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Anotace

Ma bakalarska prace s nazvem ,,Zaclenéni vysokoskolsky vzdélanych sester

do multidisciplinarniho tymu” je teoreticko - vyzkumného charakteru.

Teoreticka ¢ast mapuje prednosti a tskali tymové spoluprace, struéné poskytuje informace
o jednotlivych kategoriich zdravotnickych pracovnikti a také se blize zamétuje na profil sestry

a systém soucasné¢ho vzdélavani sester.

Vyzkumna ¢ast si klade za cil zjistit redlné postaveni vysokoskolsky vzdélanych sester
v multidisciplindrnim tymu. Prostfednictvim dotaznikového Setfeni zjiStuje ndzory clenti
multidisciplinarniho tymu na vysokoskolské studium sester a jeho uplatnéni ve zdravotnické

praxi.
Klicova slova

vzdélavani, zdravotni sestra, multidisciplinarni tym, tymova spoluprace, konflikt

Annotation

My bachelor’s thesis entitled ,Integrading university - educated nurses into

multidisciplinary team’s” has theoretical research character.

The theoretical part maps the advanteges and pitfalls of teamwork and briefly provide
informations about various categories of health workers. There is an especially close focus

on the backgrounds of nurses and the current system of nursing education.

A research part aims to establish the real status of university - educated nurses
in multidisciplinary teams. By means of questionnaire it ascertains the views
of multidisciplinary team’s members of university - educated nurses as well as their potencial

application.
Keywords

education, a nurse, a multidisciplinary team, teamwork, conflict
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Motto: ,, Neexistuje jedinec jako idealni pracovnik, ale miize existovat dokonaly tym. *

J. Adizes

UVoD

Myslim, Ze uréité nejsem jedind, ze studentll vysokoskolského studia sester (dale jen VS
studia sester), ktera pfemitd o budoucnosti, dal§im po¢inani a vlastni realizaci. Né&ktefi v
tomto ohledu maji jasno, jini nikoliv. Kazdy z absolventti ma jist¢ v hlavé urcitou vizi, ale je
otazkou, do jaké miry bude korelovat se skute¢nosti. Nasledujici fadky v podstaté popisuji

Zkusenost, kterou jsem nabyla zatim ne ptili§ poCetnymi 1éty praxe, jako studentka.

Sestra, Cerstva absolventka VS studia, jez disponuje pravé nabytymi znalostmi,
pfiméfenym nadSenim a touhou povznést zdravotni péci na vysSi uroven casto nepiijemné
narazi. Setkava se totiz s jednotlivci, jindy dokonce celym kolektivem zdravotnickych
pracovnikl, ktefi maji vzit¢ své stereotypni, ne vzdy spravné postupy a rozhodné z nich
nehodlaji slevit. Vysledkem tohoto stavu byvaji opakované diskuze a dohady, které mohou
vést ke konfliktim. Kazdy se snazi obhajit své stanovisko a vétSinou jej obhédji dominantni
osobnost. Spoluprace v takovém kolektivu nemusi byt snadna a zilezi nejen na pribojnosti
absolventky, ale také na pfistupu managmentu. Pokud managment neni pfistupny novym

moznostem, je zacClenéni absolventky do tymu podstatné ztizeno.

Prostfednictvim mé bakalaiské prace bych rada zjistila, zda-1li ¢lenové zdravotnickych
tyml potvrdi moji zkuSenost (negativni nazory sester a jinych Clentt multidisciplinarniho

tymu z praxe na vysokoSkolské vzdélanisester) ¢i nikoliv.



CILE BAKALARSKE PRACE

Hlavni cil vyzkumné prace:

Zjistit postaveni vysokoskolsky vzdélanych sester v multidisciplinarnim oSetfovatelském
tymu

Dil¢i cile:

1) Zjistit, zda Iékafi berou vysokoskolsky vzdélané sestry za rovnocenné partnery

Vv komplexnipécio pacienta

2) Zjistit, zda je vysokoSkolské vzdélani u sester predpokladem k dosazeni vedoucich

pozic v multidisciplinarnim oSetiovatelském tymu
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| TEORETICKA CAST
1 VZDELAVANI
Vzdélavani ma potencial rozvijet:

e schopnost analyzy
e kritického mysleni
e komunikace

e tymove prace

o flexibility

e schopnost se pfizplisobovat zménam
1.1 Vzdélavani sester

Zajisténi vzdelavani sester ze strany managmentu ma byt prioritou organizace a ma
vyznamny dopad i na takové faktory, jako je spokojenost pacientl, zkraceni doby

hospitalizace a snizeny vyskyt komplikaci.

Nowveé tisicileti pfineslo v této oblasti n¢kolik zasadnich zmé&n. Ve snaze ptiblizit vzdélavani
zdravotnickych pracovnikli EU, doSlo ke zmé&né koncepce vzdélavani sester na stfednich
a vySSich Skolach. Byly zruSeny nékteré obory, které nahradily obory nové. Zakladni
mySlenkou bylo posunuti vékové hranice, kdy sestra miZe samostatné vykondvat svou
pracovni ¢innost. Jako jedna ze zaruk kvality poskytované péce danou osobou, byl vytvoren
centralni registr zdravotnickych pracovniki. Zde se milZze zdravotnicky pracovnik
zaregistrovat, pokud splni stanovené podminky, ke kterym patii potvrzeni o odborné

zpusobilosti, trestni bezihonnost a potvrzeni dokladajici uCast na celozivotnim vzdélavani.
1.1.1 Celozivotni vzdélavani

Trvalé kontinualni vzd€lavani je povazovano za nastroj, ktery umoziluje sestram ziskavat
aktudlni informace, nejnovéj$i poznatky, dovednosti a reagovat tak na dynamické zmény
v poskytovani zdravotni péce. Celozivotni vzdélavani ma Siroky zidbér forem a metod.
Zahrnuje specializa¢ni vzdélani navazujici na odbornou zptisobilost k vykonu zdravotnického
povolani, studium navazujicich vysokoskolskych studijnich programt, certifikované kurzy,
inovacni kurzy, odborné staze, uCast na Skolicich akcich, seminafich, konferencich

a odbornych sympoziich, dale publika¢ni a védeckovyzkumna ¢innost a pedagogicka ¢innost.
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1.1.2 Vysokoskolské studium sester

Procesni ndro¢nost, nastup informatiky, slozitost technologickych postupti i technického
vybaveni v mediciné se vposledni dobé dramaticky zvySuje a tomuto rozvoji je tifeba
ptizplsobit naroky na vzdélani vSeho zdravotnického persondlu, vcetné sester. Je sice
frustrujici, Ze proces piechodu sester do plnohodnotného vysokoskolského vzdélavani lze

riznymi obstrukcemi zdrZovat, na druhé strané je vSak radostné, Ze mu nelze trvale zabranit.

Cilem vysokoSkolského studia sester je, aby sestry zvladly syst¢émovy piistup a tim nejen
ziskaly Siroké vSeobecné profesni vzdélani, ale aby si také osvojily adekvatni postoje
a zpusob mySleni, které jsou nezbytné nejen pro poskytovani kvalitni oSetifovatelské péce

svéfenym pacientiim, ale ipro rozvoj samotné¢ho oboru.

S vysokoskolsky vzdélanymi sestrami se zdravotni péCe sice zajisté prodrazi, ovSem
za uplynuld léta se také uzZ mnohonisobné prodrazila na lécich, pfistrojich a rezijnich
nakladech a neni Zdidny divod, pro¢ by praveé prace sester neméla byt hodnocena vyse, kdyz
kvalifika¢ni naroky rostou prakticky ve vSech oborech. Ostatné Zivot sam je regulatorem
lepSim nez jakékoli vymySlené regule a je ziejmé, Ze o nemocné budou postupné pecovat
na riznych trovnich Cinnosti sttedoskolsky vzdélané zdravotni asistentky, vysokoskolsky
vzdélané sestry bakalatky 1 sestry magistry a misty 1 absolventky doktorského studia

oSetfovatelstvi &i jinych nelékaiskych zdravotnich disciplin. ©

1.2 Vzdélavani zdravotnickych pracovniki
Pracovnikli typu A:

1) Kvalifikac¢ni studium: probihd na samostatnych vysSich zdravotnickych skolach (dale
jen VZS), trva 3 ¢i 3,5 roku a je ukonéeno absolutoriem. Tento zpisob kvalifikace
odpovidd standardu Evropské unie pro vzdélavani sester. Absolventi ctyfletych
sttednich zdravotnickych Skol a dosavadni sestry zpraxe mohou ziskat vyssi
kvalifikaci v diplomovaném programu. Chce-li absolvent/ka zménit pracovisté, které
vyzaduje jinou sesterskou kvalifikaci, musi ji ziskat formou rozdilovych zkousek

na piisluiné VZS.
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Obory: Diplomovand vSeobecnd sestra, Diplomovana dentdlni hygienista,
Diplomovany farmaceuticky asistent, Diplomovany oc¢ni optik, Diplomovany
zdravotnicky laborant, Diplomovany zubni technik, Diplomovany nutriéni terapeut aj.
2) Specializa¢ni priprava: je zaméfena jak na klinické obory, tak na rizné formy terénni
a nemocni¢ni péce, ptipadné umoziuje rozsifeni vSeobecné kvalifikace. Vzdélavaci
programy jsou koncipovany modulovym zpusobem, se sepetim teoretické a praktické
vyuky, ukoncené dil¢im hodnocenim teorie a praxe. Specializatni vzdélavani
se ukonCuje atesta¢ni zkouskou, absolvent obdrzi diplom o specializaci v pfislusném
oboru, & Specializa¢ni studium probiha v akreditovanych institucich a nemocnicich,
které ziskajiopravnéni poskytovat specializaéni vzdélavani a organizovat rizné kurzy,
ukoncené certifikatem pro vSechny typy osetiovatelskych pracovnikti
Obory: ARIP (osetfovatelskd péCe v anestezii, resuscitaci a intenzivni péci),

Radiologicky technik, Zrakovy terapeut, Periopera¢ni péce aj.

3) Univerzitni vzdélavani: probiha jako postkvalifikaéni vzd€lavani v oboru
oSetfovatelstvi na univerzitach, nejcastéji na fakultach zdravotnickych studii, a to jako
bakalafské, magisterské a také doktorské studium. Je uréeno nejen pro absolventy
oSetfovatelskych oborii sttednich a vysSich zdravotnickych Skol. Bakalafské studium
poskytuje vysokoskolské vzdélani sestram pro terénni a klinickou praxi, magisterské
studium je zaméfeno na oSetiovatelsky managment nebo na pedagogickou sesterskou
kvalifikaci. Doktorské studium bude sestry ptipravovat pro védeckovyzkumnou praci
v oboru
Obory: VSeobecna sestra, Porodni asistentka, Zdravotnicky laborant, Fyzioterapie,

Ergoterapie, Vetfejné zdravotnictvi aj.

