientil na vySetfeni a péce po vysetfeni. Podavaji se zde 1éky
vSemi zpusoby naptiklad per os, per rectum, injekcemi a inhalacemi. Dalsi dilezita
soucast prace na internim oddéleni je edukace pacientii. Velkou ¢asovou ndroc¢nost tvoii

administrativni ¢innosti. JelikoZ je péce na internim odd¢leni velice naro¢na fyzicky
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I psychicky, je dilezita spoluprace vsech zdravotnickych pracovnikd. Dle Skiivanové
(2012) bylo interni oddéleni studenty pozitivné hodnoceno, a to konkrétné atmosféra na
oddéleni, vyuka na oddéleni a vztah mezi studentem a mentorem. Probiha zde mnoho
uspésnych supervizi. Studenti hodnoti praci na internich oddéleni za velmi fyzicky

naroc¢nou.

ZSF JU (2020) uvadi, ze student na klinické praxi na internim oddéleni pozna specifika
prace. Seznami se se specifiky osetfovatelské péce. Dale sleduje osetfovatelské diagnozy
aintervence vramci oSetfovatelského procesu. Student se nauci orientovat ve

vySetfovacich a lé€ebnych metodach vyuZzivanych na internim oddé€leni.

Dle Libové et al. (2019) je chirurgie jeden ze zdkladnich 1€katskych oborl. Zabyva se
diagnostikou, operaéni 1é¢bou a prevenci. Chirurg potiebuje ke své praci manualni
I technickou zru¢nost. Pfi provadéni zasahl v organizmu vyuZziva ruce, rizné nastroje
a pristroje. Podle Slezakové et al. (2019) se chirurgie rozdéluje na vseobecné
a specializované obory. Mezi specializované obory patii oftalmologie, plasticka
chirurgie, operativni  gynekologie, neurochirurgie, traumatologie, urologie,
otorinolaryngologie, kardiochirurgie, stomatochirurgie, ortopedie a détska chirurgie. Dle
Slezakové et al. (2019) se chirurgické oddéleni rozdéluje na ambulantni, ldzkovou
a operacni ¢ast. V ambulantni ¢asti dojde k diagnostice jak akutnich, tak chronickych
onemocnéni a K zakladnimu chirurgickému oSetieni. Dale se v ramci chirurgie vyskytuje
urgentni pfijem, centralni pfijem, vySetfovny a ordinace specialistii, ambulance bolesti,
sadrovna, RTG pracovisteé, malé operacni saly a ¢ekarny pro pacienty. Lizkové jednotky
jsou rozdéleny na standardni oSetfovaci jednotku a intenzivni péci. Standardni oSetfovaci
jednotky se dale déli na aseptické a septické oddéleni. Diilezitou soucasti jsou operacni

saly, které se d€li na asepticky, poloasepticky, septicky a ambulantni.

Libova et al. (2019) uvadi, Ze oSetfovatelstvi v chirurgii je aplikovany osetfovatelsky obor
charakteristicky invazivitou azasahem do integrity jednotlivce. Pii poskytovani
oSetfovatelské péCe jsou nezbytné znalosti adovednosti z medicinskych,
osetfovatelskych, manazerskych a humanitnich pfedméta. Janikova a Zelenikova (2013)
ve své publikaci uvadéji, ze hlavni naplni oSetfovatelstvi v chirurgii jsou intervence
zamétfené na predoperacni a pooperacni péci, asistence U operaci a riznych invazivnich
zakrokl. Napln praxe studentii na klinické oSetfovatelské praxi vypliva z ndplné prace

vSeobecné sestry. Janikova a Zelenikova (2013) uvadéji, ze zasadni pro chirurgické
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oSetfovatelstvi je rozpoznat patologické a chorobné procesy souvisejici S operacnimi
vykony. Sestry i studenti oSetfovatelstvi hodnoti a sleduji stav pacienta pied a po operaci,
aktivné vyhledavaji aktudlni potfeby pacienta a planuji oSetfovatelskou péci. Pracuji
formou oSetfovatelského procesu, stanovuji oSetfovatelské diagnozy, cile, intervence,
vysledna kritéria a nasledné hodnoceni. S rozvojem chirurgického oSetfovatelstvi jsou na
sestry kladeny pozadavky vyplivajici zrozvoje opera¢ni techniky amoderniho
pristrojového vybaveni. Dle Skiivanové (2012) studenti hodnoti chirurgické oddéleni
hife neZ interni oddéleni v dimenzich, atmosféra na odd¢leni, vyuka na oddéleni a vztah
mezi studentem a mentorem. Chirurgické oddéleni bylo 1épe hodnoceno v oblasti styl
vedeni stani¢ni sestry. Fyzickd naro¢nost osetfovatelské péce byla studenty hodnocena
jako sttedni a vysoka. Podle ZSF JU (2020) se student na chirurgickém odd¢leni seznami
se specifiky prace sestry. Nauci se peCovat 0 pacienta pied a po operaci. Student sleduje
a vyhledava oSetfovatelské diagndzy a intervence vramci oSetfovatelského procesu
U pacientll na chirurgickém odd¢leni. Student po absolvované praxi bude znat vysetfovaci

metody vyuzivané na chirurgii.

Dle Sevéika et al. (2014) je intenzivni medicina 1ékaisky obor, pracujici s pacienty
s akutnimi a zivot ohrozujicimi stavy. Intenzivni medicina se zabyva diagnostikou,
lécbou a kontinudlnim monitorovanim. Pacienti vyZaduji intenzivnéj$i lékatskou
a oSetifovatelskou péci nez pacienti na standardnim odd¢€leni. Je zde nezbytné vyuZzivat
multidisciplinarni pfistup. Bartinek et al. (2016) uvadéji, ze pro dobie fungujici
intenzivni péci je nezbytné piimé&fené mnozstvi pacientll. Provoz musi byt zajistén 24
hodin denné, personal musi byt pln€ kvalifikovany a kazda intenzivni pée musi mit
dostate¢né technické a pfistrojové vybaveni. Pokud dojde k selhani jedné nebo vice
vitalnich funkci, at’ uz nasledkem akutniho nebo chronického onemocnéni, nebo
nasledkem urazu ¢i 1ékarské intervence, je pacient pfijiman na intenzivni péci. Intenzivni
péce se rozdeluji do tii Grovni dle vaznosti stavu pacienta. Nejvyssi III. stupeii je uréen
pro pacienty, kterym selhavaji dvé a vice organovych funkci. Je zde nezbytna piistrojova
a farmaceuticka podpora. II. stupeii je uréen pro pacienty, kterym selhava jedna zivotni
funkce a vyzaduji monitoring, farmaceutickou a pfistrojovou podporu. 1. stupen uzivaji
pacienti vykazujici znamky organové dysfunkce. Je vyuzivan kontinudlni monitoring
a mensi farmakologickd a pfistrojova podpora. Dle typu intenzivni péce se odviji pocet

zdravotnickych pracovnik.
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Sevéik et al. (2014) uvedl, Ze role sestry v intenzivni pééi je stézeni a nezastupitelnd. Na
sestru je zde kladeno mnoho pozadavku, a to odborna zpusobilost, osobnostni vyzrani,
lidskost a empati¢nost, schopnost spoluprace v tymu, technické dovednosti, odpovédnost
a ochota k trvalému vzd¢lavani. OSetfovatelstvi v intenzivni pé¢i se zaméfuje na pacienty
ohrozené na zivote, ktefi jsou ¢astecné Ci pln¢€ zavislé na oSetfovatelské péci. Kazda sestra
zodpovida za konkrétniho pacienta ¢i pacienty. Dle Kapounové (2020) je béhem piijmu
nezbytné akutné zajistit pacienta dle jeho stavu. Zajistuji se dychaci cesty, aplikuje se
kyslik nebo se pacient napoji na umeélou plicni ventilaci. Zajistuje se kontinualni
monitorovani zakladnich vitalnich funkci. Napichuji se invazivni vstupy, jako je periferni
zilni kanyla, centradlni Zzilni kanyla nebo arteridlni katétr. Podle stavu se zavadi
permanentni mocovy katétr a nasogastrickd sonda. Odebird se materidl na potiebna
vySetfeni. U pacienta se nato¢i dvanécti svodové EKG, provedou se diagnostické
vySetieni, jako je RTG nebo CT. Nasleduje veskera 1ékaiska a oSetfovatelska péce, ktera
vede ke stabilizaci celkového stavu pacienta. Dle Sevéika et al. (2014) je prace sestry
velice rozsahla. Dal$im tkolem sestry je naucit se hodnotit akutni stav pacienta
a vyhodnocovat priority pii poskytovani péce. Kapounovéa (2020) uvadi, Ze rychle se
ménici zdravotni stav pacienta ajeho diagndéza ovliviluji rozsah poskytované
oSetfovatelské péce. Uspokojovani potieb pacienta je velice individualni. Sestra ma
obecné bliz§i kontakt s pacientem nez lékaf, aproto by méla pacienta trpélivé
vyslechnout. Mezi nejcastéjsi potfeby pacientll v intenzivni pé€i patii dychani, vyziva,
sobé&stacnost, vyprazditovani a psychicka vyrovnanost. Dle ZSF JU (2020) by se student
na klinické oSetfovatelské praxi v intenzivni péci mél seznamit se specifiky prace na ARO
a JIP. Déle se seznamuje se specifiky oSetfovatelské péce u hospitalizovanych pacienti.
Student se nauci peCovat 0 pacienty se zménami védomi, Sezndmi a nauci se pracovat
S ptistrojovou technikou. Student bude znat vySetiovaci metody vyuZzivané v intenzivni
pé¢i abude se orientovat v casto vyskytovanych oSetfovatelskych diagnozach

a intervencich v radmci oSetfovatelského procesu.
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2 CIL PRACE A VYZKUMNE OTAZKY

2.1 Cile prace

Hlavnim cilem nasi bakalafské prace bylo zjistit nazory studentt spojené s odbornou

oSetfovatelskou praxi.
Dil¢i cile:
Cil 1: Zjistit, jakd ma student oSetfovatelstvi o¢ekavani od odborné praxe.

Cil 2: Zmapovat spolupraci studentii oSetfovatelstvi S osetfovatelskym persondlem

behem odborné praxe.

Cil 3: Zmapovat zkuSenosti studentil oSetrovatelstvi S odbornou praxi.
2.2  Vyzkumné otazky

Vyzkumna otazka 1: Jaka ocekavani ma student od odborné praxe?

Vyzkumna otazka 2: Jak probiha spoluprace studentl oSetfovatelstvi S oSetfovatelskym

personalem béhem odborné praxe?
Vyzkumna otazka 3: Jakeé jsou zkuSenosti studentli S odbornou praxi?
2.3 Operacionalizace pojmii pouZitych v cilech bakalaiské prace

Student je clovek, ktery se systematicky vzdélava na stfedni, vyssi, nebo vysoké skole

(zékon €. 561/2004 Sb.).

Odborna praxe probiha mimo Skolu bez pfimé ucasti vysokoskolského ucitele. Praxe
studentim umoznuje aplikovat své teoreticko-praktické znalosti na klinickych

zdravotnickych pracovistich (Rohlikova a Vejvodova, 2012).

OSetirovatelsky personal je fazen do skupiny nelékaiského personalu a jsou jimi sestry,

zdravotniGti asistenti, o§etfovatelé a sanitati (Burda a Solcova, 2015).

VSeobecna sestra poskytuje oSetfovatelskou péci a spolecné s Iékafem nebo zubnim
lékafem provadi preventivni, léCebnou, diagnostickou, rehabilitacni, paliativni,

neodkladnou nebo dispenzarni péci (Zakon ¢. 96/2004 Sb., § 5a).
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Spoluprace znamena spole¢né Gsili 0S0b zaméiené na dosazeni prospéchu vsech, kteti

se na ném podileji (Heywood, 2008).

Ocekavani je popisovano jako jedna z lidskych emoci, dusevni stav, ktery se objevuje,
kdyz se c¢lovek ocitne pfed nezndmou situaci nebo V novém prostiedi. Mize byt

pocitovano jako negativni nebo pozitivni (Nakone¢ny, 2000).

ZkuSenosti jsou popisovany jako ,,obecné pozndvani svéta, které se opird 0 smysly,

prozitky, socialni styk a praktickou cinnost* (Priicha et al., 2013, s. 384).
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3 METODIKA

3.1 Metodika prdce

Pro vyzkumnou ¢ést byla vyuzita metoda kvalitativniho vyzkumu. Vyzkum probihal po

pisemném souhlasu prodékanky pro studijni a socidlni zalezitosti.
3.1.1 Vybér informanti

Pro vybér respondentt byla stanovena dv¢ kritéria. Prvnim kritériem bylo, aby se jednalo
0 studenta Zdravotné socidlni fakulty Jihoceské univerzity a druhym kritériem, aby se
jednalo o studenta, ktery studuje prezen¢ni formu studijniho oboru VSeobecné

oSetfovatelstvi.
3.1.2 Sbhérdat

Pro sbér dat byl vyuzit polostrukturovany rozhovor, ktery jsem realizovala se studenty
studujicimi obor vSeobecné oSetfovatelstvi na zdravotné socidlni fakulté Jihoceské
univerzity. Otazky byly pfedem pfichystany a dle odpovédi informanta bylo vyuzito
dotazovani se. Rozhovory byly realizovany dle moznosti na pidé Zdravotné socialni
fakulty ¢i vjiném pifedem domluveném prostiedi. VSichni dotazovani informanti
souhlasili s provedenim vyzkumu. Nejprve byli informanti seznameni s Géelem prace
a jak bude rozhovor probihat, nasledné byly zjistény zakladni informace o informantech
a posléze zacal samotny rozhovor. Rozhovor byl pro lepsi pfehlednost rozdélen do tii
kategorii. Informanti byli sezndmeni s pofizovanim zvukového zdznamu. Pokud
souhlasili, byly rozhovory nahravany a nasledné ptepsany ze zvukového zaznamu do
pisemné formy. Pokud s pofizovanim zvukového zdznamu nesouhlasili, bylo béhem
rozhovoru v§e zaznamenavano pisemn¢ na papir. Informanti a jejich odpovédi jsou zcela

anonymni.
3.1.3 Analyza dat

Ziskané informace byly analyzovany s vyuzitim oteviené¢ho kodovani. Vyzkumné Setfeni
probihalo od unora 2023 do bfezna 2023. Pro vybér respondentd byla stanovena dvé
kritéria. Prvnim kritériem bylo, aby se jednalo 0 studenta Zdravotné socialni fakulty
Jihoceské univerzity a druhym kritériem, aby se jednalo 0 studenta, ktery studuje

prezen¢ni formu studijniho oboru VSeobecné oSetfovatelstvi.
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4 VYSLEDKY VYZKUMNEHO SETRENI

Pro lepsi piehlednost bylo vyzkumné Setfeni rozdéleno do tii kategorii. Témto kategoriim

se budeme podrobné vénovat v nasledujicich podkapitolach.
4.1  Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo deset informantek. VSechny informantky jsou studentky
Zdravotné socialni fakulty Jihoceské univerzity studujici obor vSeobecné oSetfovatelstvi
prezencni formu. Informantky jsou pro véts$i anonymitu a orientaci oznaceny pismenem
S (student) a¢islem. Cisla informantek koresponduji s pofadim uskuteénénych

rozhovori. VSechny informantky jsou Zeny ve vékovém rozmezi 19-23 let.

