UNIVERZITA PARDUBICE

FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII

DIPLOMOVA PRACE

2017 Klara Smrckova



Univerzita Pardubice

Fakulta zdravotnickych studii

Socialni klima v kontextu hodnoceni kvality pé€e pacienty

Klara Smrckova

Diplomova prace

2017



Univerzita Pardubice
Fakulta zdravotnickych studii
Akademicky rok: 2015/2016

ZADANI DIPLOMOVE PRACE

(PROJEKTU, UMELECKEHO DILA, UMELECKEHO VYKONU)

Jméno a pifjmeni: Be. Klara Smrékova

Osobni ¢islo: 715232

Studijnf program: N5345 Specializace ve zdravotnictvi

Studijni obor: Perioperacni péce v gynekologii a porodnictvi

Nézev tématu: Socidln{ klima v kontextu hodnoceni kvality péce pacienty

Zadévajici katedra: Katedra porodni asistence a zdravotns sociilni prace

Zédsady pro vypracovani:

. Studium literatury, sbér informaci a popis soucasného stavu Fesené problematiky.
. Stanoveni cili a metodiky prace.

. Piiprava a realizace vyzkumného Set¥eni dle stanovené metodiky.

- Analyza a interpretace ziskanych dat.

. Zhodnoceni vysledkii prace.

QU i W BN =




Rozsah grafickych praci: dle doporuéeni vedouciho
Rozsah pracovni zprdvy: 50 stran
Forma zpracovéani diplomové préce: tist&na/elektronicka

Seznam odborné literatury:

1. HOLA, Jana. Interni komunikace ve firms. 1. vyd. Brno: Computer Press,
2006. ISBN 80-251-1250-0.

2. RICAN, Pavel. Psychologie osobnosti: [obor v pohybu]. Praha: Grada, 2007,
ISBN 978-802-4711-744.

3. KUTNOHORSKA, Jana. Vyzkum v oSetfovatelstvi. 1. vyd. Praha: Grada,
2009. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-2713-4.

4. PAUKNEROVA, Daniela. Psychologie pro ekonomy a manaZery. 3. vyd.
Praha: Grada, 2012. ISBN 978-80-247-3809-3.

5. CEJTHAMR V4clav, Jifi DEDINA. Management a organiza&ni chovéni. 1.
vyd. Praha: Grada, 2010. ISBN 80-247-1300-4.

Vedouci diplomové préce: doc. Ing. Jana Hol4, Ph.D.

Katedra informatiky, managementu a radiologie

Datum zadani diplomové préce: 1. prosince 2015

Termin odevzdani diplomové prace: 5. kvétna 2017

(J , g\"’*\\ L8, %

prof. MUDr. Josef Fusek, DrSc. Mgr. Markétm.v—cgvé,, Ph.D.
dékan vedouci katedry

V Pardubicich dne 10. dubna 2017




Prohlaseni autora

Prohlasuji, Ze jsem tuto praci vypracovala samostatné. Veskeré¢ literarni prameny a informace,

které jsem v préci vyuzila, jsou uvedeny v seznamu pouzité literatury.

Byla jsem seznamena s tim, ze se na moji praci vztahuji prava a povinnosti vyplyvajici ze
zakona ¢. 121/2000 Sb., autorsky zakon, zejména se skuteCnosti, Zze Univerzita Pardubice ma
pravo na uzavieni licencni smlouvy o uziti této prace jako Skolniho dila podle § 60 odst. 1
autorského zakona, a s tim, ze pokud dojde k uziti této prace mnou nebo bude poskytnuta
licence o uziti jinému subjektu, je Univerzita Pardubice opravnéna ode mne pozadovat
pfiméteny prispévek na uhradu ndkladd, které na vytvofeni dila vynalozila, a to podle

okolnosti az do jejich skutecné vyse.

Souhlasim s prezencnim zptistupnénim své prace v Univerzitni knihovné.

V Pardubicich dne 03. 05. 2017

Klara Smrcékova



PODEKOVANI

Réada bych touto cestou podckovala doc. Ing. Jané Holé, Ph.D. za odborné vedeni, rady
a pripominky, které mi poskytla pti zpracovani diplomové prace. Podeékovani patii celé mé

rodin€ za velkou podporu po celou dobu studia, které si velmi vazim.



ANOTACE

Tato diplomova prace se zabyva socidlnim klimatem na pracovisti a vlivem kvality
poskytované péce ve vybraném zdravotnickém zafizeni. Je rozdélena na dvé Casti, na Cast
teoretickou a empirickou. Teoretickd ¢ast vymezuje pojem socidlni klima a jeho hlavni
faktory, socidlni klima a jeho vliv na kvalitu poskytované péce, kde je zahrnuta kvalita
oSetfovatelské péce a spokojenost pacient. Cilem prizkumu je v empirické Casti popsat
socialni klima a jeho ptipadny vliv na kvalitu poskytované péce ve vybraném zdravotnickém
zafizeni. Prizkum probihal formou polostandardizovanych rozhovort, data byla vyhodnocena

v souladu s cilem prace. V zavéru prace jsou uvedeny vysledky vyzkumu.

KLICOVA SLOVA

Socialni klima, kvalita, vliv, oSetfovatelské péce, spokojenost, pacient, zdravotnicky

pracovnik.

TITLE

The social climate in the context of evaluating the quality of care patients

ANNOTATION

This diploma thesis is concerned with the social climate in the context of valuation of the
quality of provided care in the chosen healthcare institution. The work is composed of a
theoretical and an investigative part. The theoretical part determines the term social climate
and its main factors, social climate and its influence on the quality of provided care, where is
involved the quality of the nursing care and patients” satisfaction. The aim of the investigative
part is to describe the social climate and its eventual influence on the quality of provided care
in the chosen healthcare institution. The survey was done by semi-structured interviews and
the data were evaluated according to the aim of this work. There are presented the results of

the survey at the end of this work.

KEYWORDS

Social climate, influence, quality, nursing care, patient, satisfaction, medical worker
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UvVoD

Socialni klima je vnimand atmosféra v organizaci. Jednd se o prolindni vzajemnych vztaht
mezi ¢leny tymu. Ve zdravotnictvi socidlni klima a kvalita poskytované péce na jednotlivych
pracovistich ovliviiuje spokojenost pacientti. Kvalitu poskytované péce je mozné sledovat na
zakladé spokojenosti pacientti. Hlavnim impulsem pro vybér tohoto tématu je otazka, zdali
vilbec, a pokud ano, tak jakymi faktory mlize socidlni klima ovlivnit kvalitu poskytované
péce.

Diplomova prace byla zpracovana v ramci Studentské grantové soutéze Univerzity Pardubice
pro rok 2016. Je rozdélena na teoretickou a empirickou ¢ast. V teoretické ¢asti jsSou vymezeny
pojmy socialniho klimatu a hlavni faktory, které ho utvareji, a je vymezen pojem kvality
poskytované péce. Jedna se predevsim 0 kvalitu oSetfovatelské péce a spokojenosti pacientti
a zdravotnickych pracovnikl. Praktickd Cast popisuje cile, priabéh a vysledky prizkumného
Setfeni. Prizkum byl provadén v oblastni nemocnici Karlovarského kraje na gynekologicko-
porodnickém oddé€leni. Prizkumny vzorek tvofilo osm respondentl. Vysledky byly v diskusi

porovnany s odbornou literaturou.
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1 SOCIALNI KLIMA

1.1 Vymezeni pojmu socialni klima

Socialni klima je definovano jako charakter vzajemnych vztaht mezi ¢leny pracovniho tymu,
jejich celkova firemni atmosféra. Utvafti se v prub&hu pracovnich povinnosti a spolec¢enského
jednani. Socidlni klima pisobi na pribéh a vykonnost pracovni ¢innosti, ovliviiuje po¢inani

jednotlivych pracovnika (Pauknerova, 2012, s. 197).

Armstrong (2007, s. 258) uvadi socialni klima jako vnimani ur¢itych aspekt v prostiedi,
jejichz vjemy jsou schopni ¢lenové organizace popsat a vyjadfit. Klima je vystihovano svymi

pocitky neboli vjemy.

Organizac¢ni klima — socialni klima v organizaci — vidi Cejthamr a Dédina (2010, s. 143) jako
souhrn postoju k riznorodym organizaénim skute¢nostem. Socidlni klima Ize vyjadiovat
pomoci postojovych $kal. Postoje lidi nelze ovlivnit pouze argumentovanim a informovanim,
ale je zde dulezitd emocionalni stranka véci. Pracovnik se mnohdy neztotozni s logickou

argumentaci, 1 kdyz spravnou, je-li proti jejich presvédceni. Postoje jsou slozeny z vice prvki:

e, kognitivni — nazor na objekt,
e emociondlni — citovy vztah k objektu,

e konativni — chovani vuci objektu.*

Kocianova (2010, s. 19) charakterizuje socialni klima spole¢enskymi vztahy v organizaci,
které jsou bezkonfliktni, vyvazené mezi nadfizenymi, podiizenymi a mezi spolupracovniky na
stejné urovni hierarchie organizace. Projevem je efektivni fungovani instituce, pozitivni

atmosféra, propojenost informacnich kanalt a adaptabilnéj$i chovani vii¢i zménam.

Kazdy z téchto autort definuje socialni klima jinym zpisobem. Shrnutim definic je moZno
charakterizovat socialni klima takto: Socidlni klima je vnimand atmosféra v organizaci. Je
dano nejen souborem moralky, sounalezitosti, partnerstvi, ale predev§im souborem

interpersonalnich vztahd a vztahti v organizaci.
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2 FAKTORY OVLIVNUJICI SOCIALNI KLIMA

Pracovni klima — socidlni klima v souvislosti s praci — je ovliviilovano mnoha faktory.
Jednim z velkych faktord je management organizace. Ten kromé jiného nese odpovédnost za
takové pracovni prostiedi, ve kterém budou pracovnici spokojeni, coz se bude odrazet v jejich
pracovnim nasazeni a p¥istupu k novym tkoltim a cilim organizace. Ukolem managementu je
tedy ztohoto hlediska zejména zajisténi privétivé atmosféry, kolektivnosti, pocitl
sounalezitosti, zptisob vedeni v organizaci. Management vSechny tyto aspekty soustfedi na
piistup vedouciho k celému kolektivu i k jednotlivym osobam — styl vedeni. (Pauknerova,

2012, s. 197).

Vnimani organizace pracovniky se odrazi pravé na socialnim klimatu celé skupiny. Z urcitého
hlediska vnimame klima vice emocionalné¢ angazované, proto ho mizeme nazvat také jako

klima psychologické (Cejthamr, Dédina, 2010, s. 262).
Faktory utvafejici socialni klima skupiny uvadi Pauknerova (2012, s. 197) takto:

e, Socidlni normy a zpusob jejich prosazovani,
e zpiisob vedeni lidi v organizaci — styly rizeni,
e osobni zvlastnosti jednotlivych pracovnikit — viastnosti osobnosti,

3

e komunikacni prostiredi — interni komunikace.’

Vsechny vySe zminéné faktory spolu uzce souvisi. Socialni normy a zpasob jejich
prosazovani se odrazi ve stylu fizeni. Manazer je soucasti kultury a také podle nastaveni
V konkrétni organizaci by mél vést pracovni skupinu. Kazdy manazer je jedinec, ktery
podléha osobnostnim charakterovym znaktim, které ovliviluji jeho chovani a jednani. Jeho

styl vedeni a osobnost se odrazeji na komunikaci v organizaci.

Styl fizeni, socialni normy skupiny, interpersonalni vztahy, vlastnosti osobnosti
a komunika¢ni prostiedi jsou faktory ovliviiujici socialni klima. Podrobné&ji jsou popsany

Vv nasledujicich podkapitolach.

2.1 Styl Fizeni
Manazer zastava v organizaci pozici, ve které by mél vést své podtizené. Organizacni fizeni je
jednim z nejdilezitéjSich faktort spravné fungujici organizace. Zplsob jednani by mél byt

flexibilni s ohledem na typ organizace ¢i skupiny. ManaZer by mél vystupovat asertivné, ale
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s respektem Kk osobé€, sniz jedna. Dilezita by méla byt divéra, nestrannost a spoluprace

(Mikulastik, 2010, s. 126).

Plevova (2012, s. 71) popisuje vedeni lidi jako ovliviiovani druhych k dosazeni uréitych cili.
Dulezité jsou jak pro spolec¢nost, tak pro vedouciho. Pfi fizeni jsou zastavany rizné styly
vedeni, které predstavuji zplsob jednani manazera s podfizenymi (individudlni pftistup

k jednotlivym zamé&stnanctim) a motivaci pracovniki K plnéni pozadovanych ukold.

Styl ftizeni urCité skupiny lidi je zavisly zejména na osobnostnich rysech manazera,
vlastnostech jeho podtizenych, charakteru kolektivu, typu pracovniho ukolu a prostiedi.

Zakladni styly tizeni se rozd€luji podle téchto faktort:

e zdroje moci a miry centralizace, kterou manaZer vyuziva,
e miry svobody, ktera je pracovniky vyuzZivana pri praci,
e ucasti pracovniku pri rozhodovacich ¢innostech,

e vzajemna komunikace a vykonnost pracovni skupiny.

Rozlisovan je nejcastéji styl autokraticky, liberalni a demokraticky (Plevova, 2012, s. 73).

Autokraticky styl je jinak nazyvan jako direktivni. ManaZer rozdava piikazy a nedba na
potieby svych zaméstnanci. Pracovnici jsou ke svym vykontim nuceni pod hrozbou trestt,
Vv kladném ptipadé pak odmén (Urban, 2013, s. 17). Tento styl vedeni vylucuje ucast
podtizenych na fizeni firmy. Vedouci pracovnik rozhoduje zcela sam, od podfizenych ziskava

pouze informace potfebné k samotnému rozhodnuti (Smejkal, 2010, s. 50).

Demokraticky styl je dan vyS$im podilem nazorti a pfipominek podiizenych pracovnikt pii
fizeni organizace. Vedouci pracovnik si vyslechne ndzory zaméstnancli, ovSem konecna
rozhodnuti jsou pouze v jeho kompetenci (Smejkal, 2010, s. 50). Prace manazera je méné
direktivni, je zde vétsi komunikace s celym tymem spolupracovnikii. Manazer oceniuje kvalitu
schopnosti a vlastnosti svych podiizenych. Tento styl fizeni je pouZzivan pfi realizaci zmén

v organizaci (Plevova, 2012, s. 73).

Liberalni styl v manaZerské préci je charakterizovan mirnymi zasahy do prace zaméstnanct
a manaZer se z velké miry ziika rozhodovani. Manazer by mél byt vii¢i potfebam a pocitim
zaméstnancll vnimavy a snazit se je svym chovanim nedemotivovat (Urban, 2013, s. 18).

Tento styl se projevuje jako vysoce shovivavy a mnohdy zaméstnanci preferovany, coz se
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muze projevit jednak nizkou autoritou nadtizeného, ale zaroven vysokou oblibenosti a dobrou

reputaci (Plevova, 2012. s. 73).

Vsechny vyse uvedené styly maji v manazerské praci své misto, vSechny jsou dilezité, ale
kazdy z nich ma svou silu za urcitych okolnosti. Napt. v krizové situaci je nutné vyuzivat
autokraticky styl, liberdlni styl je mozné pouzit pii nedtlezitych zalezitostech a v ostatnich
ptipadech je doporucovan styl demokraticky. Spravné vyuziti jednotlivych styli vedeni pak,

kromé¢ jiného, vede k vytvofeni spravného pracovniho prostredi.

2.2 Socialni normy pracovni skupiny

Socialni normy piedstavuji pravidla chovani a jednani, kterd jsou pracovni skupinou piijata
a vétSinou osob respektovana (Pauknerova, 2012, s. 203). Vyrost (2008, s. 288) ve své
publikaci popisuje socidlni normu jako ocekavani spolecnosti dodrzovat vyzadované chovani.
Pokud je ¢lovék v souladu s normami, projevi se sebeuspokojeni a pozitivni emoce. Je-li
ovSem pracovnik proti danym normam, uskuteciiuji se negativni pocity a ziporné

sebehodnoceni.

Pauknerova (2012, s. 203) poukazuje na oblasti zivota pracovni skupiny, kterych se socialni

normy dotykaji:

e Ovlivnéni pracovni vykonnosti — Socialni normy vytvaieji psychologické klima,
které ovliviiuje pracovni vykonnost; pracovnik se snazi piiblizit svou vykonnost
minimalné primérné vykonnosti ve skuping.

e Zpisob a forma vziajemného kontaktu jednotlivych ¢lent skupiny — nastaveni
urc¢itych hranic, miry tolerance; uplatnéni sankci nebo odmén za vhodné ¢i nevhodné
chovani.

e Respektovani formalnich norem a standardi — formalni ptedpisy nabyvaji ve
skupin€¢ po ur€ité dobé raz neformalnosti a usmérnuji celkové déni ve skuping;

dodrZovana pravidla jsou sledovana, ptipadné sankciovana managementem.

