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Abstrakt v CJ: Prehledova bakalaiska prace se zabyva problematikou praxe zaloZené na
dikazech ve vztahu k prozivani zatéze u studentli oSetfovatelstvi béhem klinické praxe.
Ptredklada dohledané aktualni publikované poznatky o vyskytu zatéze, stresovych situacich a
zpuisobech jejich méfeni napii¢ zemémi. V tivodu kapitol je popsano, jak zatéZ a stres béhem
klinické praxe ovliviiuje studenty. Dale jsou uvedeny nastroje métici miru zatéze, a to Perceived
Stress Scale (PSS), dotaznik KEZKAK, Nursing Research Scale 10, Nursing Student Stress
Scale, The stressors in Nursing Students dotaznik a rozhovor. Nejvice se vyskytujicim
nastrojem napfi¢ studiemi je PSS, ktery zahrnuje oblasti: stres z nedostatku odbornych
védomosti a zrucnosti, z pfidélenych tlloh a pracovni zatéze, z poskytovani oSetfovatelské péce,
z klinického prostiedi, z pedagogli, zdravotnického persondlu a ze strany spoluzakl
a kazdodenniho Zivota. Dal§imi oblastmi jsou strach z poranéni o infekéni jehlu, ze sexudlniho
obtéZzovani, z péce o pacienta v terminalnim stadiu, ze smrti pacienta a stres Z pouZivani
technickych pfistroji. Nejvice stresujici oblasti je v rdmci Evropské Unie (EU) nedostatek
odbornych zkusenosti a zru¢nosti. Mimo EU je to poskytovani oSetfovatelské péce. Poznatky

jsou dohledany v Ceskych 1 zahrani¢nich recenzovanych periodicich. Jsou pouzity databédze



EBSCO, Medvik, ProQuest Nursing & Allied Health Database Source, PubMed a Web of

Science.

Abstrakt v AJ: The review bachelor thesis deals with the problems of evidence-based practice
in relation to experiencing stress in nursing students during clinical practice. It presents
previously published findings dealing with occurents of stress, stress situations and ways of
their measurement across countries. The introduction to the chapters describes how stress and
stress affects students during clinical practice. The following are tools measuring the degree of
stress, namely the Perceived Stress Scale (PSS), KEZKAK questionnaire, Nursing Research
Scale 10, Nursing Student Stress Scale, The stressors in Nursing Students questionnaire and
interview. The most common cross-study tool is PSS, which includes the following areas: stress
related to lack of professional knowledge and sklil, assignments and workload, patient care,
clinical environment, teachers and nursing stuff and peers and daily life. Other areas include
fear of needlestick injuries, sexual harassment, terminal care, patient death, and the stress of
using technical devices. The most stressful area within the European Union (EU) is the lack of
proffesional knowledge and skills. Outside the EU, this is the provision of nursing care. The
findings are found in Czech and foreign peer-reviewed journals. EBSCO, Medvik, ProQuest
Nursing & Allied Health Database Source, PubMed and Web of Science are used.
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Uvod

Proces praxe zalozené na dikazech — Evidence Based Practise (EBP) se pouziva pro
zajisténi vysoké kvality péce. Je vyuzivano aktualnich védeckych poznatk, které jsou ovéfeny
vyzkumem a nasledné i praxi. | v oSetfovatelstvi se stava EBP diilezitym diikazem, ktery se
vyuziva jako zaklad pro dany postup nebo rozhodnuti. Pro zavedeni praxe zaloZzené na diikazech
do oSetfovatelské profese je tteba mit dostatecné znalosti o konceptu EBP, ovladat vyzkumny
proces a mit k dispozici dostatek védeckych databazi a recenzovanych periodik. Z vysledkt
vyhledavani jsou nasledn¢ vybrany nejkvalitnéjsi ditkkazy, které jsou uplatiiovany v praxi. Tyto
dikazy spolu s odbornou zkuSenosti zdravotnika a potfebami pacienta jsou pouzity pro
vytvorfeni oSetfovatelstvi zaloZzené na dikazech — Evidence Based Nursing (EBN) (JaroSova a
Zelenikova, 2014, s. 8-15).

Je mnoho zpiisobil, jak zatéZz definovat (Ab Latif a Nat Nor, 2019, s. 88-89), ale vzdy
jde o stav urcité nerovnovahy (Rodrigues et al., 2016, s. 212-213). Dle Labrague et al. je zatéz
stav nebo situace, kdy vnitini ¢i vnéjsi pozadavky piekro¢i adaptivni schopnost jedince (2018,
S. 192-193). Muize byt popsana i jako vztah mezi jedincem a komplikovanou situaci, ktera
ohrozuje jeho psychické zdravi. Osetiovatelstvi je povazovano za jeden z nejvice stresujicich a
emoc¢né¢ narocnych oborti (Labrague et al, 2017, s. 469). Je dokdzano, ze studenti
zdravotnickych obort prozivaji veétsi miru zatéze nez ostatni studenti (Admi et al., 2018, s. 86-
87), coz ma negativni fyzické i psychické nasledky (Ab Latif a Nat Nor, 2019, s. 88).

Identifikace zatéze u budoucich oSetfovatelskych odborniki umoziuje posoudit slabé
stranky kurikularniho obsahu (Rodrigues et al., 2016, s.212-213) a snizit obavu z role
vSeobecné sestry (Labrague et al., 2018, s. 192-193). Je dokazano, ze prozivani zatéze u
studentll oSetfovatelstvi je zavislé na druhu vzdé€lavaciho systému a zpisobu ziskdvani
kompetenci (Paolido-Martos et al., 2012, s. 16). V souvislosti s timto tématem je mozné Si
polozit otazku: Jaké jsou aktualni validni publikované poznatky souvisejici s prozivanim zatéze
u studentil oSetfovatelstvi béhem klinické praxe?

Cilem bakalafské prace je sumarizace aktualnich, publikovanych a dohledanych
poznatktli 0 prozivani zatéze u studentli osetfovatelstvi béhem klinické praxe.

Cil bakalatské prace je specifikovan v dil¢ich cilech:

1) Predlozit aktualni, dohledané poznatky o prozivani zatéze u studenti oSetiovatelstvi
béhem klinické praxe v ramci zemi Evropské Unie.
2) Piedlozit aktualni, dohledané poznatky o prozivani zatéze u studentii oSetfovatelstvi

béhem klinické praxe mimo zemé Evropské Unie.



Zkoumany problém pro tvorbu bakalaiské prace byl vymezen v podobé klinické otazky:
,,Jakou zat€z prozivaji studenti oSetfovatelstvi béhem klinické praxe v ramci zemi Evropské
Unie (EU) a mimo zem¢ EU. <
P — populace
- Studenti oSetfovatelstvi.
| — intervence
- Zemé EU.
C — porovnani intervenci
- Zemé¢ mimo EU.
O — pozadované vysledky

- Prozivana zatéz béhem klinické praxe.

Jako vstupni studijni literatura byly prostudovany publikace:

1. ALZAYYAT, Abdulkarim a Ekhlas AL-GAMAL. A review of the literature regarding
stress among nursing students during their clinical education. International Nursing
Review [online]. 2014, 61(3), 406-415 [cit. 2019-11-24]. DOI: 10.1111/inr.12114.
ISSN 00208132. Dostupné z: http://doi.wiley.com/10.1111/inr.12114

2. ALZAYYAT, Abdulkarim a Ekhlas AL-GAMAL. Correlates of Stress and Coping
among Jordanian Nursing Students during Clinical Practice in Psychiatric/ Mental
Health Course. Stress and Health [online]. 2016, 32(4), 304-312 [cit. 2019-11-24].
DOI: 10.1002/smi.2606. ISSN 15323005. Dostupné z:
http://doi.wiley.com/10.1002/smi.2606

3. BLOMBERG, Karin, Birgitta BISHOLT, Agneta KULLEN ENGSTROM, Ulla
OHLSSON, Annelie SUNDLER JOHANSSON a Margareta GUSTAFSSON.
Swedish nursing students’ experience of stress during clinical practice in relation to
clinical setting characteristics and the organisation of the clinical education. Journal of
Clinical Nursing [online]. 2014, 23(15-16), 2264-2271 [cit. 2019-11-24]. DOI:
10.1111/jocn.12506. ISSN 09621067. Dostupné z:
http://doi.wiley.com/10.1111/jocn.12506

4. JUNG-EUN, Park, Kim DONG-HEE a Pakr JUNG-HA. Violence against Nursing
Students during Clinical Practice: Experiences, Perception, Responses and Coping
with Violence. Journal of the Korea Academia-Industrial cooperation Society. 2017,
18(10), 652-662 [cit. 2019-03-29]. DOI: https://doi.org/10.5762/KAIS.2017.18.10.652
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1 Popis reSersni strategie

ALGORITMUS RESERSNI CINNOSTI

\

VYHLEDAVACI KRITERIA:
kli¢ova slova v CJ: zat&Z, stres, strach, prozivani, zkusenost, studenti oSetfovatelstvi,
klinicka praxe
klicova slova v AJ: stress, fear, experience, nursing students, clinical practise
jazyk: anglicky, Cesky, slovensky
vyhledavaci obdobi: 2010-2019

dalsi kritéria: dostupnost plného textu, recenzovana periodika

\

DATABAZE:

EBSCO, Medvik, ProQuest Nursing & Allied Health Database Source, PubMed, Web of

Science
2
Nalezeno 289 ¢lanka.
2
VYRAZUJICI KRITERIA:

- duplicitni ¢lanky
- kvalifikacni prace
- ¢lanky neodpovidajici tématu

2

SUMARIZACE VYUZITYCH DATABAZI A DOHLEDANYCH DOKUMENTU:

EBSCO - 13 ¢lankt

Medvik — 2 &lanky

ProQuest Nursing & Allied Health Database Source — 1 ¢lanek
PubMed — 2 ¢lanky

Science Direct — 11 ¢lanku




SUMARIZACE DOHLEDANYCH PERIODIK A DOKUMENTU:
- Education Research International — 1
- Educational Sciences: Theory & Practice — 1
- International Journal of Mental Health Nursing — 1
- International Journal of Nursing Education Scholarship — 1
- International Journal of Nursing Practice — 2
- International Journal of Nursing Studies — 1
- International Nursing Review — 1
- Investigacion y Educacion en Enfermeria — 1
- Journal of Advanced Nursing —1
- Journal of Clinical Nursing — 2
- Journal of Mental Health — 1
- Journal of Professional Nursing — 1
- Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing — 1
- Journal of Psychiatric Nursing — 1
- Journal of Taibah University Medical Sciences — 1
- Journal of the Indian Academy of Applied Psychology — 1
- Malaysian Journal of Medical Science — 1
- Medical Studies — 1
- Nurse Education Today — 4
- OSetrovatel’stvo: tedria, vyskum, vzdelavanie — 1
- Perspectives in Psychiatric Care — 2

- Revista de Asistenta Sociala — 1

- The Korean Journal of Hospice and Palliative Care — 1

)

Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo pouzito 29 ¢lanka.