4) Trvalé kontinudlni vzd€lavani: sestra je povinna udrzovat své odborné znalosti
na trovni soucasnych védeckych poznatkl, prohlubovat a rozSifovat odborné znalosti
voboru, vnémz pracuje a seznamovat se s novymi poznatky oSetfovatelstvi, a to
prostiednictvim organizovanych forem vzdélavani, odbornych akci profesnich

organizaci a samostudiem
Pracovnikt typu B:

1) Kvalifika¢ni pfiprava: probiha na stfedni Skole se zdravotnickym zaméfenim, a to ve

Ctyfletém studiu ukonéeném maturitni zZkouskou
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Obory: Zdravotnicky asistent, Asistent zubniho technika, Laboratorni asistent,
Nutri¢ni asistent aj.

2) Specializa¢ni vzdélavani: probiha v certifika¢nich a tématickych kurzech. Certifikacni
kurzy pracovnika mohou opraviiovat k provadéni specifickych instrumentdlnich
¢innosti (napf. pfiprava a asistence pii specializovanych vySetienich atd.)

3) Trvalé kontinualni vzdélani: sestra se stfedoskolskym vzdélanim se taktéz musi dle

zékona ¢. 96/ 2004 Sb. celoZivotng vzdélavat ©)
Pracovnikt typu C:

1) NZP: absolventi dvouletych vzdélavacich programu, realizovanych na nékterych
sttednich zdravotnickych $kolach (dale jen SZS) nebo ve vybranych zdravotnickych
pracovistich

2) PZP: absolventi dvoumési¢nich vzdélavacich kurzd, realizovanych prevazné

na vybranych zdravotnickych pracovistich (10

2 KATEGORIE ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU

Kategorie se odliSuji dosaZzenym stupném vzdélani a naslednym pracovnim zafazenim,
spole¢né tvoii zdravotnicky tym. Kazda kategorie profesiondli ma své specifické znalosti
a dovednosti a svoji jedine¢nou roli v péci o zdravi ¢lovéka, i kdyz hranice nemusi byt vzdy

jasna a nékteré ¢innosti se mohou pfekryvat. ®

V nemocnicich existyji tfi funkéni okruhy zdravotnickych pracovnikt: medicinsky,
oSetfovatelsky a administrativni. Kazdy okruh méa své typické predstavitele:

medicinsky - lékare, oSetfovatelsky - sestry, administrativni - administratora.

Komplexnost organizanich struktur je navic zesilena dvéma rlznymi formami
subordinace: profesionalni a persondlni. To vede k tomu, Ze sestersky personal je podiizen
dvojim zptsobem: Iékati, jak to vyzaduyji medicinské fady a sesterskému managmentu,

jak to vyzaduji povinnosti sester.
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2.1 Clenové zdravotnického tymu

Lékafi a farmaceuti - absolventi univerzitniho vzdélavaciho programu na Ikafskych
fakultach. Diagnostika a lécba je primarn¢ v kompetenci lékaii, sestry maji v této oblasti

sekundarni roli.

Vrchni sestra (manazerka) - organizuje a kontroluje kvalitu prace sester na piisluSném
oddéleni. Dbé o vypracovani a zavedeni samostatné oSetiovatelské dokumentace vhodné pro
dané oddéleni. Je blizkou spolupracovnici vedouciho I€kare (primare oddéleni). V soucasné
dobé¢ tuto profesi zastava pievazné sestra 1. trovné nebo sestra 2. irovné s mnoha léty praxe

a zna¢nymi zkuSenostmi.

Stani¢ni sestra (niz8i troven managmentu) - vede oSetfovatelskou jednotku. Vice jednotek

pak tvofioddéleni. Velmi Casto vede jednotku také sestra 1. irovné.

Sménova sestra (nejniz§i Grovenn managmentu) - odpovida za praci oSetfovateslkého

persondlu, celkové zajiSténi individualizované oSetiovatelské péce a plynuly provoz

pracovisté v pribéhu smény.

NZP - niZ8i zdravotni¢ti pracovnici: OSetfovatelky, Charitativni oSetfovatelky, Zubni
instrumentarky, Maséti, Pitevni laboranti. Jejich prace je ryze oSetfovatelského charakteru,

jsou vedeny riiznymi stupni managmentu.

PZP - pomocni zdravotniCti pracovnici: Sanitafi Zastavaji pomocné osetiovatelské ukony,
transport pacientil na rizné vysetfeni, vykony a dalsi pomocné aktivity, nezbytné k dosazeni

komplexnipéce o pacienty.

2.2 Kategorie sester (déleni ve vétSiné zemi):
Lis1 se svymi kompetencemi a stupném kvalifika¢ni ptipravy.

Sestra 1. urovné (Sestra typu A) - pracuje samostatné jako primarni, skupinova nebo sménova

sestra. Ma nejvys$i stupen kvalifikaéniho vzdélani sester (Dis., Bc., Mgr.). Kvalifikaci

ziskava po ukonceni stfedni Skoly na vyss$i nebo vysoké skole se zdravotnickym zamétenim.

Vede sestry 2. urovné¢ a NZP a PZP.
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Sestra 2. urovné (sestra typu B) - je zaméfena vice prakticky, ma nizi stupen kvalifikacniho

vzdélani vpodobé Ctyfletého studia na stfedni zdravotnické Skole ukonceném maturitni

zkouskou. Pracuje pod vedenim sestry 1. trovné a déle se kontinudlné vzdeélava. ®)

3 PROFIL ZDRAVOTNIi SESTRY

Zdravotni sestra je profesionil s Sirokym vzd€lanim ve vSeobecném oSetfovatelstvi,

kterého dnes nejcastéji dosahne studiem na fakultadch zdravotnickych studii.

K tomu, aby sestra postupné dosahla své profesiondlni zdatnosti je zapotiebi, vedle

ptipravy z konkrétni zdravotnické a oSetfovatelské odbornosti, také jeji:

e socialni zdatnost
e psychické vyrovnanost
e motivace ke vzdélavani

e Vneposledni fad¢ i schopnost nalezit¢ komunikace ©

3.1 Role zdravotni sestry

Role sestry prodélala v minulosti slozity vyvoj a podstatné se méni i dnes. Oproti minulosti
sestra musi zvladat SirSi spektrum dovednosti a to zejména ve vztahu k socialnim
problémim, které obklopuji a provazeji stdle vice nemoc a zdravi jedince nebo skupiny.
Povolani sestry tvofi cely systém spoleCenskych roli, které jsou horizontdlné 1 vertikalng

&lengné. M

PInéni profesiondlnich roli sestry v praxi vlastné popisuje jeji kazdodenni ¢innosti, které
smétuji ke zlepSovani zdravotniho stavu jednotlivell a rodin, zvySovani efektivity zdravotni

péce a irovn¢ osobni spokojenosti v zaméstnani.
Role, které sestra zastava v oSetfovatelském procesu:

e role osetfovatelky

e role pomocnice

e role zprostredkovatele
e role uCitelky

e role poradkyné
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e role obhijkyné prav klienta
e role nositelky zmén

e role vedouciho

e role manaZerky

e role vyzkumnice

e r1ole edukéatorky (12)

3.2 Funkce zdravotnich sester

Zdravotni sestra musi vytvofit a vykonavat funkce podporujici a udrzyjici zdravi
a pfedchazejici nemocem. Sestra tedy musi ovladat vSechny Ctyfi funkce, které ve spole¢nosti

muze zauyjmout.

e Prvni znich je Fizeni a poskytovani oSetifovatelské péce - podplirné, preventivni,
lécebné, rehabilitatni ¢i pomocné péce a to jednotlivelim, rodindm 1 skupinam.
Ta je nejucinnéjsi, pokud se uskuteCnuje v sérii logickych krokd, které jsou znamy
jako oSetfovatelsky proces.

e Druhou funkci je vyuka pacienti, klienti a zdravotnického personialu (napf.
zkoumani védomosti a schopnosti jednotlivce v oblasti udrzovani a obnovy zdravi
nebo organizovani ¢iucast ve zdravotnickych vzdélavacich akcich).

e Treti funkci je aktivni zalenéni do zdravotnického tymu. Spolupracuje
s jednotlivci, rodinami, komunitami a s ostatnimi zdravotnickymi pracovniky pfi
planovani, organizaci, fizeni a vyhodnocovani osetfovatelské péce. Déle spolupracuje
s dalSimi osobami v multisektorialnich a multidisciplindrnich tymech.

e Ctvrtou funkci je rozvoj ofetiovateské praxe, kritického mySleni a vyzkumu. Patii
sem vyhledavani novych technik pro zkvalitnéni péce, zvySovani zrucnosti

a védomosti prostiednictvim vyzkumnych metodik. ©

3.3 Kompetence zdravotnich sester

Pojem kompetence md& mnoho vyznamii, v oSetfovatelstvi pfedstavuje potfebnou
kvalifikaci pro vykon povolani sestry (znalosti, dovednostia postoje, které umoziuji prislusné

osobé samostatné vykondvat svoji Cinnost, nepfetrzit¢ se odborné vzdélavat a rychle
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se prizpiisobit ménicim se podminkam). Kompetence vSeobecnych sester jsou vymezeny

vyhlaskou €. 424/2004 Sb..

V souvislosti s vyvojem oSetfovatelské profese se rozsifilo spektrum vykont, ke kterym
diive sestry nemély kompetence nebo musely mit pisemné povefeni I€kate. V soucasné dobé
je usilovano o to, aby bylo v této problematice zohlednéno také dosazeni vysS§iho odborného
a vysokoskolského vzdé€lani sester, na které Casto navazuje specializaéni ¢i magisterské
studium. @ Pro Kkafe, ale predeviim pro sestry narUstaji také nové Cinnosti, které
bezprostfedné nesouviseji s oSetfovanim nemocnych, dochdzi k pret¢zovani sester
administrativou a jejich daliimu vzdalovani od pacienta. Toto vSechno vedlo k urité
dehumanizaci oSetiovatelstvi, stejné¢ jako lécebné péce vilbec, kterd je vSeobecné uznavana.
Spolupraci sester a l1ékaiti v multidisciplinarnim tymu je tieba zaloZit na partnerské spolupraci
profesiondlii. Zajisténi kvalitni péce o potieby nemocného znamena skloubeni ¢innosti 1ékai,
sester, fyzioterapeutil a ostatnich profesi v multidisciplinarnim tymu a to vyzaduje vzijemny

partnersky vztah. (8 12)

4TYM

3

Obsah slova tym: podle slovniku ,skupina lidi pracyjicich spole¢ne®.
Anglické slovo TEAM: Together, Everybody, Achieves, More
Volng¢ prelozeno: spoleéné dosahne me vice. )

Tymy vétSinou tvori pilife dobfe fungujicich organizaci.

