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Dissertation abstract — Students’ perception of doctors

My dissertation consists of a theoretical and a practical part. The theoretical part
proceeds from the following theories; personality and nurse personality theory, practical
focus of FSHS‘s students, social perception, social motivation in terms of a nurse —
doctor - student relationship, the meaning of the medical staff team work, social status
of nursing staff, a nurse image, conflicts within working relationships and importance of
communication within the medical staff work.

Within the practical part, I conducted a survey. I applied the Semantic
Differential Theory by Osgood in the questionnaires distributed; each questionnaire
consisted of ten questions; seven closed and three half-open.

The survey was conducted among FSHS’s students in their second and third year
of the General Nurse Bachelor studies and those in their first and second year of
Nursing postgraduate studies. The 151 questionnaires were distributed both
electronically and in hard copies. I received back 105 questionnaires, from which I
excluded seven due to faulty completion. To sum up, I have taken 98 (68 %)
questionnaires into account.

My goal is to discover how doctors are perceived by those FSHS’s students who
have gained some work experience within their studies.

There is two thirds of positive response within questions investigating students’
perceptions of doctors in the sense of their work relationships; hence I can conclude that
the hypothesis H1: Students have good work experience with doctors at the Ceske
Budejovice Hospital has been proved.

With regards to the questions about students’ perceptions of their status during
the work experience, I divide their answers into three groups; there are 40% of students
(40) who do not have any specific feelings, 29% of them (28) who find their status
positive and 31% of students express (31) an antagonistic opinion. Following the results
stated above, the hypothesis H2: Students perceive that they are closely involved in the

team work during their work experience can be viewed as unproved.



As for my assessment of the semantic differential, hypothesis H3: Students’
perceptions of doctors are biased has been proved. Analysing answers for each study
year separately, this shows that students are both positively and negatively biased
towards doctors. However, this does not apply to the assessment from the general point
of view; it can be said that students are biased positively towards doctors.

Hypothesis H4, which investigates it if the age of students can influence the
frequency of their bias towards doctors, has not been proved. This can be concluded
both from the answers analysis, in which is obvious that bias frequency is not
descendent but their nature change, and from the statistic data analysis by Chi square
test, which has not proved any relation between the age and the bias.

My dissertation is intended as a useful starting point for further research of a
status and perception of students, nurses and doctors. As an author, I would recommend
to increase the amount of respondents in research in order to signify the results

concluded.
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UVoD

Ackoliv je oSetfovatelstvi relativné mlady obor, vydobyl si béhem poslednich let
ve svéte na poli zdravotnictvi nezastupitelnou a dileZitou pozici.

Pracovni cCinnost sestry je mnohem odborngjsi, kvalifikovanéjsi a udéluje
sestram daleko vyss§i kompetence. Na praci vykonavanou sestrou jsou kladeny veliké
naroky, zvlasté pak na samostatné a odborné ¢innosti.

Na tuto naro¢nost je velmi nutné budouci zdravotniky fadné piipravit a béhem
jejich odborné ptipravy nic nezanedbat.

Timto smérem se také ubird i vzdélavani budoucich vSeobecnych sester v nasi
republice. Studenti ziskévaji védomosti a dovednosti pfi teoretickych hodinach, ¢i
béhem praktické vyuky ve specializovanych ucebndch, které slouzi studentim
k ndcviku oSetfovatelskych postupl. V nemalé mife se vSak studenti ve svych
dovednostech zdokonaluji pfi praktikovani na nemocniéni pade.

Praveé v nemocni¢nim prostiedi je velmi dulezité zapojovani studentt do ,,tymu
pracovnikl na oddélenich tak, aby se studenti naucili vnimat rostouci zodpoveédnost a
narocnost zvolené profese, kterd je ¢ekd po ukonceni studia. Svou nelehkou ulohu zde
sehravaji mentorky, které maji vstup na pole nemocnice studentim ulehCit a byt
napomocny studentovi, aby ten mohl plné¢ vyuzit nabyté teoretick¢é poznatky a
zkuSenosti z laboratorni vyuky a aplikovat je do praxe, pfi oSetfovani klienta na
oddéleni.

PInéni odborné praxe v nemocni¢nim prostiedi je u tady studentd prvnim
krackem v sezndmeni stimto prostitedim po  strdnce odborné. Vztahy mezi
zdravotnickymi pracovniky a studenty, obecné i vztahy mezi zaméstnanci nemocnice,
které panuji na oddéleni, maji vyznamny dopad na budouci koexistenci a mohou
pozitivng, ¢i negativné ovlivnit celkovou atmosféru na pracovistich.

A pravé zazitky, prozitky, které studenti nasbiraji béhem nemocni¢ni praxe,
vztahy, kterymi byli obklopovani a situace, které zazili, mohou ovlivnit budouci
profesionalni zdravotniky v nésledném rozhodovéni o budoucim pracovnim zaméfeni.

Hlavnim divodem, pro¢ jsem si vybral tuto préci, byl zamér zjistit, jak vnimaji

studenti své budouci kolegy, 1ékare, tedy své nadchazejici nejblizsi spolupracovniky.



1. SOUCASNY STAV

1.1 CO JE TO OSOBNOST

Clovék je aktivni subjekt, jehoZ &innost je regulovana psychickymi procesy
poznavani, citéni, motivaci a determinovana psychickymi vlastnostmi osobnosti.
Prostiednictvim ¢innosti realizuje ¢lovék svou zakladni tendenci k psychickému ristu ¢i
k aktualizaci svého psychického potencialu, seberealizaci. (9)

Vnitini svét kazdé osoby je slozitou strukturou fyziologickych, psychologickych
a socialnich potteb, které pisobi jako motivacéni Cinitele. Kazda osobnost je v neustalém
vyfazovany, protoze uz nejsou pokladany za dulezité.(24)

Soucasné pojeti ¢loveéka v psychologii je vysledkem stfetavani nejriznéjSich
filozofickych a psychologickych smérii.

Ptiblizné od druhé poloviny dvacatého stoleti ptevazuje v psychologii
eklektismus, tj. vzajemné prolinani nejrtiznéjSich, plvodné protichtdnych sméri.
Devatenacté stoleti vénovalo pozornost predevsim biologické podstaté ¢lovéka, béhem
dvacatého stoleti vzriistal postupné zajem o dusevni Zivot clovéka a zda se, Ze dvacaté
prvé stoleti za¢ind mit vétsi pochopeni i pro jeho duSevni podstatu.(9)

Osobnosti, psychologicky vzato, je kazdy jedinec od doby, kdy jeho psychika
zacne vykazovat specificky lidskou formu fungovani, k ¢emuz dochazi jiz v etapé
ran¢ho détstvi. (9)

Psychologové rozeznavaji rizné slozky osobnostni struktury, kterym
v horizontalnim sméru odpovidaji kategorie psychickych procesti.

Podle G. W. Alporta zroku 1937, je osobnost povazovana za dynamickou
organizaci psychofyzickych systémt v jedinci, kterd urcuje jeho adaptaci na prostiedi a
jeho charakteristické zptisoby chovani a prozivani. (24)

H. J. Eysenck povaZuje osobnost za pomérné stilou jednotu charakteru,

temperamentu, intelektu a téla, coz umoznuje jeji jedine¢nou adaptaci na prostredi.