Pro tvorbu bakaléiské prace byla dale pouzita 1 monografie, ktera je citovana v referen¢nim

seznamu.
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2 Prehled publikovanych poznatkii

Zatézovych situaci béhem klinické praxe bylo objeveno ohromné mnozstvi (Labrague et
al., 2018, s. 192-193) a prave klinické zkusenosti byly jadrem stresu studentd pii studijnim
programu osetiovatelstvi (Admi et al., 2018, s. 86-87). Klinicka slozka programu m¢la za kol
nejen ziskani praktickych dovednosti ale 1 rozvoj kritického mysleni a rozhodovacich
schopnosti (Labrague et al., 2017, s. 469), coz piinaselo vysokou troven stresu a uzkosti
(Jimenez et al., 2010, s. 443). Zatéz byla mirna a podnécovala k lepsim vykoniim nebo vysoka
a méla negativni vliv na zdravi studenta a klinické zkuSenosti (Rodrigues et al., 2016, s. 212-
213). Nizkd uroven slouzila tedy K povzbuzeni a motivaci, ale vysoka k vyhoieni,
nespokojenosti a somatickym onemocnénim (Suen et al., 2016, s. 575). Uzkost a stres byly
hlavnimi piekazkami pro ziskani znalosti (Melincavage, 2011, s. 785). Studenti oSetfovatelstvi
byli vystavovani vysoké tirovni zatéze béhem klinické praxe (Labrague et al., 2017, s. 469), coz
bylo divodem pro ukon¢eni studia tohoto oboru (Suen et al., 2016, s. 57). Tim, jakou zatéz
béhem klinické praxe prozivali studenti oSetfovatelstvi, se zabyvaly ¢lenské zemé Evropské

Unie i zem¢ mimo Evropskou Unii (Paolido-Martos et al., 2012, s. 15-23).
2.1 Prozivani zatéZe u studentu oSetirovatelstvi béhem klinické praxe

V ramci zemi EU

Studenti oSetfovatelstvi béhem klinické praxe Casto prozivali vysokou troven stresu
nebo uzkosti, ktera negativné ovlivnila studium, klinické vysledky a celkové hodnoceni
studenta (Gurkova et al., 2017, s. 20). Tato vysoka Groven stresu zaroven ovliviiovala pamét,
koncentraci a mohla narusit schopnost fesit problémy (Galvin et al., 2015, s. 774). Pfitomnost
stresu v klinické praxi mohla negativné ovlivnit vycvik student (Saurez-Gracia et. al, 2018,
S. 16). Témer polovina studentl zatéz béhem praxe prozila (Blomberg et al., 2014, s. 2264).
Byla to pravé klinicka ¢ast vyuky, kterd méla za cil rozvijet nejen praktické dovednosti, ale i
kritické mysleni a proces rozhodovani, coz mohlo byt vnimano jako vysoka zatéz (Labrague et
al., 2017, s. 469). Stres nebo tizkost, ktera byla vnimana studenty oSetfovatelstvi, byla ptevazné
urCena prave stresory, které se tykaly klinické praxe — v souvislosti s pietizenim, péci o pacienta
nebo nedostatku znalosti (Gurkova a Zelenikova, 2019, s. 9). A byla dulezitym
psychosocialnim faktorem. V klinické praxi stres ohrozoval nejen vzdélani, ale i zdravi
studentt oSetfovatelstvi (Jimenez et al., 2010, s. 442), snizoval jejich psychickou pohodu a
negativné ovlivioval Zivot (Saurez-Gracia et al., 2018, s. 16). PiedevS§im prvni klinické
zkuSenosti mély velky vyznam pro profesni rozvoj a odbornou zpusobilost a mohly se stat

stresujicim zazitkem vzhledem k velké emociondlni odpovédnosti za zdravi pacienta (Bodys-
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Cupak et al., 2019, s. 41-42). Bylo dokazano, ze pracovnici ve zdravotnictvi byli vystavovani
vy$$i mife stresu v porovnani s ostatnimi zaméstnanimi (Paolido-Martos et al., 2012, s. 15).
Tento stres se odrazel i na kvalit¢ Zivota praktikantd a mé¢l dopad na jejich psychologické
rozpolozeni, socialni vztahy a t€lesnou kondici (Labrague et al., 2017, s. 471-473). Dokonce i
V porovnani s jinymi obory spojenymi se zdravotnictvim, byla u studenti oboru vseobecna
sestra klasifikovana vyss$i zatéz spojend s vice psychickymi a fyzickymi ptiznaky (Jimenez et
al., 2010, s. 442). Negativni vliv zatéze se projevil i v dobé zavéreénych zkousek (Blomberg et
al., 2014, s. 2264).

Jednou z metod slouzici k hodnoceni zdroju stresu byla Perceived Stress Scale (PSS),
ktera hodnotila zdroje zatéze béhem klinické praxe. PSS obsahovala 6 oblasti s 29 moznymi
zdroji stresu, které byly hodnoceny body 0 (nikdy) — 4 (velmi ¢asto). Tato skala zahrnovala
stres z nedostatku odbornych védomosti a zrucnosti, z ptidélenych tloh a pracovni zatéze,
z poskytovani oSetfovatelské péce, z klinického prostiedi, strach z pedagogti, zdravotnického
personalu a ze spoluzakii a omezeni aktivit kazdodenniho zivota. Reliabilita dosahla v této praci
hodnoty 0,91, jeji mira byla tedy vysoka (Gurkova et al., 2017, s. 21). Reliabilita z ptivodni
prace, odkud byla hodnotici $kala pievzata, se vyjadiila hodnotou 0,89. Validita byla vyjadiena
hodnotou 0,94, kterou se potvrdila platnost méfeni (Sheu et al., 2002, s. 168).

Jimenez et al. pouzil pii méteni zatéze u studentd osetfovatelstvi taktéz skalu PSS, avsak
uvedl 30 potencialnich zdroju stresu namisto 29. Stres z klinického prostiedi spojil dohromady
se stresem z pedagogti a zdravotnického personalu a také vytvofil novou oblast, a to stres z
hodnoceni kompetence studenta (zahrnovala obavu ze $patného ohodnoceni vykonu na klinické
praxi, tlak ze strany hodnotitele a soutézivost mezi studenty na jednotlivych oddé€lenich).
Vyzkumu se zucastnilo 357 studentli prvniho azZ tfetiho ro¢niku prezencniho bakalaiského
studia oboru vseobecn4 sestra University of Andalusa ve Spanélsku se stejnym procentudlnim
zastoupenim jednotlivych ro¢nikt. Z celkového poctu ucastnikt tvofily vétsinu (78,4 %) zeny.
Ve vzorku byly uvedeny udaje zahrnujici: druh ubytovani b&hem praxe, zkuSenosti
s ofetfovanim ¢lena rodiny, a zda se jednalo o prvni absolvovanou praxi. Udaje byly
shromazd’ovany po dobu 8 mésici, vnitini reliabilita byla v ptipadé této studie 0,92 a validita
0,80. (Jemenez et al., 2010, s. 444-454).

Gurkova et al. publikovala vyzkum vyuzivajici PSS, ktery obsahoval vzorek 275
studenti prvniho (33,8 %), druhého (28,7 %) a tietiho (37,5 %) rocniku bakalaiského programu
osetfovatelstvi v ramci Ceské a Slovenské republiky. Studenti splnili kritéria, ktera zahrnovala
prezen¢ni formu studia bakalafského oboru, absolvovani klinické praxe na lazkovych

oddélenich a dobrovolnou téast ve studii. Zeny byly zastoupeny 97,1 % a piedchozi studium
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na stfedni zdravotnické skole bylo absolvovano 53,5 % dotazovanymi. Dle PSS nejvyssi miru
stresu prozivali studenti v oblasti nedostatku odbornych znalosti a zru¢nosti, pti¢emz hlavnim
zdrojem se jevil nedostatek védomosti a zkuSenosti k porozuméni 1ékatrské diagnoze a 1é¢bé
spolu s pocitem, Ze student nenaplnil o¢ekavani mentora. Druha v potadi byla oblast stresu
Z pedagogt a zdravotnického persondlu ve spojitosti s nachdzenim rozdilti mezi teorii, kterou
se ucili ve Skole a praxi na konkrétnim oddéleni. Nejvice se vyskytujicim stresorem v celé studii
a v této oblasti byl nedostatek empatie a pomoci ze strany personalu. Na tietim misté byl stres
z klinického prostiedi a na ¢tvrtém stres z piidélenych uloh. Do piedposledni oblasti pattil stres
z poskytovani oSetiovatelské péce a na poslednim misté jako nejmensi zdroj stresu byl udavan
stres zpusobeny ze spoluzaki a omezeni aktivit kazdodenniho zivota. Faktor, ktery byl nejméné
zastoupeny a zpusobil tedy i nejmensi zatéz byla neschopnost vychazet s ostatnimi studenty na
praxi (Gurkova et al., 2017, s. 21-23).

O rok pozdéji byly vyuzity vysledky vyzkumu ke zjisténi, zda rizné typy a stupné stresu
vnimané studenty se vztahovaly K jejich biopsychosocialnimu stavu. Jestli byly rozdily
Vv typech a stupnich stresu u studentti Slovenské republiky, ktefi zazivali skupinovou vyuku pod
vedenim jednoho vyuéujiciho na oddé&leni a u studentii Ceské republiky, ktefi uplatiovali vyuku
formou, kdy jednoho studenta vedl jeden mentor. Dale zda typ, stupen stresu a uplatiovani
vhodnych strategii pro vypofadani se stresem byly faktory, které predvidaly biopsychosocialni
stav student. V&k respondentti se pohyboval mezi 18-39 lety s primérnym vékem 21,4 let.
Studenti Slovenské republiky byli zastoupeni 66,2 % a studenti Ceské republiky 33,8 %
(Gurkova a Zelenikova, 2018, s. 4-6).

Studenti osetfovatelstvi ve tfetim akademickém roce vnimali vys$si Groven stresu nez
studenti v prvnim akademickém roce. Studenti ze Slovenska, ktefi byli jako skupina vedeni
jednim ucitelem, uvadeéli vys$i uroven stresu v souvislosti s vyucujicimi, spoluzaky,
nedostatkem odbornych znalosti a dovednosti a zaroven vykazovali vyssi frekvenci
vyhybavého chovani pied konflikty a nizsi aktivitu pii feSeni oSetfovatelskych problémi nez
studenti Ceské republiky. Mezi studenty druhého a tietiho ro¢niku nedochazelo k vyznamnym
rozdilim ve vnimani stresu, ktery souvisel s tkoly a pracovni zatézi, av§ak pro druhy ro¢nik
predstavoval vyssi miru zatéze stres, ktery se vztahoval k hodnoceni praxe, jednani s uciteli a
s personalem. Vysoka uroven zatéze byla zaznamendna na oddé€lenich interni mediciny,
gerontologie a geriatrie. Nizka uroven zatéze byla zpozorovana na ambulantnich odd€lenich
(Gurkova a Zelenikova, 2019, s. 6-8).