Ve zdravotnictvi se uplatiiuje kromé vySe uvedenych norem také norma socialni
odpovédnosti. Pfedpoklad4 se pomoc zdravotniho persondlu smérem k pacientlim, ktefi jsou
na této pomoci zavisli, bez ohledu na jeji zpétné opéctovani. V Sir§im métitku o poskytnuti

vrwe

(Vyrost, 2008, s. 288).
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2.3 Interpersonalni vztahy

Zakladatelem skoly lidskych vztahti je americko-australsky psycholog a sociolog George
Elton Mayo, ktery poukazal na skute¢nost, ze zlepSeni pracovnich podminek vede ke zvyseni
produktivity prace. S jeho nazory se ztotoziuje slovensky spisovatel Sergej Vojtovic, ktery ve
své knize poukazuje na vytvareni a podporu lidskych vztahii na pracovisti ze strany vedeni
a managementu organizace. Pavodnimi pfirozenymi vlastnostmi lidi jsou vztahy
sounalezitosti a spoluprace, ovSem schopnost lidi spolupracovat s ostatnimi se postupné
vytraci. Ukolem managementu je zaméfit se na vytvateni takovych podminek, které by vedly
k ochoté zaméstnancti sledovat spole¢né cile organizace, nikoliv individualni. Jini
predstavitelé¢ Skoly lidskych vztahli se zabyvali spiSe psychologickymi metodami, jak lépe
zvysit pracovni nasazeni v organizaci. Zaméstnancum je nutné napi. vysvétlovat smysl jejich
prace, ubezpecovat dulezitost jednotlivych zaméstnancti pro spoleCnost a pro dosazeni
hlavnich tkoli podporovat co nejvétsi pospolitost kolektivu, a pokud je to nutné, zménit 1 styl
fizeni — zamétit se na chapajici a podporujici vedeni. Interpersonalni vztahy na dobré urovni

jsou tak jednou z hlavnich roli uspésné spolecnosti (Vojtovié, 2011, s. 58-60).

Dle Mikulastika (2010, s. 75) jsou vztahy na pracovisti vytvafeny zejména formalnim
uspofadanim prace, ovSem velky vliv maji také neformalni vztahy, které ovliviiuji samotnou
praci a do jisté miry obohacuji cely kolektiv. Vztahy na pracovisti jsou velmi specifické,
odlisné od vztahi mezi ptateli. Pracovni kolektiv se vida denné, ma stanoveny spole¢ny cil,
pracuje na podobnych tkolech a kazdy ma zde urc¢itou funkci a postaveni. Z tohoto diivodu na
sob¢ spolupracovnici ocenuji obratnost, zru¢nost a vykonnost, coz v pratelskych vztazich

nehraje zddnou roli.

Nevyhnutelnou skute¢nosti jsou v téméf kazdé organizaci také mezilidské konflikty.
Interpersonalni konflikty mohou byt povazovany za pfi¢inu Spatné fungujiciho socialniho
klimatu. Nejcastéji se vyskytujicimi problémy jsou rozpory mezi jednotlivymi ¢Eleny

organizace ¢i skupinami, které vznikaji na zakladé¢ téchto faktort:

e organiza¢né — technické — Spatna organizace prace, nedostacujici normy a standardy,
e socialni — nekomunikac¢ni vztah nadfizeného s podfizenym, nejasnost zajmi,
nedostate¢né hodnoceni a odmény pfi praci,
e psychické — charakter, temperament a vlastnosti ¢leni.
Nedojde-li k feseni téchto komplikaci, ma to negativni dopad na lidskou psychiku

zaméstnancu, coz pak ovliviiuje vykon celého kolektivu (Pauknerova, 2012, s. 197).
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Interpersonalni vztahy ve zdravotnictvi

Kvalitni tymova prace, zejména ve zdravotnictvi, nefunguje Samovolné, ale je zapotiebi
vzajemna spoluprace a tolerance jednotlivych ¢lent. Dilezita je motivace lékaid, sester
i jinych zOcCastnénych pracovnikti nelékaiskych obort. Tymova prace je na mnoha
pracovistich jiz samoziejmosti. A pokud tomu tak neni, je nutna zména mysleni sester, 1ékaiti

a managementu (Vévoda, 2013, s. 44).

Bartlova (2005, s. 146-147) uvadi, ze do kontaktu s pacientem se dostava nejCastéji sestra
a 1ékaft, proto je dilezité, aby vztah mezi nimi byl kooperujici. Sestra s Iékafem se musi stat
navzajem partnery, protoze sestra je vlastné¢ jakymsi prostfednikem mezi pacientem
a doktorem a snazi se o vytvofeni diivéry pacienta k 1ékafi. Harmonicky integrovany vztah
Iékar — sestra — pacient je velmi dulezity pro zajisténi nejlepSich terapeutickych vysledkd.
Vzajemna komunikace mezi sestrou a lékafem je mnohdy zkoumana z genderového® pristupu,
tzn., ze sestra muZze byt znevyhodnéna pro svou gender identitu, kterd je vytvarena
spolecnosti, v niz dominuji ve vedoucich postavenich ve zdravotnictvi pfevazné muzi. Kromé
samotného genderu miize byt vztah mezi sestrou a Iékafem ovlivnén také dnes jiz
vysokoskolskym vzdélanim sester — sestra pracuje samostatné, jeji pomoc l€kati je pouze
jednou casti jeji prace.

Bartlova (2005, s. 148) uvedla typy interakci takto:

o, bezprobléemové podrizeni se“ — sestra nezasahuje do rozhodovani Iékate, k zadné
véci se nevyjadiuje,
e neformadalni skryté rozhodovani* — sestra nepiimo ovlivituje 1ékafe, navenek k nému
chova naprosty respekt,
e  neformdlni neskryté rozhodovdini — oteviena komunikace s lékafem, sestra
poskytuje své zkusenosti a dovednosti,
o | formadlni neskryté rozhodovdani“ — sestra pouziva oSetfovatelsky proces smérodatné
pii péci 0 pacienta.
Interpersonalni vztahy jsou zakladem pro interni neboli vnitrofiremni komunikaci. Ta je
jednim ze zakladnich prvkd komunikaéniho prostiedi a podrobné je rozebrana v podkapitole

¢. 2.5 Komunikaéni prostiedi.

! Gender — pohlavi nejen z pohledu biologického, ale i psychologického, kulturniho & spoledenského
(Linhartova, 2007, s. 65).
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2.4 Vlastnosti osobnosti

Mezi dulezité faktory ovliviujici socialni klima na pracovisti patii vlastnosti osobnosti, jejich
chovani a jednani. Nékteré charakteristiky lidi umoziiuji zobecnit jejich osobnost a nasledné
odhadnout jejich reakci ve spolecnosti. Jedna se Casto 0 stejny styl jednani Vv uréitych
zivotnich situacich. U lidi nachdzime vlastnosti, které jsou dulezité v riznych profesich. Je
dillezité zamétit se na vlastnosti, které jednak ovliviiuji chovani lidi v kolektivu pfi plnéni
urcitych ukol, ale také na vlastnosti, které mohou napovédét, jak v urcitych situacich bude

jednat pacient a jakym vhodnym zptisobem s nim komunikovat.

Temperament osobnosti piedstavuje souhrn vrozenych rysi osobnosti, které se trvale
projevuji zpisobem reagovani, jednani a prozivani. V dnesni spole¢nosti ma stale své misto
Hippokratova teorie. Hippokrates rozdé€lil typy temperamentu dle télnich tekutin (sangvinik,
cholerik, flegmatik a melancholik). O vétsi rozsifeni se zaslouzil némecko-britsky psycholog
Hans Jirgen Eysenck se svoji typologii temperamentu. Ten souhlasil s Hippokratem a jeho
rozdélenim, ale rozsifil typologii temperamentu je$té v souvislosti s emoc¢ni labilitou nebo

stabilitou a s extroverzi i introverzi (Ri¢an, 2007, s. 66-68).

Dominance vzdy byla jedna ze zakladnich rysi manaZerd. Dominantni lidé dokazou
piekonavat prekdzky, umi si fici o slovo a prosadit si svou. Opakem dominance je pak
submisivnost (podiizenost). Takovi lidé nefikaji své nazory, nechavaji se vést a nezasahuji do
rozhodovacich ¢innosti. Mezi témito vlastnostmi stoji asertivita. Asertivni ¢lovék svym
jednanim nemanipuluje s ostatnimi a pfitom brani jedince proti manipulaci ze strany
ostatnich, jedna vzdy upfimné a oteviené, s urCitou galantnosti a sluSnosti. Lidé, ktefi jsou
asertivni, se Casto ,,drzi“ tzv. asertivnich prav — pravo fici ne, pravo otevien¢ fici svlij nazor,
pravo byt nedokonaly. Clovék stouto vlastnosti je vhodny na vedouci pozice a svym
chovanim dokdze zabezpecit zddouci socialni prostfedi na pracovisti (Cejthamr, Dédina,

2010, s. 141).

Dalsi dilezitou vlastnosti je emocionalni labilita. Ta se mize projevit ve vice formach jako
je opatrnost, uzkost, snadné rozruseni, atd. Lidé byvaji introvertni, uzavieni do sebe
a vyhybavi stresim a stresovému povolani. Oproti tomuto je extrovertni osobnost, ktera je
emociondlné stabilni. Lidé jsou otevieni, spoleCensti a schopni se rychle adaptovat. Oblibeni
jsou lidé s primérnou extroverzi, S lidmi s vysokou mirou extroverze byva Casto problém

(Cejthamr, Dédina, 2010, s. 141).

18



Vyse zminéné teorie nejsou dilezité pouze pro hodnotnou stranku véci, ale maji také vyznam
pro praktické rozpoznani lidského chovani ve spolecnosti. To neodmyslitelné¢ souvisi s praci
zdravotnika pfi praci s pacientem, snaze porozumét jeho chovani a potfebam (Jobankova,
2004, s. 34).

Vlastnosti osobnosti mohou byt také aktivacné motivacni. Mezi né patii hlavné motivace,
ktera svym zpuisobem ovliviiuje chovani jedince. Motivace je souhrn vlastnosti, které
usmérnuji jednice, aby jednotlivé ukony dé¢lal ¢i nedélal (Jobankova, 2004, s. 52, 53). Ve
zdravotnické profesi je motivace velice dilezita, jelikoz se zdravotnik podili na zlepSeni
zdravotniho stavu pacienta a kvalitni poskytované péci. V soucasné dobé€ je motivace chapana
jako dilezity faktor uspé€chu — od manaZzera se ocekava, Ze budou sami motivovani, a zaroven
budou schopni motivovat své podiizené. S motivaci je také spojovan postoj ¢loveéka k praci,
ato jednak obecny postoj (vztah k praci jako takové), tak vztah k uritému typu prace.
V zahrani¢nich literaturach se motivy rozdé€luji na vnitini (snaha, touha, potfeba) a vngjsi
(pochvala, odména, uznani). V Ceskych literaturach se autofi k tomuto rozdé€leni tolik
nepriklangji, nékteré motivy lze té€Zko piimocare odlisit (Vévoda, 2013, s. 15). Motivace by
méla byt zalozena na urCitych cilech. Lidé se snazi uspokojovat své potieby a touhy
dosazenim pracovnich i osobnich cili a manazefi by méli tuto motivaci vyuzit k rozvoji
a spokojenosti jak na strané vedeni organizace, tak na strané podfizenych zaméstnanci

(Svobodnik, 2009, s. 24).

Svobodnik (2009, s. 22-29) popsal ve své publikaci motivaci a jeji zakonitosti v deseti fazich,

které na sebe plynule navazuji:

e Prvni faze je zaloZzena na zakladnich potiebach ¢lovéka dle Maslowy pyramidy od
fyziologickych potieb az po potiebu seberealizace.

e Nasleduje fize zaméfena na schopnosti manazera rozpoznat a koordinovat potieby
svych podfizenych.

e Interni a externi uspokojovani potieb je tieti fazi motiva¢niho procesu.

e Nasledujici stadium zahrnuje ptedevsim teorie spravedInosti a o¢ekavani, diky kterym
se snazi jedinec nalézt rizné alternativy kK uspokojeni potieb.

e Pata faze predstavuje motivaci, kterou musi ¢lovék mit k vynaloZeni usili. Sila stimulu
je zavisla na kladnych ,,odpoveédich®, které jedinec dostane.

e DalSim stupném jsou faktory, diky kterym dochéazi ke zmén€ motivace na dany vykon

prace. Kazdy manazer by se mé¢l znat S pracovniky v organizaci, védét jestli rozumi
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vSem Ukolim a danym cilim, zda maji dostate¢né schopnosti, kvalifikaci
a bezpochyby prosttedky a investice na provedeni kvalitniho vykonu.

e Sedma faze zahrnuje vykon jako takovy pfi dané ¢innosti.

e Osmé stadium fesi, zda u jedince bylo vyhovéno jeho potiebam ¢i nikoliv. Tento tsek
je zaloZen na tzv. ,teorii posilovani motivace®, ktera je provadéna riznymi zpiisoby —
kladnym ¢i zdpornym posilovanim, trest a ignorace.

e Pracovnik se v predposledni fazi rozhoduje, zda jesté nepiehodnoti situaci. Poklada si
otazky: Byl jsem dostate¢né¢ odménén? Dostalo se spravedlivého rozdéleni?

e Vtomto findlnim, desatém stupni, se kladou otazky, které se zamysli nad jedinci
a jejich motivaci. Zda byl dostate¢ny motiva¢ni postup a zda se bude nadale pouzivat

identicky ¢i odlisny zptisob motivace.

2.5 Komunikacni prostredi

Prostiedi je jeden z nejdilezitéjSich prvkia komunikace, ktery pro ni ma velky vyznam.
Komunikacni prostfedi zahrnuje prostor, kde se komunikace odehrava (Mikulastik, 2010,
S. 27). Komunikace je zakladnim nastrojem pro fizeni a organizaci v komunika¢nim prostiedi,

které je ovliviiovano a vytvareno interni komunikaci.

Interni komunikace vyjadiuje propojeni firmy pomoci komunikace. Dalo by se fici, Ze je
»stavebnim kamenem* celé organizace. Zakladnim pilifem vnitiniho prostfedi jsou pracovnici
firmy. Pokud ma fungovat podnik spravné, predpokladem je jak kvalitni klima, tak
i osobnostni charakteristiky jednotlivych pracovniki. Jiz vyS$e bylo zminéno, Ze kazdy ¢lovék
je osobnost a neda se s jistotou piedvidat jeho chovani. I kdyz jsou pro chod firmy
zaméstnanci nepostradatelni, jsou také nevyzpytatelni. Je na manaZerech, aby se postarali
0 spravnou motivaci, smér mysleni a kvalitni cile, které ovlivni zaméstnance. Vnitini
komunikace je v podstaté spojeni firemnich aktivit, diky kterym muze firma fungovat.
V kazdé organizaci probihda komunikace na dvou urovnich. Je nutné komunikovat s vnitinim
prostifedim, jako jsou porady, interni pfedpisy, zmény ve firm¢ atd. a s vnéjSim prostiedim,
kde se komunikace zaméfuje zejména na spolupracujici firmy, media, Gfady, ptibuzni, atd.

(Mikulastik, 2010, s. 117).

Smér komunikaéniho toku ur€uje organiza¢ni tad, ktery by mél znat kazdy zaméstnanec.
V podstaté ndm pomahé naleznout vhodné komunikacni cesty, a to jak uvniti spole¢nosti, tak
s vnéjSim okolim. Podstatné je védét, co ma byt sdé€leno, kdo ma sdéleni ptipravit, kdo ho ma

piijmout, jak, kdy a kde ma byt informace pieddna a jakym zplsobem bude provedena
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nasledna kontrola. Stupen informovanosti a sdéleni zaméstnanct firmy zavisi na manazerech,

jejich stylu tizeni a vedeni podniku (Pauknerova, 2012, s. 205).

Komunikace ve firm¢ funguje na principu prolinani formalnich a neformalnich prostifedku
jednani, které organizaci propojuji. Kazda komunikace sebou piindsi urcitou informaci a je
dulezita na vSech urovnich organizace. Vnitrofiremni komunikace ma nesmirny dopad na
vykonnost firmy, jelikoz propojuje zékladni socialni procesy, tvorbu firemni kultury,
ovlivnéni strategii a myslenkovych pochodl organizace. At uz se jednd o nize ¢i vySe
postaveného manazera, mél by vSechny tyto procesy umét spravné zpracovat a vyuzivat ke

své ¢innosti (Hospodarova, 2008, s. 65-66).