Informant 1 (dale jako S1) je 2lleta studentka studujici 3. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. Pfedchozi
vzdélani probéhlo na stfedni zdravotnické Skole, obor prakticka sestra. Pracovni
zkusenosti ve zdravotnictvi ma z covid odbérového mista (jeden a pul roku) a zdomova
dichodci (3 mesice). Pracovisté, na kterych studentka vykondvala odbornou
oSetfovatelskou praxi, jsou zejména Vv oblastni nemocnici Tébor (oddéleni nasledné péce,
chirurgické oddéleni, interni oddé€leni, détské oddéleni, gynekologicko-porodnické
oddé€leni, neurologické odd¢leni, ortopedické odd€leni, psychiatrické odd€leni, ORL
oddé€leni, urologické odd€leni, kardiologické oddéleni, korondrni JIP, domaci péce)
adile vnemocnici Ceské Budg&ovice (kozni oddéleni). Také absolvovala praxi
u praktického lékate, V centru prevence civilizaénich chorob v Ceskych Budgjovicich,

v domoveé dichodct v Bechyni a v domacim hospici v Tabofte.

Informant 2 (dale jako S2) je 23leta studentka, studujici 3. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socidlni fakulté Jihoceské univerzity. Pfedchozi
vzdélani probé&hlo na sttedni zdravotnické Skole, obor prakticka sestra. Ve zdravotnictvi
béhem studia nepracuje. Studentka vykondvala praxi v nemocnici Tabor (interni
oddéleni, chirurgické oddéleni, ortopedické oddéleni, ORL oddéleni, neurologické
oddélent, urologické oddéleni, détské oddéleni, psychiatrické oddé€leni, gynekologicko-
porodnické oddéleni) anemocnici Ceské Budgjovice (oddéleni nasledné péce,
chirurgické odd¢leni, interni odd¢€leni, JIP, ARO, o¢ni oddéleni, kardiologické oddélent).
Déle absolvovala praxi v domové duchodct, u praktického Iékare, v domaci péci

a v centru prevence civilizaénich chorob v Ceskych Bud&jovicich.
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Informant 3 (dale jako S3) je 2lleta studentka studujici 3. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. Pfedchozi
vzdélani probéhlo na sttedni zdravotnické Skole, obor praktickd sestra. Ve zdravotnictvi
pracovala tfi mésice na odd€leni nasledné péce, momentalné jiz nepracuje. Studentka
vykonavala celou praxi v nemocnici Ceské Bud&jovice (oddéleni nasledné péce, interni
oddéleni, chirurgické oddéleni, ortopedicko-traumatologické oddé¢leni, neurologické
odd¢€leni, urologické oddéleni, détské odde€leni, ARO, JIP, psychiatrické oddéleni,
gynekologicko-porodnické oddéleni, kardiologické oddéleni, o¢ni oddéleni, kozni
odd¢leni). Dale jako S2 absolvovala praxi v domové diichodcii, u praktického 1ékare,

v domaci péci a v centru prevence civilizacnich chorob v Ceskych Bud¢jovicich.

Informant 4 (dale jako S4) je 22leta studentka studujici 3. ro¢nik studijniho oboru
VSeobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. Predchozi
vzdélani probéhlo na sttedni zdravotnické skole, obor prakticka sestra. Ve zdravotnictvi
béhem Skoly pracovala v domové diichodcii dva a pil roku, momentalné jiz nepracuje.
Studentka absolvovala praxi v prvnim ro¢niku v nemocnici Pisek (oddé€leni nasledné
péce, interni oddéleni, chirurgické oddéleni). Od druhého ro¢niku vykonavala praxi
v nemocnic Ceské Budg&ovice (interni oddéleni, chirurgické oddéleni, ortopedicko-
traumatologické oddéleni, neurologické odde€leni, urologické oddéleni, détské oddélent,
ARO, JIP, psychiatrické odd¢leni, gynekologicko-porodnické oddéleni, kardiologickeé
oddéleni, o¢ni oddéleni, kozni oddé€leni). Dale absolvovala stejné jako S2 a S3 praxi
v domové duchodct, U praktického I1ékate, v domaci péfi avcentru prevence

civilizaénich chorob v Ceskych Budg&jovicich.

Informant 5 (dale jako S5) je 21leta studentka studujici 2. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. DosaZzené
vzdélani je s maturitou na stfedni zdravotnické Skole. Béhem studia pracovala na covid
oddéleni, poté vdomové dichodcli amomentalné pracuje na kardiologickém
intermedialnim oddé¢leni. Studentka veskerou dosavadni praxi vykonavala v nemocnici
Tabor (oddéleni dle logbooku praktické vyuky), dale u praktického 1€kate, v domaci péci

a v centru prevence civiliza¢nich chorob v CB.

Informant 6 (dale jako S6) je 21leta studentka studujici 2. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetiovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. Dosazené

vzdélani je stfedoskolské s maturitou na stiedni zdravotnické Skole. Pfi studiu na vysoké
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Skole momentalné pracuje v plazma odbérovém centru (5 mésici), také pracovala
v diagnostickém tstavu pro mentaln¢ postizené (5 mésicti), v domové dichodci (1
mésic), v Klicku (2 roky) av covid odbérovém centru (2 roky). V prvnim roéniku
absolvovala praxi v nemocnici Tabor (oddéleni nasledné péce, interni oddéleni,
chirurgické oddéleni). Dale absolvovala praxi u praktického 1ékafe, v domaci péci
aV centru prevence civiliza¢nich chorob v CB. Ve druhém roéniku absolvovala praxi
v nemocnici Ceské Budgjovice (psychiatrické oddéleni, interni oddéleni, chirurgické

oddéleni, ortopedicko-traumatologické odd¢€leni a urologické oddé€leni).

Informant S7 (dale jako S7) je 19leta studentka studujici 1. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity. Pfedchozi
vzdélavani absolvovala na stiedni zdravotnické Skole obor prakticka sestra. Ve
zdravotnictvi béhem studia nepracuje. Na vysoké Skole zatim absolvovala praxi pouze na

odd¢€leni nasledné péce.

Informant S8 (dale jako S8) je 20leta studentka studujici 2. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socidlni fakulté Jihoceské univerzity. DosaZené
vzdélani je stfedoSkolské s maturitou na stfedni zdravotnické Skole. Ve zdravotnictvi pii
studiu nepracuje. Odbornou praxi absolvovala v nemocnici Ceské Budgjovice (ONP,
chirurgie, interna, kardiologie, ortopedie, détské oddéleni, prakticky Iékaf, domaci péce)

a v centru prevence civiliza¢nich chorob.

Informant 9 (dale jako S9) je 21leta studentka studujici 2. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socidlni fakulté Jihoceské univerzity. Predchozi
vzdélavani absolvovala na stfedni zdravotnické Skole obor prakticka sestra. Béhem studia
pracuje jiz jeden rok ve zdravotnictvi. Odbornou praxi vykonavala v nemocnici Ceské

Budé&jovice a v Tabofe na oddélenich dle logbooku praktické vyuky.

Informant 10 (dale jako S10) je 20leta studentka studujici 2. ro¢nik studijniho oboru
Vseobecné oSetfovatelstvi na Zdravotné socidlni fakulté Jihoceské univerzity. Dosazené
vzdélani je stiedoskolské s maturitou, obor prakticka sestra. Ve zdravotnictvi pti studiu
nepracuje. Odbornou praxi vykondvala jiz na chirurgickém odd€leni, internim oddélenti,
oddéleni nasledné péce, na détském oddéleni, psychiatrickém oddé€leni, ortopedickém

oddéleni, v doméaci péci a v domové pro seniory.
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Tabulka 1 - Identifika¢ni udaje studenti

Student Vék Studijni Piedchozi Prace ve
ro¢nik vzdélani zdravotnictvi
pri studiu

S1 21 let 3. SZS Ano

S2 23 let 3. SZS Ne

S3 21 let 3. SZS Dodasné
S4 22 let 3. SZS Docasné
S5 21 let 2. SZS Ano

S6 21 let 2. SZS Ano

S7 19 let 1. SZS Ne

S8 20 let 2. SZS Ne

S9 21 let 2. SZS Ano

S10 20 let 2. SZS Ne

Zdroj: vlastni

Tabulka 2 - Absolvovana praxe na vysoké S§kole

S1 S2 S3 S4 S5 S6 ST S8 SS9 S10

ONP X X X X X X X X X X
Interni odd. X X X X X X X X X
Kardiologie X X X X

Kardiochirurgie X

Gastroenterologie X X X X X X X X X
Chirurgie X X X X X X X X X
Ortopedie- X X X X X X X X X

traumatologie
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Détské X X X X

ORL X X X

Urologie X X X X X X X X X
Gynekologie X X X X

Neurologie X X X

Psychiatrie X X X X X X X X X
Rehabilitace X X X X

Kozni X X

Oc¢ni X

Infekéni X

JIP X X X

ARO X

Onkologie X X X

Hospic X

Prakticky lékar X X X X X X X X X
Domov diichodci X X X

Domaci péce X X X X X X X X X
CPCCH X X X X X X X X X

Zdroj: vlastni

4.2  Kategorie Cislo jedna — oc¢ekdavani studentii oSetiovatelstvi od odborné

oSetiovatelské praxe.

V prvni kategorii bylo stanoveno sedm otazek zaméfenych na ocekavani studentd
oSetfovatelstvi od odborné oSetiovatelské praxe. Bylo zji§tovéno, jak se studentky na
odbornou oSetfovatelskou praxi pfipravovaly, co ofekavaly od nastupu na praxi, zda se
citily pted praxi pfipraveny, zda ptrevaZzovala pted nastupem na praxi sebedlvéra, zda
byly pted praxi proskoleny, co povazuji za dilezité pted nastupem na praxi znat a jak Si

ptredstavuji idealni klinické prostedi pro odbornou oSetfovatelskou praxi.

Prvni otazka znéla: Jak jste se pFipravoval/a na odbornou osetiovatelskou praxi?
Témeft vSechny informantky az na S7 uvedly, Ze pfiprava probihala hlavné teoreticky ve
Skole pti vyuce. S7 uvedla, ze na odbornou oSetfovatelskou praxi zéddnou piipravu
neméla, jelikoz vSe znala ze stfedni Skoly. S1 dodala: ,,Ve skole byly urcité predmeéty,

které nas na odbornou oSetiovatelskou praxi pripravovaly.* S6 uvedla: ,, Na odbornou
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praxi jsem se pripravovala teoreticky ve Skole. Specialni pripravu na odbornou praxi
jsem na vysoké skole nemeéla.” S2 odpovédé€la: ,, Samoziejmé jsem se pripravovala
teoreticky, snazila jsem se naucit vSechny postupy, coz si myslim, Ze se povedlo, dale jsem
se pripravovala psychicky.“ S1 a S5 uvedly, ze pied nastupem na praxi si piipravovaly
uniformu, visaci hodinky, obuv alogbook praktick¢ vyuky. S3 aS4 déale dodaly:
., Probithal 1 prakticky ndcvik v odbornych ucebnach.* Nacvik v odbornych ucebnach
hodnotily kladn¢ a ptaly by si vice takovych studijnich hodin. Dv¢ studentky S3 a S8

dodaly, ze se také ptipravovaly doma samostudiem a sledovanim vyukovych videi.

Druhd otazka byla zaméfena na ocekavani studentl od nastupu na odbornou
osetfovatelskou praxi. Piesné znéni otazky znélo: Co jste ofekaval/a od nastupu na
odbornou oSetiovatelskou praxi? Celkem Sest studentek (S1, S2, S4, S7, S8, S10)
odpovédélo totozné€, Ze ofekava zdokonaleni se v praktickych dovednostech. VSechny
odpovédi byly hodné individudlni. S1 odpovédéla: ,, Ocekavim, zZe se zlepsim
v praktickych dovednostech, Ze se naucim spravné postupy pri provadénych vykonech, zZe
se seznamim s praci na riznych oddélenich, aze mi to pomiize v mém budoucim
zaméstnani. “ Naopak S2 dodala: ,, Samozirejmé jsem také ocekdivala, Ze se zdokonalim
V tom, co umim a ze uvidim néco nového. “(S2). S3 také sdélila: ,, ocekdavam, zZe zacnu byt
samostatnd, Ze zacnu prdci vykonavat plnohodnotneé. “ S4 uvedla, krom zdokonaleni se
v praktickych dovednostech také ocekava ziskani sebevédomi v provadénych vykonech.
S5 uvedla: ,,Ocekdavala jsem, Ze budu proSkolena od mentorii aze mé s oddélenim
seznami.” S6 od ndstupu na praxi nic neocCekavala, jelikoz dle jejich slov praxi jiz
absolvovala na stfedni zdravotnické Skole. Dodala: ,, Akorat to bylo jiné v tom, Ze praxe

byla bez dohledu uciteli. “(S6). S9 odpovédéla kratce, Ze o¢ekava nové zkusenosti.