Odlisné vysledky se objevily ve Spanélsku, kde se hlavni oblasti stresu stalo samotné

A4
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bolest a utrpeni pacienta a jeho piibuznych. Zaroven to byl nejvice se vyskytujici faktor v celé
studii. Na druhém misté byl nedostatek odbornych znalosti a zru¢nosti, zahrnujici neschopnost
poskytnou spravnou odpoveéd’ na otazky, které jim pokladali 1ékafi, ucitelé a pacienti. Dalsi
v poradi byl stres z pfidélenych uloh a pracovni zatéZe, z hodnoceni vykonu studenta, z
pedagogu, personalu a prostiedi. Na poslednim misté byla oblast stresu z omezeni aktivit
kazdodenniho zivota. Nejméné zatézujicim faktorem v celé studii byla obava 0 udrzeni dobrych
vztaht S ostatnimi kolegy ve skupiné (Jimenez et al., 2010, s. 446-448).

PSS vyuzivali i autofi prafezové studie zahrnujici 3 zemé: Filipiny, Recko a Nigérii.
Pouzivali v§ak hodnotici stupnici, ve které bylo mozné udélit 0-5 bodu, kdy 0 znamenala, nikdy
m¢ tato situace nestresovala a 5 znamenala, vzdy mé tato situace stresovala. Celkové bylo
mozno ziskat 0-116 bodd, spolehlivost skaly byla v této studii 0.91, coz znacilo vysokou
spolehlivost. Do studie byl vybran vzorek 547 studentli druhého az ¢tvrtého ro¢niku (prvni
ro¢nik byl vytazen kvili omezenému mnozstvi praxe) a sbirala informace po dobu 4 mésicu.
Data byla shromazd’ovéna a zpracovana po dobu 9 mésici. V Recku tvofil vzorek z 83,2 %
zeny, vék respondentd se pohyboval od 18 do 43 let s aritmetickym primérem 22,47 let.
V druhém ro¢nikt se zac¢astnilo 62 studentl, ve tietim 35 a ve &tvrtém 64 studentl. Stres
poradi stres spojeny se Skolou a zaméstnanci, z nedostatku znalosti a zru¢nosti, z klinického
prostiedi ze spoluzaki a omezeni aktivit kazdodenniho Zivota. Posledni v pofadi byl stres
spojeny s pé&i o pacienta. Oproti celkovému poiadi byl v Recku na 3 misté stres z nedostatku
odbornych védomosti a zru¢nosti. Primérove, pti zahrnuti i Filipin a Nigérie, byl az na 5 misté
(Labrague et al. 2017, s. 471-473).

Jako dalsi metoda k méfeni a hodnoceni stresu byla pouzita Perceived Stress Scale-10
(PSS-10), ktera obsahovala deset otazek o riznych situacich, které mohly potencialné vyvolat
vys§i miru zatéze u studenta. S t€mito situacemi se studenti setkavali béhem prvni klinické
praxe v souvislosti s pé¢i a komunikaci s pacientem nebo jeho rodinou. Student hodnotil situaci
pomoci péti stupiiové Skaly od nikdy (0 bodt) po velmi ¢asto (4 body) a mohl ziskat 0-40 bodi.
Zkoumany vzorek tvofilo 786 osob, které studovaly oSetfovatelstvi vV prvnim ro¢niku, a jiz
absolvovali praktickou vyuku na Fakulté zdravotnickych véd Jagelonské Univerzity a ve
statnich vyssich odbornych $kolach. Zeny byly zastoupeny v 94,1 %, vék byl v rozmezi 19-35
let s primérem 20,52 let. Dotaznik zahrnoval oblasti: kontakt s trpicim pacientem, jeho zavazny
zdravotni stav, neschopnost poskytnout mu efektivni pomoc, hygienickou péci, nedostatek
spokojenosti pacienta a jeho rodiny s poskytovanou péci, otazky na zdravi a péci, pfiprava

pracovni plochy, rozhovor s pacientem, pouzivani §kal pro hodnoceni kvality Zivota, prvni
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kontakt s pacientem, Gizky kontakt a asistence pfi pfijmu potravy. U 5,5 % student dochazelo
ke kazdodennimu vyporadavani se zatézovou situaci, 54,5 % udaval pomérné ¢asté komplikace
a u 38,2 % se zatézové situace vyskytovaly vzacné. Nejvice stresujicim faktorem se jevil
kontakt s trpicim pacientem, jeho zavazny zdravotni stav a neschopnost poskytnout mu
efektivni pomoc. Naopak nejméné zatézovymi situacemi byly uzky kontakt s pacientem a
asistence pfi pfijmu potravy. Vyssi mirou stresu trpélo zenské pohlavi na rozdil od muzského.
Az 55,5 % respondentli udavalo zavaznou miru stresu béhem prvnich zkusenosti v provozu
(Bodys-Cupak et al., 2019, s. 42-44).

Studie z Velké Britanie byla zaméfena na urCeni stresovych faktori pomoci
30 minutovych az 45 minutovych polostrukturovanych rozhovoria s 12 studenty tfetiho ro¢niku
na Cardiff University. Bylo poukazano se na 3 hlavni témata, ktera mohla byt stresujici. Prvni
téma zahrnovalo pozadavky, kontrolu a podporu studenta béhem praxe. Klinicka praxe byla
nékdy psychicky naro¢na, jednim z piikladi byla prace s velmi nemocnym pacientem, u
kterého uz nebyla sance na vyléceni. Dale Cas straveny na praxi, ktery omezoval moznosti
traveni Casu srodinou a udrzeni si placené prace. Na mnoha oddélenich byl nedostatek
zaméstnanct, coz zpusobovalo nekvalitni péci. Student byl vyuzivan spise jako ruce na vic nez
jako objekt vzdélavani. Druhym faktorem byl postoj zaméstnanctl, ktery se v nékterych
piipadech ukazoval jako odmitavy a vyvolaval ve studentovi pocit, Ze byl na oddéleni nechtény.
Student byl piehlizen nebo mu byla zadavana samostatna prace jako pievazeni pacienti, kterou
spravné nesmél bez dohledu provadét. Poslednim tématem byl samotny stres, ktery byl mensi
S ptibyvajicim vékem a zkusenostmi (Galvin et al., 2015, s. 773-779).

Na to, zda stres prozivali studenti ve Spanélsku, se zaméfili autofi popisné studie,
zahrnujici 2 univerzity s programem osetovatelstvi, a to Oveido a Gijon. Z celkového poctu
641 studentd splnilo kritéria pro zafazeni do studie 450. Zafazujici kritéria byla dobrovolna
ucast a vyplnéni dotazniku alespon z 80 %. Jako méfici nastroj byl pouzit dotaznik s nazvem
Cuestionario Bilingiie de Estresores de Los Estudiantes de Enfermeria en Las Practicas Clinicas
(KEZKAK), validni §kala pfizptisobena pro studenty o3etfovatelstvi ve Spanélsku. Reliabilita
byla vyjadiena hodnotou 0,71-0,89, dotaznik byl tedy spolehlivy. KEZKAK se skladal z 41
polozek souvisejicich se stresem, odpovédi byly zaznamenavany pomoci 4 bodové stupnice,
kdy 0 bodi znamenalo, Ze situace studenty viibec netrapila, 3 body, Ze je situace hodné trapila.
Celkové bylo mozno ziskat 123 bodi. Polozky byly dale rozdéleny do 9 faktor zahrnujicich:
nedostatek kompetenci, kontakt s utrpenim, vztah s tutorem a spolupracovniky, nejistota a
neschopnost, nedostatek kontroly nad vztahem s pacientem, emoc¢ni angazovanost, obava ze

vztahu s pacientem, pacient pokousejici se o uzky vztah a nakonec piepracovani. V dotazniku

15



byly zahrnuty i sociodemografické proménné jako $kola, pohlavi, vek, studujici ro¢nik nebo
zamé&stnani. VEék respondentd se pohyboval vrozmezi 18-57 let s primérem 22,12 let.
Z prvniho ro¢niku se zucastnilo 131studentii, z druhého 93, z tfetiho 93 a z Ctvrtého 100.
Nejvice stresujici polozkou byla obava, Zze student udélal svou praci Spatné a poskozeni
pacienta. Tuto polozku oznacilo 78,8 % studentl jako hodné stresujici, tedy 3 body. Podani
nespravného 1éku oznacilo za hodn¢ stresujici 71,3 % studentl a pro 59,8 % studenti bylo
hodné stresujici riziko porani o infek¢ni jehlu. Na druhou stranu byly nejméné stresovymi
polozkami narazky sexualni povahy od pacienta opa¢ného pohlavi a péfe 0 pacienta
V terminalnim stadiu. Nejvice zatézujicimi faktory byly oblasti tykajici se nedostatku
kompetenci, nejistota a neschopnost a nedostatek kontroly nad vztahem s pacientem. Nejméné
zatézovym faktorem byl pacient pokousejici se o Gizky vztah. Celkove se ukazalo, ze vEtsi zatéz
béhem praxe prozivaly zeny a studenti druhého ro¢niku. Klinicka praxe byla studenty ve
Spanélsku oznadovana jako spise stresujici proces (Saurez-Gracia et al., 2018, s. 17-19).

Ve Svédsku se pouzivala pro hodnoceni zku$enosti s prozivanim zatéze Numericka
hodnotici stupnice (NRS-10). Studenti odpovidali na otazky, zda zaZili stres béhem klinické
praxe. Krouzkovaly se moznosti na stupnici od 1 (Zadny stres) az 10 (vysoky stupefi stresu).
Pred zacatkem dané studie byla otestovana spolehlivost na zkusebnim vzorku studentt, ktera
byla rovna 0,81 a méla tedy dostate¢nou spolehlivost. Tato studie, ktera zahrnula 185
respondentt 3 ro¢niku s ukoncenou klinickou praxi, ze 3 univerzit v centralni oblasti zkoumala,
jaké je absolutni riziko stresu v souvislosti s uréitymi faktory. Zastoupeno bylo 87 % zen a 13 %
muzd, vekové rozmezi se pohybovalo mezi 21-49 lety s primérmou hodnotou 25 let.
V nemocniénim zafizeni prozivalo stres 57 % studentu, pti¢emz se zvySoval na 71 % studentt
Vv piipad€ skladani zavérecnych zkousSek a 59 % studentl se citilo byt pod vétSim tlakem
Vv ptipadé preplnéného oddéleni. Naproti tomu v zafizenich mimo nemocnici udavalo stres jen
13 % studentt, ktery se zvySoval na 50 % b&hem zavéreénych zkousek a v souvislosti
s pfeplnénym oddé¢lenim udavalo stres pouze 35 % studentl (Blomberg et al., 2014, s. 2264-
2268).