4.1 Definice

Nehierarchizované seskupeni lidi s ruznym profesnim zamérenim, ale se spolecnym cilem,

kterym je poskytnuti co mozna nejrozsihlejsi péce pacientum a jejich rodinam

. ’ v , (5, 83s.
ve zdravotnickém zaiizeni. )

4.2 Druhy tymu

e Interdisciplindrni tym - tym tvofeny riznymi kategoriemi zdravotnickych pracovnik.
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e Intradisciplinarni tym - tym, jehoZz ¢leny jsou pracovnici stejné zdravotnické profese.

Kazdy z ¢lentt ma vlastni specializaci nebo stupent kompetenci. ®)

4.3 Tymové role

Predpokladem pro kwvalitni a Gspé$nou tymovou praci je mimo jiné zaujeti Spravné role
V tymu a jeji obsazeni v plné §ifi. Velmi casto jeden €len tymu zastdva hned nékolik roli

soucasng a také se mohou ménit. (rozdéleni roli v tymu viz. ptiloha ¢. 2)

4.3.1 Vudce

Rozlisuyjeme dva typy videl a to tymovy (neciti se vyznamnéj$i nez ostatni, vztah
k ostatnim je zalozen na divefe, proto Casto deleguje pravomoci) a s6lovy (Casto si mysli,

7e je nejmoudfejsia nejzkusenéjsi a proto nedeleguje pravomoci, potiebuje obdiv). )

5 TYMOVA SPOLUPRACE
5.1 Definice

Urcita organizace prdce vice pracovniku, kterd umoziuje pruzné, tvorivé a komplexni
reseni. Predpokladem tymové spoluprace je zejména ochota pracovniku spolupracovat
V odbornych otazkdach jako rovny s rovnym, za poskytnuti vsech odbornych informaci cleniim

tymu s cilem dosahnout odborného konsenzu. (4,103s)

5.2 Charakteristika tymové spoluprace

Vitdlnim prvkem tymové prace je poveéreni personalu kompetencemi (zmocnénim).
To ptedstavuyje prevzeti veétS§i odpovédnosti a pravomoci rozhodovani pifi plnéni

profesionalnich roli na Gseku své vlastni prace.

Aby mohla byt tymova prace kvalitni a efektivni je dulezité, aby prioritnim cilem systému
zdravotni péfe byla vysoka kvalita péfe a zdravotnickych sluzeb, a aby persondl byl

managmantem k Gsili vhodné motivovan a podporovan.
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5.3 Multidisciplinarni tym

Prace multidisciplinarniho tymu vychazi zcelostniho (holistického) vnimani ¢loveka,
zohlednujici jeho potfeby bio-psycho-socio-spiritualni. NejlepSich vysledkt v pééi o pacienta

dosahuje specializovany multidisciplindrni tym.

5.3.1 Spoluprace v multidisciplindArnim tymu

Vedle znalosti jsou nutné zcela nové dovednosti jako je schopnost komunikace
a spoluprace v multidisciplinarnim tymu, schopnost aplikace systémového ptistupu a metody
feSeni problému, dovednosti pii ziskavani a analyze informaci, atd.. Tymova prace zacina
spole¢nym multidisciplindrnim Skolenim a vzdélavanim za tUcelem pienést naucené
dovednosti do organizace a na pracovisté. Vysledkem potom jsou aktivni a chapajici postoje
zainteresovanych (ndméty ke zlepSeni péce, identifikace problémd, feSeni). Pée o zdravotni
stav Clovéka vyzaduje neustdlou pozornost, koordinaci a integraci, coz za aktivni uCasti
pacienta mize zajistit pouze tymova spoluprace zdravotnickych profesionalii. Na horizontaIni
urovni v multidisciplindrnim tymu jsou v centru zajmu potieby pacienta. Konkrétni ¢innost
kazdé profese v tymu pro poskytovani pfimé péce je mozné ramcoveé vymezit tzv. standardy
procesu a vysledku a za ¢innost fizenou standardy je persondl v rdmci pracovné pravnich

vztahl pln€ odpoveédny. ©

5.3.2 SloZeni multidisciplinirniho tymu

Clenem multidisciplinarniho tymu mtZe byt lékat specialista, dietoterapeut, fyzioterapeut,
sestra specialistka, socialni pracovnik, edukaéni sestra, ale také sestra z domaci péce. Kazdy
¢len multidisciplinarniho tymu v souladu se svymi kompetencemi navrhne své stanovisko

a doporuceni pro feSeni a intervence v oSetfovatelském procesu.

5.3.3 Klady multidisciplinarni spoluprace

Bezesporu je pfinosem vysoka profesionalita, jednotna dokumentace pro vSechny Cleny
tymu, kreativni pfistup jednotlivych ¢lend tymu, zména tradicni role sestry v roli managera,

komunikace, edukace a zejména velkd spolupridce s nemocnym a jeho zapojeni do péce
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0 sama sebe. Timto zpusobem je mozno zlepsit osSetiovatelskou péci u nemocného, ale také

snizit ekonomické ukazatele.

5.3.4 Zapory multidisciplinarni s poluprace

Jako nevyhodné se jevi velkd Casova naroCnost, jednotlivi ¢lenové tymu nemusi byt
na jednom pracoviSti nebo vdosahu, muize nastat i ztrita autonomie jednotlivel

a Vv neposledni fad¢ hrozi fada konfliktd pracovniho 1 mimopracovniho charakteru.

K zajisténi a¢inného a vhodného postupu pracuje multidisciplindrni tym kolektivné
a to v souladu s cili, které jsou stanoveny individualné pro kazdého nemocného. Sestra zde

hraje klicovou a nezastupitelnou roli v oSetfovatelské péci. ®)

5.3.5 Uloha sestry v multidisciplinarnim tymu

Systematické oSetfovatelské zhodnoceni, oSetiovatelskou diagnostiku a ureni priorit
oSetfovatelské péce sestra provadi nezavisle na konkrétni €katské diagndze. Pouze v piipade
ohrozeni zivota klienta je cil 1ékafe i sestry spole¢ny — zichrana zivota. V ostatnich situacich
neni pro sestru prioritni choroba jako takova, ale celostni reakce klienta na neuspokojené

potieby, které jsou dlisledkem nemoci.

Péce o zdravi populace mad multidisciplinarni a multiprofesinalni charakter. Ackoliv kazda
z téchto profesi pfispiva k péci svym jedine¢nym zplUsobem, vSechny maji spole¢né urcité

dovednosti, které jsou nezbytné z hlediska zajisténi kvality péce. (12)

K efektivni spolupraci v tymu vede dlouhd cesta. Tym se vyviji, sméifuje ke zralosti,
prizpusobivosti vii¢i prostiedi i k pocitim jistoty. V rdmci vyvoje procesu tymové spoluprace
nenastane jen pozitivni a pfijemnd atmosféra, ale pfijdou i chvile hadek, nervozity a men§iho
nasazeni. Mohou se objevit pocity vzajemné nedivéry, konkurence a podeziivavosti. Zde

pomiize humor, pozitivni mySlenia tvirci klima, které ma silu udrzet tym pohromadé. @
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5.3.6 Kiritické faktory pfi spolupraci v tymu

o konflikt
e ztrata zZ4jmu

e nerozhodnost

5.3.6.1 Konflikt

Vsude, kde lidé spolupracuji, se vyskytuji konflikty ve své rozlicné vyhranénosti
a v ruznych formach. Konflikt je nevyhnutelnou soucasti v lidském zivoté a v interpersondlni
socidlni interakci. Je jednou z forem problémové komunikace a je Casto chipan, jako néco
negativniho a stresujicitho. Na zdklad¢ vyse uvedenych skutenosti je potfeba si uvédomit,
ze konflikt nemusi byt nutné¢ néc¢im negativnim ¢i dokonce destruktivnim. Naopak, mnoho

konfliktd vede k vyfeseni problému ¢ialespon k otevieni diskuse o nich.
Nejcastejsipticiny konfliktd v pracovnim kolektivu:

e rozdily ve vnimani problému a pracovnim hodnoceni
e rozdily v motivech a cilech

e solovy vidce tymu

e neslucitelnost riznych roli

e 7zipas o0 uznania zdroje

e obtizné mezilidské vztahy

Metody efektivniho feSeni konfliktli jsou charakterizovany jako postupy, které nejen
pomohou vyfesit konflikt, ale také budou moci v budoucnosti zabranit jeho exacerbaci

¢1 vzniku dal§iho nového konfliktu.
K nejcastéji uzivanym postuptim v feSeni konfliktu v pracovnim kolektivu patfi zejména:

e vyhnuti se konfliktu
e Ustupky

e soutéZeni

e kompromisy

e spoluprace

e modifikace organiza¢ni situace (10)

22



5.3.6.2 Ztrata zajmu

Zcela jisté se v urcitych etapach vyvoje tymové spoluprace tato faze objevi. Jde jen o to,

aby netrvala ptili§ dlouho a neovlivnila spInéni cile.
PtiCiny:

e nedocenéni problému
e neznalost feSeni problému

e mala spolutcast

5.3.6.3 Nerozhodnost

Zakladnimi piiznaky tohoto rizika jsou pasivita vétSiny ¢lenti tymu a naopak aktivita téch,
ktefi maji moc nad ostatnimi. Frustrace pasivnich ¢leni se mulze projevit pravé timto

zpusobem.
PtiCiny:

e piiliS obtizné feseni (tym si neveii)
e nebezpecné rozhodnuti z hlediska mozného dopadu (strach z reakce okoli)

e unik pied rozhodnutim, obavy z n¢j ()
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II VYZKUMNA CAST

1 CILE PRACE A VYZKUMNE ZAMERY

Hlavni cil vyzkumné prace:

Zjistit postaveni vysokoskolsky vzdélanych sester v multidisciplinarnim oSetfovatelském

tymu

Diléi cile:

1)

2)

Zjistit, zda jsou vysokoSkolsky vzdélané sestry Iékafi brany za rovnocenné partnery

v komplexnipéc¢io pacienta

Zjistit, zda je vysokoskolské vzdélani u sester piedpokladem k dosazeni vedoucich

pozic v multidisciplinarnim oSetfovatelském tymu

Vyzkumné zaméry:

1)

2)

3)

4)

Domnivam se, Ze sestry na vedoucich pozicich maji spiSe vysokoskolské vzdélani,
S praxi vice jak 5 let, nez Ze by mély jen stifedoskolské vzdélani na zdravotnickych