Sigmund Freud se domniva, Ze jedinec je puzen fyziologickymi silami, to jsou
hlavni determinanty chovani a vyvoje osobnosti. VSechny osobnostni funkce ozivuje
psychicka energie — libido.(24)

Ptechod k vertikalnimu hledisku na osobnostni strukturu vyjadiuje A. Gomelli.
Podle ného je stavba osobnosti podobna pyramidé, jejiz zakladnu tvoifi tclesna
konstituce, stfedni ¢ast snahy a sklony a vrchol mysleni, vyssi cile a viile.(24)

Lidska osobnost je slozitym a fascinujicim jevem, ktery si vzdor soustfedénému
zkoumani uchovava prvky tajemna. Slozita povaha osobnosti je pouze jednim divodem
pro rozmanitost teorii. DalSim divodem jsou rozdilné ptistupy jednotlivych teoretiki.

(24)

1.1.1 Typy osobnosti a jejich zpiisob chovani

Znami autofi na poli psychologie, P. a H. Hartlovi, sestavili nevSedni typologii
osobnosti. Lidskou populaci rozd¢lili do Sesti zakladnich skupin. Jednotlivym typtim
ptifadili charakterové vlastnosti, zptsoby jednani a komunikace a dalsi poznatky, které

jsou charakteristické pro danou skupinu. (10)

Lidé otevieni, upiimni, asertivni:
e Sebejisté, uvolnéné a klidné chovani
e Clove&k pfiméiené vyjadiuje a prosazuje své myslenky, city, nazory a postoje —
pozitivni 1 negativni
e Clovék asertivni upfednostiiuje spolupraci a dohodu
e Je ochotny pfistoupit na kompromis
e Je ochotny zménit svlij nazor

¢ Vyjednava jako rovny s rovnhym, respektuje druhého. (10)

Lidé schopni ovliviiovat, piisobit na druhé

e Maji silné charisma, umi motivovat lidi, piisobi pozitivné



Clovek piistupny, spoleéensky, druzny, piatelsky, srde¢ny, usmévavy,
tolerantni, vnimavy

Snadno komunikuje, je hovorny

Je otevieny

Dobry vypravéc, schopny bavit lidi

V rozhovoru ma zpravidla hlavni slovo z neformalnich divoda

Sebejisté vystupovani

Na prvni dojem puisobi piijemné, je kladné piijiman

Ochotny a schopny poméhat druhym lidem

Dovede druhé motivovat, nadchnout, je schopen presvédcit, ziskat souhlas
druhych

Rozhoduje se na zaklad¢ pocitt

Ocekava divéru, uznani a pochvalu druhych, obava se nepfijeti od druhych
Muze s druhymi lidmi manipulovat, zpravidla to v§ak nezneuziva k negativni

manipulaci (10)

Lidé rozvaZni, zaméieni na své jistoty a klid — stabilni, nékdy piisobici pasivné

Clovek pasivni, staly, vyrovnany, ukaznény, trpélivy, spolehlivy, disledny, se
sebekontrolou, ptivetivy, laskavy, je rad ve vztazich s malou skupinou lidi

Je vlastnicky zalozeny (,,Moje* pracovni skupina, ,,Moje‘ rodina)

Miva velmi silny vztah k pracovni skuping, k roding, je nespokojeny pti
odlouceni od rodiny, je zaméteny na spokojeny domaci zivot

Dlouho trva, nez se ptizplisobi, opatrné ptistupuje ke zménadm

Uklidnuje vzrusené situace

Je ochotny pomoci tomu, koho povazuje za pfitele

Upeviiuje své postaveni, o dalsi vzestup nema pfiili§ velky zajem, je spokojeny
na stejné pracovni irovni

Réd vykonava zabé¢hly typ prace, citi se dobfe v ,,zajetych kolejich*

Dobry ¢len tymu, spolupracujici



e Projevuje loajalitu
e Mivé dobré pracovni navyky
e Ma potize s plnénim termint, odkladé véci na pozdéji nebo posledni chvili

e Mai obavy z nejistoty. (10)

Lidé pasivni, nepritbojni — submisivni
e Clovek ptizptisobivy, podfizujici se, ustupny, posluiny, nerozhodny, necha se
ovladat, opatrny, dodrzuje pracovni postupy, presny, puntickar
e (ti dand, psana pravidla, ma rad zaruky
e Potiebuje na vSe vice Casu
e Neda se nutit k rychlému rozhodovani
e Mai obavy z chyb a potrestani
e Ma obavy z konfliktli, vyhyba se stietim, klidné se vzda svého stanoviska
e Spoléhd na podfizené

e Obtizn¢ piijima zodpoveédnost. (10)

Lidé zaméieni na silu své pozice a prevahu nad ostatnimi — dominantni
e Je autoritativni, chce ovladat druhé, prosazuje sam sebe
e Chce moc, odpovédnost, prilezitost k postupu
e Pisobi neklidné, je netrpélivy
e Ocekava rychlé vysledky
e Je soutézivy, pritbojny
e Je pfimocary, tika, co si mysli
e Zajimaji ho neobvyklé véci
e Rychle se rozhoduje, pracuje hbité
e Je rad stfedem pozornosti
e Ma v sobé viadcovstvi
e Potiebuje vidét cil

e Mz rad prostiedi plné zmén



e Vyvolava v druhych strach
e Povysuje se
e Mnohdy je odméteny, arogantni

e Vybuchuje, nesouhlasi(10)

Lidé utocéni, vybusni, s tendenci napadat jiné a Skodit jim — agresivni

e Clovek podrazdény, zlostny, vybojny, tvrdohlavy, nadiazeny, panovacény,
impulzivni, nema dostatek soucitu, pomstychtivy, ma sklony k niceni

e Mluvi nahlas, ma strohy ton, je sarkasticky

e Je Gtocny vici jinym nazorim

e Mai tendenci napadat druhé a Skodit jim — pohrdat, poniZzovat, odmitat, prekazet
jinym, pomlouvat, osoCovat, projevy od hrubych nadavek az po fyzické
napadeni druhé osoby

e Rozhoduje za ostatni(10)

Béhem svého praktikovani v nemocnici ma moznost student potkat na oddéleni
a nasledné pracovat, ¢i spolupracovat se vSemi vySe uvedenymi typy osobnosti. Ne s
kazdym typem osobnosti je jednoduché kooperace a koexistence. V ptipad¢ studentovy
interakce je nesmirné dulezité, aby student vyuzil v§echny své komunika¢ni dovednosti,
schopnosti a byl schopen efektivné komunikovat.

Kazdy jedinec je osobnosti a je jenom na kazdém z nds, jak budeme k ¢lovéku

pfistupovat, komunikovat a jaky vztah k nému budeme zaujimat.

1.2 OSOBNOST VSEOBECNE SESTRY

Profese vSeobecné sestry patii z hlediska odborné piipravy a nasledného

ptisobeni ve zdravotnictvi mezi povolani naro¢na. Velmi naro¢né je uz samo studium.
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Poslucha¢ si musi osvojit velkou fadu naro¢nych, le¢ nesmirné dilezitych znalosti.
Musi se velmi diikladné piipravit na ,,stfed* svého budouciho plisobeni, a tim je ¢lovek.

Zvladnuti a absolvovani celého studia, osvojeni si vSech dovednosti a znalosti
vyzaduje od studenta pro jim vybrané povolani veliky ,,zapal®, ochotu pfinaSet béhem
studia 1 urcité ,,0béti“, napt. Sestitydenni praxi o prazdninach. Odménou mu je pak
moznost vykondvat tuto nadhernou a velmi dtileZitou profesi.

V praci zdravotnika je kladen velky vyznam na dodrzovani uréitych forem
jednani jak ve vztahu ke klientim, tak i ke svym spolupracovniktim.