Systematicky ptehled (Paolido-Martos et al., 2012) se tykal zdroju zatéze u studentt
oSetfovatelstvi a zahrnoval studie, ve kterych byly identifikovany faktory, které byly studenty
oSetfovatelstvi vnimany jako stresujici. Pouzité ¢lanky musely spliiovat 3 kritéria: pouziti
validni nastroji k méfeni zatézovych faktord, vzorek tvofili studenti oSetfovatelstvi a prace
zahrnujici informace o zdrojich zatéZe ¢i stresu. K shromazdéni dat byly pouzity databaze
MEDLINE a Psycinfo. Ze 784 ¢lanku bylo vybrano 86. Po jejich piecteni bylo vylouc¢eno 63 a

v konecném vysledku obsahoval systematicky piehled 23 c¢lankt, které pochazely ze statl
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Evropské Unie i mimo ni. Dvé studie zIrska se zamérovaly na stresory u studentd
oSetfovatelstvi, ktefi se nachazeli v poslednim ro¢niku studia. Prvni hodnotila zatéz u vzorku
51 studenti tietiho ro¢niku univerzity v Dublinu. Situace, které vyvolavaly nejvyssi miru stresu
byly: rozdily mezi idealnim praktickym nacvikem ve Skole a situacemi ve zdravotnickém
prostfedi, nepratelsky pfistup zaméstnanych profesionali, nezndmé prostiedi na jednotlivych
oddélenich, pokarani pfed pacientem nebo personalem, ponechani studenta na oddé€leni bez
odborného dohledu praktické nebo vSeobecné sestry. Druha zkoumala stres u 110 studenti
posledniho ro¢niku oSetfovatelstvi. Zjistilo se, ze nelehké situace pro studenty na praxi byly:
druh odd¢leni, na kterém byli umisténi, smrt pacienta, vztahy s personalem a mnozstvi jejich
teoretickych znalosti. V Severni Anglii byla provedena studie, kde autofi porovnavali prozivani
zatéze v souvislosti s akademickym ro¢nikem. Z vyzkumu vyplyvalo, ze nebyly zadné rozdily
mezi zdroji stresu v souvislosti s akademickym roénikem u studentd. Avsak detailni analyza
ukazala, ze s pftibyvajicimi praktickymi zkuSenostmi se zvysSovala zatéz v oblasti
behavioralniho chovani a pfistupu K pacientim, naopak do pozadi se dostavala zatéz souvisejici
s administrativni ¢innosti — dokumentaci. V zemich Evropské Unie se celkové nejvice
objevovalo prozivani zatéze v oblasti praktickych dovednosti, smrti a utrpeni pacienta, rozdily
mezi teoretickym studiem a praktickou Cinnosti, strach z nezapadnuti do oSetfovatelského
tymu, nenaplnéni o¢ekavani vlastniho vykonu, nezvladnuti klinickych dovednosti, strach ze
sbliZeni s pacientem a z pracovniho pietiZzeni (Paolido-Martos et al., 2012, s. 15-23).

Vyzkum v Irsku byl zaméfen na porovnani urovni vnimané zatéze u studentl
oSetfovatelstvi na univerzité¢ v Dublinu a nové kvalifikovanych vSeobecnych sester. Ze 128
budoucich vSeobecnych sester bylo zatazeno do vyzkumu 40 respondentd, ktefi se tcastnili
dobrovolné a byli ve ¢tvrtém, tedy poslednim roéniku studijniho programu. Jako métici nastroj
byla pouzita OSetfovatelska stresova stupnice (Nursing Stress Scale), ktera se skladala z 34
poloZek zamétenych na vnimani zatéZovych situaci a zdrojh stresu v klinickém prostredi. Tyto
polozky byly zatazeny do 7 faktort: pracovni ptetizeni (zahrnujici poruchu pocitace, vnimani
ukoll nespadajicich do kompetence sestry, nedostatek ¢asu na ukony a nedostate¢na emocni
podpora), smrt a umirani, nedostate¢na ptiprava, nedostatek podpory od persondlu, nejistota
ohledné spravnosti 1écby, konflikt s Iékafi a konflikt s vSeobecnymi a praktickymi sestrami.
Polozky byly hodnoceny pomoci bodovaciho systému, kdy 0 bodt znamenalo, ze neni nikdy
stresujici, 1 bod nékdy, 2 asto, a 3 body velmi ¢asto. Celkove bylo mozné ziskat 102 bodi. Na
konci dotazniku byla oteviena otazka, ktera zahrnovala libovolné ptipominky. Tento nastroj
prokazal platnost pifi méfeni stresu, reliabilita byla ovéfena pomoci opakované zkousky

s hodnotou 0,81. Dotazniky byly zcela anonymni. Kvalitativni data byla analyzovana pomoci
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sekvencniho vzorce, kde byly odpovédi spojovany do kategorii se spoleénym tématem a rysy.
Nejvice vnimanou zatézi se jevil faktor pracovni pietizeni, na druhém misté byla smrt a umirani
a na tietim nejistota ohledné spravnosti 1é¢by. Nejméné zatézovou polozkou byl nedostatek
podpory od personalu. Na zakladé posledni oteviené otazky, ktera nechavala prostor pro
pfipominky a navrhy souvisejici se zatézi a stresovymi faktory, byla vytvofena 4 témata.
Prvnim byla nadmérna pracovni zatéz, ktera vytvarela nedostatek ¢asu na jednotlivé tkony,
¢imz zabranovala kvalitni pé¢i o pacienta. DalSim byl obtizny vztah s vSeobecnymi a
praktickymi sestrami. Studenti uvadéli, Ze se Casto citili jen jako ruce navic a ze stran personalu
byli piehlizeni. Byli oslovovani $patnymi jmény nebo oznacovani jen jako student a nebyli
zaclenéni do multidisciplinarniho tymu. Tteti téma neuspokojeni potieb klinického vzdelavani,
kdy studenti vnimali nepomér pii rozdéleni prace, kterou byli pfetizeni, nebo byla nedostateéna
a nedavala dostatek piilezitosti pro klinické uceni. Poslednim tématem bylo kombinovani
akademickych pozadavku s klinickou praxi, které zptsobovalo piepracovanost a vysokou
zatéz. Celkove zde byla zatéz béhem klinické praxe vnimana jako relativné vysoka az vysoka
(Suresh et al., 2012, s. 771-777).

Zatez behem klinické praxe byla popséna jako intenzivnéjsi nez zatéz akademicka.
Identifikovani zdroju stresu u studentl oSetfovatelstvi béhem klinické praxe mohlo pomoci
mentordm a pedagogim nejen ziskat prehled o stresorech ale i pomoci pii planovani
podpiirnych aktivit a supervizi zamétenych na redukei stresu (Gurkova et al., 2017, s. 26). Zatéz
a stresory bylo tfeba méfit a identifikovat (Saresh et al., 2012, s. 770). Dlouhodoby ¢i vysoky
stres mél negativni vliv nejen na klinickou praxi, ale odrazel se i v akademickém vykonu a bio-
psycho-socialnim zdravi (Gurkova a Zelenikova, 2018, s. 4). Tyto vysledky mohly vyucujici
povzbudit k vytvareni strategii pro efektivni klinickou praxi a rozvoj sebeuvédoméni studentt
(Jimenez et al., 2010, s. 453-454). Povédomi o obtiznych situacich pro oSetfujici studenty
pomahalo zvysit informovanost pedagogti a vedlo k jejich lepsi podpote (Bodys-Cupak, 2019,
s.46). Zaroven i vyssi mira stresu béhem praxe mohla negativné ovlivnit psychické rozpolozeni
budouci vSeobecné sestry v provozu (Paolido-Martos et al., 2012, s. 15), a proto bylo dilezité
vénovat vetsi pozornost rizikovym faktorim (Blomberg et al., 2014, s. 2270). ZvySovani
povédomi a znalosti o hlavnich stresorech béhem klinické praxe bylo nutné pro stanoveni
konkrétnich programti na zlepSeni kvality péce o pacienty a zdravi studentt (Saurez-Gracia et
al., 2018, s. 19). Bylo prokazano, ze vétSina studentti oSetfovatelstvi prozivala mirnou az tézkou

zat¢z béhem klinické praxe (Labrague et al., 2017, s. 469).
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2.2 Prozivani zatéZe u studentu oSetiovatelstvi béhem klinické praxe

mimo zemé EU

Potencionalnim zdrojim stresu byli vystavovani i studenti oSetfovatelstvi v zemich
mimo EU (Ahmed et al. 2019, s. 116). Zahrnuty byly vybrané staty ze Severni Ameriky, Jizni
Ameriky, Asie, Australie i Afriky (Paolido-Martos et al., 2012, s. 18-20). Tyto zdroje mohly
vyvolat negativni emocionalni odezvu (Bindu a Munira, 2015, s. 75) a tim mohly ovlivnit
kvalitu péfe o pacienty (Alsaqri, 2017, s. 1). Pfi porovnavani profese praktickych a
vSeobecnych sester s ostatnimi zaméstnanimi byla Groven stresu u praktickych a v§eobecnych
sester vyS$$i. A tedy i studenti oSetfovatelstvi byli vystavovani vyssi mife stresu béhem klinické
casti vyuky (Al-Gamal et al., 2018, s. 198-199). Piitom se museli soustfedit i na dobré
akademické vykony ve Skole (Suen et al., 2016, s. 574). Klinicka praxe byla stresujicim
zazitkem (Hamaideh et al., 2016, s. 197; Altiok, Ustan, 2013, s. 760-766), pii kterém studenti
vykonavali ukony pod pifisnym dohledem, zaroven se na pracovisti vzdélavali a byli i podle
svého vykonu hodnoceni. (Eallace et al., 2015, s. 1). Vé&tSina studijnich plant byla navrzena
tak, aby zde studenti stravili polovinu studia, coz by odpovidalo i zemim EU (Alsagri, 2017,
s. 1). Klinicka zkuSenost byla centrem oSettovatelského vzdélani napfi¢ kulturami a hlavnim
zdrojem zatéze (Admi et al., 2018, s. 86-92). Klinické prostiedi zprosttedkovalo vystaveni
student novym zatézovym faktortim, které se vyrazné liSily od zatéze spojované s teoretickym
studiem. Pokud se s touto zatézi nebyli schopni vyrovnat, ovlivnilo to nejen jejich pracovni
schopnost a zdravi, ale i spokojenost s vybérem povolani v§eobecné sestry (Zhao et al., 2015,
s. 402). Vykonavani praxe na psychiatrickych oddélenich bylo oznaceno za vysoce stresujici
zazitek (Al-Zayyat a Al-Gamal, 2013. s. 326). Na zakladé studii se ukazalo, Ze stres mohl mit
za nasledek psychické nebo emocni strddani béhem profesniho Zivota, coZ v konecném
dusledku ovlivnilo kvalitu poskytované péce (Kordero a Popescu, 2014, s. 163; Rafati et al.,
2017, s. 250). Néktefi studenti vzhledem k prozité tizkosti béhem klinické praxe odchazeli ze
studijniho programu (Melincavage, 2011, s. 785).