Zakladni komunikaéni kanaly formuji systémovou komunikaci. Pfirozenou formou interni
komunikace je predeviim ustni a pisemna podoba (Svobodnik, 2009, s. 29). Ustni forma je
provadéna rozhovory, firemnimi schiizkami ¢1 poradami a u starSich a zkuSenych manazert je
upfednostiiovana pred pisemnou komunikaci, kterou vyuzivaji spiSe méné protreli manazefi.
Pisemna formalni komunikace je zalozena na oficidlnich ¢i ufednich zapisech — smérnice,
standardy, evidence, statistiky apod., které jsou ale pro chod organizace velmi dulezité
a nezbytné (Mikulastik, 2010, s. 119).

Cile interni komunikace

Cilem interni komunikace neni pouze pfedavani informaci na spravna mista, ale pfedevsim
pIn¢ fungujici propojeni vSech pracovnikl firmy. Je nutné se zaméstnanci hovofit nejen o tom
co, kdy a jak maji ud¢lat, ale také zjistovat, zda skutecné pochopili, co se od nich ofekava,
zda spravné porozuméli pfedané informaci, hovofit S nimi o dosazenych vysledcich, atd., a to
se viemi ¢leny tymu (Hospodaiova, 2008, s. 68). Diky tomu vznika vztah mezi managementem
a pracovniky, managementem vyss$i a nizsi sféry a spolupracovniky navzajem. Zpétna vazba
je pfi komunikaci ¢asto opomijena, bez ni ale komunikace v organizaci nemtze fungovat. Od
téchto zjisténi se odrazeji cile interni komunikace, které Hola (2006, s. 21) definovala

nasledujicim zptsobem:

¢ plna informovanost a propojenost pracovnikll firmy (v postupném sledu procesu),

e vzdjemné porozuméni a spoluticast na cilech, které si organizace stanovila,

e urcovani sméru pracovnikiim k vhodnym postojiim, pracovnimu chovani a zlepSovani
stability,

e dodrzovani zpétnovazebného systému, uvadéni zjisténého do vnitiniho prostiedi a tim
zdokonaleni interni komunikace.
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2.5.1 Komunikaéni prostiedi ve zdravotnictvi

Ptacek a Barttin¢k (2011, s. 307) poukazuji na skutecnost, ze i kdyZ se jedna o zdravotnické
zatizeni ¢i o samotné oddé€leni nemocnice, je nutné se soustfedit na manazerské vedeni, které
je stejné, jako u kterékoliv jiné firmy. I ve zdravotnictvi se uplatniuji politické vedeni a fizeni
lidskych zdroji. Pfedev§im mluvime o planovani pracovniho vykonu, promysleném
pracovnim i osobnim rozvoji zaméstnanct. U zdravotnickych pracovnikl je vice nez nutna
interni komunikace, ktera se odrazi na kvalit¢ poskytované zdravotni péce smérem
k pacientovi (Bartlova, Chloubova, Treslova, 2010, s. 67). Komunikovat ve zdravotnictvi
neznamena pouze mluvit, ale také sd¢lovat informace tykajici se zdravi, n¢kdy 1 Zivota.
Komunikace mezi jednotlivymi zdravotnickymi pracovniky — nadfizeni, podtizeni, kolegy je
odrazem a dulezitym elementem poskytované zdravotni péfe. Jako zakladni element
komunikace je vztah mezi sestrou a lékatem. Ti nejvice udrzuji kontakt s pacientem. Kvalita
pracovnich vztahi ma vliv nejen na spokojenost zucastnénych, ale také na kvalitu podané¢ho
vykonu (Ptagek, Barttingk, 2011, s. 308). U¢inna komunikace vede k uspokojeni potieb viech
zainteresovanych osob — zdravotnici, pacienti 1 ptibuzni. Naopak vysledkem Spatné

komunikace jsou konflikty a nedorozuméni (Vévoda, 2013, s. 65).

Komunikace mezi lékafem a sestrou probiha na profesionalni urovni a spole¢né kooperuji
pii péfi o pacienta. SpoleCensky a socidlné jsou spoleCné zaangazovani pii praci
administrativni, pii Ukonech organizacnich a provoznich. Jednim 2z vyznamnych
komunikacnich kanalti ve zdravotnictvi je komunikace ¢inem. Jedna se 0 chovani a jednani,
které poukazuje na neverbalni komunikaci. Ta je ve zdravotnické profesi velmi dualezita.
Timto zpisobem je mozné vyjadiit mnoho emoci, napi. pratelstvi, sympatie, pohrdani,
akceptaci. Jsou ale chvile, kdy je nutné nékteré negativni emoce potlacit (Bartlova,

Chloubova, Treslova, 2010, s. 87).

Vzijemné profesni vztahy jsou zakotveny také Vetickém kodexu adresovaném
zdravotnickym pracovnikiim. Tyto kodexy sice popisuji spolupraci a vstiicnost v kolektivu,
ale pfesny navod, jak kazdodenné komunikovat se svymi spolupracovniky, tam neni. Etické
kodexy ,,nerozlusti potize souvisejici s komunikaci v organizaci, ale je nutné je respektovat

a dodrzovat, a to i smérem k pacientovi. (Ptacek, Bartinék, 2011, s. 305).

S moderni dobou pfichazi také zajem o zlepSeni komunikace uvnitt organizace. Zdravotnici
navstévuji konference, odborna setkani, seminare, kde navazuji formalni i neformalni vztahy.

Je jen na kazdém pracovisti, resp. na managementu, jaka bude vzajemna komunikace. Vztahy

22



na pracovisti lze zlepSit neformalnimi akcemi, které se provadéji u ,klasické” firmy —
Teamday, Family day, ¢i jiné kulturni akce. Komunikace v ramci tymu je mozné podpofit
organizaénim poradenstvim, dnes velmi populdrnim coachingem? ¢&i supervizi®. Koncepce
supervize plynule navazala na velice oblibenou skupinovou metodu komunikace pii feseni

problému, tzv. balintovskou skupinu (Ptacek, Barting€k, 2011, s. 309).

2 Coaching — Podporovani a hledani osobnich i profesnich feseni problému kazdého pracovnika jednotlivé
(Ptacek, Bartiingk, 2011, s. 309)

® Supervize — Technika, pii které se hleda spolené feseni problematickych situaci, posileni pracovnich vztahi.
Jeji funkce jsou kontrolni, vzdélavaci a podptrné. (Ptagek, Bartingk, 2011, s. 309)
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3 SOCIALNI KLIMA A JEHO VLIV NA KVALITU
OSETROVATELSKE PECE

Socialni klima je tvofeno zaméstnanci (zdravotniky) v organizaci. Ti se snazi o co nejvyssi
miru kvality, kterou mohou poskytnout pacientim. V nasledujici kapitole je nastinéna kvalita
oSetfovatelské péce a spokojenost, a to jak z pohledu pacienta, tak z pohledu pracovnika.
Pracovni spokojenost siln¢ ovlivituje socidlni klima, které pak pfimo pusobi na pacienta

a kvalitu poskytovanych sluzeb.

3.1 Kbvalita oSetiovatelské péce

Pro zlepSeni poskytovanych sluzeb ve zdravotnictvi je dilezité jejich vyhodnocovani a jednim
ze zékladnich akceptli vyhodnocovani zdravotnické péce je kvalita péCe. Ta mulze byt
hodnocena na urovni jedince (vysledky péce u pacienta) nebo na trovni organizace (zdravi
celé populace). Kvalita jako samostatny pojem je srovnavana s pojmem jakosti. Vyznamové
jsou z hlediska fizeni organizace tyto pojmy V podstaté synonyma, ovSem v praxi se jakost
poji s vyrobou (samotnym vyrobkem), kdezto pojem kvalita je typicka pro ostatni oblasti
organiza¢niho fizeni a v sektoru sluzeb. Plevova (2012, s. 222) definuje kvalitu ve vztahu ke

zdravotnickému zatizeni jako uspokojeni potieb, pozadavkil a o¢ekavani pacienta.

O zabezpeceni poskytovani kvalitni péce pacientim se stard management, ktery ma zajistit
spravné socidlni klima na pracovisti, které bude mit kladny vliv na poskytovanou zdravotni
péci. VSechny ¢asti zdravotnického zatizeni by mély mit svého vedouciho pracovnika, ktery
zajistuje chod pracovisté a snazi se co nejvice zkvalitnit zdravotnickou péci. Podminkou
uspésného vedeni je schopnost vést pracovisté, znat schopnosti a pravomoci jednotlivych
zdravotnickych pracovniki. Predev§im diky schopnému managementu dochdzi ke zlepsSeni
kvality poskytovanych sluzeb, coz se odrazi na spokojenosti pacientt a jejich ptipadného
navratu v budoucnu (Plevova, 2012, s. 31). V popiedi managementu stoji manazeti, ktefi fidi
oSetfovatelské sluzby a kontroluji, hodnoti a udrzuji vysoky stupeni kvality péce. Manazeti by
méli stale udrzovat kladny vztah ke kvalité a k jeji podpote tim vést své podiizené ve stejném
firemnim sméru (Plevova, 2012, s. 36). Management je jednou z kli¢ovych slozek v fizeni
kvality. Na vybér managementu je kladen velky diraz s ohledem na nesnadny ukol, ktery ma
management splnit. To samé plati v ptipadé realizace systému kvality ve zdravotnictvi
(Spejchalova, 2011, s. 31-33).

Gladkij charakterizoval systém kvality poskytované péce ve zdravotnictvi takto: ,, Systém

kvality ve zdravotnictvi miizeme definovat jako souhrn struktury organizace, jednotlivych
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odpovédnosti, procedur, postupii a zdroju, které jsou potrebné k soustavnemu zlepsSovani
kvality poskytovanych zdravotnickych sluzeb, jejich konecnym cilem je zlepSovani zdravotniho

stavu, zvySovani kvality Zivota a spokojenosti obyvatel, o néz pecuji. “ (Gladkij, 2003, s. 153)

Protoze je kvalita jednou z hlavnich priorit 1éCebné i oSetfovatelské péce, musi byt
zdravotnicky personal seznamen se zékladnimi systémy jisténi kvality. Plevova (2012, s. 224)

rozdé€lila systémové modely kvality do Ctyt kategorii:

e modely systémi Fizeni kvality,
¢ modely akredita¢nich standardii,
¢ modely definujici proces tvorby narodnich akredita¢nich standardi,

e modely excelence — svétové ceny za kvalitu.

Vsechny tyto modely spole¢né vytvaii troven poskytované péce, diky nimz jsou zdravotnicti

pracovnici schopni poskytovat kvalitni dlouhodobou zdravotnickou sluzbu.

U fizeni kvality je dlleZita schopnost méfit vybrané parametry. Pokud neni mozné parametry
zméfit, neni moZné porovnat jejich zlepSeni ¢i zhorSeni. Kvalitu lze vidét jako soubor
kvantitativnich (métitelnych) a kvalitativnich pojmt (vychazejiciho z hodnotového systému),

které popisuji uroven poskytovanych sluzeb (Gladkij a kol., 2003, s. 289).

Na kvalitu poskytované péce lze nahlizet z mnoha pohledi. Ze strany Iékaiského
a nelékaiského personalu, ze strany pacientli a z pohledu vystupli. Lékatsky a nelékaisky
oSetrovatelsky personal hodnoti zdravotni stav pacienta, reguluje 1€cbu a péci poskytovanou
pacientovi, kooperuje v multidisciplinarnim tymu, podili se na neustalém rozvoji svych
schopnosti a dovednosti, podporuje ve vyuce pacienta (pooperacni rehabilitace, aplikace 1éCiv,
atd.). Uspokojuje piedev§im pozadavky souvisejici s nemoci u pacienta. Pacient zhodnoti
kvalitu poskytnuté péce na zakladé své spokojenosti s poskytnutymi sluzbami, nabidnuti
pomoci, pFistupu personalu, empatickému chovani a projevu ucty (Skrla, Skrlova, 2003,

s. 18).

Vyznamnym hodnoticim indikatorem kvality poskytované péce zdravotnickym zatizenim je
spokojenost pacientti s pobytem v nemocnici. Slouzi jako zpétna vazba pro zdravotnicky tym,
ktery se miiZze z nedostatkli poucit a zlepsit tak naslednou kvalitu pé€e pro nové piichozi
pacienty (DrahoSova, JaroSova, 2013, s. 245). Spokojenost pacientti je vice analyzovana

Vv nasledujici kapitole.
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Narodni akreditaéni standard ke sledovani spokojenosti pacientu a pracovnika

Tvrzeni, ze socidlni klima ma vliv na spokojenost jak pacientli, tak zaméstnanct, potvrzuje
fakt, ze kazdé nemocnicni zafizeni musi v ramci narodnich akredita¢nich standardd sledovat
spokojenost pacientdl i zaméstnanci. To samo doklada vliv spokojenosti zdravotnickych
pracovnikd na kvalitu. Akreditacni standardy pro nemocnice (Marx, VIcek, 2014, s. 120)
uvadi jako jeden z indikatord kvality nemocnice v neklinické oblasti spokojenost zaméstnancti
a spokojenost pacientd. V zakoné ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach
jejich poskytovani (Cesko, 2011), konkrétné v § 47 odst. 3 a odst. 4, je poskytovatel povinen
zavest interni systém hodnoceni kvality a bezpeci. Pro zavedeni systému byly vypracovany
ministerstvem zdravotnictvi ,,Minimdlni pozadavky pro zavedeni interniho systému
hodnoceni kvality a bezpeci poskytovanych zdravotnich sluzeb®, které¢ jsou zvefejnény ve
Véstniku MZ ¢&. 16/2015 (MZ CR, 2015). Jednim z téchto pozadavkid je i standard na

sledovani spokojenosti pacientu. ,, Standard je spinén, jestlize poskytovatel:

e ma zaveden zpiisob pravidelného sledovani spokojenosti pacientii se zdravotni péci
a podminkami jejiho poskytovani,

e mad zaveden zpiisob vyhodnocovani spokojenosti pacientii,

® prijima opatieni k odstranéni zjisténych opodstatnénych nedostatkaii,

e ma stanoven zpusob ovéreni realizace a ucinnosti/efektivity standardu v ¢asové ose —

sledovani vyvoje (napr. sledovani trendu spokojenosti pacientii).

Hodnoceni kvality a bezpeCi zdravotnich sluzeb neni povinné, zakonny ramec je dan opét
zédkonem o zdravotnich sluzbach, § 98 — § 106. K provedeni § 98 byla pfijata vyhlaska
&. 102/2012, o hodnoceni kvality a bezpe¢i ltizkové zdravotni péée (Cesko, 2012), kde jsou
zaznamenany minimalni hodnotici standardy tizeni kvality a bezpe¢i. V této vyhlasce je
uveden standard sledovéani spokojenosti pacientl, ktery je poskytovatel povinen dodrzet.

,,Standard je splnén, jestlize je

a) sledovana spokojenost pacientit minimalné s podminkami pobytu ve zdravotnickém
zarizeni vietné stravovani, pristupem zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych
pracovniku k pacientum a poskytovanim informaci pacientiim o jejich zdravotnim
stavu a diagnostickych, lécebnych a osetrovatelskych vykonech a

b) provadéno vyhodnocovani spokojenosti pacientii a jsou prijimana opatreni

¢

K odstranéni zjisténych nedostatkii.
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Dodrzeni vyse uvedeného standardu je zpétnou vazbou pro nemocnici, zdali je kvalita

7ot MV

Sledovani spokojenosti pracovnikli pfedstavuje pro nemocnici piehled o skutec¢nosti, zdali je
schopna poskytovat kvalitni péc¢i, popf. jeji uroven zvySovat. Vyhlaska ¢. 102/2012
0 hodnoceni kvality a bezpe¢i lizkové zdravotni péée (Cesko, 2012) obsahuje také minimalni
hodnotici standardy fizeni lidskych zdroji, kde je uvedeno splnéni standardu personalniho
zabezpeceni. Standard je splnén, jestlize dochédzi k pribéznému sledovéani a vyhodnocovani
spokojenosti zaméstnancti s pracovnimi podminkami pro plnéni jejich pracovnich ukold.
V piipadé zjisténi nedostatkli je nutné jejich okamzité odstranéni a zaroven ptijmout do

budoucna takova opatieni, ktera budou dal§im ptipadnym nedostatkiim ptedchazet.