Tteti otazka znéla: Citil/a jste se pFipraven/a na nastup na odbornou praxi? Pokud
ne, co byste udélal/a pro to, aby to tak nebylo? Celkem devét studentek S1, S2, S3, S4,
S5, S6, S7, S8, S10 odpovédélo, ze se na nastup na odbornou osetfovatelskou praxi citily
ptipraveny. S1 uvedla: ,, Citila jsem se pripravena, protoze uz predtim jsem chodila na
stiedni zdravotnickou skolu, kde jsem praxi také absolvovala.* S2 také dodala, Ze diivod,
proc€ se citila pfipravena, byl ten, ze v poc¢atecnich mésicich praxe bylo jen par zékladnich
vykoni, které mohla provadét. S5 a S6 se také citily pfipraveny, anic jiného by pii
ptipravé neudélaly. S7 se sice citila pfipravena, ale uddvala mirné pochybnosti. S9 jako

jedina odpovédéla: |, Citila jsem se pouze castecné pripravena, uvitala bych vice hodin

37



V odbornych ucebndach, nevim, jak se na praxi museli citit studenti, kteri sli do tohoto

oboru z jinych nez zdravotnickych skol. **

Ctvrta otazka se zaméfovala na to, zda je piitomna u studentii pfed nastupem na praxi
sebedtivéra ¢i ne. Otazka znéla: PFevazovala u Vas sebedivéra nebo pochybnosti pired
nastupem na odbornou praxi apro¢? S3 jako jedind z dotazovanych informanti
jednoznaéné odpovédéla, ze U ni pievazovala sebeduvéra a dodala: ,, Kdyz bych brala
oSetrovatelskou praxi na stredni skole, tak jsem pochybnosti méla, ale ted na vysoké skole
Jjsem si daleko jistéjsi a prevazovala urcité sebediivera. “(S3). Tti studentky S1, S2 a S7
na tuto otadzku odpovédély, Ze prevazovala spiSe sebediivéra, ale uplné jisté si nebyly. S1
uvedla: ,, Prevazovala asi spise sebediivéra, protoze uz jsem na spoustu oddélenich praxi
absolvovala, tudiz jsem védéla do ceho jdu, ale vzdycky se najdou néjaké pochybnosti.
S7 dodala, zZe jist¢ obavy méla, jelikoZ na praxi nebyla od maturity, ale véfila si, ze to
zvladne. Informantky S4, S5, S9, S10 sdé€luji, Ze u nich pfevazovaly pochybnosti. S4
dodava: ,,Vysoka skola ve mné vyvolala vice pochybnosti, nez jsem méla do té doby, nez
Jjsem na ni nastoupila. “ S5 méla strach a pochybnosti z toho, jestli ma dostatek znalosti
a dovednosti. S9 sd€luje, Ze ptevazuji vZzdycky pochybnosti, jelikoZ nikdy nevi, co ji ¢eka.
S10 odpovédéla: ,, Asi prevazovaly pochybnosti, protozZe jsem nevédéla, co od praxe
presné ocekavat a jestli budu vse umeét.* Studentky S6 a S8 nedokazaly jednoznacné
odpovédéet. S6 uvedla: ,, Asi oboji, sebediivera v tom, Ze uz jsem nékde ve zdravotnictvi
pracovala, pochybnosti o tom, Ze to je dlouhy cas od toho, kdy jsem naposledy byla na

praxi. “ S8 sdélila, Ze pochybnosti a sebedlivéra byly tak 50/50.

V péaté otazce bylo zjistovano, zda byl student pfed nastupem na praxi proSkolen. Znéni
otazky bylo: Byl/a jste proskolen/a pied nastupem na odbornou praxi? Pokud ano,
jakym zpisobem proskolen/a? Vsechny studentky S1, S2, S3, S4, S5, S6, S7, S8, S9,
S10 uvedly, Ze probéhlo Skoleni BOZP. S1, S2, S3, S4, S5 dale sdélily, Ze probéhla
schiizka s ro¢nikovym vedoucim. S2 dodéava: ,, Na schiizce s rocnikovou vedouci jsem se
dozvedela pribeh praxi, bezpecnost prdce, chovani na praxich, podminky uniforem
a vlastni upravy a podminky k zakonceni predmetu. “ S4 také dodava, ze n¢kde probehl
proskoleni od stani¢nich ¢i vrchni sester. ,, Na nékterych oddeélenych jsme byly proskoleny
stanicni nebo vrchni sestrou, jak napriklad zachazet s ruznymi pristroji, jak tridit odpad
a 0 dezinfekcnim radu.” (S4). Informantky S5 a S8 odpovédély podobné, ze by si
proSkoleni predstavovaly jinak a dislednéji. Byly by rady za vétsi proskoleni na

samotnych oddélenich. S10 také dodava: ,, Proskoleni jsme byly tim zpiisobem, jak to

38



chodi vsude, néco mdlo se nam reklo amy to podepsaly, potom bylo jeste skoleni

‘

V nemocnici ohledné hygieny rukou. Na oddélenich proskoleni funguje jen nékde.

V Sesté otazce bylo dotazovéano na to, co je podle Vas diileZité znat pred nastupem na
odbornou praxi? Celkem polovina dotazovanych studentek (S1, S2, S3, S4, S5,) uvedlo,
potfeba znat teoretickou ¢ast vykont, aby poté chapal, pro¢ ajak se co déla. S1 také
uvedla: ,,Je treba zndt na jaké oddéleni budu chodit, jak dlouho a kolik musim mit
splnénych hodin a jak budou postaveny sluzby. Dadle, jak se jmenuje stanicni sestra, kde
se oddeleni nachazi a kde je Satna. “ Pro S3, S4, S5, S6 je stejné jako pro S1 dileZité znat,
kde se nachézi Satna a kde si miize vyzvednut klicek od Satny, kde se nachazi oddéleni
a jak se na odd¢leni dostane a jako neposledni rozpis jejich sluzeb. S4 také dodava: ,,Je
diilezité znat pozadavky na uniformu. “ S6 také uvedla: ,,Je diilezité znat také bezpecnost
prace.“ Pro S5, S8 a S9 je dllezité znat chod oddéleni. S7 jako jedina uvedla, Ze je
potfeba znat pravidla slusného chovéni. S8 jesté navic uvedla: ,, Urcité jaci pacienti se
zde nachazeji, urcite také chod oddéleni, kde najdu potrebné pomiicky k vykoniim a jaké
maji postupy napr. pri stlani luzek (kvili tomu vzniklo uz velké mnozstvi konfliktir). ““ Pro

S10 je dilezité znat pred nastupem na odbornou praxi postupy U jednotlivych vykoni.

Sedma otazka byla zaméfena na to, jak si student ptredstavuje idealni klinické prostiedi
pro odbornou praxi. Pfesné znéni otazky: Jak si piedstavujete idealni prostiedi pro
klinickou praxi? Vsechny informantky (S1, S2, S3, S4, S5, S6, S6, S7, S7, S8, S9, S10)
jednoznacné odpovedely, ze idedlni prostredi pro klinickou praxi je tam, kde je vstiicny,
mily, ochotny akomunikativni persondl, ktery studenty pfijme mezi sebe. Tuto
S5, S8 je také dilezité moderné vybavené oddéleni s dostatkem potifebnych pomtcek. S2
takéuvedla: ,, Prdla bych si dostatek sester, ktery by se studentiim mohly vénovat, dostatek
sanitarek, abychom nebyli zneuzivani k sanitarské praci. Neméli bychom nahrazovat
chybéjici pracovniky, coz se casto déje, jsme takzvané levna pracovni sila.“ S3 a S10
podobné odpoveéd€ly: ,,Pro mé je diilezité, aby sestry méely pochopeni, Ze jsem jesté
student a Ze jsem treba na oddeleni poprvé, a ze je logické, Ze nevim, kde, co je.“(S3).
., Sestry ochotné pomoci, které chapou, Ze studentky ze Skoly nemiizou hned vedet vsechno
a ze to chce trpélivost a klidné chovani, také se to jednou vsichni ucili. “(S10). S4 uvedla,
ze by idealni prostiedi bylo tam, kde personal bude pratelsky, aby studenty neodrazoval

od nasi budouci profese. S8 uvedla: ,, ldedlni klinické prostredi si predstavuji prijemné,

39



urcité by tam mohla byt mistnost, kde by se na konci praxe prodiskutoval ubéhly cas na
oddelent se stanicni sestrou, dostatek pomiicek, vhodné pomiicky a dostatek mista.* S9
stejné jako S7 odpovédéla, ze dulezity je personal, ktery bude chtit pfedavat cenné

informace.

4.3  Kategorie Cislo dva — spoluprdce studenta oSetiovatelstvi s oSetiovatelskym

persondlem

V druhé kategorii bylo stanoveno devét otazek, které se zamétovaly na spolupréci
studenta s osetfovatelskym personalem. Bylo zjistovano, jak student spolupracuje
s oSetfovatelskym personalem, jaké ma student zkusenosti S vedenim sester, jaké jsou
reakce sester pifi dodrzovani oSetfovatelskych postupli, jak probiha komunikace
s personalem, jaké byly reakce sester pfi neznalosti studenta, zda student n€kdy provadél
¢innosti, U kterych si nebyl jist, jak se provadi, jak si student mysli, Ze ho personal vnima,
co by student mohl ud¢lat, aby byl vnimén jako pozitivni pfinos a jako posledni bylo

zjisStovano, jak student vnima z4jem ze strany persondlu.

Prvni otdzka znéla: Jak probiha béhem praxe spolupriace s oSetfovatelskym
personalem? Informantka S1 jako jedind uvadi pozitivni spolupréci s oSetfovatelskym
personalem bez negativni zkuSenosti. S1 také dodava: , Nikdy jsem problém
S oSetrovatelskym persondalem neméla, vidycky se ke mné chovali vstFicné a snazili se mé
zaclenit do kolektivu, abych se citila co nejlépe. Snazi se se mnou chodit na obtiznéjsi
vykony a dohlizeji na mé. Pozitivné hodnotim praxi v nemocnici Tabor z toho pohledu, Ze
je zde méné studentil, tudiz si toho vyzkousim vice a personadl mé lépe prijme mezi sebe.
U studentek S4, S9 a S10 pievazuje pozitivni spoluprace nad negativni. S4 uvadi:
., Prevazuji urcité pozitivni zkuSenosti, ale vse zdlezi na cloveku a jeho charakteru.
Nemdam rada, kdyz me na oddéleni ignoruji a vyuzivaji na sanitarskou praci.* S10
dodava: ,, Zkusenosti jsou dle oddéleni a lidi, tam kde jsou sestry ochotné, tak nam zadaji
prdci a vykony, popripade vysvétli, kdyz nevime. “ U informantek S2, S3, S5, S6, S7, S8
pievazuji neutralni zkuSenosti ve spolupraci s oSetfovatelskym persondlem. S2 dodava
svoji zkuSenost: ,, Myslim si, Ze z nasi strany, co se tyce studenti, je vétsina z nds ochotny
jakkoli pomoc, ale ne kazda sestra nebo sanitarka je prijemnd, ne vidycky poprosi
a podekuji. Prijde mi, Ze si neuvédomuji, Ze muzeme byt jejich budouci kolegyne. Ale
vzdycky se najdou dobré i Spatné pripady. “ S3 a S5 dodava, ze zkuSenosti jsou kladné

I zaporné a lisi se oddéleni od odd¢leni. S3 také uvadi: ,, Vadi mi, kdyz mi personal ¢i
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pacienti tykaji, coz se dost casto deje. “ S6 odpovédéla: ,, nemiizu jednoznacné odpovédet,
nekde to jde jako po masle, a nekde to je strasny.” S7 také dodava, Ze oSetfovatelsky
personal, zejména oSetiovatelky ji ukolovaly a vSechnu praci musela d¢lat za né. S8
odpovédéla: ,, Asi zalezi na oddéleni, obcas neni spoluprace podle predstav, kdyz v nas
napriklad sestra nema diveru, nebo jedina napli prace je stlani Lizek pritom bychom se

«

mohli stridat napr. v naberech krve.

Druha otazka znéla: Jaké mate zkuSenosti se sestrami a jejich vedenim béhem
odborné oSetrovatelské praxe? Tii studentky S1, S7 a S8 hodnoti vedeni sester
pozitivné. S1 odpovédéla: ,, Zkusenost mam dobrou, vétsinou jsem se setkala s lidmi, kteri
se ke mné chovali hezky a vnimali mé jako clovéka, ktery miize byt za cas jejich budouct
kolegyne. “ S7 odpovédéla podobné jako S1 adodala: ,, Sestry byly vstiicné a ochotné,
nebala jsem se na cokoli zeptat. Snazily se ndm nechavat co nejvice vykonu, samozrejmé
tech, které jsme sméli provadet, abychom si toho co nejvice vyzkouseli. Kdyz jsem se citila
nejista, vidy Sla néktera ze sester ochotné se mnou. *“ S8 také dodala, Ze vedeni sester se
ji libilo. S9 nedokaze jednozna¢né odpovédét, zda je nékde vedeni dobré ¢i ne.
Informantky S2, S3, S4, S5, S6 a S10 uvadéji, ze vedeni od sester se nevyskytuje nebo je
nedostate¢né. Konkrétn€ S2 odpovédé€la: ,, Vedeni sester vétsinou Zadné neni, jen nam
Feknou, co mame udélat a ddle se 0 nds nezajimaji. Vidycky se najdou hodné sestry
a naopak. “ S3 odpovida, ze vedeni sester se odrazi od toho, jak studentovi divéfuje a jak
moc ma na studenta Cas. Dale uvadi, ze pfimé vedeni studentli sestrami se pfili§
nevyskytuje. S4, S5 a S6 odpovédély totozné, Zze vedeni od sester se témét nevyskytuje
a na vSechno si musi pfijit samy. S4 také dale uvedla, ze by si préala vétsi vedeni od sester.
S5 dodéva: ,, Pokud se zamérim vyloZené na vedeni sester, Fekla bych, Ze se Zadné vedeni
nevyskytuje. Tak néjak spolupracuji a pomdaham vsem, ale nikdo mé nema vylozené na
starosti. “ S6 odpovéde€la: ,, Veétsinou to probiha tak, Ze student musi vyvinout svoji viastni
aktivitu, a ze vedeni od sester prevazné chybi. “ S10 také sdélila, ze vétSina sester se nad

studenty povySuje, ale najdou se i sestry, které studenty ochotné vedou.