V Bahrajnském Kralovstvi vroce 2015 byla provedena studie, ve které se autofi
zabyvali faktory, které mohou byt potencionalnimi zdroji stresu. Pro toto zjisténi byl pouzit
nastroj Perceived Stress Scale. Studie zahrnovala 135 student oSetfovatelstvi vybranych
randomizovanou metodou ve véku 18-35 let, z cehoz 112 respondenti tvotily zeny a 23 muzi.
Vyzkumu se ucastnili studenti 2. — 4. ro¢niku bakalaiského studia na Univerzité v Bahranu
vV obdobi od kvétna 2012 az do unora 2013. V druhém roéniku bylo zastoupeno 33 %

respondentt, ve tretim 29 % a ve ¢tvrtém 38 % respondentt. Dotazniky byly rozdany piimo ve
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tiidach a bylo mozné je dokoncit i v domacim prostiedi. Nejvyssi miru stresu prozivali studenti
vsech ro¢nikll v oblasti pfidélenych tloh a profesni zatéze, pti¢emz nejvyssi hodnota se objevila
pravé u Ctvrtého ro¢niku. Na druhém misté figuroval stres z kolegi a omezeni aktivit
kazdodenniho Zivota. Napéti z nedostatku odbornych védomosti a zru¢nosti, z poskytovani
oSetfovatelské péce, zklinického prostiedi, z pedagogli a zdravotnického personalu bylo
pomérn¢ nizké. Mimo stres z piidélenych uloh a profesni zatéze vykazovali nejvétsi znamky
obav studenti druhého ro¢niku. Pohlavi nemélo vyrazny vliv na prozivani zatéze (Bindu a
Munira, 2015, s. 77-81).

Témto vysledktim odpovidala i dalsi studie vyuzivajici PSS zahrnujici studenty vysoké
Skoly oSetfovatelského bakalarského studijniho programu, ktery trval 5 let, pficemz praxe
probihala ve druhém az osmém semestru 2 - 3x tydné po dobu 6 hodin, tedy 18 hodin za tyden.
Studie probéhla v Saudské Arabii. V poslednim ro¢niku trvala praxe 40 hodin tydné, tito
studenti vSak nebyli do vyzkumu pfizvani. Z celkového poctu 110 studentti se zacastnilo 100.
Muzi tvorili 45 % a vekové rozmezi vzorku bylo 20-27 let. Celkoveé se zucastnilo 13 studentt
druhého roéniku, 56 tietiho a 31 étvrtého ro¢niki. Vyzkumnik nabidl Géast ve studii, rozdal
dotazniky, vysvétlil moznosti vyplnéni a poté opustil mistnost. K odevzdani slouzil box
s otvorem. Dle vysledki se nejcastéjsi oblasti jevil stres z ptidélenych tloh a pracovni zatéze,
pfitom nejvice zastoupenym faktorem byla obava z tlaku vyplyvajiciho z povahy a kvality
klinické praxe a starost tykajici se znamek a hodnoceni. Na poslednich dvou mistech byla oblast
stresu z péce o pacienta a z nedostatku odbornych védomosti a zru¢nosti. Polozka, ktera ziskala
nejniz§i hodnoceni, byla nevédomost, jak komunikovat s pacientem (Hamaideh et al., 2016, s.
198-202).

Na druhou stranu tyto vysledky nebyly potvrzeny jordanskym vyzkumem. Ministerstvo
Skolstvi dalo k dispozici seznam vSech univerzit situovanych ve stiedni Casti Jordanska
s bakalafskym studijnim programem pro vSeobecné sestry a z nich bylo randomizovanou
metodou vybrano pét. Celkovy vzorek tvofilo 65 studentt, kteti splnili nasledujici pozadavky:
registrace v letnim semestru Skolniho roku 2012/2013, absolvovani kurzu na psychiatrickém
oddéleni, ovladani arabstiny a souhlas stcasti ve studii. Do vytazujicich kritérii patfila
zkuSenost s pacientem s mentalnim onemocnénim, ¢len rodiny s psychiatrickou diagnézou a
ptedchozi praxe na podobném odd¢leni. Bylo zastoupeno 84,6 % Zen. Vysledky ukazaly, ze
nejvetSim stresovym faktorem pied i po absolvovani kurzu byl stres z poskytovani
osetfovatelské péce. Stres z pedagogl a zdravotnického personalu byl na druhém misté, ktery
se po praxi posunul na tfeti misto. Pfed praxi obava z ptidélenych tloh a pracovni zatéze

zaujimala tfeti misto a po absolvovani praxe vystoupala na druhé misto. Pfedposledni a posledni
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byly oblasti stresu z nedostatku odbornych védomosti a zruc¢nosti a klinického prostiedi (Al-
Zayyat a Al-Gamal, 2013, s. 328-331).

Prifezova studie 3 zemémi zahrnovala Filipiny, Nigérii a Recko, vyuzivala PSS
k porovnani oblasti stresu v jednotlivych statech. Studie se zG¢astnilo 547 studentt z toho 153
z Filipin pii pramérném véku 19 let a 233 z Nigérie pii primérném véku 29 let (Recko viz
kapitola 2.1). V obou piipadech byla na prvnim misté oblast stresu z pfidélenych tloh. Na
Filipinach byl na druhém misté stres z klinického prostiedi, ktery v Nigérii zaujimal az ¢tvrtou
pozici a na tfetim mist¢ strach z péce o pacienta, ktery byl v africkém staté na poslednim misté.
V Nigérii byl na druhém mist¢ stres z pedagogti a zdravotnického personalu, ktery v druhé zemi
obsadil ¢tvrté misto. Na tfetim misté stres ze strany spoluzakti a omezeni aktivit kazdodenniho
Zivota, ktery byl na Filipinach na Sestém misté (Labrague et al., 2017, s. 470-473).

K podobnym vysledkiim se dobirali i autofi v Saudské Arabii, ktefi taktéz vyuzili PSS
pro zjisténi faktort, které ovliviiovaly miru zatéze studentl. Pro ziskani vzorku studentii byla
vyuzita randomizovana technika. Celkovy vzorek tvofilo 125 vysokosSkolskych studentt
oSetfovatelstvi z Univerzity Albaha, kteti neméli pied studiem zkuSenosti s praci v nemocnici.
Zeny a muzi zde byli zastoupeni témé&F ve stejném poétu: 65 zen a 60 muzi. Pramérny vék byl
21 let. Hodnota reliability vysla 0,86-0,89, coz znacilo vysokou spolehlivost. Sbér dat byl
proveden béhem praxe a vyplnéni dotazniku trvalo 10 minut. Dle studie byl nejvice
oznaCovanym zatézovym faktorem stres zpiisobeny ze strany kolegli a omezeni aktivit
kazdodenniho zivota. V této kategorii méli studenti zejména obavu ze vztaht s kolegy. Na
druhém misté byl stres z pridélené prace a pretizeni spojeny hlavné se starosti o dobré znamky.
V této oblasti se vyskytoval i faktor, ktery byl celkové nejméné zastoupeny, a to zazivani tlaku
ve spojitosti s povahou a kvalitou klinické praxe. Na tietim misté byl stres spojeny s pééi o
pacienta. V této oblasti byl i nejvice zastoupeny faktor v celé studii, a to nevédomost, jak
komunikovat s pacientem. Dale oblast stresu z klinického prostiedi, ze strany tutora a
oSetfovatelského personalu a na poslednim misté byl stres z nedostatku odbornych znalosti a
dovednosti. Ze studie vyplynulo, Ze studenti oSetfovatelstvi na Albanov¢ univerzité prozivali
mirnou Groven zatéze (Ahmed et al., 2019, s. 117-121).

Podobny vyzkum probihal v Saudské Arabii na Univerzité zdravotnicich véd krale Saud
bin Abdulaziz. Respondentky byly studentky prvniho ro¢niku bakalarského studia registrované
v druhém semestru. Celkovy vzorek tvofilo 121 Zen, které souhlasily sucasti na studii.
Primérny veék vzorku byl 21,4 let s rozsahem mezi 20-24 lety a vSechny dotazované byly
muslimky. Pfi vyuziti PSS byla reliabilita rovna 0,90, coz znacilo vysokou spolehlivost. Sbér

dat byl provadén za pomoci vyucujicich, ktefi predstavili vyzkumného pracovnika a opustili
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tiidu. Vyzkumnik ptedstavil studii, studentky ochotné se zucastnit podepsaly souhlas a vyplnily
jeho arabskou verzi béhem 15 minut. Nejvice zastoupena oblast zatéze byla stres z péée o
pacienta, poté¢ z vyucujicich a oSetfovatelského personalu, z ptidélené prace a pretizeni, ze
strany kolegli a omezeni aktivit kazdodenniho zivota. Nizké hodnoty vySly u oblasti stresu
z nedostatku odbornych zkusenosti a klinického prostredi. Nejvice zastoupenym faktorem byla
obava z ovlivitovani mimoskolnich aktivit klinickou praxi, dale starost o dobré znamky, obsah
klinické praxe ptekracujici fyzické a emocni schopnosti a potize pii zméné role ze studenta na
sestru. Mezi faktory, které vyvolavaly nizkou Groven zatéze, pattila obava z toho, ze studentka
neni dostatecné duveéryhodna a akceptovana, at’ uz ze strany pacienta nebo jeho rodiny a
nevédomosti, jak komunikovat s pacientem a vychazet s kolegy (Al-Gamal et al., 2018, s. 198-
205).

Na Univerzit¢ Hail v Saudské Arabii byla zkoumana prozivana zatéz u studentt
oSetfovatelstvi zahrnujici tfeti a ¢tvrty roénik. Pro zahrnuti do studie bylo tfeba spliiovat
nasledujici podminky: saudsky student oSetfovatelstvi, souhlas s Gcasti ve studii, zkusenost
s vykonem praxe a aktivni zapsani do vyzkumného programu. Celkem bylo vybrano 200
respondenttl, z toho 115 Zen a 85 muzl. Studentti do 21 let bylo 71, 70 studenti mélo 22-24 let
a 59 student bylo starsi 25 let. V tietim ro¢niku studovalo 124 respondentt a ve ¢tvrtém 76.
Predchozi zkuSenosti s oSetfovanim nemélo 75,5 %. U PSS vysla reliabilita 0,87, coz znacilo
vysokou spolehlivost. Sbér dat probihal po dobu 4 mésicu, studenti byli osloveni na konci
konani praxe. Respondentim byl poskytnut informativni dopis s podrobnostmi o studii a
nasledné byly vyplnény dotazniky. Oblast, kde studenti pocitovali nejvétsi zatéz, se tykala
pracovnich ukont a pfepracovani, kde byl obsazen faktor objevujici se ve vysoké mifte, a to tlak
vyplyvajici z povahy a kvality klinické praxe a pocit, ze nedostateéna ¢asova flexibilita praxe
ovlivnila rodinny a spolecensky zivot. Dale sem pattily obavy ze Spatnych znamek a tento
faktor byl zastoupeny nejvice z celé skaly. Na druhém misté byl nedostatek odbornych znalosti
a zrucnosti. V této oblasti se vyskytl nejméné zastoupeny faktor, a to neznalost lékaiské
anamnézy a termini. Pfedposledni oblast byla stres z kolegli a omezeni aktivit kazdodenniho
zivota. Nejméné zatézujici se jevil stres z vyucujicich a oSetfovatelského personalu. Ze studie
vyplynulo, ze studenti prozivali vysokou miru zatéze (Alsaqri, 2017, s. 2-7).

| v Cing se zajimali 0 méfeni prozivani zatéze. Vzorek pro studii tvofil 217 studentl
bakalarského programu oOSetfovatelstvi. Kritéria pro zahrnuti byla nasledujici: praxe
Vv nemocnici del$i nez 3 mésice, schopnost ¢teni v anglictin€ a dobrovolna ucast. Studenti byli
informovani o ucelu studie, byla zajisténa anonymita a divérnost. Pfi pouziti PSS vysla

reliabilita 0,92, skala byla tedy spolehliva. VE&k ucastnikti se pohyboval mezi 21-25 lety
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S pramérem 22,6 let. Muzi tvofili 6 % z celkového vzorku. Z 6 oblasti byl nejvice zastoupen
stres z pracovnich ukoll a pfepracovani s nejvice zastoupenym faktorem neznalost pacientovy
diagnozy a 1écba. Na druhém mist¢ stres z kolegii a denniho zivota s faktorem pocitovani tlaku
ze strany ucitele pii porovnavani s ostatnimi studenty. Na tietim misté byl stres spojeny s péci
o pacienta zastoupeny faktorem, ktery zahrnoval nevédomost, jak pacientovi pomoct s jeho
psychickymi a socialnimi problémy. Posledni oblast se tykala nedostatku odbornych znalosti a
zkuSenosti. Celkové studenti pocitovali mirnou troven zatéze (Zhao et al., 2015, s. 401-409).