Ocekavad se od n¢ spravné zvladnuti vSech oSetfovatelskych postupli a
odbornych vykont, asertivni komunikace za vSech okolnosti, prace s moderni
technikou, zvladnuti fyzické i psychické zatéze béhem zaméstnani, administrativni pra-
ce, apod. V neposledni fad¢ 1 schopnost vypofadat se s pracovnimi a rodinnymi
problémy. VSechna tato ocekdvani musi sestry zvladat mnohdy béhem tfisménného
provozu, na velmi specializovanych pracovistich, casto ve velmi vypjatych
situacich.(34)

Na osobnost zdravotnika jsou kladeny stale vyssi naroky a pozadavky. Ty pak
nepolevuji ani v oblastech tykajicich se jeho profesni pripravy, stylu prace, zpiisobu

zivota, ale 1 dusevni stability. (6)

1.2.1 Osobnostni predpoklady vieobecné sestry

V idealnich podminkach by mél byt vSeobecna sestra obdaiena vSemi témito

vvvvvv

. tvlarcéi pristup pii feseni svérenych kol
o dostatecna kriti€nost a sebekriti¢nost

o notna davka empatie

o profesionalni vystupovani

o porozuméni klientovym problémim
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o klidné, ne povysené vystupovani, s pohotovymi reakcemi

o primétené sebevédomi

o asertivni jedndni a komunikace

o smysl pro humor

. ne nepiiméiené optimistické vystupovani (to
nedavéru)

o hodnotové orientace

o schopnost pracovat v tymu

. smysl pro povinnost a odpovédnost

. humanni vztah k nemocnému

o psychicka stabilita

o odolnost viici stresu

o pfiméiené sebevédomé vystupovani,

o rozvaznost

o pfimétfena fyzicka kondice

o trpélivost

o uméni ovladat se

o dodrzovéni profesionalniho odstupu

o schopnost sebereflexe

1.2.2 Desatero, jak byt dobrou sestrou

u klienta spiSe

Zajimavy pohled na téma Jak byt dobrou sestrou, ma M.Staiikova, kterd ve své

priru¢ce uvadi kratky, ale vystizny navod. (31. str7)

1. Vaz si kazdého pacienta/klienta a respektuj ho. Ber ho jako partnera a

ptitele, s kterym se i ty dobfie citi$ a s kterym se vzajemné obohacujete.

At se pacienti na praci s tebou t¢si, at’ je to s tebou bavi.
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2.

10.

Stij vzdy za opravnénymi zajmy svych nemocnych, dej jim pocit, Ze

jsou v bezpeci.

Dbej, at’ tvoji nemocni zbyte¢né nestradaji, peCuj o né. Bud’ nekonecné

trpeliva. Odpoustej. Nikoho neironizuj.

Edukuj zdravé i nemocné osoby a jejich rodinné piislusniky. Ved
pacienty ke zdravému stylu zivota a k sobéstacnosti, informuj je o tom,
co jim pomuze a prospé€je, jsou-li nuceni zit dlouhodobé s nemoci ¢i
hendikepem. Edukuj rodinu a laické pecovatele, jak mohou byt

nemocnému oporou a pomahat mu.

Dopiej kazdému nemocnému radost z uspéchu. Chval co nejcastéji.
Hodnot’ jen to, ¢emu se pacient naucil, ne to, co jesté¢ nedokaze. Vyhybej
se negativnimu hodnoceni. Co pacient nedokaze dnes, udé¢la tieba zitra
nebo pozitfi.

Vzdélavej se. Chod na seminafe, prednasky, ¢ti odborny tisk.

Bud’ vSude, kde se néco nového v tvém oboru déje. Nadiizeny to mozna

nedoceni, ale pacienti ano!

Plii spolehlivé odborné pokyny a ordinace lékafe. Neboj se. Jsi-li o

nécem presvédCend, stlj za tim. Bud’ optimistou.

Neboj se priznat sviij omyl, vzdyt chybovat je lidské.

Nemas-li rada lidi, nebud’ sestrou !!!
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1.2.3. Zakladni role sestry v modernim oSetiovatelstvi

S ménicim se postavenim oSetfovatelstvi ve zdravotnictvi dochdzi i k pfeméné
role vSeobecné sestry. Do oSetfovatelské péce vstupuji nové poznatky etiky,
pedagogiky, psychologie, ale také stale Castéji 1 nova zdravotnicka technika.

Sestra se stavd rovnocennym partnerem zdravotnického tymu. S ménicimi se

kompetencemi,dochdzi i k preméné dosud ustalenych roli.(31)

V modernim oSetfovatelstvi se pfedurcuje vSeobecnym sestram nasledujicich Sest roli:

. sestra — pecovatel
Tradi¢né je tato role spojena s poskytovanim zékladni oSetfovatelské
péce. Vedle toho sestra samostatné pecuje o nemocné jak v nemocnicni,
tak v terénni péci, identifikuje jejich oSetfovatelské problémy a zajistuje

plan jejich fesSeni. (31 str.11)

. sestra — edukdtor
Jak nemocného, tak 1 jeho rodiny. V modernim oSetfovatelstvi je
zduiraziiovana také edukacni cCinnost sestry, kterou se podili na
upeviovani zdravi a prevenci jeho poruch, rozvoji sobéstacnosti osob s
porusenym zdravim a pfedchazeni komplikacim z omezeného pohybu
Clovéka, pripadné na rozvoji sebeobsluznych cinnosti, pomoci
nemocnym a jejich rodindm naucit se zit relativné spokojené s
dlouhodobym onemocnénim a na nacviku potiebnych praktickych
dovednosti (naptfiklad oSetfovani ran, aplikaci inzulinu, monitorovani

hladiny krevniho cukru, a tak dale). (31 str.11)
. sestra — obhdjce (advokdt) nemocného

V piipadé€, kdy nemocny neni schopen projevit své potieby, problémy a

pfani, stavd se sestra jeho mluvéim, nebot” prostiednictvim
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oSetfovatelského procesu ma moznost jej dobfe poznat, a podporovat tak

jeho pocit bezpeci a jistoty. (31 str.11)

. sestra — koordindtor
V planovani a realizaci oSetfovatelské péce sestra izce spolupracuje na
jeji realizaci s ostatnimi ¢leny oSetfovatelského a zdravotnického tymu.
Nemocného a jeho rodinu ziskdvd k aktivni spolupraci na

individualizované péci. (31 str.11)

. sestra — asistent
Sestra se podili na diagnosticko-terapeutické 1ékatské péci, protoze
pripravuje nemocného k vySetteni, asistuje pii ném, zajistuje rizné

terapeutické ¢innosti ordinované lékafem a podobné . (31 str.11)

Osetfovatelska péce se vSak i nadale rozviji a sebou piindsi dalsi role pro sestru.
Vseobecna sestra je pak napf. postavena do role manazerky ¢i vyzkumnice a tim

uspokojuje specifického pottebu zaméieni sester resp. osetfovatelstvi (40).