3.2 Spokojenost

Na spokojenost je mozné nahlizet z mnoha perspektiv. Neni dana konkrétni Sife rozsahu
chapani tohoto pojmu a odbornici se neshoduji na pifesném znéni definice spokojenosti.
Zajimavé a vystizné definice uvedli Ondriova, Hartl a Hartlova. Spokojenost je
charakterizovéana jako kladné ohodnoceni ur¢itych vymezenych oblasti zdravotni péce. Plivod
téchto oblasti je empiricky, neni dan zadny konkrétni koncept, ktery by vymezoval jasné
hranice pfi interpretaci vysledkit vyzkumnych studii (Ondriova, 2013, s. 33). Psychologicky
slovnik uvadi spokojenost ,,jako prijemny pocit z dobrych vztahit a dobre vykonané cinnosti.

(Hartl, Hartlova, 2000, s. 351).

Spokojenost pacienti

Spokojenost pacientii je jednim z ukazateltl kvalitni zdravotnické péée. Uroveti spokojenosti
pacienta je ur¢ena podle typu onemocnéni a dle toho, jaky typ péce byl v konkrétnim piipadé
pacientovi poskytnut. Dulezitou roli hraji socialné-demografické udaje jako je vek, vzdélani,
ekonomicky statut pacienta, kulturni a rodinné zazemi. Je kladen duraz na to, aby
nedochazelo k zaménovani ¢i ztotoziiovani spokojenosti pacientli s nemocniéni kvalitou péce
(Ondriova, 2013, s. 33). Mares vidi spokojenost pacienta jako odstupiiované stanovisko, které
Clovék vyjadfuje v souvislosti se zdravotni péci. Pacient vnimd poskytovani sluzeb c¢i

produktii zdravotnikem jako ucelné, uZite¢né a prospésné (Mares, 2009, s. 59).

V nagich podminkach byly definovany tfi oblasti, které jsou povazovany odborniky z hlediska

spokojenosti pacienta za podstatné:
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e spokojenost klientii — chovani a jednani persondlu, empatie, odbornost, technicka
kvalita péce,

e poskytovani informaci — spokojenost pacientl s edukaci, informovanost o pribéhu
nemoci, diagnosticko-terapeutické postupy, ordinace medikamentd, informovanost
0 ukonceni hospitalizace a nasledné domaci l€Cby, popf. jinych vysetienich,

e hotelové sluzby — spokojenost scelkovym rezimem zdravotnického zafizeni,

stravou, ¢istotou a hygienou.

Spokojenost pacientli v zatfizeni také ovliviiuje, zda se pacienti v pfipadé nutnosti vrati do
stejného zdravotnického zafizeni, nebo vyhledaji jiné. Hodnoceni pacienta vychazi z jeho
zkusenosti. Zda byl spéci spokojen a zda bylo jeho ocekavani shodné se skutecnosti

(Drahosova, Jarosova, 2013, s. 245).

Mares (2009, s. 61) uvadi, Ze pro zmapovani situace a ziskdni obrazu o spokojenosti pacientt
Vv Sir§im métitku je mozné pouzit tzv. teoretické ptistupy, které jsou popisovany v odborné
literatuie jako S$irSi modely pacientovy spokojenosti. Nejedna se pouze o spokojenost jako
takovou, ale o inspirujici a uceleny nahled na pacientovu spokojenost ve zdravotnickém

zafizeni. Jeden z ptednich piistupti Cleni pacientovu spokojenost na osm dimenzi:

1. Interpersonalni chovani zdravotniki — zplsob jednani, ohleduplnost, zdvofilost,
empatie.

2. Technicka kvalita poskytované péfe — odbornost, kompetentnost, dodrzovani
standardi.

3. Dostupna a vhodna péce.

4. Financ¢ni dostupnost péce pro pacienta.

5. Pisobivost péce a vysledky poskytnuté péce — zlepSeni ¢i udrzeni zdravotniho stavu
popf. nezhorseni.

6. Kontinuita péce — pacient dochazi pravidelné do stejného zdravotnického zafizeni.

7. Prostredi zdravotnického zarizeni a jeho vybaveni — piijemné a pratelské prostiedi,
uklizenost a hygiena, jasna oznaceni a ukazatele pro pacienty.

8. Dosazitelnost v dobé, kdy je potiebna — dostatek personalu.

Jde o obecné parametry, ovSem nesmi se opomenout fakt, Ze zjiStovani Spokojenosti probiha
Vv nejruznéjsich kontextech (typy zdravotnickych zatfizeni, rizné typy poskytovani péce, rizné
zpusoby financovani péce apod.). Proto neni jednoduché naleznout jeden model, ktery by

vyhovoval vSem.
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Konkrétni informace, zda jsou pacienti spokojeni s poskytovanou péci, lze zjistit pomoci

nékolika moznych pristupti. Mares (2009, s. 669-670) rozlisuje tii zakladni pfistupy:

1. Pristup kvantitativni — tento pfistup je zalozen na zjiStovani informaci pomoci
dotaznikli a posuzovacich skal. Odpovédi na otazky jsou vybrany z hotovych nabidek
a odpovidani je formalizované. Setfeni prochazi nejprve pilotni studii, kde se zjist'uje
srozumitelnost otazek pro pacienty. Po upravé je nabidnut dotaznik k Sir§Simu vyuziti.

2. Pristup kvalitativni — nejcastéjsi metodou kvalitativniho pfistupu je rozhovor. Muize
se jednat jak o rozhovory s jednotlivymi pacienty, tak i o skupinové rozhovory vedené
formou tzv. ohniskové skupiny (skupina 0 3 — 6 lidech, ktefi diskutuji na urcité téma).

3. Pristup smiSeny — kombinace kvalitativnich a kvantitativnich metod, napf.

dotaznikové Setieni v kombinaci s videozaznamem.

Spokojenost pracovniki

Jak bylo zminéno v piedchozi kapitole, spokojenost pacientli je indikatorem pro kvalitu
poskytované péce. Spokojenost nejen pacientl, ale také zdravotnikli, se odviji na kvalité
poskytované péce. Pokud se jedna o spokojenost souvisejici s pracovniky, mluvi se 0 tzv.
pracovni spokojenosti. Tu je mozné definovat jako pfijemny pocit, ktery se vaze k dobie
odvedené praci. Pauknerova (2012, s. 178) charakterizuje pracovni spokojenost jako spojeni
zaméstnance s pocitem radosti z vykonané prace, sebeuspokojeni nebo s pfilezitosti na
seberealizaci. Pracovnik hodnoti charakter prace a jeji obsah. Z vnéjSku se jeho pracovni

spokojenost ukazuje pomoci postojt.

Na zaméstnance méa dopad n€kolik Cinitel, diky nimz je ovliviiovana jejich pracovni
spokojenost. Mezi ty nejCastejsi patii: druh prace, pracovni prostiedi, pracovni motivace, styl
vedeni, socialni klima, péfe o zaméstnance. VSechny tyto faktory jsou podrobnéji vysvétleny

Vv nasledujicich odstavcich.

Mezi hlavni ¢initele, ktefi ovliviiuji pracovni spokojenost personalu, patii zejména charakter
prace a jeji ndpln. Zavisi na vykonu a jeho fyzickych a socidlnich faktorech. Pracovni
spokojenost je podminéna vztahy se spolupracovniky, zplisobem fizeni a organizovani prace,

vyskou kvality poskytované socialni péce o zaméstnance (Pelikdnova, 2010, s. 7).

Dalsim ovliviiujicim faktorem pracovni spokojenosti je pracovni prostiedi, které vyrazné
plsobi na vykon pracovniki. Prostfedi miize mit na pracovnika takovy vliv, Ze o praci ztrati

zajem nebo ho naopak prilaka. Nejcastéjsimi kvalitnimi podminkami, které utvari pracovni
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prostedi, jsou napt. mira hluku, vlhkost, prasnost atd. Kladn¢ muize pusobit na pracovni
spokojenost také motivace, a to jak vnitini, tak vnéjsi. Vnitini motivaci je vykonavana prace,
ktera jedince bavi a napliiuje. Vné&jsi motivaci mize byt management vytvaiejici podminky
pro vzdélavani pracovnikd. Takova motivace dokaze posilit vazbu zaméstnance k organizaci

a podporu spokojenosti s praci jako takovou (Koubek, 2008, s. 96-98).

Vedouci manaZer vyrazné ovliviiuje svym chovanim, jednanim a stylem vedeni spokojenost
svych podiizenych pracovniki. Negativni dopad na spokojenost prace miize mit autokraticky,
nezohlediiujici a nespravedlivy pfistup, ktery mtize zapfiCinit az odchod zaméstnanci
Z organizace. Hlavnim tkolem vedouciho pracovnika je vytvotfeni pracovniho prostiedi, kde
bude moci zaméstnanec spolupracovat a bude moci davérovat sobé, svym kolegiim

i nadiizenym (Pauknerova, 2012, s. 183).

Pracovni klima — socidlni klima na pracovisti — siln¢ ovliviluje pracovni spokojenost.
Zdravotnictvi funguje zejména na principu tymové prace, kdy zaméstnanci nevykonavaji
¢innosti pouze samostatné, ale musi vzajemné¢ spolupracovat. Z odborné literatury vyplyva, ze

hlavné u Zen je socialni klima na pracovisti velmi dilezité (Pauknerova, 2012, s. 196).

V soucasné dobé¢ zajiStuje management pro své zaméstnance také mnoho zaméstnaneckych
vyhod, které se nevztahuji jen k jejich pracovni naplni. Zaméstnancum firmy nabizi sluzby
jako napf. stravovani, rehabilitace, zajisténi pracovnich odévili, podpora bydleni, ptispévky na
rekreaci, kulturu a sport, podpora Vv pravnické oblasti ¢i vyuziti psychologickych sluzeb
aj. (Koubek, 2008, s. 99).
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4 EMPIRICKA CAST

Predmétem empirické ¢asti je prizkumna sonda zaméfend na socidlni klima na vybraném
zdravotnickém pracovisti. Cilem prizkumné sondy je zjistit, zda socialni klima ovliviluje
kvalitu poskytované péce. Empiricka ¢ast diplomové prace je rozdélena na dvé oblasti. Prvni
oblast se tyka porodnich asistentek a jejich vnimani socidlni klimatu na pracovisti, druha
oblast je zaméfena na spokojenost pacientek na daném oddé€leni. Prizkum byl proveden

empirickym Setfenim, S vyuzitim polostandardizovanych rozhovoru.

Hlavnim cilem je popsat Glohu socialniho klimatu na pracovisti zdravotnického zatizeni

V kontextu kvality poskytované péce.
Dil¢imi cily jsou:

1. Zjistit, zda socialni klima ma konkrétni roli v hodnoceni spokojenosti pracovnik na

vybraném oddéleni.

2. Jak hodnoti pacienti kvalitu poskytované péce na vybraném pracovisti.

V souladu s cilem prace byl v prizkumné sond¢ zvolen nasledujici postup:

1. Popis pracovisté, souhlas pracovniki a odpovédnych manaZzeri nemocnice
S pruzkumem.
2. Rozhovory s pracovniky.
a. Ptiprava rozhovoru s pracovniky.
b. Vybér vzorku pracovniki.
C. Prizkumné Setteni.
3. Rozhovory s pacienty.
a. Priprava rozhovoru s pacienty.
b. Vybér vzorku pacientd.
C. Priazkumné Setteni.
4. Analyza rozhovort.

Souhrn vysledki.

Priazkum a pruzkumné metody

Jako typ prizkumu bylo zvoleno empirické Setfeni. Reichel (2009, s. 14-18) popisuje

empirické Setfeni jako metodu zkoumani, ktera rozsituje jiz znamou teorii. Lze konstatovat,
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ze se teorie a metody zkoumani navzajem podnécuji. Empiricky vyzkum nelze zatradit pouze
mezi kvantitativni ¢i kvalitativni metody. Védec zjistuje subjektivni stranky problematiky,

které musi byt ovSem podlozeny realitou.

Pro sbér dat byl pouzit prizkumny rozhovor. Kutnohorska (2009, s. 39-40) popisuje rozhovor
jako jeden ze zakladnich komunika¢nich zptisobli. Rozhovory, neboli interwiev, je mozné
oznacit ijako zpovidani jiné osoby (popf. 0sob) za ucelem ziskani informaci ve prospéch
vyzkumné nebo prizkumné studie. Rozdéluji se na standardizované, nestandardizované
a polostandardizované rozhovory. Standardizované rozhory probihaji na zakladé jiz predem
ptipravenych otazek, jejichZ potadi je dané, formou se ptiblizuji dotazniku, nestandardizované
rozhovory jsou bez pifedem piipravené struktury rozhovoru, maji volny prubéh, je kladen
daraz na dodrzeni daného tématu a polostandardizované rozhovory jsou provadény na zakladé

pifedem danych okruhi otazek s moznosti ménit jejich poradi.

Pro tuto prizkumnou sondu byl pouzit polostandardizovany rozhovor. Vyzkumné otazky jsou
u kazdé respondentky rozsifeny, a to s ohledem na zajisténi dtikladného rozboru problematiky
a zachyceni vSech dulezitych aspektu. Kazdy rozhovor trval v rozmezi 15 — 25 minut a byl
zaznamenan na diktafon. Prvotni zpracovani rozhovori je doslovna transkripce. Piesné znéni

rozhovoru je zaneseno v piiloze ¢. 1 — 8.

4.1 Popis pracovisté, souhlas pracovniki a odpovédnych manaZeri

S prizkumem
Priizkumné Setieni bylo provedeno ve vybraném zdravotnickém zatizeni v Karlovarském kraji
na gynekologicko-porodnickém oddéleni. Prizkum probihal v obdobi od listopadu do
prosince roku 2016. V minulosti fungovalo oddéleni Sestined¢li a porodni sal na jednom
konkrétnim oddéleni dohromady. Oddéleni proslo béhem nékolika mésicti rekonstrukci a bylo
oddéleno Sestined¢li od porodniho sdlu. Porodni sil je v souCasné dobé osamostatnén
a oddéleni Sestinedéli je prozatim soucasti gynekologického lizkového oddéleni, a to do doby
uplné rekonstrukce samostatného oddéleni Sestined€li. Béhem tohoto obdobi doslo také ke
zméné postu primare. Na tuto pracovni pozici nastoupil 1ékat, ktery tento post jiz diive
zastaval a je mozné se domnivat, Ze nedoslo k takovému socialné-psychologickému naruseni
socidlniho klimatu, jako v ptipad¢ ndstupu jiného lékate, neznalého prostiedi. Porodni boxy
na porodnim sale jsou celkem tii a jeden sek¢éni opera¢ni sal. Porody jsou vedeny

u prvorodicek vzdy lékarem. Pokud je t¢hotenstvi vedeno jako fyziologické a probihajici
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porod bez komplikaci, je porod multipar veden porodni asistentkou za pfitomnosti lékafte.

Pokoje jsou pro zeny a matky na odd¢€leni Sestined¢li a gynekologie dvoulizkové.

Vyse uvedené pracovisté bylo pro prizkumné Setfeni vybrano z divodu jiz zndmého
prostiedi, které je studentce znamo jiz z dob bakalarského a magisterského studia. Vzhledem
k vykonavané praxi béhem studia byla studentka s prostiedim obeznamena a vé&déla, jak
funguje chod pracovisté. Pred zapocetim prizkumného Setieni byla iniciovdna schiizka
s manazerkou oddé¢leni, vrchni sestrou. Vrchni sestfe byly vysvétleny vsechny aspekty
prizkumu, jeho pribéh a nésledné vyhodnoceni. Ta neméla zadné vytky k naslednému
pruzkumu, pod podminkou anonymity jak pracovnikli, tak pacientli. Pro informovanost
nemocnice byla nadale kontaktovana hlavni sestra, kterd po pirecteni hlavni koncepce
prizkumu povolila nasledujici prizkumné Setfeni. Kazdé respondentce byl piedan
informovany souhlas, ktery obsahoval jméno studentky a vedouci diplomové prace (vcetné
kontaktu) a cil studie (viz pfiloha ¢. 9). V priubéhu prizkumu nenastaly zadné komplikace
a vSechny oslovené respondentky souhlasily s rozhovorem. Nebyly nalezeny zadné negativni

postoje a od celého oddéleni byla zaznamenana podpora pruzkumného Setieni.