V Turecku byl pro vyskyt zatéze pouzit vzorek 876 studentti bakalaiského programu ze
4 univerzit z oblasti Marmara a Cerného mote. Sbér dat provadéli akademici i vyzkumni
pracovnici, G¢ast byla dobrovolnad a anonymni. Vyplnéni dotazniku PSS trvalo 20 minut.
Reliabilita se pro tuto studii rovnala 0,91, §kéla tedy byla spolehliva. Zeny byly zastoupeny
v 80 %. Studenti prvniho ro¢niku byli zastoupeni v 34 %, druhého v 25 %, tietiho v 23 % a
¢tvrtého v 18 %. Nejvice zatéZzovou oblasti byl stres z ptidélenych uloh a pietizeni, poté
z vyucujicich a oSetfovatelského personalu, péce o pacienta, klinického prostfedi a omezeni
aktivit kazdodenniho Zivota. Nejméné zatézovym faktorem, ptesto stile vyznamnym, byl stres
z nedostatku odbornych zkuSenosti a zruénosti. Celkové vétsi zatéz prozivaly Zeny a studenti
druhého roéniku. Turecti studenti oSetiovatelstvi prozivali stfedni aroven zatéze (Karaca et al.,
2017, s. 33-35).

Stejny nastroj byl vyuzit i v Malajsii na vysoké Skole Kubang Kerian na katedie
oSetfovatelstvi, kde i vysledky byly podobné. Respondenti byli vybrani randomizovanou
technikou a zahrnovali studenty prvniho az tfetiho ro¢niku, ktefi absolvovali klinickou praxi.
Ugast byla dobrovolna. Z 346 respondenti bylo 275 ve véku 18-21 a 71 ve véku 22-25 let. Prvni
ro¢nik byl zastoupen 37, 6 % studentt, druhy 39,6 % a tfeti 22,8 % studentl. Nejvice se
vyskytoval faktor souvisejici s pridélenymi ulohami a pietizenim, na druhém misté byl stres
z vyucujicich a personalu, poté z klinického prostiedi. Nejvice zastoupenou polozkou byl strach
ze Spatného hodnoceni. Nejméné zatézovymi faktory byly péce o pacienta a nedostatek
odbornych znalosti a zkuSenosti. Celkové prozivali studenti oSetfovatelstvi sttedni zatéz (Ab
Latif a Nat Nor, 2019, s. 89-92).

Systematicky ptehled (Paolido-Martos et al., 2012) obsahoval pouze kvantitativni
studie, které pochazely i ze stati mimo EU a to Australie, Cina, Jizni Afrika, Izrael, a Chile. T#i
studie zkoumaly povahu stresort béhem klinické praxe bez ohledu na akademicky ro¢nik. Prvni
z nich byla studie z Ciny, vyuZivajici PSS a zahrnujici vzorek 561 studentii. Doslo ke zjisténi,
ze nejvice se vyskytujici stresory souvisely s nedostatkem znalosti a praktickych zkuSenosti a

péci o pacienty. Konkrétnimi polozkami byly nedostatek schopnosti a zkusenosti poskytnout
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oSetfovatelskou péci a diagnostiku, nedostatek znalosti o historii ¢inské mediciny, neznalost
1ékatské terminologie a obavy o Spatné hodnoceni vykonu béhem praxe. Druha studie, opét
z Ciny, vyuzivajici PSS a zahrnovala 205 studentt prvniho, druhého i tfetiho ro¢niku a dosla
k shodnému zavéru. Nejbéznéj$im stresorem byl nedostatek znalosti a odbornych zkuSenosti.
Na druhém misté byl oproti ptedchozi studii stres z ukold a pracovni zatéze, na tietim misté byl
stres v dasledku péce o pacienta. V tieti studii ze Spojenych stati americkych — United States
of America (USA), vyuZivajici dotaznik pro hodnoceni klinické zkuSenosti a zahrnujici 61
studentu posledniho ro¢niku se ukazalo, ze nejvétsi tzkost prozivali studenti v oblasti, kdy byli
pozorovani instruktorem. Také méli strach z chyb, z pozdniho pfichodu a komunikace
s personalem. Dalsi moznosti bylo zjistovani zatéze u zacinajicich studentl. Vzorek 245
studentt prvniho ro¢niku oSetfovatelstvi byl zkouman v USA. Obava se projevila v oblastech:
udrzeni si kladného hodnoceni, délani chyb v oSetfovatelské péc¢i 0 pacienta a zvladnuti
spravnych klinickych postupi. Zatéz u studenti prvniho ro¢niku byla zkoumana i v Australii
na vzorku 79 respondentii v dobé& prvniho semestru. Uzkost pocitovali jiz pii b&znych ukonech
na praxi a ve spojitosti s jejich hodnocenim. Nasledujici studie z Australie zahrnovala vzorek
245 studentt prvniho ro¢niku a objevil se v ni navic pocit zatéze pii pouzivani technického
vybaveni. V Jizni Africe vzorek zahrnoval 81 studenti druhého a tietiho roéniku, ktefi
vykonavali praxi v nemocnici v Natalu za vyuziti nespecifikovaného dotazniku na zdroje stresu.
Nejvyssi skore zahrnovala oblast praktické zkousky, muset v krizi jednat rychle a s ptesnosti,
ukoly ptesahujici rozsah znalosti a schopnosti, price na smény, vystaveni se potencidlné
nebezpecnym a nakazlivym nemocem (napiiklad AIDS). Celkoveé mezi hlavni zatézové situace
napfi¢ staty pattily zejména: nedostateéné znalosti a zkuSenosti, prace s technickymi pfistroji,
komunikace s pacientem a péce o ngj, pisobeni bolesti a utrpeni, z ptetizeni studenta a vztahy
se zdravotniky na pracovisti (Paolido-Martos et al., 2012, s. 15-23).

Pro méfeni zatéze béhem klinické praxe byla v Izraeli vyuzita Nursing Student Stress
Scale (NSSS), neboli zatézova Skala pro studenty oSetfovatelstvi. Dotaznik obsahoval 30
polozek, které se fadily do 6 oblasti: nedostate¢né znalosti a trénink (9 polozek), pfisny dohled
(3 polozky), nepiijemné a trapné zkuSenosti (8 polozek), bolest a utrpeni pacienta (3 polozky),
nedostatecné nemocni¢ni zdroje (4 polozky), rozdil mezi teorii a praxi (3 polozky). Byla pouzita
péti bodova Likertova stupnice trovné zatéze, kdy 1 bod znamenal nizkou zatéz, 2 mirnou,
3 sttedni, 4 vysokou a 5 nejvyssi zatéz. Spolehlivost byla vysoka a rovnala se 0,92 pro 30
polozek a 0,703-0,921 pro 6 oblasti. Jako vzorek byli vybrani studenti druhého, tfetiho a
ctvrtého rocniku bakalafského programu ze 3 akademickych instituci v severnim lzraeli.

Dotaznik byl vypliiovan elektronicky v hebrejsting a trval 15 minut. Ugast byla dobrovolna,
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divérna a anonymni. Celkovy pocet zahrnutych respondentt byl 339. Do 25 let mélo 67 %
studenttl, 26-30 let 25 % studentd a nad 31 let 7 % studentd. Zeny tvotily 73 % z celkového
vzorku. V druhém ro¢niku bylo 112 studentd, ve tfetim 123 a ve ¢étvrtém 104 studentd.
Piedchozi zkuSenosti s klinickou praxi mélo 32 % respondentt. Nejvice zatézujici byla oblast
zahrnujici rozdil mezi teorii a praxi, nasledovana bolesti a utrpenim pacienta, dale nedostate¢na
znalost a trénink, nedostatecné nemocni¢ni zdroje a piisny dohled. Nejméné zatézovou oblasti
byly nepiijemné a trapné zkuSenosti. U druhého ro¢niku byly nejvice zatézovymi polozkami:
vykonani oSetfovatelského vykonu bez jistoty spravného provedeni, vykondni ukonu bez
dostate¢ného tréninku a poskytovani péce pacientovi s bolesti. Pro studenty tietiho a ¢tvrtého
ro¢niku byli nejvice zatézovymi polozkami: zjisténi, ze pacient nedostal odpovidajici
oSetfovatelskou péci a obtizné ptijeti chovani sestry, ktera kona tkon non lege artis. Celkové
studenti prozivali stfedni miru zatéZe. Nejvice byli zasazeni studenti druhého ro¢niku
oSetfovatelstvi, zenské pohlavi, studenti starS$i 31 let a studenti bez piedchozi klinické
zkusenosti (Admi et al., 2018, s. 86-92).

Na univerzité v Singapuru probihal vyzkum vyuzivajici dotaznik pro zjisténi stresovych
faktori béhem klinické praxe (The stressors in Nursing Students questionnaire). Dotaznik
vyuzival 5 bodovou Likertovu stupnice, kdy 1 bod znamenal, Ze faktor nebyl viibec stresujici a
5 bodt znamenalo, ze faktor byl extrémné stresujici. Celkové obsahoval 4 hlavni domény
s rozdélenymi 43 polozkami. Domény: klinicka oblast (9 polozek), sebevédomi (10 polozek),
vzdélavani (9 polozek) a finance (5 polozek). Reliabilita byla vyjadifena hodnotou 0,82-0,83 a
byla tedy dostatecné vysoka. Jako vzorek byli vybrani studenti bakalafského oSetfovatelského
programu trvajiciho 3 roky a v piipadé nadprumérnych vysledkt béhem studia se pridaval dalsi
rok, ve kterém mohli studenti ziskat Cestné ocenéni. Kone¢ny vzorek tvofil 285 studentt
oSetfovatelstvi. Bylo zastoupeno 85,3 % Zen. VE&k se pohyboval mezi 19-29 lety s primérem
21,23 let. Z prvniho ro¢niku bylo 86 studentdi, 87 z druhého, 80 z tietiho a 32 ze ¢&tvrtého
ro¢niku. Sbér dat probihal po dobu jednoho tydne, dotazniky byly rozdany v uc¢ebnach, byla
zajiSténa anonymita a dobrovolna Gc¢ast na studii. Nejvyssi hladina stresu se objevila v klinické
oblasti vzdélavani. Mensi v souvislosti s financemi a sebevédomim. Celkové vykazovali vyssi
uroven zatéze muzi, avSak v nejvice se vyskytujici klinické oblasti byly vice stresované zeny.
Ukazalo se, ze ¢im vice tydni praxe student absolvoval, tim vétsi pocitoval zatéz (Suen et al.,
2016, s. 576-582).