Skolach
Mym nazorem je, ze Kkafi vnimaji za rovnocenné partnery spiSe sestry
s vysokoSkolskym vzdélanim, nez se sttedoSkolskym vzdélanim na zdravotnickych

skolach

Myslim si, Ze sestry se sttedoskolskym vzdélanim spiSe oznaci vysokoSkolské studium

u sester jako nepotrebné, nez lékaii

Myslim si, Ze potfebnost vysokoskolského studia u sester potvrdi spiSe personal

ve Fakultni nemocnici Hradec Kralové, nez v Pardubické krajské nemocnici, a.s.
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2 METODIKA VYZKUMU

K dosazeni stanovenych cili a ovéfeni vyzkumnych zaméri jsem pouzila metodu
dotaznikového Setieni. Vyzkumné Setfeni probihalo v obdobi listopad 2009 — leden 2010.
Jednalo se o anonymni dotazniky, které jsem distribuovala prostiednictvim managmentu,
ktery jsem osobné pozadala o spolupraci, a to v Pardubické krajské nemocnici, a.s. (dale jen
PKN) a Fakultni nemocnici Hradec Kralové (ddle jen FN HK). Cilené jsem zvolila tyto dveé
nemocnice a to hlavné proto, z2 PKN je krajskd a FN HK je fakultni nemocnice a navic
akreditované pracovisté, coz by mi mohlo ptfinést zajimavé srovnani pii analyze vysledku.
Celkové bylo osloveno 100 respondenti ztad zdravotnického persondlu, konkrétné 50
respondentd v PKN a stejny pocet v FN HK. Navratnost byla v celkovém reprezentativnim
vzorku 78 % (78 dotaznik?). Ve FN HK ndvratnost ¢inila 86% (43 dotaznikd) a v PKN 70%
(35 dotaznik®i). Néavratnost vPKN je niz8i hlavné zdivodu nulové navratnosti
kardiologického oddéleni, které slibilo spolupraci, ale nevyphily jediny dotaznik. Tento fakt
by mohl mirn¢ zkreslit vysledky. Dalsich deset dotaznikti ze zbylych oddéleni se mi nevratilo

a dva byly vyfazeny pro netplnost odpovedi.

Dotaznik je tvotfen 27 otazkami, které jsou uzaviené a na koncidotazniku maji respondenti
moznost k upfesnéni odpovédi Prvnich osm otdzek je ryze identifikaéniho charakteru
(pohlavi, ek, vzdélani, pracovni pozice, léta praxe) a zbylé otdzky jsou zaméfeny
na vzajemnou spoluprici a vztahy vtymu a také nastiiuji ndzory respondentl

na vysokoskolské vzdélani sester a jeho pfinos a uplatnéni v praxi (dotaznik viz. ptiloha €. 3).
Odd¢€leni v nemocnicich jsem vybirala tak, abych zahrnula pohled zdravotnickych

pracovnikl z riznych typi oddéleni a jednotek s riznou zatézi:

e 10 dotaznikl anesteziologicko resuscitacni oddéleni (dale jen ARO)
e 20 dotaznikt jednotky intenzivni péCe (dale jen JIP) - 10 chirurgickych oboru, 10
internich obort

e 20 dotaznikti standardni oddé€leni - 10 chirurgickych obort, 10 internich obort
Konkrétné se jednalo o tyto oddéleni:

e ARO
e cChirurgicka JIP, interni JIP - neurologick4, metabolicka

e urologie, kardiologie, revmatologie

25



Kazdé oddeleni obdrzelo deset dotaznikii. Na oddélenich byly dotazniky vypliiovany

dle mych instrukci, které¢ mély za cil ziskat ndzory vSech ¢lent multidisciplindrniho tymu:

e 3 dotazniky pro vSeobecné sestry se stfedoskolskym vzdélanim
e 3 dotazniky pro vysokoskolsky vzdélané sestry (Bc., Mgr.)

e 1 dotaznik pro vedoucipozice (stani¢ni¢i vrchni sestry)

e 2 dotazniky pro lékare

e 1 dotaznik pro ostatni personal (sanitai/ky, oSetrovatel/ky)

Odpovédi z dotazniku jsem zpracovala do tabulky (Microsoft Office Excel 2007),
kterou jsem pro lepsiptehlednost a zndzornéni prevedla do grafi. Vysledky vyzkumu jsou
vtabulce vyjadieny vabsolutnich ¢islech, s pfidanim relativni Cetnosti, zapsané
v procentech. K vypoctu relativni ¢etnosti jsem pouzila vzorec fi = (ni/ n) x100. U kazdé

otazky jsem kratce slovné zhodnotila jeji vysledek.

3 PREZENTACE VYSLEDKU
3.1 Vyhodnoceni vyzkumu
Otazka ¢. 1 Jaké je vaSe pohlavi?

Tabulka ¢. 1 Pohlavi respondentii

absolutni ¢etnost | relativni ¢etnost (%)
muz 18 23,08
zena 60 76,92
celkem respondentii | 78 100

¥ muz

M Zena

Obr. ¢. 1 Graf - pohlavi respondentt
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Otazka €. 1 je dikazem toho, ze zdravotniti pracovnici jsou spiSe zenského pohlavi,
zvlasté pak zdravotni sestry. Z celkového poctu 78 respondentti bylo 60 zenského pohlavi,
coz je 77% a zbylych 18 muzi bylo ztad Iékait (10) a sanitait (7) a také jeden muz vzdélany

v oboru vSeobecna sestra, coz ¢ini 23%.

Otazka ¢. 2 Uved’te vékové rozmez, do néjz patrite.
Tabulka ¢. 2 Vékové rozmezi respondentti
absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)

méné nez 20 let |0 0

21 - 25 let 17 21,79

26 - 30 let 16 20,51

31 - 35 let 16 20,51

36 - 40 let 11 14,10

41 - 45 let 8 10,26

46 - 50 let 2 2,56

vice nez 50 let |8 10,26

celkem 78 100

0%
' méné nez 20 let
H21-25 let
126 - 30 let

M 31-35let
M 36 - 40 let
H41-45let
L1146 - 50 let

1 vice nez 50 let

Obr. ¢. 2 Graf - vékové rozmezi respondenti

Nejveétsi ¢ast respondentii 17 se fadila do rozmezi 21 - 25 let (22%), dale 16 dotazovanych
uvedlo 31 - 35 let (21%), stejny pocet respondentti udavalo vékové rozmezi 26 - 30 let.
Podstatné velka ¢ast respondentti (11), v podobé 14% dokazanych, uvedla vék v rozmezi 36 -

40 let. Po deseti procentech respondentti uvedlo vékové rozmezi 41 - 45 let a také vek vice
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nez 50 let. Pouhym 3% respondenti bylo mezi 46 - 50 rokem véku. Mladsi dvaceti let nebyl

zadny respondent.

Otazka ¢. 3 Uved’te typ nemocnice, v niZ pracujete.

Tabulka ¢&. 3 Typ nemocnice

absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)
krajska |35 44,87
fakultni | 43 55,13
celkem | 78 100

® krajska
i fakultni

Obrazek ¢. 3 Graf - typ nemocnice

Touto otdzkou jsem chtéla respondenty rozdélit dle typu nemocnic, kde pracuji predevSim
proto, abych mohla potvrdit ¢i vyvratit vyzkumny zamér. Pfihlédneme-li k navratnosti
dotaznikd jednotlivych nemocnic (PKN 70%, FN HK 78%) neptekvapi nas, ze procentualni
zastoupeni nemocnic je nasledujici PKN 45%, FN HK 55%.

Otazka ¢. 4 Na kterém typu oddéleni pracujete?

Tabulka ¢. 4 Typ oddéleni

absolutni ¢etnost | relativni ¢etnost (%)
standardni | 26 33,33
JIP 36 46,15
ARO 16 20,51
celkem |78 100
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H standardni
EJIP
1ARO

Obrazek ¢. 4 Graf - typ oddéleni

Tato otdzka tfidi respondenty dle typu oddéleni, kde pracuji. Zastoupeni je nasledujici JIP
36 dotazanych (46%), standardni oddéleni 26 dotazanych (33%), ARO 16 dotazanych (21%).

Otazka ¢. 5 Jaké je vaSe nejvySsi dosaZené vzdélani?
Tabulka ¢. 5 Dosazené vzdélani
absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)
u¢novské 8 10,26
sttedoSkolské |40 51,28
vysokoskolské | 30 38,46
celkem 78 100

~ucfnovské
M stredoSkolské
® vysokoskolské

Obrazek ¢. 5 Graf - dosazené vzdélani
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Diky otdzce ¢. 5 vidime, Ze vice jak polovina respondentt 40 (51%) ma stfedoSkolské
vzdélani, 30 respondentii dosahlo vysokoskolského vzdélani v nejriznéjsim stupni (39%) a 8

(10%) dotazovanych ma u¢iovské vzdélani.

Otazka ¢. 6 Jakou pozici v multidisciplinarnim tymu zastavate?
Tabulka ¢. 6 Pozice v tymu
absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)

vSeobecna sestra u lizka 42 53,85

zdravotnicky asistent 1 1,28

vedouci pozice na oS. jednotce | 11 14,10

lékar 11 14,10

oSetfovatel/ka 1 1,28

sanitai/ka 12 15,39

celkem 78 100

M vSeobecna sestra u
lizka
4 zdravotnicky
asistent
' vedouci pozice na
oS. jednotce
M Jékar

H o§etrovatel/ka

1%

H sanitar/ka

Obrazek €. 6 Graf - pozice v tymu

Z grafu €. 6 je patrné, Ze vice jak polovinu respondent1 42 (54%) tvotily vSeobecné sestry
u lizka, pomérné¢ velkou ¢ast tvoftili sanitafi 12 (16%). Po 11 zistupcich (14%) ma pozice
Iékate a stejné tak vedouci pozice (staniéni sestry v poctu 8 a 3 vrchni sestry). Komplexni
pohled celého multidisciplinarniho tymu na jednotlivych oddélenich jest¢ doplnili jeden
zdravotnicky asistent (1%) a jedna oSetfovatelka (1%).
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Otazka ¢. 7 Jak dlouho se pohybujete v praxi?
Tabulka ¢. 7 Délkka praxe

absolutni cetnost| relativni ¢etnost (%)

do 1 roku 9 11,54

2-5let 18 23,08

6 - 10 let 18 23,08

11 - 15 let 11 14,10

16 - 20 let 11 14,10

21 - 25 let 2 2,56

vice nez25 let|9 11,54

celkem 78 100
@ do1lroku
H2-5]et
H6-10Ilet

11-15 let

®16-20let
1121-25 et
L vice nez 25 let

Obrazek ¢. 7 Graf - dé¢lka praxe

Tento graf zobrazuje délku praxe respondentl. Shodny pocet respondentii 18 (23%) uvedl
moznost 6 - 10 leta 2 - 5 let. Rovnéz stejny vzorek respondentt 11 (14%) oznacil 11 - 15 let
a 16 - 20 let. Stejny pocet zastupct 9 (11%) ma také skupina s nejkratsi délkou praxe
a naopak s nejdelsi délkou praxe. Zbyli dva respondenti (3%) maji 21 - 25 let praxe

ve zdravotnictvi.