Jednotlivé rozhovory byly provedeny béhem nékolika dni. Rozhovory s porodnimi
asistentkami probihaly na pracovisti, v klidném prostifedi bez ruSivych elementti. Porodni
asistentky byly dotazovany v dobé, kdy nemély pracovni povinnosti a mohly se plné vénovat
rozhovoru. Prvni rozhovor prob¢hl s vrchni sestrou dne 25. 11. 2016, trval 25 minut, druhy
rozhovor probéhl s porodni asistentkou pracujici na Sestinedéli dne 3. 11. 2016 a trval
16 minut, teti rozhovor byl proveden dne 4. 11. 2016 s porodni asistentkou na porodnim séle,
trval 15 minut a posledni rozhovor probéhl dne 10. 12. 2016 a trval 22 minut. Pfi realizaci
rozhovorid s matkami byla snaha zajistit pro rozhovor klidné prostiedi bez rusivych elementu.
Dvé matky byly ubytovdny na jednolizkovych pokojich, nebyl tedy problém ohledné
anonymity. Zbyvajici dvé matky spolu sdilely jeden dvojlizkovy pokoj, ale rozhovor byl
s kazdou z nich proveden o samoté, opét z divodu anonymity. Prvni rozhovor se uskutecnil
dne 25. 11. 2016, trval 15 minut, druhy a tieti rozhovor prob¢hl dne 4. 11. 2016 a oba trvaly

cca 15 minut a posledni rozhovor byl proveden dne 10. 12. 2016 a trval také 15 minut.
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4.2 Priuzkum spokojenosti a vnimani socidlniho klimatu pracovniki

Hlavnim cilem diplomové prace bylo popsat tlohu socialniho klimatu na pracovisti
zdravotnického zatizeni v kontextu kvality poskytované péce. Prvni dil¢i cil diplomové prace
bylo zjistit, zda socialni klima ma konkrétni roli v hodnoceni spokojenosti pracovnikli na
gynekologicko-porodnickém oddéleni. Na zaklad¢ téchto cili byly sestaveny pro tuto oblast

prazkumné otazky, které by mély smétovat k napInéni hlavniho cile.

Oblast zamétfena na porodni asistentky a jejich vnimani socidlniho klimatu:

1. otazka: Jak vnimate socialni klima na svém pracovisti?
2. otazka: Chodite rada do prace?

3. otazka: Jak vnimate komunikaci se svym nadfizenym?
4. otazka: Jak vnimate spokojenou rodi¢ku?

Vyse uvedené otazky vystihuji hlavni a dil¢i cile. Dalsi otazky, které byly pfi rozhovorech
poloZeny, slouZily pro upiesnéni informaci a rozsifeni dané problematiky. Jednotlivé otazky
se snazi co nejvice objasnit psychické a socidlni rozpolozeni jednotlivych respondentek

a jejich vnimani socialniho klimatu jako jednotlivce.

Vzorek pracovniki

Vybér respondentek byl u porodnich asistentek zamérny. U nékterych respondentek to byla
jejich zkusenost v oboru a dlouholeta prace v kolektivu. Jiné respondentky byly vybrany na
zakladé jejich postaveni v hierarchii gynekologicko-porodnického oddéleni. Se tfemi
respondentkami byl navazan kontakt jiz v dobé vykonani povinné praxe studentky na tomto
oddéleni. Jedna respondentka byla vybrana zamérn¢, a to z divodu kratS$iho pracovniho
pom&ru V nemocnici, ktery ovSem ale trval v dobé¢ rozhovoru dost dlouho, aby byla

respondentka schopna vyjadrit se ke vS§em otdzkdm rozhovoru.

Rozhovory byly vedeny sporodnimi asistentkami pracujicimi na oddéleni Sestinedéli
a porodnim sale. Prizkumného Setfeni se ztcastnila vrchni sestra a tfi porodni asistentky,
které pracuji na gynekologicko-porodnickém oddéleni. Dvé porodni asistentky mély

vysokoskolské bakalaiské vzdélani a dvé nastavbové vzdélani zakoncené titulem Dis.

Zakladni Kritéria pro uskuteénéni rozhovoru byla plny pracovni uvazek, délka pracovniho
poméru minimalné pul roku, podepsany informovany souhlas (viz ptiloha ¢. 9) a ochota

otevirené komunikace.
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Respondentka A

Vrchni sestra na gynekologicko-porodnickém oddéleni. V nemocnici pracuje 13 let, z toho
4 roky na pracovni pozici vrchni sestry. Hlavnim ptisobistém pro ni je porodni sal. I pfes jeji
pracovni zafazeni i nadédle spolecné sranni sménou prilezitostné slouzi denni smény na
porodnim sale. Respondentka byla vybrana zamérné pro znalost a informovanost o svém
oddéleni a podiizeném persondlu. Jako vrchni sestra je v dennim kontaktu s personalem
oddé¢leni, fesi ptipadné konflikty na pracovisti, organiza¢ni zalezitosti a v rdmci managementu
komunikuje s vedenim nemocnice. Dal§im vyznamnym faktorem pii vybéru respondentky je
skutecnost, ze vétSinu své pracovni doby travi na porodnim sdle nemocnice a je v pfimém

kontaktu s pacientkami (informace studentky ziskana z doby vykonavani praxe).
Respondentka B

Porodni asistentka pracujici na oddéleni Sestinedéli. Jedna se o zkuSenou porodni asistentku,
ktera pracovala pies 10 let v krajské nemocnici. Na gynekologicko-porodnickém oddé€leni této
nemocnice pracuje nejkrat$i dobu, 8 mésici. V dobé rozhovoru pracovala 5. tyden na
oddéleni Sestinedéli, predtim plisobila na pracovisti porodniho salu a Sestinedéli, které bylo
v tu dobu spojeno. Respondentka byla vybrana zamérné, jelikoz nebyla pfili§ ovlivnéna
prostiedim, z divodu krat§iho pracovniho poméru. Neméla tedy jiz z predchozich let

navazany pratelsky vztah se studentkou, ktery by mohl ovlivnit jeji odpovédi.
Respondentka C

Porodni asistentka pracujici na porodnich salech. Jedna se o jednoho z nejdéle plsobiciho
Clena tymu na gynekologicko-porodnickém odd¢leni. Porodni asistentka pracuje na tomto
oddéleni jiz piiblizn€ 30 let. Respondentka byla zvolena imysIn€. Jedna se o velmi zkusenou
porodni asistentku, kterd dobfe zna svou praci a zdejsi kolektiv. Zena je velice oteviena
a ochotnd pfizpisobit se pfipadnym zménam. Se studentkou navazala béhem piedeslych let

dobry vztah, tudiz nebyl problém o vielou a otevienou komunikaci.
Respondentka D

Porodni asistentka, kterd zastdva pozici stanini sestry na oddéleni gynekologii a Sestined¢li.
V nemocni¢nim zafizeni je zaméstnana ptiblizné 36 let. Na poziCi stani¢ni sestry pisobi jiz
4. rokem, pfed tim byl jejim plsobiStém porodni sal a Sestined¢li, kde pracovala jako fadova

porodni asistentka. Respondentka byla vybrana védomé pro dlouholeté zkuSenosti a znalosti.
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Stani¢ni sestra znd dobfe své spolupracovniky a komunikuje s nimi denné a zaroven je

Vv kazdodennim kontaktu s Sestinedélkami.

Prazkumné Setieni

Vsechny dutlezité otazky byly navrzeny a polozeny tak, aby co nejlépe vystihovaly hlavni
a dil¢i cile zaméfené na tuto ¢ast prizkumné sondy. Hlavni prizkumné otdzky jsou zaneseny

do samostatnych tabulek (tabulka ¢. 1 — 4), kde jsou zaznamenany jednotlivé odpovédi

respondentek. Ke kazdé tabulce je uvedena stru¢na analyza dané otazky.

Tabulka 1 Odpovédi na otazku ,,Jak vnimate socialni klima na svém pracovisti?*

Respondentka | Jsme tu na sebe vsichni zvykli. A zvyk je Zeleznd

A kosile. Nekdy je to tezke s pribuzenstvem.

Respondentka | Spoluprdce mezi sestiickami je naprosto v poradku,
B to si vitbec nestézuju. Musim priznat, Ze nékdy

trochu vazne komunikace mezi lékari, ale to je asi
Jak vnimate socialni klima na
tak jako vsude.
svém pracovisti?

Respondentka | No ja ho vaimdm pozitivaé.
C

Respondentka | To je na pohodu, to je dobry. Holky jsou tam, kazda
D velmi silnd individualita, ale dad se s nimi domluvit

a spoluprdce je dobra.

Otazka ¢. 1 vypovidd o vnimani socialniho klimatu porodnimi asistentkami. VSechny
respondentky vnimaji své socialni klima pozitivné. Objevuji se zde faktory, které souviseji
s vlastnostmi osobnosti, jako je individualita kazdého z nas (resp. A, D). Dal$im ovliviiujicim
faktorem je komunikace ve vztahu sestra — lékaf, ta je spojena s charakterem

a temperamentem kazdého jedince z kolektivu individualné (resp. B).
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Tabulka 2 Odpovédi na otazku ,,Chodite rada do prace?*

Respondentka | Nekdy ne. A kdy? Spis kdyz jsou vypjaté situace

A mezi persondlem, nez mezi Zenami.

Respondentka | Jsem moc spokojend se svoji praci.

B
Chodite rada do prace? Respondentka | Jo chodim. Musim si trochu zvyknout na ty nové
C prostory, ale to je vSechno o zvyku. Trochu ma

¢lovek nervozu, kdyz nevi kde co ma, presnée. Ale to

Jje jen docasné.

Respondentka | Jo, je to divny, ale furt mé to bavi.
D

Respondentky na otazku, ktera se tyka obliby chodit do prace, odpovidaly spiSe kladné.
V jednom piipadé bylo poukazano na konfliktni situace na pracovisti (resp. A).
Respondentka, kterd takto odpovidala je na pozici vrchni sestry, tudiz je mozno domnivat se,
7e tyto situace ona musi, nebo by alespoii méla, né¢jakym zptsobem fesit. Oproti tomu fadova
porodni asistentka muze, ale nemusi feSit konflikty mezi personalem. Vliv na pozitivni
navstévovani prace maji také zevni faktory, do kterych neodmysliteln¢ patii materidlni

vybavenost pracovisté a délka pusobeni zdravotnika na novém pracovisti (resp. ¢. C).

V nasledujici tabulce 3 jsou zaznamenany odpovédi na otazky tykajici se komunikace se
svym nadfizenym. Ta je brana pievazné pozitivné. Ve dvou piipadech byl zminén
management nemocnice. Pokud se jednalo o osobni konfrontaci, nebyl doposud zaznamenan
zadny problém. Otazkou zlistdva management jako celek, ktery nevidi do dané problematiky,
a tudiz mize zapfiCinit potize souvisejici s dobrym chodem nemocnice, v tomto piipade
oddéleni gynekologicko-porodnické (resp. C a D). Komunikaci se svym nadiizenym
ovliviiuje hned nékolik faktorii. Jedna se o genderovy ptistup, kdy muz je ve vyssi pozici nez
Zena a zastava vyssi funkci v hierarchii nemocnice. Velkou roli zde hraje i vékovy odstup,
ktery je v tomto pfipad¢€ o jednu generaci (resp. A). Jak bylo jiz zminéno, opét se objevuji
osobnostni rysy a schopnost komunikace jednotlivych pracovnikil. Radové porodni asistentky

spole¢né se staniéni sestrou jsou spokojeny se svym piimym nadiizenym (vrchni sestra).
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Tabulka 3 Odpovédi na otazku ,,Jak vnimate komunikaci se svym nadfizenym?“

Jak vnimate komunikaci se

svym nadfizenym?

Respondentka
A

Dalo by se rict, ze mam dva, a kdyz to porovnam,
tak sjednim je komunikace dobrd a u druhého
horsi. Kdyz nad tim tak premyslim, tak je to asi tim
vekem a pohlavim. Vzdycky musim najit vhodny
zpusob a cas, kdy muzu o necem dilezitym
rozhodovat s nim a kdy ne. Rozpoznat tu situaci,

kdy je spravny cas na komunikaci.

Respondentka
B

No dobre, moje prima nadrizend je pani stanicni
anad ni vrchni. Ja jsem nikdy neméla problém
S komunikaci, takze se zatim ve vsem domluvime. Ja

tak néjak ctim autority, takze to beru dobre.

Respondentka
C

Vrchni sestra, naprosto v pohode. Ja kdyz pujdu se
na néco ptdat tak oni (management) mi vyjdou ve
v§em vstric jo, ale nékdy mam pocit, Ze nevidi do
hloubky, jak ten porodni sal funguje, takze resi veci
uplné neadekvatne k tomu. Jako odbornici V dané
veci selhdvaji. Ale jak Fikdm, to neni problém moji
primé nadrizené, to je véc vysokého managementu,

ktery nevidi tolik do nast problematiky prdce.

Respondentka
D

Dobre. Ja nemam problem. Ale s vysSsim
managementem jd stejnak moc nekomunikuju. Ja
osobné, co jsem vidycky potiebovala, tak mné bylo
vyhovéno, ale ja si myslim, Ze to je vice méné

0 osobnosti kazdého z nas.
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Tabulka 4 Odpovédi na otazku ,,Jak vnimate spokojenou rodi¢ku?*

Jak vnimate spokojenou

rodicku?

Respondentka
A

Ze je V bezpedi, Ze divéruje persondlu, Ze se na né
miize obratit. Respektujeme jejich prani a jejich

potrieby, pokud nam to systém dovolli.

Respondentka
B

Bude vyhoveéno jejim pranim. V soucasné dobé tady
K tomu neni uplné takovy prostor, ale néjaky to
soukromi, to si myslim, Ze by tady mélo byt. Tim Ze
tady jsou Zeny, jak po gynekologickych operacich,
tak Sestinedélky, tak je to tady trochu omezeny
V navstévich. Az bude po upiné rekonstrukci a my
budeme dole, tak bychom chtély pak spolecné mit
takovy typ volnéjsich navstev. Nerikam neomezeny,
ale aby to bylo trochu volnéjsi. Maminky tu
dostavaji pri ultrazvucich i nas porodni plan, ktery
je spise o porodu a poporodnim obdobi, ale je tam
zahrnuto i obdobi Sestinedeli a pokud je moznost,

tak se snazime jim vyjit vstric.

Respondentka
C

Tim ze bude vedet. Bude vedet, co ji ceka, ze bude
mit pocit jistoty. Ze ten tym, ktery je kolem ni, tak
Ze je kvalitni, Ze jsou to profesiondlové a tim padem

se s tim pak vyrovnavaji lip.

Respondentka
D

Usmévnou, klidnou, vyrovnanou, spolupracujici a

tesici se na dité.

Spokojena rodicka se dle respondentek vyznacuje hlavné respektem, pocitem bezpeci

a jistoty. Budouci matka je pfipravena na porod a zajima Se o stav svij a ditéte, tési se na n¢;.

Spolupracuje se zdravotniky a véfi v jejich profesionalitu. Spokojenost u rodicek se v taméjsi

porodnici snazi docilit také zavedenim porodnich plant, diky kterym se snazi uspokojit

potieby Zen jak béhem porodu, tak i v obdobi raného Sestinedéli (resp. B).
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4.3 Prizkum spokojenosti pacienti

Hlavnim cilem diplomové prace bylo popsat tlohu socialniho klimatu na pracovisti
zdravotnického zatizeni v kontextu kvality poskytované péce. Druhy dil¢i cil diplomové prace
je, jak hodnoti pacienti kvalitu poskytované péce na gynekologicko-porodnickém oddéleni.
Predmétem Setfeni je zjiSténi spokojenosti pacientl po psychické i po fyzické strance v daném
zdravotnickém zatizeni. Pro spInéni téchto cili byly vybrany hlavni vyzkumné otazky, které

by mély nejvice vystihnout dané cile.

Oblast zaméfena na pacientky a jejich spokojenost na daném oddélenti:

1. otazka Jste tady spokojend?

2. otazka Jak se tu citite?

3. otazka Jak se k Vam choval personal?

4. otazka Co je pro Vas diilezité na tomto odd¢leni?

Vvbér vzorku pacientu

Vybér vzorku respondentt pro tuto ¢ast byl zamérny. Respondentkami této ¢asti priazkumu
byly matky po porodu, které byly celkem ¢tyfi. U vSech Zen rozhovor probihal v polednich
hodinach, aZ po uspokojeni potieb svych i potieb ditéte. Zeny byly umistény na oddéleni
Sestined€li. Dvé matky byly umistény na samostatném pokoji, dvé respondentky (€. 2 a €. 4)
sdilely spolecné jeden dvoulizkovy pokoj. U tfech matek se jednalo o druhé narozené dite,
jedna tercipara. VEékové rozmezi respondentek bylo od 28 let do 36 let. U dvou matek
probihaly pfedchozi porody ve stejné nemocnici, u ostatnich dvou byl ptedchozi porod veden
V jiné nemocnici Karlovarského kraje. U tfech respondentek byly porody vedeny porodni
asistentkou, v jednom ptipad¢ byl porod veden lékarkou. Narozeny byly dvé divky a dva

chlapci.

Zakladni Kritéria byla zena 2. den po porodu, u které probihal nekomplikovany porod,
jednalo se minimalné o sekundiparu (druhorodicka), s respondentkou byl podepsan

informovany souhlas a ochota komunikace.
Respondentka E

Zena po porodu, 29 let. Matka byla sekundipara, prvni porod probihal ve stejné nemocnici.