Jako dalsi vhodny méfici nastroj byl pouzit pozménény KEZKAK dotaznik ptelozeny
do portugalstiny, obsahoval 41 polozek rozdélenych do 9 faktort. V této studii byla polozka 25
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vyskrtnuta a celkem jich tedy bylo 40. Hodnotici stupnice byla od 1 (nizka intenzita) do
4 (vysoka intenzita). Do studie byly zahrnuty instituce pro vys$s$i vzdélani studenttl
oSetfovatelstvi, zahrnujici paté az devaté obdobi vzd€lavani v severovychodnim regionu
Brazilie. Celkovy pocet respondentti byl 116. V patém obdobi se zGc¢astnilo 21 respondentt, v
Sestém 33, v sedmém 20, osmém 19 a devatém obdobi vzdélavani 23 respondentti. Ucast byla
dobrovolnad a anonymni. Zeny byly Vv zastoupeni 83,6 %. Ve véku 18-22 let bylo 39 %
respondenttl, 54 % ve véku 23-27 let a nad 28 let mélo 7 % respondentti. Faktory se vyskytovaly
V nasledném sestupném potadi: nedostatek kompetenci, nejistota a neschopnost, pacient
pokousejici se o uzky vztah, pfepracovani, obava ze vztahu s pacientem, kontakt s trpicim
pacientem, nedostatek kontroly nad vztahem s pacientem, vztah s tutorem a spolupracovniky a
posledni byla emo¢ni angazovanost. Nejvice se vyskytujicimi polozkami byly strach z nakazeni
se od pacienta, z pietizeni akademickymi tikoly, z poranéni se o infikovanou jehlu, ze zamény
1€kd, z nevhodného se dotykani studenta pacientem, z chyby pii oSetfovatelském vykonu a z
ublizeni pacientovi pfi manipulaci s nim. Naopak nejmensi zatéz ¢i stres pocit'ovali studenti ze
vztahu s vyucujicim, nevédomosti, jak komunikovat s pacientem, z emo¢ni zatéze pii tizkém
vztahu s pacientem a vztahu se spoluzaky. Celkove prozivali vEtsi zatéz zeny, studenti v Sestém
vzdélavacim obdobi a ve véku 18-22 let (Rodrigues et al., 2018, s. 21-218).

Kvalitativni studie zkoumajici vniméni stresu béhem prvnich klinickych zkuSenosti
zahrnovala 11 izraelskych studentd oSetfovatelstvi druhého ro¢niku ve véku od 19 do 41 let.
Zastoupeni byli muzi i Zeny v poméru 2 : 9. Sbér dat probihal pomoci hloubkového rozhovoru
se zajiSténym soukromim, po dobu jedné hodiny. Rozhovor byl zaméfen na prozkoumani
zkusenosti studentll S vnimanim stresu a zji$téni, jaky vyznam mu ptipisovali. Byly zde urceny
4 hlavni faktory. Prvnim byl faktor zahrnujici bolest, kterou praktikanti pocit'ovali pii pohledu
na trpiciho pacienta. Méli tendenci se neustale omlouvat za bolest, kterou mohli zptisobit pti
odborném vykonu, nevydrzeli se divat na pacienta a museli opustit pokoj. Citili zarmutek a
situaci a byli pod velkym stresem béhem interakce. Druhym faktorem byl pocit bezmocnosti a
neuzite¢nosti. Béhem prvni praxe neznali dostatené odbornou terminologii, neuméli
vykonavat urcita osetieni, méli strach z komplexni péce o pacienta, kterda mohla presahnout
jejich zptsobilost. Citili se nepotiebni a odmitnuti, nevédeli, co ve vypjatych situacich fici nebo
udélat, a to vSe pisobilo velky tlak. Tretim faktorem bylo pfetazeni kvili nadmérnému
mnozstvi tkold. Béhem praxe méli studenti velkou zodpovédnost nejen za pacienty ale 1 za
dalsi ukoly mimo oddé&leni tykajici se jejich studia. Ctvrtym faktorem byl tlak, kvili nedostatku

zkuSenosti a znalosti. V prub&hu prvni praxe se vSe zdalo nové a neznamé véetné vybaveni
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(technického i materidlového) a lékafskych diagnéz. Vykonavani oSetfovatelského tkonu
poprvé v zivoté bylo velmi stresujici zalezitosti (Kordero a Popescu, 2014, s. 169-175).

Ve spojenych statech americkych se pokouSeli vyzkumnici zjistit, jakou studenti
oSetrovatelstvi prozivali tizkost pomoci nestrukturovaného rozhovoru. Vétsina respondentek
zacala hovorit 0 prozivané uzkosti sama. Ty, které mély problém zacit rozhovor, byly pozadany,
aby popsaly den, kdy pocitovaly nejvétsi uzkost. Rozhovory byly nahravany a ptepisovany,
kazdy prepis byl porovnan s obsahem na nahrané pasce. Na zakladé rozhovoru byly vytvofeny
kategorie, které odpovidaly zkuSenostem respondentek. Nasledné byly analyzovany incidenty
souvisejici s danou kategorii. Duvéryhodnost studie byla dosazena kontrolou zapisu rozhovoru
respondentkami studie, kdy 5 souhlasilo s interpretaci jejich zkuSenosti a 2 se kontroly
nezcastnily. Vzorek byl tvofen 7 studentkami bakalaiského studijniho programu, které mély
absolvovany alespoti jeden semestr vyuky. Ugast byla dobrovolna, anonymni a subjekty mohly
kdykoliv ze studie vystoupit. Primérny vék respondentek byl 22,1 let a zGcastnily se pouze
zeny. Po rozhovoru se sedmou studentkou nebyly ziskany nové informace a sbér dat byl
ukonéen. Prvni uzkostna oblast se tykala nezkuSenosti studentek. V této oblasti se nejvice
vyskytoval faktor, kdy zdravotnicky personal odsuzoval studentku, kdyZ néco nevédéla nebo si
véci udélal sam, protoze to pro néj bylo rychlejsi. I ze strany vyucujicich ¢asto dochazelo
k vyvolani tzkosti pfi nespravném pouziti pomucky ¢i neznalosti odpovédi, kdy zkousejici
neudrzel profesionalni pfistup a studenttiv vykon zesmésnoval. Dalsi oblasti byl pocit ponizenti,
personal se choval ke studentkdm jako k nékomu podiadnému, jedna z respondentek byla
béhem praxe oslovena jako retardovana, coz bylo velice urazlivé. Vefejné poukazovani na
chyby vyvolavalo uzkost, a to zejména pokud personal k¥icel na studentku na chodb¢, kde by
je mohl kazdy slyset. Dalsi uzkost byla vyvolana odchodem mentora, ktery mél dohlizet na
studentku, z pracovisté a nebyl nikdo, kdo by byl ochotny se ji ujmout. Soutézivost mezi
vykonavateli praxe byla dalsi oblasti. A v neposledni fad¢ nuceni k provedeni vykonu, ktery
student dfive nedé€lal a zatim se na né nepfipravil ani teoreticky. Celkové tedy vyvolavalo
nejvetsi tizkost zejména provadéni ¢innosti u pacientii (Melincavage, 2011, s. 786-788).

Kvalitativni studie byla vyuzita i v Turecku. Jednim z cilt bylo objevit zdroje stresu
béhem klinické praxe pomoci polostrukturovaného hloubkového rozhovoru. Jako dikaz
platnosti a spolehlivosti byla uvedena pouzita opatieni: nahravana data byla piepsana a piepis
byl poslan ke kontrole respondentovi. Pro zvyseni validity byl podrobné vysvétlen vyzkumny
proces respondentlim, analyzu dat provadélo vice vyzkumnikll nezavisle na sobé a vysledky
byly porovnavany. Studie probihala na Univerzité Adnan Menderes, na katedre oSetiovatelstvi.

Rozhovoru se zacastnilo 15 studentd druhého ro¢niku (8 Zzen a 7 muzi) s primérnym vékem
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22 let. Hlavni témata byla: zdroje zatéZze spojené se spoluzadky na stejném pracovisti
(soutézivost mezi studenty), S 1ékafi, S praktickymi a v§eobecnymi sestrami a s pacienty. Ve
spojitosti s ostatnimi praktikanty pocit'ovali studenti stres ze znamek, plnéni osetfovatelského
planu a obav zporovnavani s ostatnimi konateli praxe. Ze strany lékaitu dochazelo
K ponizovani a nelcté nebo nemoznosti Ucastnit se vizity. I praktické a vSeobecné sestry
ponizovaly studenty. Nepfijimaly muzské studenty, neocenovaly praci praktikanti a mély
pozadavky, které nesouvisely s oSetfovatelskou péci. Pacienti nékdy neovladali své emoce,
kladli nemistné otazky tykajici se osobniho zivota studenta, odmitali se nechat oSetfit muzem a
nevetili studentiim, coz studenty ptivadélo do nepiijemné pozice. Nekteti studenti se citili
rozpacité pii pokladani otazky pacientovi ohledn¢ jeho sexualniho zivota. Celkovée tedy tvofila
hlavni problém komunikace se zaméstnanci zdravotnického zafizeni a s pacienty (Altiok a
Ustun, 2013, s. 761-763).