Tteti otazka se zaméiuje na rekce sester pti dodrzovani postupt studenty. Znéni otazky:
Jak na Vas reagovali sestry pii dodrZovani postupt pri poskytovani oSetiovatelské
péce? Studentky S1 a S7 se setkaly s vétsinou pozitivnich reakci od sester, kdyz
dodrzovaly spravné postupy. S1 odpovédéla: ,, Nekteré sestricky, které jsou uz dlouho
V praxi, tak maji zabéhly svuj styl prace, a nekdy, kdyz jsem prisla s necim, co nas naucili

ve Skole, tak na to nahlizeli, Ze je to zbytecné, nebo ze takhle se to v praxi nedéla nebo ze
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je to zdlouhavé a plytvam vice materialu, ale veétsinou jsem se setkala s pozitivnim
pristupem a byla jsem pochvalena za dodrzovani postupu. ““ S7 dodala, Ze sestry nemély
problém s tim, kdyZz vykony provad¢la podle toho, co ji naucily na fakulté, dokonce ji
k tomu sestry nabadaly. Informantky S5 a S6 maji opa¢nou zkusenost. Pii dodrzovani
spravnych postupti jim bylo vysvétleno, ze takhle se to v praxi nedé€la a at’ si dodrzovani
postuptl nechaji do Skoly. S5 odpovédéla: ,, Divily se, Ze to opravdu takhle delam,
a vysvetlovaly mi, Ze je to naprosto zbytecné, | kdyz se to takhle ma provadet. Prevazovaly
spise negativni odpovédi od sester. “ S2, S3, S4, S9 a S10 maji dobré i Spatné zkuSenosti.
S2 odpovédéla: ,, Nekdy me pochvali, ze dbam na spravné postupy a nékdy mi vynadayjt,
Ze plytvam materialem, kterého maji nedostatek, nebo se jim nelibilo, Ze to chci délat
Jjinak, nez jsou zvyklé. “ S3 také dodala, Ze nékterym sestram se libilo, Ze si na tdcku nese
vSe potfebné, a nékteré na ni koukaly, proc to takhle déla. S4 odpovédéla: ,, Vétsina sester
jen chtéji, aby to bylo co nejrychleji hotové, proto mi daji do ruky potrebné véci a musim
to jit rychle udélat. Ale zase kdyz mam hodnotit, jak reagovaly, kdyz jsem provideéla
néjaky vykon presné dle postupii, tak mé sice pochvali, ale poradi mi, jak to délat jinak. *
S10 sdélila: ,, Vetsinou reagovaly dobre, ale na nejmenovaném oddéleni po nds sanitarky
kontrolovaly previékani lizek ahygieny pacientii (jsme na vysoké, takzZe to moc
nechapu). “ Studentka S8 uvedla, Ze jeji dodrZzovani spravnych postupti se neliSilo od

dodrzovani postupti sestrami, tudiz nemiiZe tuto otdzku hodnotit.

Ctvrta otazka byla zaméfena na komunikaci studentii s oSetfovatelskym personalem.
Znéni otazky: Jak probihala komunikace mezi Vami a oSetfovatelskym personilem?
Osm z deseti informantek (S1, S2, S3, S5, S6, S7, S8, S10) odpovédélo podobné, Ze
s komunikaci s oSetfovatelskym personalem nebyl zadny vétsi problém. S1 odpovédéla:
neméla. Nekdy se nasla sestiicka, ktera si vidy néjakeé chyby nasla, ale vidycky jsme si to
vysvetlily. “ S2 se vzdy snazi byt pti komunikaci slusnad a nikdy neodmitla nic ud¢lat,
snazila se vzdy vstiicné domluvit. S3 a S7 odpovédé€ly totozné, Ze komunikace probiha
na profesionalni Urovni. S5 sd€lila: ,,Na vsechno co chci védet, tak se zeptam, tudiz
S komunikact nebyl zadny problém z obou stran. Pozitivné hodnotim, Ze 1 lékari si mé
vezmou stranou a zacnou mi napriklad vysvétlovat EKG kiiivku. “ S6, S8 a S10 uvedly, ze
vzdy kdyz chtéji, tak se da s kazdym domluvit. S6 také dodala, Ze je velice komunikativni
Clovek, tudiz s komunikaci neméla zadny problém. S9 hodnoti komunikaci neutralné

anevi co by k tomu dodala. Naopak od ostatnich ma S4 smisené pocity a dodala: ,,Ja
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bych rekla, Ze nekteré sestry s nami komunikovat prilis nechtéji, tudiz ja komunikuji take
V pripade, kdy se jednd 0 dobro pacienta. Ale nékteré sestry jsou velmi komunikativni

a tam neni vitbec zadny probléem. “

Pata otazka znéla: Jaka byla reakce sester pri Vasi neznalosti nékteré oSetrovatelské
¢innosti? Celkem tii dotazované studentky S6, S7 a S8 uvedly pozitivni reakci sester pii
jejich neznalosti n€které oSetfovatelské cinnosti. Reakce sester byla takova, ze naptiklad
dany vykon studentce vysvétlily, pomohly s nim nebo to studentce ukazaly. S6 uvedla,
Ze ji sestry ochotné pomohly a dale s tim neméla problém. S7 sdélila: ,, Sestry nam to
ochotné vysvetlily a ukdzaly, a pak nas to taky nechaly vyzkouset. S8 odpovédéla
podobné jako S7 a dodala, Ze pti neznalosti se nebala zeptat. Tti informantky S3, S4 a S9
se setkaly s pozitivni I negativni reakci sester. Udavaji, Ze nelze odpovédét jednoznacéng.
S3 dodala: ,,Jak kdy a jak kde. Nékteré reagovaly velmi negativné a odveétily, Ze si to radsi
udelaji samy a nekteré rady pomohly, vysveétlily, ukdzaly a tak dale.” S3 odpovédéla
stejn€ jako S4 a dodala, Ze né&které sestry ji Sly s vykonem ochotné pomoci. S9 dale
dodava: ,,Bud’ probéhla vysvétleni daného vykonu, nebo odmitnuti.” Naopak od
studentek, které maji pozitivni zkuSenosti, studentky S1, S2, S5, S10 maji s timto
zkuSenosti negativni. S1 odpovédé€la ,, Sestra se zarazila, jak je mozné, Ze to neumim
a zacala mi to vycitat. Ale asi si neuvédomila, zZe v té praxi nejsem tak dlouho jako ona,
a Ze nemiizu zndt vSechno. Byla jsem z toho docela Spatnd, ale mockrdt se mi to nestalo.
S2 na kladenou otdzku zareagovala takto: ,, A fo studujete vysokou skolu? Presné tohle mi
Fekla a odesla si to udélat sama. “ S5 odpovédéla podobné jako S1 a dodala, ze si sestry
neuvédomuji, Ze je student na oddé€leni tfeba prvni den, tudiZ nemliZze znat napiiklad
specifické vykony pro toto oddéleni. S10 uvedla, ze sestry byly velmi udivené

a posmivaly se.

Sesta otazka se zaméfuje na zjiiténi, zda student odetfovatelstvi nékdy vykonaval &innost,
u ktery si nebyl jist, jak se provadi. Pfesné znéni otazky: Provadél/a jste nékdy €innosti,
u kterych jste si nebyl/a jist/a, jak se provadi? Vsech deset informantek S1, S2, S3, S4,
S5, S6,S7, S8, S9, S10 nekdy provadeélo osetiovatelské Cinnosti, U kterych si nebyly jisté,
jak se provadi. S1 dodala: ,, Sestricku jsem informovala, Ze si s vykonem nejsem uplné
Jjista, nasledné mi to teoreticky vysvetlila a sla semnou vykon provést.“ S2 a S6 uvedly,
ze do toho byly nuceny. S3 dodala, ze nikdy to nebyly ¢innosti, které by ohrozily zdravi
pacienta. S4 a S9 otazku dale nechtéla rozebirat. S5 doplnila, Ze se jednalo 0 ¢innost

toceni EKG s magnetem. S7 odpovédéla: ,, Ano, provadeéla cévkovani, za celou svou praxi
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Jjsem to provadeéla pouze jednou, a uz to bylo docela davno, tak jsem si timto vykonem
nebyla uplnée jista.” Studentky S8 a S10 se pii nejistoté nevahaly poradit s nékym

zkusen¢jSim.

Otazka Cislo sedm zjist'ovala, jak si student mysli, ze ho vnimé oSetfovatelsky personal.
Znéni otazky: Jak si myslite, Ze Vas vnima oSetfovatelsky personal? Studentka S3 a S7
uvadi, ze oSetiovatelsky persondl vnima studenty kladné. S3 dodala: ,,Asi pozitivne,
jelikoz za ne udelame spoustu prace, coz vetsina ani neoceni. “ Déle dodala, Ze ji, jako
studenta, persondl vzdycky rad vidi. S7 odpovédéla: ,, Myslim si, zZe jako velkou pomoc,
jelikoz personalu neni nadbytek, a rekla bych, Ze kolikrat byli radi za kazdou ruku.*
Opacény nazor maji studentky S2, S5, a S9. S2 odpovédéla: ,, Myslim si, Zze mé vnimaji
Jjako cloveka, ktery nechce pracovat. Ne, samoziejmé je to sestra od sestry, ale se Spatnym
pristupem se setkavam ¢im dal castéji. “ S5 a S9 sdélily, Ze se citi jako levna pracovni
sila, kterd neni ani ocenc¢na. Zbylé studentky S1, S4, S6, S8 a S10 neumi piesné
odpovédeét, jelikoz maji vice nazori. S1 na tuto otazku konstatuje: ,, Myslim si, Ze na
oddelenich, kde je hodné prdace nas vnimaji pozitivné, protoze jsme jim napomocni
a udelame spoustu prace. Ale najdou se 1 sestiicky, které nds vidi jako obtiz a prekdazime
Jjim. Na oddélenich, kde je obecné méné prace, nas jako studenty nevidi radi. *“ S4 si mysli,
ze vétSina personalu studenty vnima kladng, ale najdu se i jednotlivei, kteti dle S4
studenty vnimaji jako obtéZzujici hmyz, ktery jen piekazi. S6 a S10 maji podobny nazor,
personal vnima studenty Cisté jako studenty, n¢kde jsou radi, Ze tam jsou, nékde ne. S8
dodala: ,, Obcas se mi zddlo, Ze nds vnimaji tim stylem, Ze neumime vitbec nic, samoziejmé
chapu odpovédnost, kterou prebiraji, kdyz nas nechaji osetrujici cinnost proveést, ale jinak

si myslim, Ze nas vnimaji kladné.

Otazka cislo osm: Co byste udélal/a pro to, abyste byl/a pro oddéleni pozitivnim
prinosem? Informantky S2, S4 uvedly, ze délaji vSe, aby byly pro oddéleni pozitivnim
ptinosem. S2 dodala: ,, Neustdle se ptam, jestli muizu s necim pomoci. “ Ostatni studentky
odpovédély odlisn€. S1 odpovedéla: ,, Myslim si, zZe je lepsi, kdyz je studentit na praxi
meéne, jelikoz vice studentii miize byt pro oddéleni pritezi a méné se toho nauci. Konkrétné
ja bych méla udélat to, Ze budu znat teoretickou cast véci a praktickou cast se budu chtit
naucit.“ S3 aS6 se snazi co nejrychleji zaclenit do chodu oddé€leni, byt aktivni
a zapojovat se do prace. S5 sd¢lila, Ze se snazi byt potad pozitivni a vnést do kolektivu
dobrou naladu. S7 odpovédéla: ,, Asi bych se snazila byt pecliva a svédomitad, aby na mé

byl spoleh. Také si myslim, Ze je diilezité byt zrucna a sikovna. A také se neustdile
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vzdelavat.© S8 dodala: ,, Urcité bych se snazila délat praci, kterou nam zadaji,
koneckoncii od toho tam jsme. Stalo se i to, Ze jsem persondlu poradila, co bych udélala
ja, pokud by bylo na mém rozhodnuti.“ S9 odpovédéla, Ze nevi a S10 by nic pro to, aby
byla pro oddéleni pozitivnim piinosem neud¢lala, jelikoz udava, ze uz ted’ pracuje vic nez

personal.

V otézce ¢islo devét bylo zjisStovano, jak si student mysli, ze ho oSetiovatelsky personél
vnima. Pfesné znéni otazky: Jak vnimate zdjem 0 Vas jako studenta ze strany
oSeti‘ovatelského personalu? Informantky S1, S3, S4 a S8 vnimaji zajem ze strany
oSetfovatelského personalu. S1 dodala, Ze persondl byl rad, Ze s praci pomtize. S8 dodala:
, Myslim si, Ze zajem je velky, diky nim jsem vidéla spoustu vykonii a velmi vecem jsem se
priucila. “ S3 a S4 totozné uvedly: ,, Na nekterych oddélenich jsem dostala nabidky na
pozdéjsi spoluprdci, takze si myslim, Ze 0 mé zdjem maji. ** (S3). Naopak informantky S2
aS10 vnimaji negativni zdjem ze strany oSetfovatelského persondlu. S2 uvedla:
., Sanitarky 0 mé maji velky zajem ve spatném slova smyslu, jelikoz mé vyuzivaji na
oSetrovatelkou péci. Sestry nas casto berou jako pritez, vitbec si neuvédomuji, co vse na
oddeleni udelame. Hodné mi vadi, kdyz mi nékdo tyka, jsme dospély lidé, a ja jim takeé
vykam a ne tykam.* S10 uvedla, Ze Zadny zdjem nevidi. Informantky S5, S7 a S9 maji
neutralni nazor a nemizou jednoznaéné odpovédet. S5 dodala: |, Jak kde, nekde je videt,
Ze sestry maji 0 mé velky zdjem, protoze sami vidi, Ze jim praci hodné ulehcim, to byva
spise na oddélenich, kde je hodné prace. Na oddélenich, kde prace tolik neni, tak studenty
vnimaji spise jako pritez.* S7 sdélila, Ze jsou dny, kdy se 0 ni jako studentku doslova
pretahuji, a jsou dny, kdy si pfijde, Ze na oddéleni piekazi. S9 udava, ze zajem nékdy je
anékdy neni. S6 v této otdzce porovnala praxi v nemocnici Tabor a nemocnici Ceské
Budgjovice. S6 odpovédéla: ,, Kdybych méla porovnat Tabor a Ceské Budéjovice, tak
Tabor ma mnohem vetsi zajem 0 studenty a zapojuje je do kolektivu, jelikoz je zde

‘

studentiit méné. V CB je mnohem vétsi nedivera ke studentum nez v Tabore.
4.4  Kategorie Cislo ti'i — zkuSenosti studentii s odbornou oSetiovatelskou praxi

Ve tieti kategorii bylo stanoveno dvandct otazek, zaméfenych na zkuSenosti studentl
s odbornou oSetfovatelskou praxi. V kategorii byly zjiStovany prvni pocity z klinické
praxe, dale zda student musel n¢kdy poskytovat oSetfovatelskou péci bez vhodného
dostupného vybaveni, zda nastal U studenta Sok z reality, jak jsou dillezité teoretické

znalosti, zda jsou praktické dovednosti studenta dostacujici. Dale jak se student
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vyporadava se vzniklym stresem, jaké ma zkusenosti s mentoringem a supervizi a které
faktory ovlivituji spokojenost studenta na odborné praxi. V neposledni fadé bylo
zjisStovano, zda studentovi napomaha odborna praxe s budoucim zaméfenim profese, zda
existuje n¢jaké oddeleni, které by vyzdvihl ajestli ma néjaké navrhy, jak odbornou

osetfovatelskou praxi zkvalitnit.