31



Otazka ¢. 8

Tabulka €. 8

Za jak dlouho jste se dostala na vedouci pozici?

Pocet let k ziskani vedouci pozice

absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)

ihned po studiu |0 0

do 1 roku 1 9,09

zal- 3roky 1 9,09

za4 -6 let 0 0

za7-9let 4 36,36

za vice nez 10 let | 5 45,46

celkem 11 100

0%

& ihned po studiu
'do 1 roku

®zal- 3roky

Wzad-6let

Hza7-9let

i za vice nez 10 let

Obrazek ¢. 8

Graf - pocet let k ziskani vedouci pozice

Otazku ¢. 8 zodpoveédelo 11 respondentek na vedoucich pozicich. Nejvétsi ¢ast z nich, pét

respondentek (46%) se na svoji pozici dostala za vice nez 10 let praxe, zbylé Ctyfi

respondentky (36%) po 7 — 9 letech. Jedna respondentka (9%) do ti'i let a zbyla respondentka

(9%) dokonce do jednoho roku.

Otazka €. 9

Tabulka ¢. 9

Tymova spoluprace

Jaka je tymova spoluprace na vasSem pracovisti?

tymova spoluprace | absolutni Cetnost | relativni ¢etnost (%)
vyborna 12 15,39

velmi dobra 38 48,72

dobra 19 24,36

uspokojiva 7 8,97

neuspokojiva 2 2,56

celkem 78 100
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'vyborna
i velmidobra
® dobra
H uspokojiva

I neuspokojiva

Obrazek ¢. 9

Graf - tymova spoluprace

Touto otdzkou zjist'uji, jak vnimaji ¢lenové multidiscioplinarniho tymu jejich vzijemnou

spolupraci. Velmi dobrou spolupraci udava 38 respondentti (49%), dobrou 19 dotazovanych

(24%), za vybornou ji oznacilo 12 respondenti (15%), 7 dotazovanych (9%) ji vidi jako

uspokojivou a zbyli dva respondenti (3%) jsou se spolupraci tymu nespokojeni.

Otazka ¢. 10

Tabulka ¢. 10

Jaké jsou vztahy na vaSem pracovisti?

Vztahy na pracovisti

vztahy v tymu | absolutni ¢etnost| relativni cetnost (%)
vyborné 10 12,82

velmi dobré 30 38,46

dobré 28 35,90

uspokojivé 8 10,26

neuspokojivé |2 2,56

celkem 78 100
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H uspokojivé

4 neuspokojivé

Obrazek ¢. 10  Graf - vztahy na pracovisti

Otazka ¢. 10 mapuje, jak dotazovani vnimaji vztahy na pracovisti. Z celkového vzorku
78 respondentii vnima 30 respondentd (38%) vztahy jako velmi dobré, 28 respondentt
(36%) jako dobré, 10 respondentt (13%) dokonce jako vyborné, 8 respondentt (10%)

jako uspokojivé a zbyli dva dotazovani (3%) pocit'yji vztahy jako neuspokojivé.

Otazka ¢. 11 Oznacdte charakter vztahii na pracovisti.

Tuto otazku zodpovédélo 5 respondenttli, ackoliv v instrukcich bylo uréeno, Ze ji ma
vyphit ten, kdo oznaCil vztahy za neuspokojivé, coz by byli pouze dva respondenti
Uvadim vSechny odpovédi respondentli, protoze mi nepfijde zanedbatelné, ze meli
potfebu kolonku vyplnit. Vztahy neloajalni uvedli 4 respondenti, konkrétné¢ jedna
bakalatka z ARO a dale 3 sanitafi z nejmenované JIP. Jako konkurenéni, vidi vztahy jedna

zdravotni sestra ze stejné JIP.

Otazka ¢. 12 Jak se citite na vaSem pracovisti?

Tuto otizku vyplhovali vSichni respondenti, pfiCemz 7 respondentt (5,5%) uvadi
odchylky od normalnich pocitti na pracovisti a zbylych 71 (94,5%) respondentti nikoliv.
Jako izolovana se citi jedna vrchni sestra, piehlizena jedna bakalaika, Sikanovana jedna
zdravotni sestra (konkretizovala, ze ji Sikanuje pouze jedna osoba) a jako ménécenny

se citi jeden 1ékar a také 3 vySe zminéni sanitafi.
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Otazka ¢. 13 Jaka je vaSe spoluprace se sestrami s VS (vysokou $kolou)?

Tabulka & 13 Spolupréce se sestrami s VS

absolutni cetnost | relativni Cetnost (%)

vyborna 9 15,25

velmi dobra |23 38,98

dobra 21 35,59

uspokojiva |5 8,48

neuspokojiva | 1 1,70

celkem 59 100

2%
'vyborna

i velmi dobra
® dobra

® uspokojiva
Y neuspokojiva

Obrazek &. 13  Graf - spoluprace se sestrami s VS

Tato otdzka zjiSt'uje, jak vnimaji ¢lenové multidisciplindrniho tymu vzijemnou spolupraci
se sestrami s VS. Samotné sestry s VS otazku nevypliiovaly. Nejéastdji dotazovani uvedli
velmi dobrou spolupraci 23 (39%), dalsi pocetnd skupina oznacila spolupraci za dobrou,
konkrétné 21 dotazovanych (36%), 9 respondentt (15%) hodnoti spolupraci dokonce jako
vybornou. Ze zbylych Sesti respondentit 5 (8%) vnima spolupraci jako uspokojivou a jeden

(2%) jako neuspokojivou.
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Otazka ¢. 14 Jaké jsou vaSe vztahy se sestramis VS?

Tabulka & 14  Vztahy se sestrami s VS

absolutni cetnost | relativni Cetnost (%)

vyborné 8 13,56

velmi dobré |23 38,98

dobré 23 38,98

uspokojivé |5 8,48

neuspokojivé | 0 0

celkem 59 100

0%
'vyborné

¥ velmidobré
& dobré
H uspokojivé
' neuspokojivé

Obrazek ¢&. 14  Graf- vztahy se sestrami's VS

Otazka ¢. 14 vypovid4, ze €lenové multidisciplindrnich tym maji kladné vztahy se
sestrami s VS. Konkrétné 23 (39%) z nich ozna¢uje vztahy jako velmi dobré, stejny podet 23
(39%) za dobré, 8 respondentt (14%) uvadi, ze jsou vztahy vyborné a 5 respondentt (8%)
oznaluje vztahy se sestrami s VS za uspokojivé. Zadny respondent nevnima vztahy jako

neuspokojivé.
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Otazka &. 15 Myslite si, Ze lékaFi vnimaji sestry s VS za rovnocenné partnery
spiSe, nez sestry se stiedoSkolskym vzdélanim na zdravotnickych

$kolach?

Tabulka & 15  Berou lékaii za rovnocenné partnery vice sestry s VS nebo se SZS

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
ano 0 0
spiSe ano | 13 16,67
spiSe ne |31 39,74
ne 34 43,59
celkem |78 100
0%

Hano

'spiSe ano
M spiSe ne
M ne

Obrazek ¢.15  Graf - berou Ikafi za rovnocenné partnery vice sestrys VS nebo
se SZS

V ramei vyzkumnych zaméra uvazuji, zda lkafi vidi sestry s VS jako rovnocenné
partnery spiSe nez sestry se SZS. Nejvice respondentti 34 (43%) rezolutné odmita tuto
domnénku, dalSich 31 respondentt (40%) se také ptiklani, Ze tomu tak spiSe neni. Zbylych
13 respondentt (17%) pfipousti, ze by tomu tak mohlo byt. Nikdo neuved! odpoveéd’ ano.

Otazka ¢. 16 Myslite si, Ze je vysokoSkolské studium u sester potiebné?

Tabulka ¢. 16 Potiebnost VS studia sester

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
ano 6 7,69
spise ano | 34 43,59
spise ne |25 32,05
ne 13 16,67
celkem |78 100
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Obrazek ¢. 16

Graf - potiebnost VS studia sester

Touto otazkou zjist'uji, zda respondenti vnimaji VS studium sester jako potfebné. 34

respondentti (43%) uvedlo odpoveéd’ spiSe ano, 25 respondenti (32%) odpovédélo spise

ne, 13 respondentt (17%) si nemysli, Ze by bylo potiebné a zbylych 6 respondentti (8%)

sinaopak mysli, Ze je potiebné.

Otazka ¢. 17

Tabulka ¢. 17

Setkali jste se s osobou, ktera by oznacila vysokoSkolské vzdélani

sester jako nepotrebné?

Setkanis osobou oznacuyjici VS studium sester za nepotiebné

absolutni ¢etnost

relativni ¢etnost (%)

ano mnohokrat | 32 41,03
ano parkrat 25 32,05
ojedingle 9 11,54
ne 12 15,39
celkem 78 100

& ano mnohokrat
™ ano parkrat
M ojedinéle

'ne

Obrazek €. 17

Graf - setkanis osobou oznadujici VS studium sester za nepotiebné
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Otazkou ¢. 17 jsem chtéla zjistit, jestli maji respondenti stejnou zkuSenost jako
ja a setkali se s osobou, ktera si mysli, Ze VS studium sester neni potiebné. Nejvétsi cast
respondentt 32 (41%) se s takovou osobou setkala jiz mnohokrat, 25 respondentt (32%)

parkrat, 12 respondentii se s tim viibec nesetkala a 9 dotazovanych (12%) ojedinéle.

Otazka ¢. 18 Zatrhnéte pozici osoby, ktera VS studium sester oznalila

za nepotiebné.

Tabulka & 18  Pozice osob, které ozna¢ily VS studium jako nepotiebné

absolutni Cetnost | relativni cetnost (%)
vSeobecna sestra 49 38,58
zdravotnicky asistent | 10 7,87
vedouci pozice 16 12,60
lékar 32 25,20
oSetfovatel/ka 9 7,09
sanitai/ka 11 8,66
celkem 127 100

i v§eobecna sestra

K zdravotnicky asistent
I vedouci pozice

M Jékar

H oSetfovatel/ka

H sanitar/ka

Obrazek &. 18  Graf - pozice osob, které oznaéily VS studium jako nepotiebné

Otazka ¢. 18 méla specifikovat, které pozice zdravotnickych pracovnikl nejcasteji
oznaduji VS studium sester za nepotfebné. Z grafu je patrné, Ze nejéastéjise jedna o sestry
se SZS 49 bod (38%), dale o Kkate 32 bodi (25%). Pofadi dasich pozic je nasledujici:
16 bodti (13%) vedouci pozice, 11 bodi (9%) sanitati, 10 bodti (8%) zdravotniéti asistenti,
9 bodti (7%) osetfovatelky.
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Otazka ¢. 19 V ¢em je podle vas prinosné vysokoSkolské studium pro oddéleni?