Oproti prvnimu porodu byl tento porod bolestivéjsi, ale rychlej$i. Nebyla nabidnuta Zadna
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farmakologickéd analgezie, pouze nefarmakologicka. Narozen byl chlapec o vaze 3 200 g

a mife 48 cm.
Respondentka F

Zena po porodu, 36 let. Matka byla sekundipara, prvni porod probihal v jiné Karlovarské
nemocnici. Zené bylo nabidnuto farmakologické tiseni bolesti, které odmitla. Porod byl veden
Iékatkou a to ipfesto, Ze nenastaly zadné komplikace béhem t&hotenstvi ani U porodu.

Narozena byla divka o vaze 4 150 g a mife 52 cm.
Respondentka G

Zena po porodu, 34 let. Matka rodila jiz tieti ditd. Pfedchozi porody byly vedeny ve stejné
porodnici. Porod byl velmi rychly a nekomplikovany, matce nebyla nabidnuta zadna
analgezie na utiSeni bolesti. Podle jejich slov ani nebyla potieba. Matce se narodil chlapec,

ktery vazil 3 330 g a métil 49 cm.
Respondentka H

Zena po porodu, 28 let. Matka rodila jako sekundipara. Prvni porod probihal v jiné nemocnici
Karlovarského kraje. Do zdravotnického zafizeni byla pfivezena zdravotnickou zachrannou
sluzbou. V dokumentaci byla zaznamenana porucha délky porodu — ptekotny porod (porod

trvajici méné nez dvé hodiny). Narozena byla divka o vaze 3 200 g a mife 49 cm.
Priizkumné Setieni

Prizkumné otazky byly navrzeny tak, aby co nejlépe vystihovaly hlavni a dil¢i cile.
V jednotlivych tabulkach (tabulka ¢. 5 — 8) jsou zaznamenany odpovédi vSech respondentek
na jednotlivé prizkumné otazky. U jednotlivymi tabulek se nachazi stru¢na analyza dané

otazky.

Z nasledujici tabulky 5 je mozno vyc€ist spokojenost pacientek v tomto zdravotnickém
zatizeni. Hlavnim faktorem, ktery ovlivituje spokojenost je pfistup zdravotnického personalu
k pacientkam (resp. E a G). Dal§imi ovliviiujicimi faktory jsou zde zkvalitnéni samotného
ptistupu (resp. E) a zrekonstruované prostiedi, které ma vliv na spokojenost pacientky
(resp. H). Spokojenost ovliviiuji také pravidelné kontroly porodnich asistentek (matky
i ditéte).
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Tabulka 5 Odpovédi na otazku ,,Jste tady spokojena?*

Jste tady spokojena?

Respondentka | Urcité. Pristup byl oproti minule mnohem
E prijemnéjsi, vsichni byli moc mili. Minule to tak
nebylo. Zalezi mi na té ochoté a ta tady myslim,
neni problem.
Respondentka | Jsem.
F
Respondentka | No myslim, Ze jsem. Chodi za mnou pravidelné
G sestricka a pta se mé, jestli neco nepotiebuju a za
malou taky chodi pravidelné.
Respondentka | Ty jo, jsem. AZ jsem sama piekvapend. Jak je to
H novy prostredi, tak je to takovy utulny.

Tabulka 6 Odpovédi na otazku ,,Jak se tu citite?*

Jak se tu citite?

Respondentka
E

Ja se tady citim moc dobre, na to, jak vsichni

nadavaji na tu nemocnici, tak jsem tady spokojena.

Respondentka
F

No, je to zvidstni, ale nebylo to neprijemny. Bylo t0
prijemné prostiedi, prijemni lidé, chovali se ke
mné hezky, snazili se mi pomoc. Strasny zazitek to
nebyl jako u prvniho, teda az na ty bolesti, ale dalo

se to vydrzet.

Respondentka
G

Ja jsem se tam na porodnici citila hezky a i to
prostredi je hezky, jak je to nové opraveny. A tady

je to zrovna tak.

Respondentka
H

Asi dobre bych Fekla. Musim Fict, Ze to dost
srovnavam s nemocnici, kde jsem rodila minule.
Po pravde jsem tady witbec nechtéla rodit, ale
zdchranka mé odvezla sem, bylo to jen tak tak. Ale
na to jaka to byla rychlovka, se ke mné chovali

vSichni privetivé a moc mile.
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Na otézku, jak se citily matky na gynekologicko-porodnickém oddé€leni, odpovidaly kladné.
Pro Zeny je dilezity jako v piedchozi otdzce pfistup zdravotnického personalu, ktery byl
hodnocen pozitivné. Zaznamenan je i privétivy pfistup ve stresové situaci, kdy byla pacientka
ptivezena ZZS (H) a porod byl velmi rychly. Opét se tu objevuji zevni vlivy (prostiedi), které

pusobi na matky a zpfijemiiuji jim pobyt v nemocnici.

Tabulka 7 Odpovédi na otazku ,,Jak se k vam choval personal?«

Respondentka | Vsichni se ke mné chovali ohleduplné a nechali mé

E kricet, jak jsem potrebovala. Chtéla jsem u porodu
pritele a to taky nebyl vithec problém. Rodila jsem
vecer, takze tam bylo i malo lidi, oproti minule,
kdyz jsem rodila, to byl docela rozdil, to se mi totiz

rano stridaly smeny a to mi nebylo moc prijemny.

Respondentka | Byli vsichni mili. Po cely porod se ke mné chovali

F vSichni hrozné mile, az mé to samotnou prekvapilo.

Jak se k vam choval personal? | Respondentka | Moc hezky, nikdo mé do niceho nenutil. Taky se mi
G libilo, ze jakmile na mée prisly kontrakce, tak mé
vzali na porodni sal a ne az na ten porod jako
samotny. Tak jsem to mela u obou predchozich
deti. Byla tam vana a ja se mohla cachtat, jak jsem
chtéla. Bylo mili, jak za mnou porad chodily

sestricky a kontrolovaly mé a malého.

Respondentka | Vsichni se ke mné chovali moc mile. Rekla bych, Ze

H mé to samotnou prekvapilo.

Personal se ke vSem matkam choval ohledupIné a vstficné. Béhem porodu i po ném neméla
7adna z respondentek problém s persondlem. Lepsi vybavenost gynekologicko-porodnického
oddéleni po rekonstrukci ma dopad na kvalitu poskytované péce a komfort klientek. Diky
lepsi vybavenosti porodnich sali mohou matky od zac¢atku do konce porodu byt na jednom
porodnim boxu a nestresovat se presunem. Rodi¢kam je povolen doprovod na porodni sal bez

poplatku.
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Tabulka 8 Odpovédi na otazku ,,Co je pro Vas dileZité na tomto oddéleni?“

Respondentka | Ji toho viastné moc ani nepotiebuju, jsem tady

E vazné spokojend. Je pro mé diilezity hlavné, aby ke
mne  byli vsichni mili a hodni, nez néjaky
materialni véci. Vsichni mé odrazovali od rozeni
tady a rikali mi, at' jdu do krajské nemocnice, Ze je
to tam pékny. Vsem jsem Fekla, Ze je to tedy hezky,
Ze je to tam novy, ale vadi mi, Ze jsou tam pokoje

treba po 4 lidech. A tady jsem dokonce i sama.

Co je pro Vas dilezité na Respondentka | Asi aby se dobre postarali o malou, aby ji
tomto odd¢€leni? F zkontrolovali a dobre wySetrili. Aby néco

nezanedbali a délali vSechno, jak maji. Takze to je

Vevr

Respondentka | To aby se ke mné chovali dobre, to je pro mé asi

vvvvvv

G nejdiileZitéjsi.

Respondentka | Abych se tu citila dobie, chovali se ke mné hezky a

H hlavné aby se postarali o tu moji berusku.

vvvvvv

zamé&fuji i na kvalitni pé¢i 0 novorozence spojenou zejména S dohledem na zdravotni stav
a prospivani (resp. F a H). Je dilezité, aby se personal choval k rodickam s uctou, respektem

a snazit se vyhovét jejich piani. Zeny maji rady své soukromi, které bylo viem dopiano.

4.4 Vyhodnoceni rozhovori

V této kapitole bylo zanalyzovano celé priizkumné Setfeni. Hlavni prizkumné otazky byly
zaznamenany do dvou tabulek, ve kterych jsou rozdéleny hlavni spole¢né a rozdilné znaky.
Ke kazdé¢ tabulce jsou uvedeny odpovédi respondentek, které jsou oproti ostatnim odpoveédim

odlisné a v odpovédich se vyskytuji pouze jednou (viz ptiloha ¢. 1 —8).

V tabulce €. 9 jsou zobrazeny odpovédi porodnich asistentek na prizkumné otazky, které

souvisi se socialnim klimatem na pracovisti.
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Tabulka 9 Souhrn odpovédi porodnich asistentek.

Spole¢né znaky

Rozdilné znaky

Pruzkumna otazka ¢. 1

Pozitivni vnimani socialniho

klimatu.

Komunikace s 1ékafem.
Osobnostni rysy personalu.
Komunikace s ptibuznymi

rodicky.

Pruzkumné otazka ¢. 2

Spokojenost s dochazenim do

préce.

Spokojené chozeni do prace
zavisi na momentalnim stavu
psychického a socialniho
rozpolozeni zaméstnancti.
Ptizptisobeni novému prostredi.
Dlouholeté pracovni zatazeni

Vv jednom oboru nema vliv na
spokojenost s oblibou chodit do

prace.

Pruzkumna otazka ¢. 3

Komunikace s pfimym
nadfizenym.
Osobnosti rysy maji vliv na

vytvareni socialniho klimatu.

Komunikace s 1ékafi.
Komunikace vyssiho
managementu s celym
oddélenim (ne s jedinci

samostatng).

Pruzkumné otazka ¢. 4

Duivéra v personal.
Pfipravenost a vyrovnanost na
porod.

Pocit jistoty a bezpeci.

Realizace porodniho planu.
Navstévni hodiny.
Spoluprace.

Pozitivni naladéni na dité.

Béhem rozhovoru byly poloZeny porodnim asistentkdm otazky, které mély vice podrobné

rozvinout problematiku socidlniho klimatu na zkoumaném pracovisti. Na nékteré otdzky

odpovidaly jednotlivé respondentky odlisné.

Vrchni sestra (resp. A) odpovidala na otazku, zda se citi dobfe v praci, nejisté. Z této funkce

je na ni vyvijen tlak, ktery nemusi byt v kazdém ohledu vzdy ptijemny. Funkci by ptedala

nékomu jinému, neni ov§em V soucasné dobé na odde¢leni nikdo, kdo by mél o tuto pozici

zajem. Nechce pro své podiizené ménit pratelské prostiedi a rozptylit prozatimni pohodu na

pracovisti (nastup nového vedouciho pracovnika, neznalého prostiedi, ktery by ji v ptipadé

jejiho ukonceni na postu vrchni sestry nahradil).
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Porodni asistentka (resp. C), kritizujici komunikaci s nadiizenym managementem, by uvitala
alespon snahu o zlepSeni komunikace, prohloubeni spoluprace. Ta by méla ptichazet pravé od
managementu nemocnice, ktery by mél do rozhodovacich procest, tykajicich se zmén na
gynekologicko-porodnickém oddéleni, vice zapojit alespon napf. vrchni sestru. Ta by méla
komunikovat s managementem a zaroven byt vice obeznamena s celym nemocni¢nim

prostiedim.

S obdobnym podnétem odpovédéla stanicni sestra z oddéleni Sestined€li a gynekologie (resp.
D). Od vedouciho managementu by si prala zménit pfistup k zaméstnancim. Vsechny
dotazované porodni asistentky jsou presvédceny, Ze sdé€luji matkam vSechny informace,
stani¢ni sestra ovSem dodala, Ze sd¢luje matkam jen ty informace, které jsou v jeji
kompetenci. Pokud to neni v jeji kompetenci, upozorni bud’ kompetentni osobu, nebo

informace nesdéluje.

V tabulce €. 10 jsou zobrazeny odpovédi matek po porodu na priizkumné otazky, které souvisi
S jejich spokojenosti poskytované zdravotnické péce na gynekologicko-porodnickém oddéleni

V nemocnici.

Tabulka 10 Souhrn odpovédi matek po porodu

Spolecné znaky Rozdilné znaky

e Spokojenost ve zdravotnickém |e  Ochota zdravotnickych

zafizeni. pracovnikd.

(@3

Prizkumna otazka. ¢. 1 e Pravidelné kontroly psychického
a zdravotniho stavu.

e Rekonstruované prostiedi.

e Vsechny respondentky se e Snaha a ochota pii porodu.
. o citily ve zdravotnickém e Pii stresové situaci poskytnuta
Prizkumna otazka ¢. 2
zafizeni dobfe. kvalitni péce.

e Piijemné prostiedi.

e Pozitivni a empaticky pfistup |e Doprovod u porodu.

k rodi¢kam. e Rozsifeni poskytovanych sluzeb
Prizkumna otazka ¢. 3 ]
po rekonstrukci.

e Pozitivni a empaticky pfistup |e Poskytnuti soukromi na
Prizkumna otdzka ¢. 4 k rodickam. oddéleni Sestinedéli.

e Kvalitni péCe o novorozence.
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Tabulka ukazuje spole¢né i rozdilné odpovédi na jednotlivé otazky v pruizkumu. Pii pokladani
doplnujicich otazek, které mély zajistit rozsSiteni informovanosti o spokojenosti pacientek, se
neobjevilo prili§ rozdilnych odpovédi. Respondentka (G) uvedla jako dulezity faktor
v nemocnici dobré chovani zdravotnik k ni. Odpovéd’ na dopliujici otazku, zdali se k ni
personal chova dle jejich predstav, uvedla nasledujici: ,, Dalo by se Fici, ze jo. Nékdo je horsi,
néekdo lepsi, vesmés je to fajn. Je to o lidech.” Z tohoto pohledu je mozné opét vyzdvihnout
vlastnosti osobnosti, jeji charakter a temperament, které ovliviuji chovani a jednani kazdého
pracovnika. Chovani zdravotnika ovliviiuji také ve€k, jeho momentalni psychicky a fyzicky
stav, ovSem mira ovlivnéni je u kazdého individualni. Respondentka (H) byla velice
spokojend s otevienym piistupem pii porodu. Nikdo ji do ni¢eho nenutil, zdravotnici
pravidelné sledovali jeji stav a byli vstficni. Jeden z vlivii na spokojenost rodicek je
uspokojeni vSech zakladnich potfeb. Zékladni zivotni potieba je také kvalitni strava, ktera
piispiva k lepSimu zotaveni organismu, coz je pro rodicky velmi dualezité. Tiem ze Ctyr
respondentek nechutnala nemocnicni strava viibec. U jedné respondentky (E) neni vidét uplna
nechut’: ,,Pordd lepsi jak si varit.* Z tohoto zjisténi lze soudit, ze bohuzel stravovani neni

silnou strankou zkoumaného zdravotnického zafizeni.

4.5 Souhrnné vysledky

Z rozhovora s pracovniky vyplyva, ze socialni klima na gynekologicko-porodnickém oddéleni
ve vybraném zafizeni je vnimano pozitivné. Z jednotlivych odpovédi porodnich asistentek
vyplynulo, Ze hodnoti pozitivné zejména spolupraci, komunikaci s nadiizenym, komunikaci
s piibuznymi rodi¢ky a Vlastnosti jednotlivych pracovnikii kolektivu. Jednim z podstatnych
vlivii ovlivitujicich socialni klima je tedy komunikace, a to mezi lékafem a sestrou,

personalem a ptibuznymi pacientky a osobnostni rysy personalu.

Porodni asistentky rady navstévuji své dosavadni zaméstnani, ptesto zde byly také rozdilné
znaky Vv odpovédich. To co ovliviiuje chut jit do zaméstnani, jsou momentalni situace na
pracovisti (s kym vykonava sluzbu, feSeni organizacnich problémil), nové prostredi, na které
si musi persondl zvyknout co nejrychleji, a skute¢nost, ze 1 pfes dlouholeté vykonavani stejné

pracovni ¢innosti neni vidét nechut’ ke svému povolani.

Vsechny respondentky odpovidaly pozitivné na komunikaci s pfimou nadfizenou a pfii
komunikaci s ni vyzdvihly jeji vlastnosti. Ale co se ty¢e komunikace s vys$im vedenim
nemocnice, byl zaznamenan nazor, ktery poukazuje na nedostate¢nou komunikaci

a spolupraci s gynekologicko-porodnickym oddélenim. Na odd¢leni se objevuje i problém ve
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vztahu sestra — lékaF, coz ovliviiuje socidlni klima na pracovisti. Dale se vétSina
respondentek vyjadfila k ndzoru, Ze osobnostni rysy ¢lovéka maji velky vliv na vztah mezi

zaméstnancem a nadfizenym pracovnikem.