Prvni otazka znéla: Byly prvni pocity z klinické praxe spiSe pozitivni nebo negativni
a pro¢? Pouze dvé informantky S8 a S9 uvedly, ze jejich prvni pocity z klinické praxe
byly pozitivni. S8 dodala: ,, Prvni pocity byly pozitivni, jsem ze zdravotnickeé skoly, ale
| pFesto naSe prvni oddéleni bylo velmi dlouho oddéleni ndasledné péce a toho si vazim, Ze
Jjsme mohli zacinat pozvolna.* S9 doplnila, ze védéla, do ¢eho jde, tudiz z toho strach
neméla. Dalsich pét informantek S1, S2, S5, S6 a S10 uvedlo, Ze jejich prvni pocity byly
spiSe pozitivni. S1 dodala: ,, Prvni dny na praxich byvaji tezsi a zmatenéjsi, ale kdyz
poznam chod oddéleni, je vse v poradku. “ S3 a S4 uvedly, Ze zacatek byl leh¢i v tom, Ze
absolvovaly stfedni zdravotnickou Skolu, tudiz védély, do ¢eho jdou. S4 také dodala:
,Jsem rdada, zZe jsem praxe absolvovala v Pisecké nemocnici, tudiz tam nebyl primy
dohled od vyucujicich. Myslim si, Ze je lepsi, kdyz se student zacleni do kolektivu bez
vyucujictho. Negativni bylo jenom to, Ze byl covid a musela jsem byt na covid oddélent. *
S6 dodala, Ze prvni praxe na vysoké skole byly pozitivni, ale kdyby méla hodnotit prvni
praxe na stfedni Skole, tak by hodnotila negativné. S10 uvedla skute¢nost, Ze si na praxi
mohla oveétit svoje znalosti. Negativné svoje prvni pocity z klinické praxe hodnoti
informantky S2, S5 a S7. S2 a S7 dodaly, ze zacatky jsou vzdycky tézké. S5 uvedla: ,, Tak
pro mé spise negativni, jelikoz jsem si myslela, Ze se v pocatku na praxich néco nového
naucim, ale realita byla takova, zZe prvnich 5 tydnu byla praxe na ONP, kde jsem mohla

«

vykonavat pouze zakladni osetrovatelskou péci.

Druhé otazka zjistovala, zda student musel nékdy poskytovat oSetfovatelskou péci bez
vhodného dostupného vybaveni. Pfesné znéni otazky: Musel/a jste nékdy poskytovat
oSetfovatelskou péci bez vhodného dostupného vybaveni? Osm z deseti informantek
S1, S2, S3, S4, S5, S6, S9 a S10 uvedlo, ze uz nékdy musely poskytovat oSetiovatelskou
péce bez vhodného dostupného vybaveni. S1 dodala: ,, Ano musela, ne vsechny oddélent
Jjsou vybavené na takové urovni, jak by mélo byt. Ale s tim jako student nic nezmiiZete.
S4 uvedla konkrétni ptiklad: ,, Ano musela, délala jsem si napriklad svij vlastni mastny
tyl z gazy a vazeliny. ““ | informantka S5 dodala konkrétni ptipad: ,, Ano musela, napriklad

perlany na ONP byly nedostatkovy zbozim.* S6 dodala, Ze vSude je néjaky material,
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kterého je nedostatek. Naopak pouze dvé dotazované studentky S7 a S8 nikdy nemusely

poskytovat osetfovatelskou péci bez vhodného dostupného vybaveni.

Treti otazka se zaméfuje na Sok z reality odbornych praxi. Otazka znéla: Nastal u vas
Sok z reality pri odborné oSetfovatelské praxi? Celkem u poloviny informantek S1,
S5, S6, S9, S10 nastal dle jejich slov Sok z reality béhem odborné oSetfovatelské praxe.
Sldodala:,,Ja si myslim, Ze urcité jo, ve skole se ucime néco, co je vliastné v realite uplné
jiné.” S5 také dodala, Ze na stfedni Skole by Sok intenzivnéjsi, ale na vysoké Skole pfi
odborné praxi se také vyskytl. U S6 nastal velky sok a dle jejich slov stale trva. Naopak
u druhé poloviny informantek S2, S3, S4, S7, S8 Sok zreality béhem odborné
osetfovatelské praxe nenastal. S2, S3, a S4 dodaly, ze védély, do ¢eho pfi nastupu na
praxe jdou. S7 uvedla: ,, Sok z reality u mé urcité nenastal, s lecéim uz jsem se setkala,
obcas jsem se nestacila divit, ale vim, Ze to tak chodi. Ne vzdy sestry dodrzuji postupy,

které by meély.

Ctvrta otazka se zaméfuje na teoretické znalosti. Jak jsou pro Vas diileZité teoretické
znalosti pFi odborné praxi? Vsech deset informantek S1, S2, S3, S4, S5, S6, S7, S8, S9,
S10 uvedlo, Ze teoretické znalosti jsou pro n¢ velmi dualezité. S1 dodala: ,,Jsou pro meé
hodné diilezité, méla bych znat teorii k tomu co provadim prakticky, tudiz je fajn zZe jsme
vSe nejprve probrali teoreticky ve Skole.“ S2 a S3 uvedly, Ze je to zdkladni kdmen, kdyZ
¢lovék neumi teorii, nemize plnohodnotné& provadét véci prakticky. S4 také dodava, Ze
hodné studentd si neuvédomuje dulezitost teoretickych znalosti. S5 uvedla: ,, Kdybych
neznala napriklad hodnoty glykémie, tézko bych mohla poskytovat néjakou péci. Nékteré
teoretické znalosti jsou pro sestru velice podstatné, nékteré méné.* S6 dodala, ze pokud
si nedokdze spojit teorii s praxi, tak je nervézni. S7 odpovédéla: ,, Pro mé osobné jsou
teoretické znalosti duilezité, dost casto se 0 né opiram. Myslim, Ze jsou stejné duleZité jako
praxe. Rekla bych, e jdou dokonce ruku v ruce s praxi.“ S8 dodava, Ze nejlepsi je spojeni

vvvvvv

., Jsou dost diilezité, ale zase ne uiplné vsechno se dela podle teorie. *

Pata otazka se zamé&fuje na praktické dovednosti. Otazka znéla: Citite, Ze VaSe praktické
dovednosti jsou p¥i praxi dostate¢né? Osm z deseti dotazovanych studentek S1, S2, S3,
S4, S5, S7, S9 a S10 citi, ze jejich praktické dovednosti jsou dostatecné. S1 dodala: ,, Ted’
si myslim, Ze uz ano. Jelikoz jsem prosla stredni zdravotnickou skolou, tak uz jsem néjaky

zaklad méla. Ted ve tretim rocniku se citim pripravena, kdyz jdu do nemocnice, tak mam
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sebejisty pocit, ze vim, co @ jak delat.“ S2 dodala, ze nemlize umét vse, ale vnima svoje
dovednosti jako dostacujici. S4 dodava: ,, Myslim si, zZe ano, 1 kdyz jsem velmi vahavy
clovek a neverim si. “ S5 a S7 si mysli, ze vzdycky je co zlepSovat a co se ucit. Naopak
dv¢ informantky S6 a S8 uvedly, ze neciti jejich dovednosti jako dostacujici. S6
odpovédéla, ze jeji dovednosti nejsou urcit¢ dostateCné a ze je vzdy co zlepsovat. S8
dodala: ,, Urcite ne vsechny, spoustu vykonii jsme si jen rikali v ramci teorie, a nikdy jsem

si je nezkusila.

V Sesté otdzce se zamétuji na zjiSténi, jak se studenti vypotadavaji se stresem. Piesné
znéni otazky: Jak se vyporadavate se vzniklym stresem béhem odborné
oSetiovatelské praxe? Kazda informantka ma svoje metody, jak se se stresem vypotadat.
S1 uvedla: ,, Se stresem se vyporadavam, ze napriklad zajdu se psem na prochdzku nebo
S kamaradkou na kavu, snazim se moc neresit, co se na praxi stalo nebo nestalo. Vétsinou
se stres V nemocnici snazim ignorovat, abych podavala co nejlepsi vykony. Hodné mi
pomiize si 0 tom promluvit treba se spoluzackou. Také stres resim kourenim. *“ S2 dodala,
ze stres nefesi efektivng, Casto ji stres dohnal k placi, také tesi stres koufenim. S3
odpovédéla ,,Obcas si dam vino a zakourim si, take casto sportuji.** S3 stejné jako S2
dodala: ,, Parkrat se mi stalo, Ze mé stres dohnal k placi. *“ S4 uvadi: ,, Kdyz jsem na praxi,
tak stres drzim v sobé, tudiz se to projevuje az doma. Stres eliminuji dobrym jidlem
a spankem.* S5 uvedla, ze vzdy pomuze Cokolada a pocitani do deseti. S6 uvedla
skute€nost, Ze pomaha, kdyz je na praxi s dal$im studentem, se kterym si 0 pfipadnych
problémech miize promluvit. S7 se pfi letos$ni praxi se stresem nesetkala, vzdy méla dle
jejich slov stres pouze z vyucujiciho, ktery ji stal za zady. S8 odpovédela podobné jako
S6: ,,Hodné casto relaxuji a urcite mi pomahd, kdyz nejsem jako jedina na oddeleni
a mdm moznost to Fict i kolegynim. S9 se vyporadava se stresem obtizné, stres ji hodné

obtézuje. S10 se snazi stres néjak vytésnit a vyresit, ne vzdycky to ale dle jejich slov jde.

Sedmé otazka se zaméfuje na mentoring. Otazka znéla: Jaké mate zkuSenosti
s mentoringem a jakym zpiisobem probihal? Sedm z deseti informantek S1, S2, S3,
S4, S5, S6 aS9 odpovédeélo podobné, ze mentoring neprobihal tak, jak by si
predstavovaly. Konkrétné S1 uvedla: ,, Tak vétsinou se toho ujmula stanicni sestra, musim
Fict, Ze na malokterym oddeéleni mé provedla, ukdazala mi, co a jak a kde se co nachazi.
Na nékterych oddélenich to tak bylo a bylo to fajn. Ale realita je takovad, ze ten mentoring
nebyl zadny, ajda si sama zjistovala od sestricek, co ajak.” S2 dodala: ,,V podstate

nemadm zkuSenosti s mentoringem, zazila jsem to asi na dvou oddélenich, Ze jsem védéla,
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kdo je moje sestra mentorka, ktera se 0 mé zajimala, a ja se na ni mohla obratit. “ Dle S3,
S5 a S9 mentoring nefunguje a nikdy ho nepocitily. S4 odpovédéla ,, Pokud mdam néjakou
sestru mentorku, tak o tom nevim a ona asi taky ne. Mozna jednou jsem méla pocit, Ze
mam mentorku, a to, kdyz se vrchni zajimala 0 tom, jak se citim a jak mi to jde. “ S5 a S6
nevi, zda jde povazovat za mentoring, kdyz ji stani¢ni ¢i vrchni sestra provedenou
oddélenim. Dvé informantky S7 a S10 maji pozitivni zkuSenosti. S7 odpovédéla: ,, Na
praxich nas mentorovala sestra mentorka, kdyz jsme nevedeéli, jak se néco provadi,
teoreticky nam to vysvetlila, dale nam to prakticky predvedla, a nakonec ndas to nechala
také vyzkouset pod jejim dohledem.*“ S10 jen dodala, ze méa s mentoringem dobré

zkuSenosti. Informantka S8 na tuto otazku neuméla odpoveédeét.

Osma otdzka se dotazovala na zjisténi, zda probihala béhem praxe supervize. Otdzka
znéla: Probihala béhem praxe supervize? Pokud ano, jaké mate se supervizi
zkuSenosti? Sest z deseti informantek S1, S5, S6, S7, S9, S10 nikdy supervizi nezazilo
anema s ni zadné zkusenosti. S1 a S7 odpovédély totozné: ,, Ne, nikdy jsem supervizi
nezazila, jelikoz jsem vétsinu praxi nevykondvala v Ceskych Budéjovicich. “(S1). Ctyfi
informantky S2, S3, S4 a S8 odpovédely, Ze supervize béhem jejich praxe probihala. S2
dodala: ,, Supervizi jsem zazila dvakrat, ale probihala spise formou zkousSeni, a takto
supervize dle mého ndazoru probihat nema. ** S3 také dodava, Ze supervize probihala spiSe
formou zkouseni. S4 odpovédéla ,, Ano supervize probihaly, byly v poradku, zajimali se
0 me, jak se citim a jak oddeéleni vnimam. Obcas to byly hodné rychlé supervize, kde spise
Jjen zkontrolovali, zda na praxe dochdazim.” S8 dodala: ,,V prvnich mésicich ano, od té

‘

doby jsem ji nezaregistrovala. Probéehla kontrola deniku a podpis. *

Devata otdzka se zamétuje na spokojenost studentl. Presné znéni otazky: Které faktory
ovliviiuji Vasi spokojenost na odborné oSetrovatelské praxi? Faktor, ktery uvedly
vSechny informantky, je personal akolektiv, vSechny tento faktor vnimaji jako
persondal, bez tymu, ktery nefunguje se neda pracovat. “ S1, S4, S7 a S9 jako dalsi faktor
uvedly prostiedi, ve kterém praxi vykonavaji. S1, S2 a S5 uvedly dalsi faktor, ktery je typ
daného oddéleni. Studentky S1, S2 a S3 také uvedly, Ze rozloZzeni smén a moznost volby
smén ovlivituje jejich spokojenost. S1 konkrétné¢ odpovédéla: ,, Hlavne jaké to je
oddeélent, jestli je mi blizke, ddle jaké jsou na oddéleni sestiicky, dale prostredi hraje
velkou roli. Také rozloZeni smen a moznost volit si smény ovliviiuji moji spokojenost. ““ S3

dodala: ,,Nejveétsi faktor jsou sestry, dale sluzby, které si vétsinou nemiizu naplanovat
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sama. ** Dalsi faktor, ktery uvedly S4, S6, a S9, je vybavenost a modernost oddé€leni. Pro
informantky S6 a S7 je dulezity faktor dalsi student vyskytujici se na praxi. S1 a S6 také
uvedly mnozstvi atyp prace. S4 odpovédéla: ,, Pristup persondlu ke mné jako ke
studentovi, kdyz persondal umi ocenit moji pomoc, dale prostiedi a vybaveni oddéleni. *
S5 dodala: ,, Mimo jiné je dilezitd | ochota lékari a ndlada na pracovisti.” S2 také
uvedla, ze finan¢ni ohodnoceni by velmi ovlivnilo jeji spokojenost na odborné praxi. S10

také dodala, Ze nema rada, kdyz ji ostatni vnimaji jako levnou pracovni silu.