1.3 VYZNAM PRAKTICKEHO ZAMERENI STUDENTU ZSF JU

Od pocatku devadesitych let prochidzi Ceskd republika fadou zmén a
transformaci, které byly podminény snahou naSi zemé o vstup do Evropské unie.
Reformou prosly mnohé rezorty vcetné vzdelavaciho systému vSeobecnych sester. Dle
doporuceni Evropské unie, Svétové zdravotnické organizace a Mezinarodni rady sester
byl zpracovan koncept ceského oSetrovatelstvi, ktery se stava zdkladnim kamenem a
predpokladem k budouci reformé zdravotnictvi.(13)

vvvvvv

pfipravy sester ze stfedoskolského prostfedi, na pidu vysokych Skol, universit ¢i
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vysSich zdravotnickych Skol. Novy systém uspokojuje poptavku po sestrach
profesiondlkach, po sestrach , které se maji zhostit nové role a postaveni v ¢eském
oSetfovatelstvi. Reformované instituce pfipravuji zdravotnické profesiondly, ktefi
najdou své uplatnéni ve vSech sférach ceského osetfovatelstvi. (44)

V sou€asné dobé uchaze¢ o studium na Zdravotné socidlni fakulté¢ Jihoceské
university mize zvolit velmi zajimavy a perspektivni studijni obor OSetfovatelstvi.
Vlastni studijni obor je déle ¢lenén na tfilet¢ bakalaiské studijni obory VSeobecna
sestra, Porodni asistentka a dvoulety navazujici magistersky studijni obor
Osetiovatelstvi, kde adept mize zvolit jeden ze tii moznych moduld. V mé diplomové
praci se budu zaobirat pouze studijnim oborem VSeobecna sestra a OSetrovatelstvi, a to
pouze prezencni formou. Ze studovanych predmeétii jen predmeéty, které maji primy ¢i
neprimy vztah k naplni této prace. (45)

Vzdélavaci kurikula pro vSeobecné sestry a porodni asistentky jsou pak
pfipraveny tak , aby spliiovaly evropské trendy ve vzdéldvani vSeobecnych sester a

respektovaly jejich nové role a funkce.(44)

1.3.1 Role a funkce sestry

e Sestra je osoba, ktera byla formalné pfijata do oSetfovatelského vzdélavaciho
programu, fadné¢ uznaného stitem, uspéSné¢ dokoncila piedepsand studia
oSetfovatelstvi a ziskala pozadovanou kvalifikaci k tomu, aby se stala
registrovanou sestrou, anebo sestrou s pravoplatnou licenci k vykonu

oSettovatelské praxe. (37)

e Sestry pomahaji pacientiim, rodindm a skupindm doséhnout jejich fyzického,
mentélniho 1 socialniho potencidlu a pomahaji jim jej, ve vazbé na prostiedi, v
némz pacienti ziji a pracuji, zaroven i udrzovat. Sestry ziskavaji potiebné
kompetence krozvijeni faktori podporujicich a wudrzujicich zdravi a
predchéazejicich nemocem. Sestry taktéz hodnoti, planuji, poskytuji a

vyhodnocuji svou profesiondlni péci v pribéhu nemoci a rekonvalescence
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klienta, ktera zahrnuje fyzické, mentalni a socialni aspekty Zivota a jejich
dopady na zdravi, nemoc, neschopnost (invaliditu) a umirdni. Praxi mohou
vykondvat v nemocnicich a v komunitdch. Jsou opravnény pracovat
samostatné/autonomné a jako clenky zdravotnického tymu. Za wurcitych
okolnosti mohou delegovat péci na asistenty zdravotnické péce, odpovédnost za
péci si vSak ponechavaji, v pfipad¢ nutnosti provadéji dozor a jsou odpoveédné za

sva rozhodnuti a jednani.(37)

e Sestra podporuje vhodné aktivni zapojeni jedinct, pacientli, rodin, socialnich
skupin a komunit do vSech forem zdravotni péce tak, aby je podnécovala k
sebeduvere a k samostatnému rozhodovani pii souasném vytvaieni zdravého

zivotniho prostiedi (37)

1.3.2 Bakalarsky obor Vseobecna sestra

Studium oboru Vseobecna sestra ma na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské
univerzity dlouhou tradici. Trnitou cestou prochazi jiz od roku 1999, kdy byl poprvé
tento obor akreditovan. Nejdiive ,nabizel“ budoucim studentim pouze formu
kombinovanou, o rok pozd¢ji i formu prezencni. (44)

Od té doby si vydobyl svou nezastupitelnou a uzndvanou pozici nejen mezi
odborniky, ale 1 ostatnimi vzdélavacimi institucemi. Diky své kvalitni prapravé je
pravé Zdravotné socialni fakulta JihoCeské university vyhleddvanou instituci pro
budouci zdravotniky.

V zacatcich mé¢l obor pro uchazefe sva urCitd specifika. Zajemce o studium
musel spliovat jista kritéria, pfijeti zadatele bylo podminéno ziskdnim zdravotnické
zpusobilosti na nékterych stfednich zdravotnickych skolach. (44)

V dnesni dobé je studium koncipovano jako tilety bakalaisky obor, kde uchaze¢
po jeho ukonéeni ziska se souhlasem Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky

opravnéni k vykonu zdravotnického povolani.
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Pti tvorbé naplni studia tviirci programu vychazeli z vyse uvedené definice roli a
funkei sester, pii CemZ byla respektovana vSechna doporufeni a principy pro
vzdelavani vSeobecnych sester. Koncepce kurikula se vztahuje jak k teoretickym, tak i k
praktickym ¢astem vyuky a zahrnuje cile, formu, obsah, zkusenosti fadici se k vyuce a
studiu, strategii hodnoceni, metody evaluace a vystupy. Hlavnim predmétem b&hem
profesni ptipravy je teorie a praxe oSetfovatelstvi u vSeobecnych sester. V dalSich
pfedmétech, jako napf.: vetfejné zdravotnictvi, podpora zdravi, vychova ke zdravi a
vychova pacienta k terapii, epidemiologie, kontrola onemocnéni a chorob, behavioralni
veédy, biologické védy, vyzkumné metody, komunikace, etika, pravo, informacni
technologie, managament, fizeni a organizace, ziskaji studenti minimum, a to s
vykladem jejich explicitni aplikace v oblasti oSetfovatelstvi. (44 str. 209)

K prvotnimu nacviku oSetfovatelskych dovednosti slouzi specialné upravené
ucebny, které¢ simuluji nemocnicni pokoj, lizko klienta a ¢ast vybavenou pracovnimi
stoly a skiinémi, kde jsou ulozeny vSechny potiebné pomicky slouZzici k nacviku
oSetfovatelskych postupt. Lze fici, Ze tato ¢ast pfipomind tzv. sesternu, jak ji zname
z nemocni¢niho prostfedi. Studenti maji moznost vyuzit béhem vyuky nepteberné
mnozstvi kvalitnich modell a zdravotnickych pomtcek. Laboratot je vybavena napft:
simuldtory péce o dospélého a détského pacienta, pievazovym vozikem, pomickami
pro aplikaci kysliku, infuzni pumpou, linearnim davkovacem, glukometrem, EKG,
pomuckami k provadéni hygieny, ,,odbérovymi pazemi slouzicimi k nacviku odbéru
krve a zavadéni perifernich zilnich vstupli, simuldtory ur¢enymi k nacviku aplikace
injekcei, modely urcené k nacviku ,,cévkovani®, chirurgickymi nastroji, apod. (44)

Zajimavosti je, ze katedra OSetfovatelstvi nabizi ve stanovenych hodinéch,
odvislych od vytizenosti ucebny, studentim moznost dochdzet a nacvi¢ovat
osetfovatelské postupy pod odbornym mentorem, ktery koordinuje spravnost
nacvicovaného postupu. Poslucha¢ ma tedy moznost zdokonalovat se a nacvicovat své
oSetfovatelské dovednosti nejen béhem vyuky.