Spokojenou rodi¢ku popisuji vSechny porodni asistentky jako zenu diveéiujici persondlu, ktera
se citi v bezpe¢i a je ptipravena na porod, jak po fyzické, tak po psychické strance. Domnivaji
se, ze zeny spokojené ve vysoké mife pred¢i zeny nespokojené na zkoumaném oddéleni.
Nektera z porodnich asistentek zminila také to, Zze pro spokojenost kazdé rodicky je dobra
znalost 0 zakladnich krocich porodu (ty je mozné znat z predporodnich kurzii, pofadané touto
nemocnici). Dale byla vyzdviZzena realizace porodniho planu, spoluprace matky pii porodu
a pozitivni naladéni na dit€ jiz pted porodem. Po rekonstrukci se pocitd s rozSifenim

navstévnich hodin a zlepSeni ochrany soukromi pacientek. To bude dalsi vliv na zkvalitnéni

poskytovanych sluzeb a tim vyssi spokojenost pacientd.

Ve druhé casti prizkumné sondy se studentka zaméfila na spokojenost matek na
gynekologicko-porodnickém oddéleni. Jak jiz bylo vyse uvedeno, kazda porodni asistentka si
piedstavuje spokojenou rodicku jinym zptisobem a vSechny respondentky, matky na oddéleni

Sestined¢li, se vyznaCovaly riznymi druhy chovani a jinym typem osobnosti.

Z rozhovoru s matkami po porodu vyplyva, ze byly spokojené ve zdravotnickém zafizeni, ve
kterém byl veden jejich porod a nasledna péce na oddéleni Sestinedé€li. Pro rodicky nebo uz
matky s détmi je dilezity pfistup personalu. Spokojenost na tomto oddéleni byla ovlivnéna
zejména ochotou personalu a pravidelnymi kontrolami zdravotnikii ohledné zdravotniho
stavu matky a novorozence. Zenam se libily nové zrekonstruované prostory, kdy porodnice

i Sestinedéli nabizi lepsi komfort pacientkam pii poskytovani sluzeb.

Vsechny respondentky se na gynekologicko-porodnickém oddé€leni citily dobie, personal se
choval k rodickam empaticky a vstiicné. Piesné takova oc¢ekavani mély zeny od personalu,
a to se naplnilo. Nebylo zachyceno zadné negativni hodnoceni na chovani personalu. Jak jiz
bylo zminéno, spokojenost ovlivnilo i nové zrekonstruované prostiedi, které mélo kladny vliv
na pobyt v nemocnici. Ve stresové situaci, kdy byl porod veden jako ptekotny, se personal

choval vécng, vstticné a s pozitivnim naladénim, coz jedna z respondentek velmi ocenila.

DalSim diilezitym kritériem pro spokojenost rodicek je poskytnuti kvalitni péce nejen Zenam
po porodu, ale také novorozenclim. Velmi ocenily ur¢itou miru soukromi, kterd jim byla

Vv zafizeni poskytnuta a moZnost pfitomnosti vlastniho doprovodu na porodni sal.
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Ze shrnuti rozhovord vyplyva, ze porodni asistentky vnimaji socidlni klima na pracovisti
pozitivné. Také zeny po porodu byly spokojeny a hlavnim diivodem je pro né viely pfistup
zdravotnického personalu. Z celého prizkumného Setfeni vyplyva, ze hlavni roli pro vhodné

socialni klima pfedstavuje spokojenost jak personalu, tak pacientt.

Pro spravné klima na pracovisti je dulezita zejména komunikace, interpersonalni vztahy
a vlastnosti osobnosti personalu a pacientek. Co se tyka pacientek, tak nejvétsi podil na
jejich spokojenosti piedstavuje vstiicnost a ochota personalu. I pfes zmény, které nastaly na
gynekologicko-porodnickém oddéleni zkoumaného zatizeni (zména prostiedi, zména vedeni
oddéleni), porodni asistentky zastavaji svoji ulohu dobie a chovaji se k pacientkdm vstiicné
a empaticky. Zména prostiedi, a to k dobrému, spokojenost pacientek jesté naopak zvysuje.
Nebyl u nich zaznamenan zadny faktor, ktery by zasadné naruSoval ¢i zneptijemnoval jejich

pobyt na odd¢leni.

V pruzkumném Setfeni bylo prokazano vhodné socidlni klima ve vybraném
zdravotnickém zarizeni — oddéleni gynekologicko-porodnické, diky kterému je
zdravotnicky personal spokojen a to se odraZi na spokojenosti pacientek pri pobytu

V nemocnici.
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5 DISKUSE

Hlavni cil - Popsat dlohu socidalniho klimatu na pracovisti zdravotnického zarizeni

v kontextu kvality poskytované péce.

V poslednich letech se zvySuje zajem psychologti, zdravotnikl i1 zfizovateld zdravotnickych
zatizeni o psychosocialni kontext zdravotnické péce. Socialni aspekty se promitaji nejen do
spokojenosti pacientli se zdravotnickou péci, ale také do samotné 1éCby a jeji uspe€Snosti.
V oblasti gynekologie a porodnictvi to plati dvojnasob. Rodici Zeny prochdzeji ptirozenym
procesem (nejsou pacientkami v bézném slova smyslu) a nemocnici vyhledavaji pro odbornou

pomoc a ocekavaji zde pocit jistoty a bezpeci (Takacs, 2011, s. 9).

Provedeny prizkum byl zaméfen na socialni klima a jeho roli na pracovisti zdravotnického
zafizeni. PO vyhodnoceni rozhovori 1ze usuzovat, Ze socialni klima na sledovaném pracovisti
ma vliv na pracovni prostiedi zdravotniki, jak jiz bylo uvedeno v teoretické casti. Vhodné
pracovni klima je dialezité pro zajisténi podminek pro praci zdravotnikii, coz se odrazi na
kvalité jejich odvedené prace, kterou nasledné¢ posoudi zejména spokojeny ¢i nespokojeny
pacient. Kvalita poskytované péce je jednim z mnoha faktori, které ovlivituji spokojenost
pacientti. Dalsimi faktory jsou komunikace, spoluprace a vlastnosti osobnosti, coz bylo

pruzkumem také potvrzeno.

Takacs (2011, s. 19, 20) ve svém clanku, ktery byl zaméfen na psychosocidlni klima
porodnice, uvadi kromé jin¢ho zjisténé faktory, které se podili na spokojenosti matek po
porodu. Mezi zékladni faktory zatadil podil rodicky na rozhodovani, kvalitu poskytovanych
informaci, mnozstvi medicinskych intervenci a pomoc a podporu ze strany zdravotnikd.
Zvlastni diraz klade na formu komunikace (resp. otazku symetrie/asymetrie v pfistupu

zdravotniki).

V ramci prizkumu lIze usuzovat, Ze na vybraném gynekologicko-porodnickém oddéleni
socialni klima ovliviiuje kvalitu poskytované péce. Ze souhrnnych odpovédi je patrny soulad
faktord vytvarejicich socidlni klima, které jsou uvedeny v teoretické ¢asti. Mezi nejdilezité;jsi

faktory patii spoluprace, komunikace, osobnostni rysy a pracovni prostiedi.
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Diléi cil 1 - Zjistit, zda socialni klima ma konkrétni roli v hodnoceni spokojenosti

pracovniku na vybraném oddéleni.

Na socialni klima ptsobi mnozstvi faktord, které ovliviiuji zdravotni pracovniky a jejich
pracovni ¢innosti. Kadl¢ikova (2008, s. 55-62) ve své diplomové praci popsala oblasti faktora
ovliviiujici klima na pracovisti. Jako zakladni faktor uvedla charakter organizace — velikost
organizace, vzdalenost organizace od mista bydlisté pracovnikti, prevladani zenského pohlavi
Vv organizaci, druh prace. Druhym faktorem jsou ¢lenové tymu — osobnostni charakteristiky
Clend tymu, zména sloZeni tymu, vedeni tymu, vzajemné vztahy tymu, rozdéleni kompetenci
a nasledné prijeti své role. Tteti faktor je materialni zabezpeCeni organizace — materialni
podminky, prostor pro soukromi, finance. Ctvrtym faktorem jsou cile a pravidla organizace,
kdy ¢lenové organizace piijali cile, poslani a hodnoty organizace za své, dodrzuji urcita
pravidla a povinnosti, maji moznost zasahovat do rozvoje a vyvoje organizace. Dilezitym

faktorem je také systém hodnoceni, zpétna vazba a piedavani informaci v organizaci.

Cast prizkumného Setieni byla zalozena na ovéfeni faktord, které ovliviiuji spokojenost
personalu na oddéleni v kontextu se socidlnim klimatem. Prizkum potvrdil nékteré z vyse
uvedenych faktori — role gender, osobnostni charakteristika, vzajemné vztahy, vedeni tymu,
které jiz byly vymezeny v teoretické ¢asti. Genderova role se projevuje pii rozhovoru s jednou
porodni asistentkou, kterd na gynekologicko-porodnickém oddéleni zastavd funkci vrchni
sestry. Jisté problémy shledava pii komunikaci s primafem oddéleni a pro feSeni nékterych
zalezitosti musi ¢ekat na vhodny Cas a vhodnou situaci. Dulezitou roli hraji vlastnosti
osobnosti projevujici se u kazdého jedince individudlné. Vlastnosti zaméstnanci hraji roli pfi
spolupraci v tymu, vzajemné komunikaci v tymu i s pacientem. Dobré vztahy na pracovisti
potvrdilo né€kolik porodnich asistentek, coz vlastné piispiva ke spokojenosti zaméstnancii na
zkoumaném oddéleni. V ramci prizkumu byly porodni asistentky dotazovany kromé jiného
na komunikaci se svym nadfizenym. Radové zaméstnankyné jsou se svoji pfimou nadfizenou
(vrchni sestra) spokojeny, ovSem dvé z dotazovanych uvedly jisté problémy v komunikaci
S vys§im managementem nemocnice. Dle jejich slov vedeni nemocnice nedostateéné
komunikuje s oddélenim a v mnoha pfipadech nevidi do hloubky feseného problému. Z vyse
uvedenych skutecnosti vyplyvd, Ze socialni klima zastava dileZitou roli pfi hodnoceni
spokojenosti pracovnik. Na vhodné socialni klima ma vliv zejména komunikace, ktera se

proliné s ostatnimi faktory (spoluprace, osobnostni rysy, pracovni prostiedi, atd.)
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Dildi cil 2 - Jak hodnoti pacienti kvalitu poskytované péée na vybraném pracovisti.

Vnimani socialniho klimatu v kontextu kvality péce je v podstaté hodnoceni spokojenosti ze
strany pacienta. Mares (2009, s. 62) popisuje zakladni klicové faktory spokojenosti, které
mohou ovliviiovat pacienta a jeho vnimani kvality. Patii sem faktory souvisejici s lékaiem,
sestrou, pacientem, poskytovanou zdravotnickou péci, prostiedim, kde se vSe odehrava

a celkovym zdravotnickym systémem a s nastavenymi pravidly spolecnosti.

U vSech pacientek se jednoznacné projevil minimalné€ jeden z vySe uvedenych faktord. Po
shrnuti vSech rozhovord s matkami po porodu vyplyva pozitivni interakce mezi porodni
asistentkou a pacientkou. Ke spokojenosti matek piispély zejména pozitivni empaticky
ptistup, pravidelné kontroly zdravotniki ohledné zdravotniho stavu matky i novorozence
a pohotova péce pii piekotném porodu. Interakce s lékafem byla zaznamenana v jednom
ptipadé u vedeni porodu, poté v souvislosti s pravidelnymi vizitami na oddéleni. Na
respondentky kladné zapiisobilo prostiedi, které je ve zkoumaném zatizeni zrekonstruované.
O vlivu prostiedi se zminuje také Takacs (2011, s. 18) ve své publikaci. Jako jedno z hledisek
uvadi hledisko ekologicko-architektové. Toto hledisko se tyka ptedev$im prostorového
uspofadani, vybaveni, vzhledu prostor apod. Nejcastéji zmiiovanym momentem byla Cistota
prostora nemocnice. V ramci provadéného Setieni zadna z respondentek nebyla znepokojena
prostiedim nebo necistotou prostor. Vsechny matky uvadély piijemné prostiedi a vybavenost,

a to jak porodniho salu, tak i Sestined¢li. Byl jim umoznén i dostatek soukromi.

Wagner a Bear (2009, s. 698) ve své praci zkoumali spokojenost pacientt s oSetfovatelskou
péc¢i. Jednalo se o dlouhodobou studii (1999-2007). Vysledkem byl prokazan vliv
u spokojenosti pacientek na interakce mezi sestrou a pacientkou — aktivni podpora, dostatek
informaci, rozhodovaci a kontrolni aktivita u pacientek, dostacujici odborné a technické
kompetence u porodnich asistentek. Vyzkumem bylo dokazano, ze pokud tyto atributy budou

zlepSovany, bude se zvySovat spokojenost pacientl s oSetfovatelskou péci.

Pfi realizaci rozhovori rodicky kladné hodnotily aktivni podporu pii vedeni porodu ze strany
porodni asistentky 1 moznost samostatného rozhodovani pti porodu (volba analgezie, moznost
doprovodu, zptisob vedeni porodu, atd.). Dle sdéleni porodnich asistentek pfispéje
vV budoucnu (po dokonceni rekonstrukce) k podpoie spokojenosti také rozsifeni navstévnich

hodin a poskytnuti vét§iho soukromi.
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6 ZAVER

Diplomova prace vznikla pod zastitou Studentské grantové soutéze v roce 2016. Hlavnim
cilem této prace je popsat ulohu socidlniho klimatu na pracovisti zdravotnického zatizeni
v kontextu kvality poskytované péce. Dil¢imi cily bylo zjistit, zda socialni klima ma konkrétni
roli v hodnoceni spokojenosti pracovniky na vybraném oddé€leni a jak hodnoti pacienti kvalitu

poskytované péce na vybraném pracovisti. VSechny zvolené cile byly splnény.

Teoretickd Cast prace se zabyva socidlnim klimatem a faktory, které ho utvareji. Dale je
charakterizovano socidlni klima a jeho vliv na kvalitu poskytované péce, kde je popséana
kvalita oSetfovatelské péce a spokojenost pacientli a zdravotnikii. Teoretickd vychodiska
prace dokladaji vliv socialniho klimatu, respektive spokojenosti pracovnikli na kvalitu

poskytovanych sluzeb.

s

Empiricky prizkum prokazal dileZitost role socidlniho klimatu, ktery utvaii vnimanou
atmosféru na gynekologicko-porodnickém oddéleni, a to vnimanou jak personalem, tak
pacientkami. Socialni klima ve vybraném zdravotnickém zafizeni bylo shledano jako
privétive, pratelské. Porodni asistentky jsou ve svém pracovnim prostiedi spokojeny, coz se
odrazi na kvalité jimi poskytované péce, ktera je sledovana na zakladé spokojenosti pacientek.
Ty byly pfi pobytu ve zkoumaném zafizeni S poskytnutou péci spokojeny, dokonce

i pfekvapeny.

V ramci prizkumného Setieni byly ovéfeny faktory, které ovliviiuji socidlni klima na
gynekologicko-porodnickém odd¢leni. Nejvétsi roli hraje spoluprace, ktera se projevuje
v komunikaci,  souvisejici S pacienty, kolegy, 1ékafi, nadfizenymi pracovniky
a managementem nemocnice. Hlavnimi faktory jsou tedy spoluprace, vztahy a management.
Dalsimi faktory jsou vlastnosti osobnosti, aktudlni situace na pracovisti, nové pracovni
prostifedi. Béhem rozhovord s matkami po porodu byla zaznamenana spokojenost pacientek
na gynekologicko-porodnickém oddéleni. Nejdulezitéjsi pro né byla ochota personalu,
pozitivni empaticky pfistup, pravidelné kontroly matek a poskytnutd kvalitni péce
0 novorozence. Spokojenost mohou ovlivnit pifedev§im osobnosti rysy personalu, nechut
pracovat, naruSené interpersonalni vztahy, coz vede k nespokojenosti pacientek, jejimz

diisledkem je Spatné socialni klima. V provedeném Setfeni tyto faktory zaznamendny nebyly.