Desata otazka zni: Napomaha Vam odborna oSetfovatelska praxe s budoucim
vybérem a zamérenim Vasi profese? Pouze jedna dotazovana studentka S7 uvedla, Ze
odborna praxi ji nenapomdahd pfi budoucim vybéru azamétenim jeji profese. S7
odpovédéla: ,, Prilis ne, jeste stile jsem neprisla na to, kde bych chtéla jednou pracovat. *
Zbylych 9 informantek S1, S2, S3, S4, S5, S6, S8, S9 a S10 uvedlo, Ze odborna
oSetfovatelskd praxe jim pomahd s budoucim vybérem jejich povolani. S1 odpovédéla:
,,Asi ano, protoze za tu dobu stravenou na praxi jsem si prehodnotila, co by se mi libilo
a co nelibilo. Ted vim, kde bych urcite nechtéla pracovat a na druhou stranku jsem
zjistila, co by mé bavilo.“ S2 a S9 uvedly, ze rozhodné vi, kde pracovat nechtéji a kde
chtéji. S3 uvedla, Ze kdyby nebylo praxe, tak ani nevi, Ze existuje napiiklad lizkové oéni
oddéleni. S4 odpovédéla: ,,Na 100 % pomdahd, vim, na co se mohu zamérit, mam veétsi
rozhled po nemocnici.“ S5 dodala: ,, Urcité ano, vidycky jsem chtéla po Skole ihned
pracovat v domove diichodcii, ted vim, Ze radsi prvotné nachytam zkusenosti na riiznych
oddélenich, a poté se az rozhodnu, kde chci pracovat nastalo.“ S6 kvili odborné praxi

vi, ktery obor by ji zajimal.

V jedenacté otdzce bylo zjisStovano, které odde€leni by student vyzdvihl. Pfesné znéni
otazky: Je oddéleni, které byste vyzdvihl/a nad ostatnimi a popripadé proc¢? V této
otazce jsem ocCekavala velice individudlni odpoveédi, které se také vyskytly. S7, S9 a S10
by zatim zadné oddéleni nevyzdvihly. Zbyté informantky S1, S2, S3, S4, S5, S6 a S8
vzdy nekteré oddéleni vyzdvihly. S1 odpovédeéla: ,, Neni to oddéleni, ale praxe se mi moc
libila v domacim hospici v Tabore, nevédéla jsem, co od této praxe cekat, ale prace se mi
moc zalibila a sestricky byly moc hodné. Bylo fajn tuto praxi zazit. S2 odpovédéla:
., Vyzdvihla bych ortopedii v Tabore, byli tam na mé vsichni strasné hodny a myslim si, Ze
mé brali, Ze studuji vysokou Skolu pro to, abych byla vysokoskolsky vzdeélana sestra
a mohla byt jejich plnohodnotnou kolegyni. Snazili se mi praxi vselijak zprijemnit, ukdzat

mi veSkerou sesterskou praci a vzali mé k sobé do kolektivu. Bylo to oddéleni, kde bych
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si dovedla predstavit po skole pracovat. “ S3 odpovédéla: ,, Za me urcité kardiologicke,
kardiochirurgické akardio IMP oddéleni v nemocnici Ceské Budéjovice. Pristup
personalu ke studentiim byl uzasny. Prdace mé hodné bavila.” S4 vyzdvihla stejné
oddéleni jako S3 a dodala, Ze negativné vyzdvihuje internu jak v Ceskych Bud&jovicich,
tak v Pisku, kde byl pfistup personalu otfesny. S6 vyzdvihla kardiologicky intermedial
v Téborské nemocnici, jelikoz byla prace zajimava a personal byl mily a ochotny. S8
odpovédéla: ,, Urcité je to chirurgické oddéleni Av CB. Persondl byl velmi ochotny, byla
skvela spoluprace a nebali se nam prenechat odborné vykony, samoziejmé prvni dny

%3

S nami chodili, ale poté vznikla ditvéra a 0 to vice se mi tam libi.

Ve dvanacté aposledni otazce bylo dotazovdno na to, jak by mohla byt odborna
oSetfovatelskd praxe zkvalitnéna. Piesné znéni otazky: Mate néjaké navrhy, jak
zkvalitnit odbornou oSetfovatelskou praxi? P&t z dotazovanych studentek S1, S2, S4,
S5 a S6 by si ptalo mit jednotnou uniformu s logem Skoly. S1 dodala: ,, Bylo by dobré mit
Jjednotné uniformy studentii, sice chodime vsichni v bilém, ale pacienti si nas velice casto
pletou s /ékarem. K uniformam S6 dodala, ze ji pfijde velice nehygienické si nosit
$pinavé mnohdy infek¢ni uniformy domi. Dle S6 by studenti méli mit moznost vyuzivani
néjaké nemocnicni pradelny. S2, S3, S4, S5 a S6 si mysli, Ze by studenti meli mit moZnost
stravovani v nemocnicnich jidelnach, bud’ zdarma, nebo za zvyhodnénou cenu, kdyz uz
jsou na praxi bez finan¢niho ohodnoceni. S2 dodala: ,,Kdyz uz nelze zajistit alespon
minimalni financni ohodnoceni, bylo by dobré mit moznost obédii, bud’ zdarma, nebo za
dostupnéjsi cenu.* S3 dodala: ,, Urcité obédy pro studenty zdarma, nebo alespon za
dostupnéjsi cenu, kdyz uz jsou praxe neplacené, alespon ten obéd by nam mohl nékdo
financovat.“ S1, S2, S4, S5 a S6 udavaji dalsi navrh, a ten, mit moznost si volit smeény
dle vlastniho uvazeni, hlavné mit moznost dvanacti hodinovych smén. S1 dodala: ,, Dadle
uvedu moznost volit si smeny podle svych moznosti, jelikoz jsem dojizdejici, proto bych
volila moznost dvandcti hodinovych smen. S4 dodava: ,, Chtéla bych mit moznost si volit
smeny dle svého uvazeni, jelikoZ fakulta si asi neuvédomuje, Ze vétsina studentii musi
chodit na brigady, aby mohli studovat na vysoke skole, a kdyz mate v tydnu tri ranni a dve
odpoledni, tak se brigada planuje blbe. “ Také S6 dodava: ,, Bylo by dobré, abychom si
smeny mohly volit samy, nevim, pro¢ by mél byt problém, abychom chodily na dvandcti
hodinové suzby. “ Studentky S2, S4 a S10 by jako zlepSeni vidély finanéni ohodnoceni za
vykonanou praxi. S10 dodava: ,,Jako maji jiné obory placené praxe, mélo by to tak byt

I ve zdravotnictvi. O to vic by se studenti snazili.”“ S3 a S4 by uvitaly moznost, mit
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parkovani pro studenty v aredlu nemocnice zdarma. S3 odpovédéla: ,,Bylo by dobré
zpFistupnit parkovani pro studenty pobliz nemocnice. Jelikoz spousta studentii dojizdi
autem, a ani nemaji kde zaparkovat. ““ S5 a S6 by navrhovaly vétsi zaméfeni na studenty,
ktefi prichdzeji z jinych nez zdravotnickych skol. M¢la by byt hlubsi praprava naptiklad
pfi vyuce osetfovatelskych postupti pro tyto studenty. S5 dodala: ,, Skola by se méla vice
zamérit na nezdravkové studenty, je dost nefér, abychom je méli na krku my ostatni
studenti. “ S1 také dodéava, ze by se méla zlepsit informovanost studentl pfed nastupem
na obornou praxi. Dale by si ptala, aby studenti, ktefi jiz na stfedni Skole absolvovali
praxi na ONP, méli moznost si zvolit jiné oddéleni. S5 dodava, ze u studentli, co maji
absolvovanou stiedni zdravotnickou Skolu, by mély byt nékteré praxe uznany. S5 by si
také ptala, mit moznost si nékteré oddéleni zvolit dle svého uvéazeni a preferenci. S4
dodava zajimavy navrh: ,, Vytvorit seznam oddéleni, kde bude vypsané, kde se oddeéleni
nachdzi, jak se na oddeleni dostanu, jak se jmenuje stanicni a vrchni sestra a dalsi
dulezité informace. Take by bylo dobré zmenit pristup ke studentum. S8 odpovédéla:
. Myslim si, Ze hodné chybi jakési prvotni prosSkoleni na oddéleni, jaké pomiicky maji, kde
je najdu, jaci pacienti se zde nachazeji, jaké vykony se zde provadéji a moznost
nahlédnout na néjaky vykon. S3 dodava: ,, Ddle mit moznost ubytovani, kdyz je nutné
vykonavat praxi ve vzdalenéjsi nemocnici. “ S1 navrhuje zajistit mentora klinické praxe
po celou dobu vykonavani odborné praxe. S9 by si piala, aby se zménil cely systém

vzdelavani. Studentka S7 jako jedind nema Zadné navrhy.

Z vyzkumné otazky, jaka ma student ocekavani od odborné praxe vypliva, Ze o¢ekavani
studentl je spiSe pozitivni a spocivd ve zdokonaleni se v praktickych dovednostech,
ziskéani samostatnosti pii vykondvané praxi, nabyti sebevédomi a vétsi rozhled pti vybéru
budouciho zaméstnani. Z druhé vyzkumné otdzky, jak probihd spoluprace studentl
oSetfovatelstvi s oSetfovatelskym persondlem béhem odborné praxe vyplynulo, Ze
spoluprace spociva na individualni roving, ktera je ovlivnéna ptedevsim osobnosti sestry.
Dalsi faktor hraje divéra persondlu ke studentim. Ptevladaji pozitivni €1 neutralni
zkuSenosti s personalem nad negativnimi. Vedeni sester se ukazalo jako problém, nebot’
pfevazuji negativni zkuSenosti nad pozitivnimi. Z posledni vyzkumné otazky vypliva, ze
zkuSenosti studentd na praxi jsou pozitivni, neutralni inegativni. Ovlivnéné jsou
pfedevS§im personalem a jejich zajmem o0 studenty, typem odd¢leni, mentoringem,

stresem a vybavenim oddéleni.
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5 DISKUZE

Prace se zabyva nazory studenti vSeobecného oSetfovatelstvi spjaté s odbornou
oSetrovatelskou praxi. Vzdé€lavani sester je nezbytné pro zajisténi kvalitni a bezpecné
péce. Dle Harrise a Stampa (2016) studenti béhem praxe nabyvaji zrucnosti
a védomosti do praxe pti péci 0 pacienty. Odbornd oSetfovatelskd praxe je stanovena
vyhlaskou ¢. 470/2017 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., kterou se stanovi
minimalni pozadavky na studijni programy K ziskani odborné zpusobilosti k vykonu
nelékaiského zdravotnického povolani, ve znéni pozdé¢jSich predpist. Praktické
vyucovani tvoii velkou ¢ast pregradualniho vyucovani, proto je potfeba mu vénovat

nalezitou pozornost.

Byl stanoven hlavni cil bakalaiské prace, ktery znél ,,zjistit ndzory studentii spojené
s odbornou osetfovatelskou praxi.© Dale byly stanoveny ti dil¢i cile. Ze stanovenych cili
vyplynuly 3 vyzkumné otazky. K dosazeni cilti bylo pouzito kvalitativni vyzkumné
Setfeni, které bylo realizovano pomoci polostrukturovaného rozhovoru. Rozhovori se
zhcCastnilo celkem deset studentek ze Zdravotné socialni fakulty JihoCeské univerzity
oboru VSeobecné oSetfovatelstvi. V této kapitole jsou shrnuty a interpretovany vysledky,

které jsme ziskali z probehlého vyzkumného Setfeni.

V Ceské republice je délka praxe i konkrétni pracovisté stanoveny vyhlaskou ¢. 470/2017
Sh., kterou se méni vyhlagka ¢. 39/2005 Sb. Dle Ministerstva zdravotnictvi CR (2021)
prislusna teoreticka vyuka vzdy pfedchazi odbornou oSetfovatelskou praxi. Z vysledka
vyplynulo Ze vétSina studentek se na odbornou oSetfovatelskou praxi piipravovaly
teoreticky pfi vyuce. Tato skute¢nost se shoduje S vysledkem ve vyzkumu Jugasové
(2019), kde vétSina studentek zminila, Ze pred prvnimi praxemi probihala teoreticka
ptiprava. DalS$i pozitivni piiprava probihala nacvikem v odbornych u¢ebnach, sledovanim
vyukovych videi a samostudiem. Jednou informantkou bylo uvedeno, ze Zadna ptiprava
neprobihala, jelikoz vSe znala ze stfedni Skoly. Pfed nastupem na odbornou
oSetfovatelskou praxi musi student spliiovat nékolik pozadavkl, které stanovuje
Ministerstvo zdravotnictvi a piislusna fakulta (ZSF JCU, 2020). Ve vyzkumném Setfeni
bylo zjisténo, Ze vétSina informantek ocekdva od odborné praxe zdokonaleni se
v praktickych dovednostech. Dalsi pozitivni odpovédi vyskytujici se v praci byly

samostatnost pii praci, ziskani sebevédomi, proSkoleni od mentorti, pomoc pii vybéru
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zaméstnani a seznameni se s oddélenim. Jako negativni faktor bylo uvedeno jednou
studentkou ocekavani teroru od personalu a vyuzivani K zakladnim oSetfovatelskym
¢innostem. Jedna informantka odpovédéla neutrdln€é, Zze zddné ocekdvani nema. Dle
Jugasove (2019) studentky ocekavaly naro¢nost prace, lepsi ptistup ze strany personalu
a lepsi organizaci priubéhu dne. Dle Ergezna et al. (2022) v kategorii ocekavani studentti
od odborné praxe ptevazovala odpoveéd’ "ptenos teoretickych znalosti do klinické praxe™.
Vétsina studentll dle této turecké studie ocCekavalo vysvétleni tykajici se specifik
pracovist¢ ataké ocCekavali instruktora anapomocny personal, dale také sledovani
nemocni¢niho prostfedi a pracovnich podminek, poznavani nemoci, 1éki anovych

postupti.