Katedra déle disponuje i specidlné vybavenou ucebnou, uréenou k nacviku
osetfovatelské péce na jednotkach intenzivni péce. K nejvétsich chloubam ve vybaveni

této ucebny patii kompletni resuscitacni model Ambu Mega Code a tréninkovy model
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Ambu Baby. Ucebna je dale vybavena pomickami k endotracheélni inkubaci, véetné
specialnich modelti dospélého Eloveéka i ditéte, uréené¢ho k tomuto nacviku. Za zminku
jesté stoji, ze studenti maji moznost se béhem vyuky sezndmit i s plné¢ funkénim
ventilatorem a defibrilatorem, které jsou soucasti vybaveni ucebny.(44)

Az po néacviku a osvojeni si oSetfovatelskych postupti v laboratofi mtze student
postoupit na oSetfovatelskou praxi na klinickém pracovisti. Ta se sklad4 jednak z praxe,
ktera je zaclenéna do ucebnich osnov, ale také z praxe individudlni, kterou musi student
vykonat béhem prazdninového volna. Béhem celého studia student absolvuje celkem
2300 hodin praktické vyuky. (13)

Jeden z mnoha dalSich velmi dillezitych predméti, ktery se velkou mérou podili
na kvalitni pripravé studenta, je ptedmét Komunikace ve zdravotnictvi. Tento predmét
se vyucuje v prvnim rocniku po oba semestry a je koncipovan jako prakticka cviceni.
Resi problematiku pojméi mezilidské komunikace a napomaha spravnému
psychoterapeutického zptsobu jednani. B&hem hodin ziskavd student i zéklady
asertivniho chovani a uci se spravné komunikaci s nemocnym klientem. (45)

Dle ,,velké™ anotace hodin je ziejmé, ze tvurci kurikula kladou v kvalitni
prupravé budoucich zdravotniki komunikaci velkou dulezitost. Tento fakt je velmi
pozitivni, nebot’ vSechny ziskané informace a osvojené komunikaéni techniky ulehc¢i

zdravotnikiim jejich ptisobeni v budoucim povolani, ale i v jejich soukromém zivote.

1.3.3 Magistersky obor OSetiovatelstvi

V akademickém roce 2004/2005 zahgjila Zdravotné socidlni fakulta JihocCeské
univerzity vyuku navazujictho magisterského studijniho programu Osetfovatelstvi.
Tento obor je uren vSem absolventim bakalafského studijniho programu VSeobecna
sestra. Oteviené dvetfe zde maji studenti i ostatnich vysokych $kol nebo univerzit. Tento
studijni program je v Ceské republice velmi vyhledavan, ne ziidka prichazeji zadatelé
ze vsech , kouti republiky a vSech v€kovych skupin, ackoliv studium zatim probiha

pouze prezen¢ni formou. (45)
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Realizace magisterského studijniho oboru Osetfovatelstvi vychazi z potieby
spole€nosti souvisejici s novym pojetim oSetfovatelstvi v transformujicim se systému
zdravotni péce. Zmény, které maji vést ke zkvalitnéni oSetfovatelské péce, s sebou
pfinaseji nové naroky na troven vzdélavani pracovnikii v oboru oSetfovatelstvi. (45)

Zakladni charakteristikou magisterského studijniho programu je rozvoj
védomosti a dovednosti ziskanych v bakalafském studijnim programu. Vlastni studium
je zaméfeno predevSim na ziskdni a rozvinuti znalosti v oblasti managamentu,
oSetfovatelského vyzkumu, koordinacni a interdisciplindrni praci v systému zdravotni
péce, ale ptipravuje i pedagogy oSetfovatelskych predméti. (45)

Studijni program je ¢lenén do modult. Ve ¢tyfech povinnych modulech studenti
ziskaji védomosti a dovednosti pro pedagogickou, védeckou a manazerskou praci v
oboru osetfovatelstvi. Ze tii povinné volitelnych odbornych moduld, tj. Osetfovatelska
péCe v pediatrii, OSetfovatelskd péfe ve vnitinim Iékarstvi, OSetfovatelska péce
v chirurgii si student zvoli jeden, ktery pak urcuje jeho odborné zaméteni. (45)

Z celkového poctu 1910 hodin piipadd 920 hodin na praktickou vyuku. Oblasti
pusobeni klinické praxe jsou definovany na zaklad¢ vybraného modulu. Vlastni praxe
se skladd z oSetfovatelské praxe béhem akademického roku. Predepsanou anotacni
¢ast hodin musi pak student vykonat béhem prazdnin.

Klinicka praxe je navrzena tak, aby umoznila studentim seznameni se s
oSetfovatelskym managamentem v praxi. Posluchaci zde maji moznost pozorovat praci
oSetfovatelského managamentu a vyzkouset si v praxi znalosti, které ,,ziskavaji* béhem
studia.

Dalsi nesmirné zajimavou soucasti praxe je i1 praxe pedagogickd. Zde ma student
moznost zurocit informace a dovednosti, které mu byly umoznény ziskat béhem studia
predmétli zaméfenych na pedagogiku. Praxi miize student absolvovat pouze na Skolach
zamétenych na vyuku oSetfovatelstvi. Délka praxe je dotovana celkovym poctem 160

hodin. (45)
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1.4 SOCIALNI VNIMANI

Socialni vnimani a sebepojeti jsou pojmy velmi t€sne spojené a jen obtizné je Ize
od sebe rozd¢lit. Vnimani okolniho svéta v prvni fad€ zavisi na tom, jaké zavéry jsme
vyvodili z pojeti a vhimani sebe sama.

Kazdy jedinec vnima sebe sama jako toho, k némuz maji ostatni lidé¢ né&jaky
vztah, od n¢hoz néco ocekdvaji. Jak vnimame, do zna¢né miry ovliviiuje nasi budouci
kooperaci. Vnimani sebe sama i vnimani jinych lidi je subjektivni, je ovlivnéno vice
emocemi nez logikou.(19)

Vzéajemné pusobeni lidi probiha na riiznych urovnich socialniho vztahu. V $ir§im
pojeti lze socialni interakci chapat jako proces, v némz se individua vzajemné stimuluji
a reaguji na sebe, rozvijeji fetéz akci a reakci. Jedna se o jakysi psychologicky ping-
pong, chovani osoby A je podnétem pro chovani osoby B a naopak. (24)

Z hlediska vn¢jsi charakteristiky probihd socialni interakce jako uplatnovani
socidlnich technik, tj. vice ¢i méné zdmérného zplsobu ovliviiovani druhé osoby.
Z hlediska motiva¢niho probihd jako vyména hodnot, nebo v konfliktnich vztazich jako
interpersondlni agrese. (19)

V interakcich kooperativniho typu se uplatiiuje komplementarita socidlnich
potieb. Napf. ovladani u jedince A a vedeni, ve smyslu byt veden, u jedince B, coz
vytvaii podminky vzijemného odménovani, a tim i smysl udrZzovat dané interakce.
Interakce 1ze rovnéz chépat jako vzajemnou vyménu pozitivnich a negativnich podnéti,
které tyto interakce vytvareji a modifikuji jejich obsah i formy. Dulezitymi aspekty
socidlnich interakci jsou evalvace a devalvace ega, které mohou mit zdroj v reflexi
svého vlastniho jednani, pocit studu, viny a v chovani druhych vi¢i nému, je mu
vyslovovdna nedlvéra, je podcefiovan, je mu odpirdna divéra. Stim souviseji
podminky vzajemné sympatie a ptitazlivosti v socidlnich interakcich. (19)

Existuji rizné motivy socidlnich interakci, tj. psychologické divody, které
vedou lidi k tomu, aby vstupovali do raznych interakci. Prace v organizacich vede
k interakcim mezi spoluzaméstnanci, mezi nadfizenymi a podiizenymi, Zivot v rodiné

vede k interakci mezi rodici a détmi, aj. (24)
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Diilezitou uvodni slozkou vlastni socidlni interakce je socialni percepce, tj.
vzajemné vytvafeni obrazu toho druhého. Clovék nevnima jen prostiedi, predméty, ale
také ostatni lidi a sebe sama. Sociélni percepce vychazi z kategorizace osob, ktera jde za
hranice pouhého vnimani. Subjekt socialni percepce na zékladé vnimani partnera, jeho
vzezieni a chovani, si utvari urcité piedstavy o jeho povaze, timyslech. Vytvari si tak
v podstaté psychodiagnosticky obraz partnera, zahrnuje i nevnimatelné charakteristiky
toho druhé¢ho. (19)

Takovyto obraz byva proto Casto velmi subjektivisticky, vychdzi zriznych
efekti socialni percepce, napi. hald efekt, nebo nespravna generalizace jediné¢ho

projevu, ze sympatického vystupovani se usuzuje na divéryhodnost.