Tabulka ¢. 19 P¥inos VS studia

prinos VS studia sester | absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
vySsi kvalita péce 11 6,59
lep$iorganizace prace |13 7,78
vys§i odbornost 30 17,96
vetsi teoretické znalosti |47 28,14
lepsi komunikace 2 1,20
vedouci schopnosti 5 2,99
zavadéni novych technik | 11 6,59
administrativa 25 14,97
managment 14 8,38
neni piinosné 9 5,39
celkem 167 100

U vyssi kvalita péce

5%

8% & Jepsi organizace prace

® yy$si odbornost

15%

7%\

3%
1%

H vétsi teoretické znalosti

# lepsi komunikace

< vedouci schopnosti

K zavadéni novych technik
"administrativa

® managment

& neni prinosné

Obrazek &.19  Graf- piinos VS studia

Touto otazkou jsem chtéla odhalit, véem vidi respondenti p¥inos VS studia pro
oddéleni. Dotazovani mohli zatrhnout vice moznosti: 47 boda (28%) vetsi teoretické
znalosti, 30 bodu (18%) vyssi odbornost, 25 bodid (15%) administrativa, 14 bodu (8%)
managment, 13 bodu (8%) lepsi organizace prace, 11 bodi (7%) vyssi kvalita péce, 11
bodl (7%) zavadéni novych technik, 9 boda (5%) neni pfinosné, 5 bodl (3%) vedouci
schopnosti a 2 body (1%) lepsi komunikace.
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Otazka ¢. 20 Domnivate se, Ze je v dneSni dobé vysokoSkolské vzdélani sestry

piredpoklade m k vedouci pozici?

Tabulka & 20 VS studium jako pfedpoklad k dosaZeni vedouci pozice

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
ano 23 29,87
spiSe ano | 37 48,05
spiSe ne |12 15,58
ne 5 6,49
celkem |77 100

® ano

i spiSe ano
' spiSe ne

H ne

Obrazek €20  Graf- VS studium jako piedpoklad k dosaZeni vedoucipozice

Otazka ¢. 20 zretelné ukazuje, Ze si podstatna ¢ast respondentit mysli, Ze absolvovani
VS studia je predpokladem k ziskani vedouci pozice. Tém&i polovina 37 respondentt
(48%) uvedlo odpoved’ spiSe ano, 23 respondentt (30%) odpoveéd’ ano, 12 respondentd

(16%) spise ne a 5 respondentli (6%) oznacilo odpoveéd’ ne.
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Otazka ¢. 21 Za jak dlouhou dobu praxe by méla sestra s VS zaujmout vedouci

pozici?

Tabulka & 21 Nézory respondenti - délka praxe VS sester pted dosazenim vedoucich

pozic
absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)

ihned po studiu 0 0

do 1 roku 4 5,26

1 - 3 roky 16 21,05

4 -6 let 31 40,79

7-9let 13 17,10

za vice nez 10 let 10 13,16

neméla by pozici zayjmout | 2 2,63

celkem 76 100

3% 09p °%0

¥ jhned po studiu
U do 1roku
B 1-3roky
H4-6let

'7-9let
B za vice nez 10 let

& neméla by pozici zaujmout

Obrazek ¢ 21  Graf - nazory respondenttl - délka praxe VS sester pied dosaZenim

vedoucich pozic

31 dotazovanych (41%) si mysli ze vedouci pozici by méla zaujmout sestra s VS
s délkou praxe 4 - 6 let, 16 respondentd (21%) uvedlo 1 - 3 roky, 13 respondentt (17%)
si mysli za 7 - 9 let, 10 respondentti (13%) za vice nez 10 let, 4 dotazovani (5%) do roku,
2 respondenti si mysli, Ze by tuto pozici neméla zaujmout a zadny respondent neuvedl

moznost ihned po studiu.
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Otazka ¢. 22 Piedpokladate, 7e jsou sestry s VS lep§i komunikatorky neZ sestry
se SZS?

Tabulka .22  Komunikace sestrys VS oproti SZS

absolutni Cetnost| relativni ¢etnost (%)
ano 1 1,28
spise ano | 19 24,36
spise ne |23 29,49
ne 35 44,87
celkem |78 100
1%
#ano
'spiSe ano

H spiSe ne

Ene

Obrazek ¢.22  Graf - komunikace sestry s VS oproti SZS

Tuto otazku jsem polozila, abych zjistila, jestli se studium komunikace sester na VS
nemize promitnout na komunika¢nich dovednostech sester. 35 respondentd (45%)
oznacilo odpovéd’ ne, 23 respondentt (30%) spiSe ne, 19 respondentt (24%) spiSe ano, 1

respondent (1%) odpovéd’ ano.

Otazka ¢. 23 Miyslite si, 7e by méla mit sestra s VS vys§i kompetence v piipadg,

Ze pracuje jako vSeobecna sestra?

Tabulka ¢. 23  Kompetence sestry s VS oproti SZS

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
ano 15 19,23
spiSe ano | 32 41,026
spiSe ne |16 20,51
ne 15 19,23
celkem |78 100
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Obrazek ¢ 23  Graf - kompetence sestry s VS oproti SZS

Otazkou &. 23 jsem chtéla zjistit ndzor respondentt, zda- li by sestra s VS v piipadg,
7e pracuje jako vieobecna sestra u lizka, méla mit vy$si kompetence neZ sestra se SZS.
32 dotazovanych (41%) uvedlo odpoveéd’ spiSe ano, 16 dotazovanych (21%) spise ne, 15
dotazovanych (19%) odpoveéd ano a stejny pocet 15 dotazovanych (19%) odpovédélo ne.

Zbyvajici otizky zodpovidaly pouze sestry s VS za ticelem zjistit, jestli jim jejich VS
vzdélani neztifilo zaclenéni do multidisciplindarniho tymu a také, do jaké miry se jejich

vzdélani, praktické postupy a techniky podepisuji na vzniku konfliktit na pracovisti.

Otazka ¢. 24 Méla jste s nékym na pracovisti konflikt?

Tabulka & 24 Konflikt na pracovisti u VS sester

absolutni ¢etnost| relativni cetnost (%)
ano 13 68,42
ne 6 31,58
celkem| 19 100
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Obrazek & 24  Graf - konflikt na pracovisti u VS sester
Z celkového poctu 19 dotazovanych uvedlo 13 respondentek (68%), Ze na pracovisti

konflikt m¢lo a zbylych 6 respondentek (32%) zatim konflikt na pracovisti nemélo.

Otazka ¢. 25 Zatrhnéte prosim divod konfliktu.

Tabulka ¢é. 25 Divod konfliktti u VS sester

absolutni Cetnost | relativni ¢etnost (%)
pracovni divody 11 57,90
mimopracovni dtivody | 7 36,84
nechci uvadet 1 5,26
celkem 19 100
5%
i pracovni
diavody
® mimopracovni
diavody

I nechciuvadét

Obrazek & 25  Graf - divod konfliktd u VS sester

V této otazce respondenti uvadi divody konflikti VS sester. V 11 piipadech (58%)

se jednalo o pracovni diivody (pracovni postupy, pracovni moralka) a 7 piipada (37%)
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mimopracovni divody (povaha, zavist, povySené¢ jedndni). Jedna respondentka (5%)

vyuzila moznosti a nechtéla diivod konfliktu uvadét.

Otazka ¢. 26 Citite se v multidisciplinarnim tymu jako rovnocenny ¢len?

Tabulka & 26  Citise VS sestry jako rovnocenné v tymu

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)

ano 12 63,16

spiSe ano | 5 26,32

spiSe ne |2 10,53

ne 0 0

celkem |19 100

0%

Eano
M spiSe ano
I spiSe ne
Hne

Obrazek €26  Graf - citise VS sestry jako rovnocenné v tymu

Tato otazka ukazuje, ze 12 respondentek (63%) se citi jako rovnocenné v tymu, 5
respondentek (26%) odpovédélo spise ano, 2 respondentky (11%) spie ne. Zadna

respondentka neuvedla, Ze by se necitila jako rovnocennd ¢lenka tymu.
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Otazka &. 27

Tabulka ¢. 27

Myslite  si,

Ze vam VS  vzdélani

do multidisciplinarniho tymu?

Zt&zuje VS studium zaglenéni do tymu

absolutni ¢etnost| relativni ¢etnost (%)
ano 1 5,26
spiSe ano 2 10,53
spiSe naopak | 0 0
spiSe ne 5 26,32
ne 11 57,90
celkem 19 100

ztizilo

5%

®ano

- spiSe ano

L spiSe naopak
M spiSe ne

Ene

Obrazek ¢. 27

Graf - zt&zuje VS studium zaglenéni do tymu

zallenéni

Nadpolovi¢ni ¢ast z 11 respondentek (58%) si nemysli, Ze by jeji VS vzdélani ztizilo

zaClenéni do tymu, 5 respondentek (26%) oznacilo odpoveéd spiSe ne, 2 respondentky

(11%) spiSe ano a jedna respondentka (5%) odpovédéla ano. Odpoveéd’ spiSe naopak,

neoznacila anijedna respondentka.
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DISKUZE

1) Vyzkumny zamér

Domnivam se, Ze sestry na vedoucich pozicich maji spiSe vysokoSkolské vzdélani, nez zZe

by mély jen stfedo§kolské vzdélani na zdravotnické Skole

K ovéfeni tohoto vyzkumného ziméru jsem provedla analyzu otazek ¢. 5, 6, 7 a 8.
V téchto otazkach se zaméfuji na vzdélani, pozici v tymu, délku praxe a tazi se, za jak
dlouhou dobu se sestry na vedoucich pozicich vypracovaly na tyto mista. Analyzou téchto
otazek jsem dospéla k nasledyjicimu zisténi: Zcelkového poctu 11 respondentek z tad
managmentu ma 5 dotazovanych (45%) stiedoSkolské vzdélani a 6 dotazovanych (55%)
vysokoskolské vzdélani. Tuto otdzku jsem ddle rozvedla za Ucelem porovnani vzdélani
managmentu vPKN a FN HK. V PKN dotaznik vypliovalo 5 respondentti, Z nichz 4 maji
sttedoskolské vzdélani (80%) a jedna vysokoskolské (20%). V FN HK se vyzkumu zicastnilo
6 respondentek. StfedoSkolské vzdélani uvedla pouze jedna dotazovana (17%) a zbylych 5
respondentek (83%) ma vysokoskolské vzdélani Porovnam-li své vysledky se zavery
bakalarské prace absolventky FZS Pardubice Lenky VIckové z roku 2008, mohu konstatovat,
7e jeji Zjisténi zcela potvrzuje mij vyzkumny zamér (40% dotazovanych sester s VS pracuje

na vedoucich pozicich).