Z vysledku je patrné, ze devét z deseti informantek se citilo pfipraveno na odbornou
praxi, coz je pozitivni zjiSténi. Jedna dotazovand studentka se citila pouze castené
pfipravena. Tato skute¢nost je podminéna tim, ze vSechny informantky maji
vystudovanou stiedni zdravotnickou $kolu. Dle Jugasové (2019) mélo vliv na praktickou
vyuku predchozi nezdravotnické vzdélani. Zasadni vliv na vysledky Jugasové (2019) mél
vybér respondentek, ze kterych pouze jedna méla stiedni zdravotnické vzdelani. Proto
vysledky u této otazky byly protichiidné s nasimi vysledky. Ale naopak sebediivéru pred
nastupem na praxi citilo jen minimum dotazovanych. Studentky se sice na uskali
zdravotnického povolani citily ptipraveny ale ipfesto pfed nastupem pievazovaly
pochybnosti. Mezi hlavni pfi¢iny pochybnosti patii dlouha doba od posledni praxe
a pochybnosti o znalostech a dovednostech. Vsechny informantky byly pfed nastupem na
praxi proSkoleny Skolenim BOZP a také probéhla schiizka s ro¢nikovym vedoucim. Toto
proSkoleni vnimé vétSina studentek jako nedostatecné. Kazdy student by mél pied
nastupem na praxi mit dostatecné teoretick€ znalosti, nebot” dle informantek je to
nejdilezitéjsi cast. Z vysledkt také vyplivala dilezitost znat, kde se dané oddéleni
nachazi, jméno stanicni ¢i vrchni sestry, kontakt na oddé€leni, umistnéni odd¢€lent, rozpis
smén a pocet hodin, pozadavky na uniformu a chod odd¢leni. Ideélni klinické prosttedi
je tam, kde je vstticny, mily, ochotny a komunikativni personal, ktery studenty pfijme
mezi sebe. Tuto skuteCnost uvedly vSechny informantky jako nejdulezitejsi
avyzdvihovaly ji. Dle Ergezna et al. (2022) studenti vyzdvihovali interpersonalni
pecovatelské zkuSenosti atechnické vybaveni. Mezi dalSi faktory patii dostatek
personalu, dostatek pomiicek a moderni vybaveni, coz se vmém vyzkumu téz

vyskytovalo.
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Z vyzkumu vyplynulo, Ze spolupriace probihd neutrdln€, ovlivnéna hlavné osobnosti
sestry. Polovina informantek ma spiSe pozitivni zkusSenosti a polovina spise neutralni
zkusenost, coz se dalo oCekavat. Plevova (2018) uvadi, Ze z riznych vyzkumu vyplynuly
osobnosti a piedpoklady pro vykon povolani sester. Ne kazda sestra ale tyto vSechny
predpoklady ma a od toho se odviji spoluprace s ni. Jedné dotazované vadi, kdyz ji na
oddéleni tykaji bez dotazu, zda by ji to nevadilo. Z vyzkumu Komarkové (2019) vypliva
pozitivni zkuSenost se sestrami a jejich ptikladnym vedenim. P¥i¢emz pozitivni zkuSenost
se sestrami se v mém vyzkumu také vyskytuje, ale naopak vyplynul fakt, Ze vedeni od
sester se témér zadné nevyskytuje, coz se lisi od vyzkumu Komarkové (2019). Toto
zjisténi bereme jako negativni faktor, jelikoz vedeni od sester by se vyskytovat mélo. Ne
vSechny informantky maji ale zkuSenosti s vedenim Spatné, jako ovliviiujici faktor
uvadéji typ oddéleni a osobnost sestry. Dle Svidrafiové (2015) musi byt pfitomna diivéra
a vzajemny respekt, aby mohla byt spoluprace efektivni. Shodné jsou vysledky naseho
vyzkumu a vyzkumu Komarkové (2019), kdyz bereme v tivahu téma, jak na studenta
reagovaly sestry pii dodrZzovani spravnych postupti. Nékteré informantky se setkavaji
S pozitivnimi reakcemi, n€které s negativnimi. Negativni reakce byvaji dosti ¢asto od
sester, které jsou dlouho v praxi a maji zab&hly svijj styl prace. Dodrzovani postupt berou
jako plytvani pomucek a ztratu Casu. Tento fakt bereme jako negativni, jelikoz postupy
se dodrzovat musi. V komunikaci s personalem neméla vétsina informantek zadny vetsi
problém a hodnoti ji pozitivné. N&které sestry reaguji pozitivné ¢i neutralné pii neznalosti
studenta, pfiemz nasleduje vysvétleni dané véci. Casto se setkdvame s negativnimi
reakcemi, spo€ivajici v pohrdani, nedivérou a udélani ¢innosti bez studenta. Ve vyzkumu
Komarkoveé (2019) se s vysledky vtéto oblasti shodujeme. VSechny dotazované
studentky n€kdy byly nuceny vykonavat ¢innost, U které si nebyly jisté, jak se provadi.
Tento vysledek byl ptekvapivy, jelikoz studenti by neméli byt nuceni vykonavat ¢innosti,
u kterych sinejsou jisti, jak se provadi. Kazdy student mé pravo odmitnout provést vykon.
Z vyzkumu Svidraiové (2015) vyplynulo, e vét§inu studentii nechali sestry vykon
provést za jejich asistence. Jako nejasny vysledek z vyzkumu vyplynulo, Ze studenti nevi,
jak jej vnima personal nebo nedokazou odpovédét, jelikoz maji rozdilné zkusenosti.
Vysledky Svidrafiové (2015) jsou takové, Ze nadpoloviéni vétsina dotazovanych
studentdi, si nemysli, Ze by byli rovnocennym ¢lenem tymu. VSe, co studenti délaji,
vykonavaji pro to, aby byli pro dané pracovisté pozitivnim piinosem. Snazi se rychle

zaélenit do kolektivu, byt aktivni a stdle napomocni. Svidranové (2015) vidi pistup
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personalu ke studentim jako pratelsky. Zajem 0 studenty ze strany persondlu vidim

osobn¢ jako pozitivni.

Na zéklad¢ vysledkt vyplivd, ze prvni pocity studentd na klinické praxi jsou spiSe
pozitivni, ale je vzdy pFitomna prvotni nejistota a strach z nového prostiedi. Dle vétSiny
informantek studenti musi nékdy poskytovat oSetfovatelskou péci bez vhodného
dostupného vybaveni, ale konkrétné uz jsme se timto problémem nezabyvali. Z vysledkt
Schlixbierové (2021) vypliva, ze vybaveni nemocnic jednordzovymi pomuckami je
dostatecné, s lizkovinami byva nékdy problém a prostfedky k zajisténi intimity pacientli
jsou k dispozici pouze na nékterych oddélenich. Sok z reality na odbornych praxich
nastava asi U poloviny studentd. Jako pfi¢inu vidime neshodu s vyucovanym a realitou
praxe. Sok nenastal u studentt, ktefi praxi jiz absolvovali a védéli, co je &eka. Teoretické
znalosti jsou pro studenty velice dillezité, jelikoZ bez teoretickych znalosti nemlzou
plnohodnotné provadét praktické ¢innosti. Dle vysledkl Klausové (2020) vypliva, ze jsou
studenti teoreticky pfipraveni. Shodné to je s praktickymi dovednostmi, studenti citi, Ze
jsou dostate¢né, ale vzdy je co zlepSovat. Z vysledkt Sandvika et al. (2014) vypliva, ze
studenti vnimaji praxi a teorii jako vzajemné propojené a neoddélitelné soucasti, pficemz
zdlraznovali, Ze oboji je nezbytné k pochopeni arealizaci péce. VSichni studenti se
stresem vypotadavaji individudlné, nékteti efektivné anckteti neefektivné. Mezi
efektivni feSeni stresu patii sport, pratelé, promluveni si 0 dané problematice, konicky
a dalsi. Neefektivni feSeni stresu podporuje koufeni, alkohol, plac, ptejidani se, uzavirani
se do sebe adalsi. Dle studie Admiho et al. (2018) je troven stresu U studentt
oSetfovatelstvi mirna aZ stfedni. Jako nejvice stresujici situace oznacil nedostatecnou
ptipravu na zvladnuti pozadavkt a konflikty mezi profesnim presvédcenim a realitou
V nemocni¢ni praxi. Toto zjiS§téni muze byt nadvrhem na dal§i zkoumani a vytvofeni
intervenci k efektivnimu zvladani stresu. Z vyzkumu vyplynulo, Ze mentoring neprobiha
takovym zptisobem, jakym by si studenti pfedstavovali. Dle informantek se vétsina z nich
s mentorigem bézn¢ nesetkavaji. To je negativni zjiSténi. Dve€ informantky uvadéji, ze se
s mentoringem setkaly, a ze byl uspésny. Mentoring hodnoti pozitivné. Tato skute¢nost
by mohla byt ndmét na dal$i zkoumani, jakym zplisobem mentoring probihd. Z vyzkumu
Stip&akové (2022) je patré, Ze necela polovina dotazovanych studentd se béhem praxe
s mentorem setkalo. Vice jak polovina studentli povazuje za diilezité ptitomnost mentora
b&hem prvniho dne na praxi. Z vysledka Stipéakové (2022) také vypliva, Ze téméf viichni

dotazovani by ocenili spolupraci s mentorem béhem jejich praxe. Venglafova (2013)

56



uvadi definici supervize: ,, Supervize je proces, jehoz ucastnikem je tym, skupiny
pracovnikii i jednotlivec. Proces je zaméren na reflexi profesni role, cinnosti a aktivit
spojenych s pracovni pozici. “ (Venglatova, 2013, s. 34) Z vyzkumu vyplynulo, Ze vEtsi
polovina informantt nikdy supervizi nezazilo. Tato skutecnost je ovlivnéna vykondvanim
praxe V riznych nemocnicich. Dvé informantky dodaly, Ze supervize probihala spiSe
formou zkouSeni. KdyZz se zaméiime na faktory, které praxi ovliviuji, tak jako
vyskytujicimi odpovéd’'mi se vyskytlo prostfedi, moderni vybaveni, typ oddéleni, rozpis
smén @ moznost volby smén a v neposledni fad¢ financni ohodnoceni. Vysledky Lundella
(2022) ukazaly, ze profesionalita studentli se vyvijela postupné. Poznatky ukazuji, ze
studenti ¢asto vstupuji do zdravotnickych oborti s naivnim nebo idealizovany pohled na
oSetfovatelskou profesi. Probehly vyzkum ukazuje, ze odborna oSetfovatelska praxe
napomahd studentim s budoucim vybérem a zamétenim jejich profese. Myslim si, ze
praxe jsou velmi dualezity moment studia, pii kterém si volime preferované obory
a zaméteni. Studenti vyzdvihuji jednotliva oddéleni dle osobnich preferenci. Proto nelze
najit jedno oddélent, které je vyzdvihovano vSemi dotazovanymi. Z analyzy rozhovorti
vyplynuly navrhy, jak zkvalitnit odbornou oSetfovatelskou praxi. Vyskytovaly se navrhy
jako jednotnd uniforma s logem Skoly, moznost stravovani v nemocni¢ni jideln¢ za
zvyhodnénou cenu, nebo zdarma, finan¢ni ohodnoceni, moznost volby smén, a to hlavné
dvanactihodinovych, moznost parkovéni v aredlu nemocnice, vét§i zaméteni na studenty,
ktefi nemaji stfedni zdravotnickou Skolu, mit moZnost zvolit si n&které praxe dle
preferenci, zajistit mentora po celou dobu praxe a vytvofit seznam oddéleni se vSemi
potiebnymi informacemi. Z vysledkli Komarkové (2019) vyplynul jako hlavni névrh
finan¢ni ohodnoceni studentl. Je to téma, na které se ¢asto vedou diskuse. Myslim si, ze
by se mélo uvazovat 0 tom, aby vysokoskolsti studenti na odborné osetfovatelské praxi

m¢éli alespot minimalni finanéni ohodnoceni.

Nami zjisténé vysledky mohou byt ovlivnény vybérem informanti a mnozstvim
vykonané praxe. Dle mého ndzoru by méla byt studentiim v klinickém prostfedi vénovéana
dostatecna pozornost, at’ uz ze strany vyucujicich, tak ze strany personélu, nebot’ se jedna
0 jejich potenciondlni budouci kolegy. Spokojenost studenti by meéla byt jejich
spolecnym primarnim zajmem. Je dulezité, aby se studenti na praxi citili komfortné.