Obrazek 1 Socialni interakce

“obraz toho
druhého” [®|  zpUsob chovanivaci [ reakce “tohoto
“tomuto druhému” druhého na toto
(konkrétni socialni technika) chovani

zpétna vazba

Zroj: Lexikon Psychologie Socialni interakce,
http.//web.quick.cz/psychologies/socialni_interakce.htm

Ditlezitym aspektem je také srovnavani socidlnich statusti subjektem interakce,
je-li ten druhy na vys§im, ¢i nizSim spoleCenském zebiicku a atributu socialni moci, zda
se ten druhy mtze podilet na udileni odmény ¢i trestu. E.F. Mueller a A. Thomas (1974)
tvrdi, Ze v socialni percepci se uplatiiuje organizace vnimani :

Vnimani se organizuje kolem vn¢jsiho zjevu a povrchovych kritérii.
1. Je ur€ena centralni vlastnost a jeji bezprostfedni implikace jsou brany jako dané.
2. Osoba je zobrazena jako vzorec k sob¢ se hodicich vlastnosti.
3. Osoba je vnimana jako komplexni struktura, kterd zahrnuje také neslucitelné

znaky a protiklady. (19)
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Nejvétsi rozdil mezi vnimanim ¢lovéka a fyzického objektu je ten, Ze jednéni
lidi plyne z intenci, které jim pfisuzujeme a z metaforické generalizace, plné rty —
smyslnost-plny eroticky zivot. Uplatiuji se i stereotypy, kategorizace podle vnéjsich
znakid urcitych minorit —,cikdn*“ — krade, je proradny. Za zakladni kli¢e socidlni
percepce se povazuji vyraz, zejména mimicky, vzezieni, zplsob oblékdni, obsah feci a
jeji forma, co a jak ¢lovék néco tikd, status socioekonomického postaveni, pfislusnost

k etnické skupiné a chovani. Hlavni dimenze obrazu toho druhého jsou : (19)

1. socialné dobry — socidlné Spatny
2. inteligentni — neinteligentni

3. silny — slaby

4. aktivni — pasivni

5. viely — chladny

Zakladnim akcentem obrazu je sympatie, antipatie a lhostejnost. Tzv. alterace
identity, tyZ povahovy rys, resp. tyz projev chovani je rlznymi lidmi rdazné
interpretovan, je zdkladnim znakem socidlni percepce. N¢kdy je tento jev nazyvan
meta-identitou, tj. identitou subjektu pro druhého Clovéka. Objevuje se i tzv. meta-
perspektiva, obraz, ktery si druhy ¢loveék vytvaii o mné. V socialni percepci se vzdy
uskutecnuje srovnavani s podobnou osobou, a to je pak vychodiskem jiz zminéné
generalizace a na ni zalozené kategorizace, pficemz tu hraje roli nejen podobnost
fyzicka, ale i podobnost chovani. (30)

Uplatiiuji se rovnéZ nekteré obecnéjsi tendence ve vnimani osob :

1. Projekce vlastnich pocitli a motivaci, napt. lakota, slidilstvi, ty jsou pfipisovany
jinym, coz slouzi k obran¢ ega.

2. Emocionalni zaujeti a jeho vliv — milované osoby nadhodnocujeme
v pozitivnich vlastnostech, v negativnich podhodnocujeme, u nemilovanych

naopak.
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3. Generalizace obrazu sebe sama — pozitivné vnimame ty osoby, o kterych si

myslime, Ze se ndm podobaji. (30)

Nase komunikace s druhym ¢lovékem se méni podle toho, jakou predstavu
mame my o ném a jakou ma zase on o nas. Je to sdélovani urcitych informaci, a to nejen
prostfednictvim jazyka, mluvené feci, ale 1 prostfednictvim ,,fec¢i téla“ a chovani viibec.
Motivace subjektu pro komunikaci je orientovana bud’ na sebe sama, napt. dotaz na
informaci, nebo na druhého, na jeho potfeby. Komunikovani ma vyznam socidlni,
umoziiuje vzajemné porozuméni, kontakt na dalku, pfenos zkuSenosti z generace na
generaci. OvSem muze byt 1 zdrojem obtéZovani a frustrace. DileZita je zejména
verbalni forma komunikace, mluveny a psany jazyk, kterd se uskuteciiuje na zaklad¢
verbalniho konsensu, s tymiz slovy spojuji riizni lidé tytéz vyznamy, jenz je ovSem jen
relativni. Slovni sdéleni jsou doprovazena metakomunikativnimi Ciniteli, ton sdéleni,
situacni kontext, doprovodny vyraz — ironicky vyrok s uSklebkem. Nonverbalni
komunikace uziva jako prostiedky sdélovani rizné zplisoby chovani, gesta, mimicky
vyraz.(23)

Socialni percepce nam netika, ¢im vnimdme, ale co vnimame. Je to vnimani
ostatnich lidi a vztahli mezi nimi. Informace jsou vnimany tim zplsobem, Ze jsou
doplilovany vlastnimi zkuSenostmi, vlastnim o¢ekavanim. Mnohdy nam staci jen vjemy
zlomkovité, doplnime je vlastnimi zkuSenostmi, predstavami a ramcem, ktery nadm
vyhovuje, ktery si piejeme, na ktery jsme zvykli. (19)

Zpisob socialniho vnimani je do urCité miry nauceny, podminény kulturou i
socialnim prostfedim. Socialni vnimani je ale pfesto proces proménlivy. Je zavisly na
zivotni zkuSenosti, soucasné mife informovanosti a aktudlni motivaci. Hladovy ¢lovék
ma blize k zaznamenani riznych informaci o jidle nez syty, jsme vzdy vnimavéjsi k

podnétiim, které jsou spjaty s nasimi sou¢asnymi potiebami.(19)
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1.5 SOCIALNI KOGNICE

V soucasné¢ dobé se misto pojmil socidlni percepce pouziva cCastéji pojem
socialni kognice. Je to proto, Ze v procesu percepce Clovéka ¢lovékem nejde jen o
fyzické charakteristiky, ale i o utvafeni obrazu druhé osoby, ktery zahrnuje také
charakteristiky psychologické, a to i takové, které jsou odvozovany ztoho, co je
percepce, napt. umysly. Pojem socialni percepce znamena, jak clovék vnima jiné lidi a
jak je sam jinymi lidmi vnimén. Je vzdy ovlivnéna osobni zkuSenosti Gcastnika, jeho
socialni zkuSenosti. Tyka se téZ vnimani a posuzovani druhych osob a sebe sama, tedy
kompromis mezi tim, co ¢loveék pii vnimani ocekava, a tim, co se fakticky v okolnim
sveté déje. (30)

Na vnimani a hodnoceni se podili procesy selekce, kdy si jedinec vybira jen
nékteré vlastnosti vnimaného objektu, piestoze se jeho pozornost posouva po celém
objektu, a inference, kdy se usuzuje na vlastnosti posuzovaného subjektu podle vnéjsiho
vzhledu. Vedle toho je pro vnimani charakteristickd kategorizace, Cili zatazovani
vnimanych objekti do ur€itych tfid podle shodnosti znakli. Souhra téchto tfi procest
vede k vytvofeni obrazu o druhém. (30)