Vzdélani managmentu
90
80
o 70
< 60
g 50
S 40
a 30
20
10
0 =
absolutni relativni absolutni relativni
cetnost cetnost (%) Cetnost cetnost (%)
Pardubicka krajska Fakultni nemocnice Hradec
nemocnice, a.s. Kralové
ERYAS 4 80 1 16,66666667
LRV 1 20 5 83,33333333
Obrazek ¢. 28 Graf - vzdélani managmentu
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Z vyse zminéného nemohu vyzkumny zamér ani potvrdit, ani vyvratit. Pravdou je,
7e vice jak polovina sester na vedoucich pozicich ma VS vzdélani, ale z porovnani obou
nemocnic je patrné, ze tento vysledek nelze pausalizovat a je zcela individualni, jak si vtomto
ohledu po¢inaji i ostatni nemocnice. J& osobné si myslim, Ze VS studium sestrim poskytuje
velké mnozstvi znalosti (mimo jiné i zoblasti managmentu) a je otazkou casu, kdy bude

naprosto samoziejme, ze jeji vedeni ma vysokoskolské vzdélani.

2) Vyzkumny zamér

Mym nazorem je, Ze lékari vnimaji za rovnocenné partnery spiSe sestry

s vysokoskolskym, neZ stiedoSkolskym vzdélanim

Votazce ¢ 19 se dotazuji, v éem vidi respondenti p¥inos VS studia sester. Nejéastji
dotazovani uvedli teoretické¢ znalosti a dale vys$§i odbornost, coz urCité vypovida o tom, ze by
tato sestra svym vzdélanim kone¢né¢ mohla byt 1ékati rovnocennym partnerem a ne pouze
vykonavatelem jeho ordinaci. Tento vyzkumny zimér jsem stanovila piedevSim na zikladé
usudku, Zze by lékafim tato skute¢nost neméla byt lhostejnd. Hlavni otdzka, kterda mela
vyzkumny zamér potvrdit ¢i vyvratit je otazka €. 15. Jeji znéni je: Myslite si, ze 1€kati vnimaji
sestry s VS za rovnocenné partnery spiSe, neZ sestry se SZS? Rozborem odpovédi jsem
dospéla k tomu, Ze vétSina respondentii md zcela jiny ndzor, tudiz se vyzkumny zamér
nepotvrdil. Konkrétn¢ 34 respondentt (43%) uvedlo odpovéd’ ne, 31 respondenti (40%)
spiSe ne, 13 respondentti (17%) odpovédelo spiSe ano a nikdo neuvedl, Ze by to tak opravdu
bylo. Nabizi se tedy otazka, pro¢ Ikat jakozto odbornik, nepovazuje vzdélani sestry za
dilezity faktor pro kvalitni spolupraci Myslim si, Ze sestra s VS miZe poskytnout
profesionalni interakci. MoZnd Iékat ani nestoji o konfrontace se stejné kvalifikovanymi
odborniky a vyhovuje mu spisSe pfikazovat, nafizovat. Je ale tento zabéhly model to nejlepsi
pro pacienta? To je urCit¢ zasadni otdzka, protoze kvalita péfe o pacienty by méla byt
prioritou. Béhem historie se vztah sestra - Iékar urCit¢ méni a ziejmé je otazkou Casu, kdy
bude muset lékat sestru, zvlasté s VS, pFijmout za rovnocenného partnera. Vysledné zavéry
vySe zminéné absolventky bakalarského studia Lenky VIckové také zcela jasné vyvraceji mij

vyzkumny zamér (69% respondentii odmita rozdilné postoje lékaiti k sestraim s VS a SZS).
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3) Vyzkumny zamér

v

Myslim si, Ze sestry se stifedoSkolskym vzdélanim spiSe oznaci vysokosSkolské studium

u sester jako nepotrebné, nez lékari

Pti hodnoceni vyzkumného zadméru jsem vychazela z odpovédi na otazky €. 16, 17 a 18.
V téchto otazkach se ptdm respondentt, jestli si mysli, Ze je VS studium sester potiebné, dale
jestli se setkali s osobou, ktera by VS studium sester oznalila za nepoticbné a také jaka
je pracovni pozice osoby, ktera se takto vyjadfila. Otazka €. 17 jasn€ potvrzuje, ze se Clenové
tymu setkali s nékym, kdo se vyjadiil k nedivéte ve VS studium sester. Z celkového po&tu 78
respondentti odpovédelo 32 dotazovanych (41%) ano mnohokrat, 25 dotazovanych (32%) ano
parkrat, 9 dotazovanych (12%) ojedin¢le a pouhych 12 dotazovanych (15%) se s danym
faktem nesetkalo. Otazka ¢. 18 prokazuje, Ze se nejcastéji jedna o osobu na pozici vSeobecné
sestry (38%), dale I1ékafe (25%) a zanedbatelnych neni ani 13% 0sob z vedoucich pozic.
Abych ovétila spravnost vyzkumného zaméru, pfistoupila jsem k analyze otazky ¢. 16, kde
se potvrdilo, Ze nejCastéji oznacovali odpovédi spiSe ne a ne pravé vSeobecné sestry. Z tohoto
pohledu tedy mohu konstatovat, ze se vyzkumny zamér potvrdil. Jako divod, pro¢ sestry
se SZS ozna¢uji VS jako nepotiebné, uréité miize byt pocit ohroZeni vlastni pozice v tymu,
zvlasté pak proto, ze se Casto jednalo o sestry ve vysSim véku. Tyto sestry miizou mit respekt
&¢i dokonce strach z nastupu sester s VS, které jisté budou prosazovat nové techniky a metody
jako prostiedek ke zkvalitnéni zdravotni péce, ¢imZ narusi dosavadni stereotyp. Nemusim
hovotit pouze o star§ich sestrach. Nastupem sester s VS se &isté hypoteticky miize citit

ohrozena kazda sestra se SZS, potom je jisté jejich p¥istup pochopiteny.

4) Vyzkumny zamér

Myslim si, Ze potfebnost VS u sester potvrdi spiSe personal ve FN HK neZv PKN

V analyze tohoto vyzkumného zAméru jsem porovnavala odpovédi na otadzku €. 16 ve PKN
a FN HK. K té¢to domnénce mé vedl jeden prosty fakt. Myslim si, Ze personal ve FN HK
potvrdi spiSe potiebnost VS u sester, protoZe je to akreditované pracovisté a navic se zde
vyskytuje vice sester s timto vzdélanim. Z grafu je patrné, ze ve FN HK opravdu personal
Cast&ji vnima VS studium jako piinosné. Budu-li hovotit v ¢islech, tak v PKN ozna¢ilo kladné
odpovedi (spiSe ano a ano) 42% respondenti a v FN HK 58%. Nejedna se o vyrazny rozdil,

ale presto se vyzkumny zimé r potvrdil
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Porovnani nemocnic - potiebnost VS

studia sester
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Obrazek ¢. 29

Graf - porovnani nemocnic - nazor na piinos VS studia sester
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ZAVER

Hlavnim cilem této bakalaiské priace bylo zistit redlné postaveni vysokoskolsky
vzdélanych sester v multidisciplinarnim tymu. Jako dil¢i cile jsem si stanovila zjistit, zda
1ékaii berou vysokoskolsky vzdélané sestry za rovnocenné spolupracovniky a také, zda je VS

studium sester predpokladem k dosazeni vedoucich pozic.

Rada konstatuji, Ze vétSina sester s VS vyvratila mé zkuSenosti, jakoZto pozorovatelky
a citi se v multidisciplindrnim tymu jako rovnocenné. Z odpovédi vyplynulo,
7e se na pracovisti opravdu potykaji s konflikty, ¢asto na pokladé odliSnosti pracovnich
postupd, popt. pracovni moralky. Velmi mile mne piekvapilo, Ze valna vétSina respondenta
velice kladné hodnotila jak vztahy, tak i spolupraci v tymu celkové i se sestrami s VS.
Vyskytly se samoziejmé 1 piipady nespokojenosti, ale pouze sporadicky. Z nazori
respondentli se jasnd prokazalo, Ze lékati nevidi rozdil mezi sestrou se SZS a s VS.

Z komentait vyplynulo, Ze ¢asto ani neznajia nezajima je jejich vzdélani.

Musim se pfiznat, e mdm smi§ené pocity z nazori respondentti na potiebnost VS studia
sester. Vysledky vypovidaji o tom, Ze si dotazovani nejsou zcela jisti 75% respondentt
oznacilo odpovédi spiSe ano ¢i spiSe ne, ¢imz ddvaji najevo, Ze nemaji jasné stanovisko.
BlizS§im pozorovanim jsem dospéla k tomu, Ze vétSinou respondenti ze stejného odd€leni
pohlizeji na VS studium kladn& nebo ziporné. Je mozné, Ze v téchto kolektivech je bud’
dominantni osoba, kterd manipuluje s ostatnimi a nebo se na tom podili strach o vlastni
pozici, jak jsem se o tom jiz zminovala. Tento jev jsem nepozorovala na vsech oddélenich,
zalezi na osobnostech jedinct v tymu. Je smutné, Ze nékteré sestry s VS podlehly tomuto
,programu” a také oznacuji VS studium jako nepotiebné (konkrétné se jednalo o oddé&leni

s managmentem se SZS).