V dalsi studii bylo uvedeno, ze jednou z povinnosti praktické a vSeobecné sestry byla i
péce o nemocné v terminalnim stadiu. Hlavni ulohou sestry byla pomoc pacientovi na konci
zivota tak, aby nebyla naruSena jeho diistojnost a odchod byl bezbolestny. Avsak zdravotnicky
personal, ktery tuto péci vykonaval, mohl byt vystaven zatézi. Tim, jaké jsou zkuSenosti
studentti se smrti, se zabyvala kvalitativni studie na Pusanské narodni univerzit¢ v Korejské
republice. Zahrnuto bylo 8 respondentek, které mély zkusenost se smrti pacienta. Sbirani dat
probihalo formou hloubkového rozhovoru. Uéast na studii byla dobrovolna a studentky mohly
ze své Ucasti ve studii kdykoliv odstoupit. Praimérny vek studentek byl 22,5 + 0,76 let. Bez
nabozenského vyznani byly 4 studentky, 2 byly kiest'anky, 1 katoli¢ka a 1 buddhistka. Pro sbér
dat se kazda studentka zucastnila ¢tyfikrat hodinového rozhovoru, ktery obsahoval 17 témat
v 15 skupinach, které vytvotily 8 kategorii: touha vyhnout se realité smrti, bezmocnost, misto
zotaveni doSlo ke smrti, rizné interpretace smrti, limitace béhem oSetfovatelské praxe,
nedostatek sester, touha 1épe porozumét smrti a motivace k vnitinimu rastu. V prvni kategorii,
ktera zahrnovala vyhnuti se realité smrti, uvadély respondentky, ze se praxe lisila od toho, co
ocekavaly. Prvni kontakt se smrti byl velice sklicujici, depresivni a nebyly na to v té chvili
ptipraveny. U studentek doslo ke ztuhnuti té€la a jedna z nich zvazovala i zménu profese. V dalsi
kategorii, kdy misto zotaveni doslo ke smrti, prozivaly studentky strach, dés a rozpacitost,
mivaly i désivé sny o smrti ve spojitosti s jejich blizkymi. V nasledujici kategorii chtély
studentky 1épe porozumét smrti a zaroven uvadély, Ze terminalni péce o pacienta nebyla
soucasti vyucovacich hodin, coz bylo tfeba napravit. Studie jasn¢ ukazala, ze prvni zkuSenost
se smrti pacienta byla vysoce zatézovou situaci a bylo tfeba, aby Skoly pfipravovaly studenty

na tuto skute¢nost jesté pred zac¢atkem praxe. Z divodu nedostatku personalu byly studentky
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nuceny pecovat o télo zemielého Casto samy, piestoze na tuto ¢innost nebyly psychicky
ptipravené. Bylo by tieba zaujmout citlivy ptistup, aby se studentky Iépe vyporadaly se smrti
(Park et al., 2014, s. 161-168).

Studenti zazivali vysokou miru zatéze béhem jednani s klienty a jejich rodinami. (Bindu
a Munira, 2015, s. 82). V téchto situacich jim bylo potieba zajistit dostatecnou pomoc a vytvorit
podpurny systém (Kordero a Popescu, 2014, s. 163). Bylo by potieba posilit sobéstacnost
studentu, ¢imz by se snizila zatéz a zlepsil by se vykon béhem klinické praxe (Zhao et al., 2015,
S. 401). Studenti oSetfovatelstvi neméli dostatek podpory na prekondni a zvladani stresu (Al-
Zayyat a Al-Gamal, 2013, s. 327). Zaméstnanci nemocnice i univerzity nedostatecné
monitorovali stresové faktory, a tedy ani nepomahali studentim se snimi vyporadat
(Hamaideh, 2016, s. 197). Vytvaieni strategii pro zvladani stresu pedagogy, snizovalo zatéz
respondenttt (Admi et al., 2018, s. 86-92). Studenti nebyli vzdy pfipraveni zvladnout mozné
stresory, které se béhem praxe vyskytly. Pfi pouzivani uéinnych strategii se zlepsila i kvalita
péce o pacienty. Zatézové situace mély negativni G€inky na zdravi studenti a mohli vést az
k syndromu vyhoteni (Al-Gamal et al., 2018, s. 199). Ur¢ité mnozstvi stresu a tizkosti mohlo
byt zadouci a vést ke zlepSeni pozornosti, avSak jeji nadbytek vedl ke kognitivnim deficitim
(Wallace et al., 2015, s. 3). Snizeni uzkosti zlepsilo koncentraci a snizovalo vyskyt opousténi
studijniho programu studenty (Melincavage, 2011, s. 785). Studijni program slouzil k produkci
kvalifikovanych vSeobecnych sester, které byly schopné kritického mysleni a efektivnimu

vyuzivani svych dovednosti v budoucim povolani (Alsaqri, 2017, s. 1).

2.3 Vyznam a limitace dohledanych poznatki

Z vysledku studii vyplynulo, Ze prozivani zatéze u studentll oSetfovatelstvi bylo
aktualnim problémem. Studenti napii¢ zemémi prozivali mirnou az vysokou zatéz. Prozivanim
zatéze u studentl oSetfovatelstvi se ve velké mife zabyvaly zahrani¢ni studie. Vice studii bylo
dohledano mimo zem¢& EU. BohuZzel byla dohleddna pouze jedna studie zahrnujici studenty
Ceské republiky, a to pod zastitou Slovenské republiky.

Mg¢fici nastroje v mé praci nebyly jednotné. Nejcastéji se objevovala Perceived Stress
Scale, ktera byla ve studiich oznacovana vysokou reliabilitou a validitou. V polské studii byla
vyuzita PSS-10, avsak jeji validita ani reliabilita nebyla uvedena. Dotaznik KEZKAK a skaly
NRS spolu s NSSS mély ve studii vysokou reliabilitu. Autofi hovorili i o vysoké validité, ale
neudavali ¢iselnou hodnotu. Skila NRS-10 a dotaznik The stressors in Nursing Students
questionaire byly oznacovany vysokou reliabilitou, validita vSak uvedena nebyla.

Kvalitativnich studiich bylo v piehledové praci pouzito 5 a z toho 4 studie mély podrobné

29



vysvétleny kroky pro zvyseni platnosti a spolehlivosti. Systematicky piehled, ktery byl v praci
pouzit, zahrnoval 23 studii a vyznacoval se velkou variabilitou nastroji, coz ztézovalo
porovnavani vysledkt. Napfi¢ pouzitymi méficimi nastroji se nejvétsi stres projevil v oblasti
péce o pacienta a nedostatku odbornych znalosti a zkuSenosti. Ukazalo se, ze studenti, ktefi
méli kladné zkusenosti s praxi, dokazali efektivnéji vyuzivat kritického mysleni a dovednosti
vV budoucim povolani vSeobecné sestry. Tyto schopnosti vedly ke kvalitn&jsi péci o pacienta.

Z4dna mnou zafazena studie Vramci zemi EU nepopisovala pouziti randomizace,
naproti tomu 4 studie mimo zem¢é EU randomizaci vyuzivaly. Jedna ji pouzila pro nahodny
vybér skol, zbylé pro nahodny vybér studentii. Vzhledem K ¢asto chybéjici randomizaci byly
zkoumany konkrétni instituce (nékdy pouze jedna), coz ztézovalo mozné zobecnéni pro jiné
instituce. Na druhou stranu byly informace v ramci zemi EU Iépe pienositelné vzhledem ke
kulturnim podobnostem.

Kromé 2 studii ze Saudské Arabie a 1studie z Turecka byl vzorek respondentii tvoieny
z minimalné 73 % Zenami. Ve 3 studiich (USA, Korejska republika, Saudska Arabie) byl pocet
7en zastoupen ve 100 %. A v jedné studii ze Spanélska nebyl piesny podet Zen a muzi
ucastnicich se vyzkumu uveden. | velikost vzorku byla velmi variabilni, u kvantitativnich studii
v rozmezi 40-876 respondentd. U kvalitativnich studii se pohybovala velikost vzorkl v rozmezi
7-15 respondentt.

Vétsina pouzitych studii v mé piehledové praci byly prafezové studie, coz
zaznamenavalo prozivani zatéze studentli pouze v jednom konkrétnim bod¢, bylo by proto
vhodné realizovat longitudinalni vyzkum. Velkym pfinosem by bylo provést longitudinalni

studii zamétfenou na studenty oSetfovatelstvi v Ceské republice.
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Zavér

Pro tvorbu pfehledové bakalafské prace jsem se zaméfila na prozivani zatéze u studentt
oSetfovatelstvi béhem klinické praxe. To jakou, a zda studenti prozivali zat€z bylo aktualnim a
dilezitym tématem. Oblasti zatéze byly spojeny nejen s pacienty, ale i s oSetfovatelskym
personalem, lektory a spoluzaky. Velmi stresova byla i komunikace s rodinou klienta. Dle mého
nazoru by bylo tfeba vice monitorovat zatéz, kterou studenti na klinickych pracovistich
prozivali. Znalost zatézovych situaci by mohla pomoci jejich predchazeni.

V ramci EU se vyskytovaly jako dulezité zatézové oblasti: nedostatek odbornych
zkuSenosti a zru€nosti, vztah s pedagogy, vztah se zdravotnickym personalem, mnozstvi
piidélenych tiloh a obava z pracovniho pietizeni. To platilo pro Slovensko, Cesko i Recko.
Caste¢nou odchylku tvofilo Spanélsko, kde byla na prvnim misté zatéz z poskytovani
oSetiovatelské péce, ktera byla na poslednim a pfedposlednim misté v ramci celé EU. Celkové
nebyl pfili§ vyznamny faktor zahrnujici spoluzaky a omezeni aktivit denniho zivota. V Polsku
bylo nejvice zatéZzovou oblasti kontakt s trpicim pacientem. Ve Velké Britanii byla velkou
Z4té7i samotna pé&e o nemocného pacienta a nedostatek zdravotnického personalu. Ve Svédsku
bylo pro studenty tézké, kdyz pracovali na oddéleni s vysokym poc¢tem pacientti. Studie z Irska
uvedla velkou zatéz v oblastech, které zahrnovaly: rozdil mezi teorii a praxi, nepiatelské
zaméstnance, smrt pacienta, pracovni pretizeni a nejistotu ohledné spravné 1écby. Jen v jediné
studii, a to ze Spanélska byl zminén jako dilezity faktor strach z poranéni o infekéni jehlu.
Celkové studenti prozivali niz§i zatéz tykajici se obav ze sexualniho obtézovani, péce o pacienta
Vv terminalnim stavu a nedostatku podpory od personalu.
poskytovani oSetiovatelské péce, spoluzaci a omezeni aktivit denniho zivota, coz byl pfesny
opak oproti zemim EU. Vyskytovala se pomérné ¢asto i oblast mnozstvi ptidélenych uloh a
obavy z pracovniho pietizeni. To platilo pro Saudskou Arabii, Jordansko, Nigérii, Filipiny a
a zrucnosti, ktera se jinak celkové jevila jako nejméné zatézova oblast. V USA méli studenti
oSetfovatelstvi strach z délani chyb, kterymi by poskodili pacienta a také byli nervéozni, kdyz je
jejich mentor pozoroval pti odbornych vykonech. Pro studenty v Izraeli byl velkym problémem
rozdil mezi teorii a praxi, bolest a utrpeni pacienta a nedostatecné praktické zkusenosti. Pro
brazilské studenty byl velkou zatézi i pacient, ktery se pokousel o tzky vztah. V Jizni Africe se

objevil strach z poranéni o infek¢ni jehlu a nakazeni se krvi pfenosnou nemoci. Oproti zemim
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EU se objevovala zcela nova polozka: pouzivani technického vybaveni. Bez ohledu na zemi
studenti prozivali mirnou az velkou zatéz.

Dohledané sumarizované poznatky piedstavovaly zajimavy studijni material, ktery by
mohl pomoci zvysit povédomi o zatézovych situacich, kterym studenti ¢elili béhem klinické
praxe. Tyto informace by mohly byt piinosem i pro akademiky, ktefi se podileli na planovani
praktické casti vyuky. Bylo by tieba provézt dalsi vyzkum, ktery by se tykal studentd
osetiovatelstvi v Ceské republice. Tato piehledova studie by mohla byt inspiraci pro jeho

realizaci.
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