Je tfeba vzit vavahu moznost omylii. Pfifazuje se vlastnost osobam podle
podobnosti, vytvari se tak socidlni schémata, je vesely, tak je 1 velkorysy, posuzuji se
lidé podle prvniho dojmu — tzv.efekt hallo, ¢lovek jedna zdvotile, tudiz je sympaticky,
podlehne se hodnoceni druhymi lidmi, jimz divéfujeme, Casto jsou zdrojem omyli
predsudky, jsme shovivavéjsi k znamym osobnostem, nebo posuzujeme clovéka podle
toho, koho ndm ptipomina.(35)

Jedinec se seznamuje s mnoha vzorci jednani, které jsou vlastni jeho kulturnimu
a socidlnimu prostfedi. Vnimani tudiZ neni pouhym mechanickym odrazem ve védomi
lidi, ale vysledkem aktivniho uchopeni toho, co je vnimano v pojmech a vzorcich
socialni zkusenosti.(30)

Dalsim aspektem socidlnich kognici jsou stereotypy. Tykaji-li se téze skupiny ,
jedna se o autostereotypy, tykaji-li se jinych skupin , jedné se o heterostereotypy. Je to

typ kognici, které modifikuji uvnitt subjektu ndhled pomoci vlivli vychazejicich od
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urcitych osob. Spolu stim pak vystupuji kognitivni elementy ve form¢ hodnoticich
métitek, tj. spolu suréitymi postoji, v jejichz rdmci probiha srovnavani s minénim
druhych ptislusniki téZze referencni skupiny. (30)

Skupinové mysleni je zplsob mysleni, ktery lidi zavazuje, kdyz jsou hluboce
angazovani v soudrznych skupinach. Nasledujicim symptomem byva napt. iluze
nezranitelnosti  skupiny, smySleni vrdmci mordlnich norem skupiny. Jednim
z podstatnych znakd socidlniho zpracovéani informace je neuvédomovana tendence
subjektu dospét k zavérim, které mu vyhovuji, nebo sklon vysvétlovat jevy a okolnosti
osobnimi ¢i situa¢nimi pri¢inami, zejména jsou-li v rozporu s ocekavanim.(35)

Kazdy c¢lovek si svymi socidlnimi zkuSenostmi, socidlnim u¢enim umoznujicim
kategorizaci socialnich jevil ¢i situaci, s nimiz se setkdva, vytvari orientacni systém,
ktery mu umoziuje identifikovat vyznamy situaci, do kterych vstupuje a anticipovat
dasledky svych reakci vnich. Tento systém orientaci ¢i socialni kognice je pak

konzistentni s jeho socidlnim chovanim.(30)

1.6 SOCIALNI MOTIVACE

Socidlni motivace vyjadifuje, pro¢ lidé hledaji socidlni vztahy a v socidlnich
situacich rizné cile. Motivace jednani a chovani mize vychazet z vnitinich nebo
z vn¢jSich popudii. Vnitini motivy jsou spojeny s vnéjSimi podnéty, ty je mohou
posilovat ¢i tlumit.(30)

Je to ta stranka lidského jednadni a chovani, ktera se zamétuje na urcity cilovy
objekt. Je tedy jakousi hnaci silou lidského jednani a chovéni a proziva se jako touha,

prani, snaha, obava, odpor, strach. (23)
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1.7 VZTAH LEKAR, SESTRA A STUDENT

V soucasné¢ dobé se meéni paternalisticky, autoritativni vztah mezi
zdravotnikem a nemocnym klientem na vztah partnersky. Tento d¢j se samoziejme
promita 1 do vztahu mezi 1ékafem a sestrou. S tim se setkavaji 1 studenti, respektive
vétSinou studentky, naSi ZSF JU. Pi1 své nemocni¢ni praxi jsou svédky toho, jak se
postupné vytvareji podminky pro nové nahlizeni na roli 1ékafe a vSeobecné sestry,
kdy do poptedi vstupuje spiSe jejich kooperace a tymova spoluprace, nez pouhé
Skatulkovani dvou ,,odlisSnych* profesi.(2).

Vztah mezi Iékafem a sestrou muze byt ovlivnén celou fadou faktorti. Piedné se
jedna o tradi¢ni, historické, dosud jeSté plné nepiekonané pojeti profese sestry. Ve
sttedovéku byla Zené, predevSim stfednich vrstev, pfedur¢ena budoucnost, jedind
spolecensky pfijatelna - sinatek a péce o domacnost, rodinu, manzela, déti. Jelikoz
vyvoj mediciny si Zadal sestry profesiondlky, jevilo se povoldni vSeobecné sestry
blizké k pojeti tzv. ,pfirozené¢ho udélu Zeny", a proto se prace sestry jevila jako
idedlni pro ,,nové“ sebevédomé zeny, které chtély vzit zivot do svych rukou.
Zasluhou Florence Nightingalové se zacalo se systematickym vzdélavanim sester,
ménily se nemocniéni poméry, Vv nichz bylo zabezpeceno svétskému
oSetfovatelskému povolani vetejné uznani. (39)

Pracovni Cinnost sestry se stala, v souvislosti s rozvojem mediciny, mnohem
komplikovanéjsi a obtiznéj$i. Vedla sestry k daleko vétsi samostatnosti. Tim byly
zakonité zapojovany do tymové spoluprace, kde kazdy ¢len tymu ma své nezastupitelné
misto. Nejsou jiz jen ,,pomocniky* plnici ordinace 1ékare, ale stavaji se rovnocennym
partnerem, ktery pln¢ a kvalifikované zasahuje, provadi proces oSetfovani.

Nemén¢ dilezitym faktorem muize byt i komplikovand organizacni struktura
nemocnice. Sestersky personal je podfizen dvojim zplsobem. Jednak I¢kaitim, ale
soucasné i sesterskému managementu. Tato vicendsobna podiizenost mize vést k
naruSeni vztahli mezi Iékafi a sestrami. (3).

Faktem je i pfevazné dominantni zastoupeni Zen, které Casto po nastupu do

prace odchézeji na matetskou dovolenou. Jindy opoustéji toto povolani i z divoda
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rozCarovani po nastupu do nemocni¢ni praxe. Lékati Casto chapou z duvodii vysokeé
fluktuace, a s tim spojeny nedostatek vSeobecnych sester na jednotlivych oddé€lenich,
profesi sestry jako docasnou, bez hlubSich zavazki, s niz§im vzdélanim, a tim i niz§im
finan¢nim ohodnocenim.(3)

Lékati 1 sestry kladou vétSinou rozdilny daraz na vlastni ¢asti 1écebného
procesu. S rozvojem moderniho oSetfovatelstvi se u nékterych 1ékatd, bohuzel,
vyskytuje nazor, Ze by oSetfovatelstvi nemélo viibec zasahovat do jejich oblasti,
tedy ze by se sestra neméla podilet na kreativnim oSetfovani. V nékterych zemich
se lékati dokonce citi ohrozeni vysokoskolskymi oSetfovatelskymi profesemi a maji
pochybnosti o svém dal$im uplatnéni. Ve zdravotnictvi vyspélych primyslovych
zemi totiz doSlo k restrukturalizaci spoleCenského postaveni vSeobecnych sester a
1ékard. Kompetence se pfehodnotily a nasledné rozdélily mezi 1ékate a sestry, na
jejichz bedra byly nasledné¢ nékteré kompetence ,,prehozeny*. (3).