Oproti minulému zjisténi se dotazovani z velké &asti shodli, e VS studium sester
je v dne$ni dobé predpokladem k dosazeni vedoucich pozic. Jestlize ma sestra ambice
zaujmout vedouci pozici, tak s postupem Casu a s léty praxe tuto pozici opravdu zaujme.
Nynéj§im trendem je zkracovani délky praxe u sester s VS, nastupujicich na vedouci pozici.
Dotazovany management se na svou pozici dostal nejcastéji po 7 a vice letech. Nazory
respondenttl, za jak dlouhou dobu by sestra s VS tuto pozici méla zaujmout, se ve velké ¢asti
shodovaly na délce praxe 4 — 6 let. Ostatné¢ mlad$i managment tento fakt potvrzuje a uvadi

délku praxe 1 — 3 roky.
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Zaclenéni vysokoskolsky vzdélanych sester do multidisciplindrniho tymu neni urcité
jednoduché a jedna se o dlouhodoby proces. Na druhou stranu pro kazdého absolventa, ktery
ptichazi do praxe, neni jednoduché zaClenit se, uplatnit své znalosti, ndzory a postupy. Pred
nami, jakoto absolventy VS studia sester je bezesporu naro¢na cesta, abychom napnily svoje
vize a plany. Urcit¢ se najde n€kdo, kdo ndm bude lidové feceno hazet klacky pod nohy
a bude zpochybniovat potiebnost naseho vzdélani Jediné, ¢im mizeme témto lidem celit,
je nase profesionalita a nezdolnost. Nase vile a odhodlani stavét pacienta do poptedi, vénovat
mu dostatek pozornosti a poskytnout mu co nejlepsi zdravotni pé¢i. V okamziku, kdy iostatni
Clenové tymu pochopi, Ze cesta k nejlepsi zdravotni péci je zavisld na novych postupech
a technikach, teprve tehdy bude nase tymova spoluprace a poskytovana péce precizni a nase
vize bude naplnéna. Zavisi na kazdém z nds, s jakym nasazenim a jakou vili, pljdeme

naSemu zaméru naproti.
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PRILOHA 1

Tymova spoluprace

SKLADBA TYMU

PROCES TYMOVE PRACE

PRUBEH

O]

Obrazek ¢. 30 Proces tymové spoluprace
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PRILOHA 2

Rozdéleni roli a jejich charakteristika podle Belbina:

e Formovac - stanovyje a ostatnim vysvétluje cile a efekty, kterych ma byt dosazeno
Kdyz se objevi pfekaZzky, hledaji feSeni. Jejich role v tymu je nejvice soutéziva. Jsou
nejefektivnéjSimi cleny v tymu v zajisténi akceschopnosti.

e Koordinitor - ma schopnost nasmérovat ostatni ke spole¢nému cili. Dokazi
rozpoznat talent druhych a skvéle jej vyuzit ve prospéch tymu. Ackoliv koordinatofi
nejsou bezpodminecné nejchytiejsi Clenové tymu, maji Siroky prehled a t&si
se vSeobecnému respektu.

e Inovator - hlavni pfinos inovatorti pro tym spociva v jejich napaditosti, schopnosti
vymyslet nové véci a postupy, fesit problémy, podilet se na zékladni fazi projektu.
Od ostatnich ¢lent tymu si udrzuji urcity odstup. Pii praci davaji prednost vlastnim
postuptim, které jsou mnohdy velmi netradicni.

e Zdrojar - jedna se o nadSené a dynamicky reagujici jedince, vétSinou extrovertniho
temperamentu. Nejsou pfili§ originalni, ale dokazou uchopit mySlenky ostatnich a dale
informovat o praci tymu ostatni.

e Hodnotitel - jsou to velmi seriézni a opatrné osoby. Jsou pomalej$i v rozhodovani:
museji vSe predem dikladn€ promyslet a zvazit. Pro tym jsou uzite¢ni zejména pro
svou schopnost analyzy problému, ohodnoceni napadti a navrhi.

e Pracant - ma smysl pro prakticnost a disciplinu. Davaji piednost tvrdé praci
a systematickému feSeni problémil. Jsou vyhledavani zejména pro svou spolehlivost
a prizpusobivost. Dosahuji ¢asto vysokych manazerskych pozic a maji velmi dobré
organiza¢ni schopnosti.

e Humanizitor - byvaji nejvetsi oporou tymu. Jsou mirni, druzni a maji zajjem o pocity
ostatnich. Jde vSeobecné o oblibené ¢leny tymu a velmi dobré posluchace. Zabratuji
konfliktliim, které uvnitf tymu hrozi. Vyrazné stmeluji tym: moralka je lepsi a lidé
spolu a vice a Iépe spolupracuji.

e Dotahova¢ - nezaCnou nic, co by nebyli schopni uzaviit. Nejsou privrzenci
delegovani, davaji pfednost vlastnimu feSeni problémd. Pro tym jsou nedocenitelni
tam, kde ukoly vyzaduji velké soustfedéni a vysoky stupeni pozornosti V fizeni
vynikaji vysokou urovni, zajmem o preciznost, detailni pozornosti a peclivym

dokonéenim akce.
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Dalsi role jsou:

Specialista - jsou to zapaleni lidé, ktefi maji specifické technické ¢i jiné odborné
dovednosti a znalosti. Byvaji zvani jako odbornici k rozhodnutim, ktera vyzaduji
rozsahlou zkusenost a specifickou znalost.

Oponent - maji ptirozené sklony stavét se vzdy do opozice. Upozoriiuji na mozna
rizika konkrétniho feSeni. Pokud jsou ve své oponentufe konstruktivni, jsou pro tym

. , > e g ey (o o (2
nenahraditeIni, nebot ptispivajike zdokonalovani navrh. @)
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PRILOHA 3

DOTAZNIK

Zaclenéni vysokoskolsky vzdélanych sester do multidisciplinarniho tymu

Dobry den.

Jmenuyji se Petra Zamazalova a studuji 3. ro¢nik na Fakult¢ zdravotnickych studii Univerzity
Pardubice. Pfedmétem mé bakalaiské prace je vyzkum s vySe uvedenym tématem. Timto
bych Vas rada pozadala o spolupraci v podobé vyplnéni tohoto dotazniku. UjiSt'uji Vas,
7ze dotaznik nebude nikde publikovan a slouzi pouze ke studijnim U¢elim. Samoziejmosti

Je naprosta anonymita.

Pokud neni oznaceno jinak, zatrhnéte pouze jednu variantu.

1.
O
O

000> OO0« O0O0OO

O0Qgo

O00000 o

Jaké je VaSe pohlavi?
muz
Zena

Uved’te vékové rozmezi, do néjz patrite.

méne nez 20 let 0 36 - 40 let

21 - 25 let 0O 41 - 45 let

26 - 30 let O 46 - 50 let
31-35let O vice nez 50 let

Uved’te typ nemocnice, v niZ pracujete.
krajska
fakultni

Na kterém typu oddéleni pracujete?
standardni oddéleni

JIP

ARO

Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
uciovské
sttedoSkolské O vSeobecnd sestra 0 zdravotnicky asistent

vysokoskolské o Be. oMgr. o PhD. o MUDr.

Jakou pracovni pozici v multidisciplinArnim tymu zastavate?
vSeobecna sestra u lizka

zdravotnicky asistent

vedouci pozice na OJ O stani¢ni o vrchni

Iékat

oSetfovatel/ka

sanitai/ka
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7. Jak dlouho se pohybujete ve zdravotnické praxi?

do 1 roku praxe O 16 - 20 let

2-5let O 21-251lt

6 - 10 let O vice nez25 let praxe
11- 15 let

Ooooang

o

Za jak dlouho jste ziskala vedouci pozici?
(zodpovi pouze vedouci sestry)

ihned po studiu

do 1 roku

zal- 3roky

za4 -6 let

za7-9 let

za vice nez 10 let

OoOoooono

Jaka je tymova spoluprace na VaSem pracovisti?
vyborna

velmi dobra

dobra

uspokojiva

neuspokojiva

OO0000o©

10. Jaké jsou vztahy na Va§em pracovisti?
vyborné

velmi dobré

dobré

uspokojivé

neuspokojivé

ooooao

11. Oznacdte charakter vztahl na pracovisti
(zodpovi jen ti, co oznacili vitahy za neuspokojivé)

O konkurenéni O diskriminaéni
O rivalitni O intrikanské
O neloajalni O sikanujici

12. Jak se citite na VaSem pracovisti?

O ménécenna O kritizovana

O izolovana O prehlizena

O sikanovana O ohrozena

O podcenovana O ani jedna varianta
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Sestry s vysokou $kolou (ddle jen VS) pieskoli ndsledujici dvé otdzky:

13. Jaka je vaSe spoluprice se sestrami s vysokou §kolou (VS)?
vyborna

velmi dobra

dobra

uspokojiva

neuspokojiva

Oooooao

14. Jaké jsou vaSe vztahy se sestramis VS?
vyborné

velmi dobré

dobré

uspokojivé

neuspokojive

Oooooog

15. Myslite si, Ze 1ékafi vnimaji sestry s VS za rovnocenné partnery spiSe, neZ sestry
se SZS (stfedni zdravotnickou §kolou)?

ano

spiSe ano

spiSe ne

ne

oooao

16. Myslite si, Ze je vysokoSkolské vzdélani u sester potiebné?
ano

spiSe ano

spiSe ne

ne

Oooono

17. Setkali jste se s osobou, ktera by oznacdila vysokoSkolské vzdélavani sester jako
nepotirebné ?

(v pFipadé zaporné odpovédi prosim preskocte nasledujici otdazku)

ano mnohokrat

ano parkrat

ojedingle

ne

OoOoon

18. Zatrhnéte pracovni pozici osoby, ktera VS studium sester oznatila
7a nepotiebné.

vSeobecna sestra

zdravotnicky asistent

vedouci pozice O stani¢ni o vrchni

I¢kar

oSetfovatel/ka

sanitai/ka

Oo0Oooono
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19. V ¢em je podle Vas prinosné vysokoSkolské vzdélani sester pro oddéleni?
(smite zatrhnout vice variant)
vyssi kvalita péce
lepSiorganizace prace

vyS$i odbornost

vetsi teoretické znalosti

leps$i komunikace

vedouci schopnosti

zavadéni novych technik
administrativa

managment

neni pfinosné

OO0O0O0OO0oooao

20. Domnivate se, Ze je v dneSni dobé vysokoSkolské vzdélani sestry predpokladem
k vedouci pozici?

ano

spiSe ano

spiSe ne

ne

oooo

21. Za jak dlouhou dobu praxe by méla sestra s VS zaujmout vedouci pozci?
ihned po studiu

do 1 roku

zal - 3roky

za4 -6 let

za7-9 let

za 10 leta vice

neméla by vedouci pozici zaujmout

OoOoooooo

22. Predpokladate, Ze jsou sestry s VS lep$i komunikatorky neZ sestry se SZS?
O ano

O spiSe ano

O spiSe ne

O ne

23. Myslite si, e by méla mit sestra s VS vy$§i kompetence v p¥ipadé, Ze pracuje
jako vS§eobecna sestra?

ano

spiSe ano

spiSe ne

ne

Ooooo
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Zbyvajici otdzky zodpovi pouze sestry s VS:

24. Méla jste s nékym na pracovisti konflikt?
O ano
O ne

25. Zatrhnéte, prosim diivod ko nfliktu.
O pracovniduvody: o vzdélani o praktické postupy o prac. moralka
o syndrom vyhofeni
O mimopracovni divody: 0 povaha O zavist O povysené jednani
O nechci uvadét

26. Citite se v multidisciplinAirnim tymu jako rovnocenny c¢len viaci ostatnim
sestram?

ano

spiSe ano

spiSe ne

ne

OoOooang

27. Myslite si, 72 Vam VS vzdélani ztiZilo VaSe zaflenéni do multidisciplinarniho
tymu?

ano

spiSe ano

spiSe naopak

spiSe ne

ne

Oooooo

Prostor pro upresnéni odpoveédi

Dékuji za vypInéni a pieji hezky den ©

Petra Zamazalova

64