Jeding tak se mtizou dale zdokonalovat ve své budouci profesi.
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6 DOPORUCENI PRO PRAXI

V této kapitole jsou navrhovana nasledujici doporuceni pro praxi, které¢ vyplynuly ze
zjisténych dat. Tyto doporuceni mohu byt prospésné ke zkvalitnéni praktické vyuky. Jako
jeden z nejvétsich problému se jevi pristup personalu ke studentiim, tudiz by bylo dobré,
aby se personal choval ke studentim profesionalné. Je potieba mezi studenty
a personalem posilovat komunika¢ni vztahy. Vhodnd by byla edukace personalu, co
studenti mohou vykonavat, co se maji naucit a z jakych roc¢nikti ptichazeji. Je zadouci,
aby se student pfichdzejici na praxi fadné piedstavil. Sester mentorek je v praxi
nedostatek, tudiz by bylo vhodné pfezkoumat, jak probiha spoluprace s mentory. Sestry
by mohly byt motivovany, aby se chtély stat mentorem. Pomoci by mohlo finan¢ni
ohodnoceni ¢i rizné benefity. Vhodné by bylo, kdyby studenti na praxi mohli byt v co
nejmensim poctu, poté maji vétsi Sanci se zaclenit do kolektivu. Doporucili bychom, aby
se vyucujici vice zamétovali na studenty, ktefi ptichdzeji z jinych, nez zdravotnickych
Skol. Dale bychom doporucili jednotné uniformy napftiklad s logem skoly, které by bylo
mozné zakoupit, aby bylo na prvni pohled patrné, Ze se jednd o studenta. MoZnost
zvyhodnéného stravovani v nemocnic¢ni jideln€ by mohlo zvysit spokojenost studentli na
praxi. Co by studenti ur¢ité uvitali je moznost, volit si smény (ranni, odpoledni, denni)
dle svych moznosti. Pokud by to bylo mozné, mohli by mit studenti moznost parkovani
v aredlu nemocnice. Ke zkvalitnéni praxe by bylo dobré, kdyby se vytvofil seznam
oddéleni, kde se budou vyskytovat v§echny potiebné informace k nastupu na praxi, jako
je jméno stani¢ni a vrchni sestry, umistnéni oddéleni a naptiklad telefonni ¢islo na

oddélent.
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7 ZAVER

Zabyvame se problematikou vzdélavani sester a odbornou oSetfovatelskou praxi
vysokoskolskych studentl oSetfovatelstvi. Prakticka vyuka je vedle teoretické vyuky pro
studenty nejdiillezitéjsi Cast studia. Hlavnim cile prace bylo zjistit, nazory student

spojené s odbornou osetfovatelskou praxi.

V praci je popsana bakalafska forma studia vSeobecného oSetfovatelstvi, klinicka
oSetfovatelskd praxe, mentoring, supervize, odbornd zptsobilost k vykonu povolani
vSeobecné¢ sestry, kompetence, studium béhem pandemie a specifika praxe na vybranych
oddglenich. V teoretické &asti vychazime z odborné literatury Ceské republiky a dal§ich

relevantnich zdroja.

Z vysledk jsme zjistili, Ze ocekavani studentt je spiSe pozitivni a spocivé ve zdokonaleni
se v praktickych dovednostech, ziskani samostatnosti pfi vykonavané praxi, nabyti
sebevédomi aveétsi rozhled pii vybéru budouciho zaméstnani. Spoluprace
S oSetfovatelskym persondlem spoc¢ivd na individudlni roviné, kterd je ovlivnéna
predevsim osobnosti sestry. Dalsi faktor hraje diivéra personalu ke studentim. Prevladaji
pozitivni ¢i neutralni zkuSenosti s personalem nad negativnimi. Vedeni sester se ukazalo
jako problém, nebot’ ptevazuji negativni zkusenosti nad pozitivnimi. ZkuSenosti studentii
na praxi jsou pozitivni, neutralni i negativni, ovlivnéné predevsim personalem a jejich
zdjmem O Studenty, typem oddéleni, mentoringem, stresem a vybavenim oddéleni.
Z prace vyplynuly navrhy, jak zkvalitnit odbornou oSetiovatelskou praxi z pohledu
studentd. Vyskytovaly se navrhy jako jednotna uniforma slogem Skoly, moznost
stravovani v nemocni¢ni jidelné¢ za zvyhodnénou cenu, nebo zdarma, financni
ohodnoceni, moznost volby smén, a to hlavné dvanactihodinovych, moznost parkovani
v aredlu nemocnice, vétsi zameéteni na studenty, ktefi nemaji sttedni zdravotnickou skolu.
Dale mit moznost zvolit si n¢které praxe dle preferenci, zajistit mentora po celou dobu

praxe a vytvofit seznam oddé€lenich se v§emi potfebnymi informacemi.
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Piiloha 1 - Informovany souhlas pro uéastniky na kvalitativnim vyzkumu

INFORMOVANY SOUHLAS PRO UCASTNIKY NA KVALITATIVNIM
VYZKUMU (BAKALARSKA PRACE)
Téma bakalarské prace: Odborna praxe pohledem studenta osetfovatelstvi
Vyzkum probihéd pro Gcely zpracovani bakalaiské prace vedené na zdravotné socidlni
fakulté Jihodeské univerzity. Autorkou bakalafské prace je Adéla Skrdletova, studentka

oboru vieobecného oSetfovatelstvi. Vedouci prace je PhDr. Martin Cerveny.

Hlavni cil prace:

Zjistit nadzory studentd spojené s odbornou osetiovatelskou praxi.

Dil¢i cile:

Cil 1: Zmapovat spolupraci studentii oSetfovatelstvi S osetfovatelskym persondlem
béhem odborné praxe.

Cil 2: Zjistit, jaka ma student oSetfovatelstvi o¢ekavani od odborné praxe.

Cil 3: Zmapovat zkuSenosti studentil oSetfovatelstvi S odbornou praxi.

V této souvislosti se na Vas obracim S prosbou o rozhovor. Piedpokladam, ze Vase
nazory a zkuSenosti pfisp&ji Kk feSeni problémd, kterych se vyzkum tyka. Na Vase

dopliyjici otazky souvisejici vyzkumem Vam pied provedenim rozhovoru rada odpovim.

Byl jsem informovan 0 studii, dobie ji rozumim a souhlasim s:
a) ucasti ve vyzkumu

b) nahravkou rozhovoru

Stvrzuji svym podpisem, ze jsem byl/a tstné informovan/a o cilech vyzkumu. Také jsem

meél/a moznost ptat se na vSechno, co meé Vv souvislosti s pfipravovanym rozhovorem

zajimalo.
\Y/ dne Podpis tc¢astnika vyzkumu........................
\Y dne Podpis tazatelky ..............coooiiiiiiL.
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Piiloha 2 - Zadost 0 provedeni vyzkumu na ZSF JU V ramci zpracovani
bakalarské prace

Zadost o provedeni vyzkumu na ZSF JU v rdmci zpracovani bakalaiské/diplomové prace
Jméno a prijmeni studenta/studentky: Adéla Skrdletova
Studijni program/obor: Osetfovatelstvi/ VSeobecné osetfovatelstvi

Kontaktni udaje (e-mail, tel.): skrdla00@zsf.jcu.cz, 731634806

Nazev prace: Odborna praxe pohledem studenta oSetrovatelstvi

Jméno vedouciho prace: PhDr. Martin Cerveny

Hlavni cil:

Zjistit nazory studentl spojené s odbornou oSetfovatelskou praxi.

Dilci cile:

1: Zmapovat spolupraci student’ osSetfovatelstvi s oSetfovatelskym personalem béhem odborné
praxe.

2: Zjistit, jaka ma student oSetfovatelstvi o¢ekdvani od odborné praxe.

3: Zmapovat zkusenosti studentl oSetfovatelstvi s odbornou praxi.

Vyzkumné otazky:

Vyzkumnd otazka 1: Jak probihd spoluprace studentl oSetfovatelstvi s oSetfovatelskym
personalem béhem odborné praxe?

Vyzkumna otazka 2: Jaka ocekavani ma student od odborné praxe?
Vyzkumna otdzka 3: Jaké jsou zkusenosti studentd s odbornou praxi?
Metodologie:

Pro vyzkumnou cast bude vyuzita metoda kvalitativniho vyzkumu. Pro sbér dat bude vyuzit
polostrukturovany rozhovor, ktery bude realizovan se studenty bakalafského studijniho
programu vseobecné oSetfovatelstvi na zdravotné socidlni fakulté JihoCeské univerzity. Otazky
budou pfedem pfichystany a dle odpovédi informanta bude vyuZito dotazovani se. Rozhovory
budou realizovany dle moznosti na pldé Zdravotné socialni fakulty (napt. studovna) Ci v jiném
pfedem domluveném prostfedi. VSichni Informanti musi souhlasit s provedenim vyzkumu
a budou ubezpeceni, Ze jejich odpovédi zlistanou zcela anonymni. Informanti budou seznameni
s Ucelem bakaldrské prace. Nasledné budou zjistény zakladni udaje o informantech a posléze
bude probihat samotny rozhovor. Rozhovor bude ¢lenén do systematickych kategorii. Po
souhlasu informanta bude pofizovdn zvukovy zaznam a nasledné budou rozhovory prepsany do
pisemné formy. Ziskané informace budou analyzovany s vyuzitim otevieného kédovani.

Rozsah vyzkumného vzorku:
Bude osloveno tolik informantd, aby doslo k nasyceni vyzkumu (cca 8-12).
Predpokladané vystupy:

Bude zjisténi nazorl, ocekavani, zkusenosti a dalSich dulleZitych informaci od studentl
oSetrovatelstvi. Doufam, Ze informace povedou k dosazeni mého cile bakalarské prace azZe
vysledky vyzkumného Setfeni by mohly byt pfinosem pro studenty oSetrovatelstvi pfi jejich
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odborné praxi. Tyto informace mohou vyuZit iakademici ¢i mentofi, ktefi se podileji na
planovani praktické ¢asti vyuky.

Vyjadreni vedouci/ho bakalarské prace:

S provedenim vy$e uvedeného vyzkumu souhlasim/neseuhlasim-

Jméno: PhDr. Martin Cerveny Podpis:

Vyjadieni prodékanky pro studijni a socialni zaleZitosti:

S provedenim vy$e uvedeného vyzkumu souhlasim/reseuhlasim-

Jméno: Mgr. Vlastimila Ptacnikova, Ph.D. Podpis:

Zadost byla schvalena 25.1.2023 pani prodékankou Mgr. Vlastimila Pta¢nikova, Ph.D. formou
emailové korespondence (moZnost doloZzeni emailové korespondence).

RE: Zadost o provedeni vyzkumu na ZSF JU- Skrdletova

0d Mgr. Vlastimila Ptacnikova, Ph.D. dne 2023-01-25 13:17

% Podrobnosti

Vaziena studentko,
Vagi Zadost jsem schvalila, mlZete zacit s vyzkumem.

S pozdravem
V. Ptacénikova

Mgr.Vlastimila Ptaénikova, Ph.D.
prodékanka pro studijni a socidlni zalezitosti

Freditelka Ustavu humanitnich studii v pomdhajicich profesich

Jihodeskd univerzita v Ceskych Budéjovicich
Zdravotné socialni fakulta

J. Boreckého 27, 378 11 Ceské Budéjovice

T/ +420 389 @37 5e4, +42@ 389 €37 550

M/ +42@ 725 @12 198

E/ ptacnik@zsf.jcu.cz

www.zsf.jcu.cz
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Piiloha 3 - Osnova otazek K polostrukturovanému rozhovoru

Informace o respondentech

o B~ W D

Kolik je Vam let?

Jaky ro¢nik momentalné studujete?

Jaké mate ptredchozi vzdélani?

Pracujete pfi Skole ve zdravotnictvi? Popiipadé kde a jak dlouho?

Kde vsude jste absolvoval odbornou praxi?

1. Kategorie ofekavani studentii od odborné oSetrovatelské praxe.

Jak jste se pfipravoval/a na odbornou osetrovatelskou praxi?

Co jste oc¢ekaval/a od nastupu na odbornou osetfovatelskou praxi?

Citil/a jste se pfipraven/a na néstup na odbornou praxi? Pokud ne, co byste
udélal/a pro to, aby to tak nebylo?

Pfevazovala u Vas sebedtivéra nebo pochybnosti pted nastupem na odbornou
praxi a pro¢?

Byl/a jste proskolen/a pfed nastupem na odbornou praxi? Pokud ano, jakym
zpisobem proskolen/a?

Co je podle Vas dilezité znat pred nastupem na odbornou praxi?

Jak si pfedstavujete idedlni prostiedi pro klinickou praxi?

2. Kategorie spoluprace studenta oSetiovatelstvi s oSetifovatelskym personalem

© © N o g &

Jak probiha béhem praxe spoluprace s oSetfovatelskym personalem?

Jaké mate zkuSenosti se sestrami a jejich vedenim béhem odborné oSetfovatelské
praxe?

Jak na Vs reagovali sestry pii dodrzovani postupil pii poskytovani oSetfovatelské
péce?

Jak probihala komunikace mezi Vami a oSetfovatelskym personalem?

Jaka byla reakce sester pii Vasi neznalosti nékteré oSetfovatelské ¢innosti?
Provédeél/a jste nékdy ¢innosti, U kterych jste si nebyl/a jist/a, jak se provadi?

Jak si myslite, Ze Vs vnima oSetfovatelsky personal?

Co byste ud¢lal/a pro to, abyste byl/a pro oddéleni pozitivnim piinosem?

Jak vnimate zdjem 0 Vas jako studenta ze strany oSetfovatelského personalu?
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3. Kategorie zkuSenosti studenti s odbornou oSeti‘ovatelskou praxi

11.
12.

Byly prvni pocity z klinické praxe spiSe pozitivni nebo negativni a pro¢?
Musel/a jste nékdy poskytovat oSetfovatelskou pééi bez vhodného dostupného
vybaveni?

Nastal u vas $ok z reality pii odborné oSetiovatelské praxi?

Jak jsou pro Vas dulezité teoretické znalosti pti odborné praxi?

Citite, ze VaSe praktické dovednosti jsou pii praxi dostatecné?

Jak se vypotadavate se vzniklym stresem béhem odborné oSetiovatelské praxe?
Jaké mate zkuSenosti S mentoringem a jakym zpisobem probihal?

Probihala béhem praxe supervize? Pokud ano, jaké mate se supervizi zkuSenosti?

Které faktory ovliviiuji Vasi spokojenost na odborné oSetfovatelské praxi?

. Napomaha Vam odborné osetfovatelska praxe s budoucim vybérem a zamétenim

Vasi profese?
Je oddélenti, které byste vyzdvihl/a nad ostatnimi a popiipad¢ proc?

Mate néjaké navrhy, jak zkvalitnit odbornou oSetfovatelskou praxi?
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11 SEZNAM ZKRATEK

Bc. — bakalar

BOZP — bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci
CB — Ceské Budgjovice

CR — Ceska republika

Dis. — diplomovany specialista

EFN — Evropské federace sester

EKG - elektrokardiografie

JU — Jihoceska univerzita

ONP — odd¢leni nasledné péce

SZS — stfedni zdravotnicka §kola

ZSF — Zdravotné socialni fakulta
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