Teoretickd vychodiska uvedend v této praci poukazuji na skutecnost, Ze socidlni klima na
pracovisti je utvareno spokojenosti zaméstnancti. Spokojenost zaméstnanct souvisi s kvalitou

poskytované péce, ktera se méfi pies spokojenost pacientd. V prizkumném Setieni byla
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prokazana jak spokojenost pacientek, tak spokojenost porodnich asistentek. Je mozné
konstatovat, ze i na malém vzorku prizkumného Setfeni je vidét, ze pokud jsou spokojeni
zamestnanci, tak jsou spokojeni i pacienti, a to na zaklad€ dobrého socidlniho klimatu. Je tedy
dulezité snazit se o vyvazeny pracovni tym vytvafejici vlidné socialni klima, které bude
v souvislosti  se spokojenosti  pacientek na  gynekologicko-porodnickém  oddéleni

zdravotnického zatizeni v Karlovarském kraji pInit jednu z nejdilezitéjsich roli.
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Piiloha 1 Prepis rozhovoru — respondentka A

e Jak vnimate socidlni klima?
Jsme tu zvykli. A zvyk je zelezné kosile. N€kdy je to tézky s pfibuzenstvim.
e Jste spokojena se svoji praci?

Ano, protoze mé vazné bavi, kdyby mé to nebavilo, tak to nedélam. Napliiujeme mé pravé to

spokojeni zeny.
e Chodite do prace rada?

Nekdy ne. A kdy? Spis kdyZ jsou vypjaty situace mezi persondlem, neZ mezi zenama.
e (itite se dobfe v praci?

No tak padesat na padesat. Clovék je hrozné unavenej z ty funkce, kdybych mohla, tak bych
funkci s radosti pfedala nékomu jinému. Ale fekla bych, ze to je mtij osobni pohled piimo do
tyhle funkce.

e Jak vnimate komunikaci mezi svyma nadiizenyma?

Dalo by se fict, ze mam dva, a kdyZ to porovnam, tak s jednim je komunikace dobra
a U druhého horsi. Kdyz nad tim tak premyslim, tak je to asi tim vékem a pohlavim. Vzdycky
musim najit vhodny zptisob a ¢as, kdy mizu o né¢em dulezitym rozhodovat s nim a kdy ne.

Rozpoznat tu situaci, kdy je spravny ¢as na komunikaci.
e Jak podle Vas zasahujete do klima tu tady na oddéleni?

Pokud je n€jaky problém, tak se snazime spolecné najit n¢jaky jiny zpusob feseni problému,
ktery vSem vyhovuje a ktery je pro ostatni dulezity. Pokud to nejde jinak, tak to dostanou

piikazem, musi se ptizpusobit
e Jak si pfedstavujete spokojenou rodicku?

Ze je v bezpeci, ze diivétuje tomu persondlu, Ze se na né¢ mize obratit. Respektujeme jejich

ptani a jejich potteby, pokud nam to systém dovoli.
e Miyslite, Ze jsou zde spokojené rodicky?

Ty rodi¢ky, které o tom néco tady vi, tak taky vi, co mizou po nas Zadat a dé&je se to tady.

Pokud ja vim, tak se snaZzime davat vSechny veSkeré¢ informace, za mé osobné urcité.
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Piiloha 2 Prepis rozhovoru — respondentka B
e Jak vnimate tady socidlni klima na tomto pracovisti?

Spoluprace mezi sesttickami je naprosto v potadku, to si viibec nestézuju. Ja jsem diiv délala
vlastné na porodnici a nyni jsem tady par tydnti nové na Sestinedéli. Musim pfiznat, ze nékdy
trochu vazne komunikace mezi 1ékafi, ale to je asi tak jako vSude.

o C(itite se tady dobte?

J& se tady citim dobie. V kolektivu nemédm zadny problém, myslim si, Ze jsem nekonfliktni.
Atmosféra je tu dobra.

e Jste spokojend se svoji praci?
Jsem spokojend se svoji praci moc.
e (o Vas napliiuje na té praci?

J4 jsem takovy samaritdn, mé¢ prosté déla dobie, kdyz mi nékdo fekne: Dekuju, jsem rada, ze
tady pro mé jste.

e Chodite rada do prace?

Chodim réda do prace, na prace m¢ uplné napliluje, jsem tu spokojend. Kdyz jsem sem
nastoupila, tak jsme méla mensi konflikt s lékafem, ale to se pak uz vyiesilo a ted mezi sebou
mame ,,Cisty §tit“ a jde to uz s nim vSechno dobre.

e Jak vnimate komunikaci se svym nadfizenym?

No dobfe, moje pfiméd nadfizena je pani stanicni a nad ni vrchni. J& jsem nikdy nemé¢la
problém s komunikaci, takZe se zatim ve vS§em domluvime. Ja tak néjak ctim autority, takze to
beru dobfe.

e Jak si pfedstavujete spokojenou rodicku?

Bude vyhovéno jejim pianim. V soucasné dob¢ tady k tomu neni Uplné takovy prostor, ale
néjaky to soukromi, to si myslim, ze by tady mélo byt. Tim Ze tady jsou zeny jak po
gynekologicky operacich, tak Sestinedélky, tak je to tady trochu omezeny v navstévach. Az
bude po rekonstrukci a my budeme dole, tak bychom chtéli pak spolecné mit takovy typ
volnéjSich navstév. Netikdm neomezeny, ale aby to bylo trochu volngj§i. Maminky tu
dostavaji pii ultrazvucich i naS porodni plan, ktery je spiSe o porodu a poporodnim obdobi, ale
je tam zahrnuto i1 obdobi Sestinedéli a pokud je moznost, tak se snazime jim vyjit vstfic.

e Myslite, Ze jsou tady maminky spokojné?

KdyZ nejsou, tak nam to vétSinou feknou a kdyz jsou, tak vlastné taky, chvali apod. VétSinou
mame 95% spokojny maminky. Co tady tak trochu pokulhdvi je strava.
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Piiloha 3 Prepis rozhovoru — respondentka C

e Jak vnimate socialni klima na pracovisti?
No ja ho vnimam pozitivné.

e Jste spokojena se svoji praci?

No se svoji praci jo. Prace moje jako takova je dobry, to jsem vazné spokojend. Ja nejsem

spokojena tfeba s vedenim, managementem, ten trosku nevi, co d¢la.
e Chodite rada do prace?

Jo chodim. Musim si trochu zvyknout na ty nové prostory, ale to je v§echno o zvyku. Trochu
ma Cloveék nervozu, kdyZ nevi kde co ma, presné. Ale

e Jak vnimate komunikaci se svym nadfizenym?

Vrchni sestra, naprosto v pohod¢. Ja kdyz plijdu se na néco ptat tak oni mi vyjdou ve vSem
vsttic jo, ale nékdy mam pocit, ze nevidi do hloubky, jak ten porodni sal funguje, takze fesi
veci uplné neadekvatné k tomu. Jako odbornici v tu danou véc selhavaji. Ale jak fikam, to
neni problém moji pfimé nadtizené, to je vé€c vysokého managementu, ktery nevidi tolik do

nasi problematiky prace.
e Jak byste komunikaci zlepsili?

Ja si myslim, ze by chtélo, aby vedeni mélo vétsi zdjem o tu odbornost, aby s nami vice
komunikovali, nebo aby nerozhodovali véci bez vrchni sestry. Projekty, jak se to tady
predélavalo, tak k tomu byla vrchni sestra ptivoland az pozdé¢, kdyz uz to vyjednano.

e Jak vnimate komunikaci na pracovisti?

To je bezvadny, myslim si, ze jsme tady skvély kolektiv. Jako najdou se tady lidé, co si
budeme povidat, co prosté maji odliSné nazory, ale prozatim se dokazeme kazdd usmeérnit

a vychazime si navzajem vstfic.

e Sd¢lujete maminkdm vSechny informace?
Myslim si, ze ano.

e Jak si pfedstavujete spokojenou rodicku?

Tim Ze bude védét, Bude v&dét, co ji eka, Ze bude mit pocit jistoty. Ze ten tym, ktery je
kolem ni, tak Ze je kvalitni, Ze jsou to profesionalové a tim padem se s tim pak vyrovnavaji
lip.

e Proc si myslite, Ze jsou tady rodicky spokojeny?

Asi jak kdo. Rekla bych, Ze je to viechno o lidech.
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Piiloha 4 Prepis rozhovoru — respondentka D

e Jak vnimate socialni klima na pracovisti?

To je na pohodu, to je dobry. Holky jsou tam, kazda velmi silna individualita, ale da se s nimi

domluvit a spoluprace je dobra.

e Jste spokojena se svoji praci?
Ne.

e (o byste zménila?

Snazila bych se o jiny pfistup k zaméstnancim. Ale to bych mohla udélat, pokud bych byla
postavena n¢jak vyS. Ale jak nad tim pfemysSlim, tak se svoji praci, jako takovou spokojena

sem, spi§ mé rozc¢iluje ten systém, ale s tim asi nic neudélam. Na to jsem uz stara
e Chodite rada do prace?

Jo, je to divny, ale furt mé to bavi.
e Jak vnimate komunikaci se svym nadfizenym?

Dobte. J& nemam problém. Ale s vy$§im managementem ja stejnak moc nekomunikuju, ja
mam vétSinou tolik prace, Ze to nestiham. J4 osobné co jsem vzdycky potiebovala, tak mné

bylo vyhovéno, ale ja si myslim, ze to je vice mén¢ o osobnosti kazdé¢ho z nas.
e Sd¢lujete maminkam vSechny informace?

Ano. Informace, které spadaji do mé kompetence, jim sdéluji vSechny. Ty, které nespadaji do

moji kompetence, tak nesdéluji.
e Jak si pfedstavujete spokojenou rodicku?

Usmévnou, klidnou, vyrovnanou, spolupracujici a tésici se na dité.
e Proc si myslite, Ze jsou tady rodicky spokojeny?

Ano myslim si, Ze jsou. Rozhodné hodné ptrevladaji nad t€émi eventueln€ nespokojenymi.
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Piiloha 5 Prepis rozhovoru — respondentka E

Na utiSeni bolesti- jen sprcha
e Jste tady spokojena?

Urcité. Pristup byl oproti minule mnohem pfijemnéj$i, vSichni byli moc mili. Minule to tak

nebylo. Zalezi mi na té ochoté a ta tady myslim, neni problém.
e Jak se tady citite?

Ja se tady citim moc dobie, na to, jak vSichni nadavaji na tu nemocnici, tak jsem tady

spokojena.
e Jak k vam pfistupoval persondl na porodnim sale?

VSichni se ke mné chovali ohleduplné a nechali mé kficet, jak jsem potfebovala. Chtéla jsem
u porodu pfitele a to taky nebyl viibec problém. Rodila jsem vecer, takze tam bylo 1 malo lidi,
oproti minule, kdyZ jsem rodila, to byl docela rozdil, to se mi totiZ rano stfidali i smény a to

mi nebylo moc pfijemny.
e (o byste si na tomto odd¢leni Sestined¢li pottebovala?

Ja toho vlastné moc ani nepotiebuju, jsem tady vazné spokojend. Je pro m¢ dulezity hlavng,
aby ke mn¢ byli vSichni mili a hodny, nez néjaky materidlni véci. VSichni mé odrazovali od
rozeni tady a fikali mi, at’ jdu do krajsky nemocnice, ze je to tam pékny. VSem jsem fekla, ze
je to tedy hezky, Ze je to tam novy, ale vadi mi, ze jsou tam pokoje tfeba po 4 lidech. A tady

jsem dokonce i sama.
e Jste tu spokojena s jidlem?

No Vv rdmci moznosti. Neni to upln€ néco, co bych si vychutnavala, ale ujde to. Potad lepsi jak

si varit.
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Piiloha 6 — Pfepis rozhovoru — respondentka F

e Jak se k vam choval personal?

Byli vSichni mili. Po cely porod se ke mné chovali vSichni hrozn¢ mile, az mé to samotnou

ptekvapilo.
e Jak jste se citila?

No, bylo to zvlastni, ale nebylo to nepfijemny. Bylo to pfijemny prostiedi, piijemny lidi,
chovali se ke mné hezky, snazili se mi pomoc. Stras$ny zaZitek to nebyl jako u prvniho, teda az

na ty bolesti, ale dalo se to vydrzet.
e Jste tady spokojend?
Jsem.
e S ¢im piesné jste rady spokojena?

S tim pfistupem, s tim, Ze na mé netlacili, abych si vzala malou k sob¢. Nechali mé¢ vyspat

a nosili mi ji na kojeni. Ten ptistup, nepospichaji tady na m¢, do ni¢eho mé nenuti.
e (o je pro vas dulezité?

Asi aby se dobfe postarali o malou, aby ji zkontrolovali a dobie vySettfili. Aby néco

nezanedbali a délali vSechno, jak maji. Takze to je asi pro mé tady nejdilezité;jsi.
e Jste tu spokojena s jidlem?

No to ani trochu, je to hrtiza, je to vazné bés.

66



Piiloha 7 Prepis rozhovoru - respondentka G

J4 jsem se tam na porodnici citila hezky a i to prostfedi je hezky, jak je to nové opraveny. A tady

je to zrovna tak.
e Jak se k vam choval personal?

Moc hezky, nikdo mé do ni¢eho nenutil. Taky se mi libilo, Ze jakmile na mé prisly kontrakce, tak
m¢ vzali na porodni sal a ne az na ten porod jako samotny. Tak jsem to méla u obou ptedchozich
déti. Byla tam vana a ja se mohla cachtat, jak jsem chtéla. Bylo mili, jak za mnou potad chodili

sestficky a kontrolovaly mé a malého.
e (o je pro vas dilezité?
e D¢je se to tady?

Dalo by se fici, Ze jo. Nékdo je horsi a nékdo lepsi, ale ve smés je to fajn. Je to o lidech no.
e Jak jste tady spokojend?

No myslim, ze jsem. Chodi za mnou pravideln¢ sestficka a pta se mé, jestli néco nepotiebuju a za

malou taky chodi pravidelné.
e Jste tu spokojena s jidlem?

Tak to urcité ne. Uz se tésim domil na poradny jidlo.
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Piiloha 8 Prepis rozhovoru — respondentka H

e Jak se k vam tady choval personal?
Vsichni se ke mné chovali moc mile. Rekla bych, Ze mé to samotnou az piekvapilo.
e Jak jste se citila?

Asi dobre bych fekla. Musim fict, Ze to dost srovnadvam s nemocnici, kde jsem rodila minule. Po
pravdé jsem tady vibec nechtéla rodit, ale zachranka mé odvezla sem, bylo to jen tak tak. Ale na

to jaka to byla rychlovka, se ke mné€ chovali vSichni pfivétivé a moc mile.
e Jste tady spokojena?

Tyjo, jsem. AZ jsem sama piekvapend. Jak je to novy prostiedi, tak je to takovy utulny.
e S ¢im piesné jste rady spokojena?

Jak jsem ftekla, s tim prostfedim, ale musim uznat, Ze 1 s tim pfistupem, nikdo mé do nic¢eho

nenutil, a pofad se me ptali, co potiebuju a jestli mi néco nechybi.
e (o je pro vas dulezité?

Abych se tu citila dobie, chovali se ke mné hezky a hlavné aby se postarali o tu moji berusku.
e Jste tu spokojena s jidlem?

No fekla bych, ze m¢ nemocni¢ni strava nebude chutnat asi nikde.
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Piiloha 9 — Informovany souhlas s prizkumem

INFORMOVANY SOUHLAS

SOCIALNI KLIMA NA PRACOVISTI A JEHO VLIV NA KVALITU POSKYTOVANE PECE
VE VYBRANEM ZDRAVOTNICKEM ZARIZENI

Be. Klara Smrckova
Katedra porodni asistence a zdravotné socidlni prace, Fakulta zdravotnickych studii UPCE

klarasmrckova@seznam.cz

VEDOUCI DP:

Ing. Jana Hola, Ph.D.
Katedra porodni asistence a zdravotn¢ socidlni prace, Fakulta zdravotnickych studii UPCE

Jana.Hola@upce.cz

CIL STUDIE

Hlavnim cilem prizkumu je popsat, zdali a jak muze socialni klima na pracovisti ovlivnit kvalitu
poskytované péce. S Vasim svolenim bude proveden rozhovor s Vami, ktery bude zaznamenan na
diktafon. Potfizeny zaznam nebude sdilen nikym jinym nez studentem a vedoucim bakalaiské
prace. Zaznamy budou ihned po kompletaci studie vymazany. Uryvky z rozhovoru mohou byt
pouzity pii prezentaci studie, ale tyto citace budou vzdy anonymni. VaSe identita nebude
rozpoznana. Nemusite odpovidat na zadné specifické otazky, pokud nebudete sam/sama chtit,

a mizete také kdykoliv odstoupit od rozhovoru nebo studie.
SOUHLAS S VYZKUMEM JA ..ot s

souhlasim s ucasti ve vyzkumné studii. Souhlasim se zdznamem rozhovoru na diktafon. Rozumim,
7ze mohu kdykoliv od rozhovoru nebo studie odstoupit a ze citace rozhovoru budou pouZity

anonymn¢, nebudu ve studii identifikovéana.

Podpis Gi€astnika vyzkumu:........c.cocooeiiiiiiniiicee
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