Vztah mezi sestrami a lékafi je jeden z vyznamnych aspektt celkové atmosféry
na pracovisti a ma za nasledek fadu zavaznych duasledkd, které ovliviiuji pracovni
vykonnost, kvalitu odvadéné prace, fluktuaci, ¢i loajalitu sester ke zdravotnickému
zafizeni, nebo dokonce ke zvolenému povolani.(2)

Sestra, kterd je nespokojena se svym pracovnim prostiedim, nebude
motivovana k tomu, aby se angazovala v oblasti kvalitni oSetfovatelské péce. Proto je
tieba soustavné se touto problematikou zabyvat a ditkkladné pripravovat adepty, studenty

ke zvladnuti tak naro¢ného povolani.(3).
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1.8 VYZNAM TYMOVE PRACE V PROFESI ZDRAVOTNICKEHO
PERSONALU

Tymovou praci rozumime mensi pocet lidi, ktefi se vzajemné dopliuji ve svych
dovednostech, zaméfuji se na spoleény cil, maji spolecné vykonnostni zdméry a
spolecnou odpovédnost. (41)

Predstava ,,tymu* v praci je velmi Casto uzivanou metaforou v pracovnim
prostiedi. Myslenka koordinace, soudrznosti a spolecnych cilt v§ak nékdy byvé na hony
vzdalena od reality. K afunk¢nosti pfispivaji rozdilné povahy c¢lenii, osobnostni rysy,
gender, rivalitni postoje, komunika¢ni Sumy apod. Tato metafora je pfevzata ze svéta
sportu, slovo ,,tym* navozuje sugesci skupiny ucastniki Stafetového zavodu ¢i hrach
fotbalu na htisti apod. VSechny tyto predstavy maji néco spolecného, zdmér ,,tdhnout za
jeden provaz® a spoleénym usilim dosdhnout co mozna nejlepsiho umistnéni, podani
nejlepsSich vysledki. Na fotbalovém hfisti je urCity rozdil mezi hracim stylem utoc¢nika a
brankare. Ackoliv oba hra¢i maji rozdilné role, kazdy nese odpovédnost za néco jiného,
dohromady spole¢nym usilim pfispivaji spole¢nému zajmu, a to vyhrat. (11)

Ne jinak je tomu na ,hracim poli“ ve zdravotnictvi, kde tymova atmosféra a
tymovy pristup k praci jsou jednou ze zakladnich podminek efektivni oSetfovatelské
spole¢né jako tym. (41)

Zakladnim kamenem oSetfovatelské péCe na vSech Urovnich je osoba sestry.
Osetiovatelska péCe je vSak praci tymovou a jediné plodna a fungujici spoluprace
v oSetfovatelském tymu napomuze kvalitni péci o klienty. Jednim z cilti zdravotnického
managementu by  proto mélo byt zajisténi a wudrzeni dostate¢ného poctu
kvalifikovanych pracovnikil v tymu.

Na oSetfovatelské péci se kromé sestry podileji velkou mérou zdravotnicky
asistent, oSetfovatel a sanitaf, vSichni pracuji pod odbornym dohledem. DalSimi
odborniky, jejichZ prace s oSetfovatelstvim tzce souvisi, jsou profese rehabilitacniho
pracovnika, fyzioterapeuta, ergoterapeuta, socialniho pracovnika, nutricniho terapeuta,

zdravotnického laboranta, radiologického asistenta, ortoptisty, asistenta ochrany
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vefejného zdravi, farmaceutického asistenta, zubniho technika a dentdlniho hygienisty.
(48)

Velmi dilezitou soudasti zdarné tymové kooperace je koheze tymu. Clenstvi
v tymu neni totéz co védomi, ze do tymu patifime. Koheze je neviditelné pouto, které
vaze k sobé Cleny tymu. Ti se vnimaji tak, ze k tymu patii a tim se 1isi od téch
»druhych®. Casto se uvadi, Ze management miize dokazat mnohem vic, pokud je
schopen vyuzit této skutecnosti a dokaze ¢leny, potazmo cely tym vhodné motivovat.

Z psychologického hlediska je jadrem koheze socialni identifikace. Nalezeni
stejné jako sebepojeti a sebetcta. Déleni ,,svéta™ na ,,my* a ,,oni* je nejspiSe jednim ze
zakladnich mechanizmii lidské psychiky, tedy néco, co provadime neustale, mnohdy

nevédomky. (11)

Tabulka 1 Faktory ovliviiujici skupinovou, tymovou kohezi

Podrobnosti postoji a cili | zpiisobuje, ze lidi se tesi byt spolu ve skupiné

Spolecné straveny ¢as poskytuje prileZitosti poznat zajmy a nazory druhych

vytvari pocit, ze skupina je specificka a odlisuje se od
Izolace
ostatnich

zduraznuje potrebu vzajemné zavislosti a vede
Ohrozeni Velikost
k upevnéni vazeb ve skupinée,ackoli to nemusi platit vzdy

prekonani prekadzek pri vstupu do skupiny posiluje
Ptisné vstupni pozadavky
identifikaci se skupinou z diivodu kognitivni disonance

Odme podnéty vychazejici od skupiny posilujici skupinovou
mény
spoluprdci vice nez pobidky od jednotlivce

Zdroj: HAYES, N. Psychologie tymoveé prdce

Jednotlivi ¢lenové pracovniho tymu mohou mit velmi diferencidlni dovednosti,

zastavat razné profese, ¢i mit rozdilnou odpovédnost, postaveni. Neni divod se
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domnivat, zZe riizni ¢lenové tymu se budou vnimat jako sobé podobni. Podstatou tymu je
totiz setkdvani lidi s riznymi dovednostmi a koordinace jejich ¢innosti vedouci co
moznd k nejefektivnéjSimu plnéni cilti. Velmi dilezité je, aby ¢lenové tymu beze zbytku
rozuméli tomu, ¢im se kazdy z nich podili na tymové praci.(18)

Stiredem zajmu kazdého oSetfovatelského tymu by mél byt ve vSech situacich
klient, poskytnuti kvalitni oSetfovatelské péce, a to za vSech okolnosti, s piihlédnutim
na okolni situace a moznosti. Veskeré interakce by meély sméfovat, dle zdsad
moderniho oSetfovatelstvi, k udrzeni, podpoie ¢i navraceni zdravi klientovi a rozvoji
jeho sobéstacnosti, nebo alespont ke zmirnéni utrpeni a zajisténi distojného a klidného
umirani a smrti. (46)

Jednou z nejvétSich prednosti tyma je fakt, ktery pfi spravném fungovani
osetfovatelského tymu umoznuje snizeni ndkladi na fizeni tim, Ze podstatné
zjednodusuje vztahy mezi nadfizenymi a zaméstnanci. Vyzkumy naznacuji, ze odmény
1 napomenuti jsou mnohem U¢innéjsi, jestlize jsou udéleny tymem a ne nadfizenym.

Tymy nemusi vzdy ptedstavovat to nejefektivnéjsi feSeni komplexnich problému
¢i ukold, ale jejich obliba a vzrlstajici trend v praxi naznacuje jejich opodstatnéni
v plnéni cilt a tkold jim zadanych. (41)

Vezmeme- li v uvahu vSechny tyto skute¢nosti, dojdeme k zavéru, Ze je velmi
dilezité, aby ,pfijeti studenta do tymu bylo co nejucinnéjsi, nejlepsi a aby na
klinickém pracovisti byly dodrzovany zaklady tymové prace a fungovala pozitivni
pracovni atmosféra. VSechny tyto okolnosti ovliviiuji vnimani studenta, budouciho
pravoplatného ¢lena tymu a utvéieji jeho postoje a ndzory na praci ve zdravotnictvi.

Pro lepsi nézornost jsou v nasledujici tabulce uvedeny znaky efektivnich a

neefektivnich tymd.
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Tabulka 2

Znaky efektivnich a neefektivnich tymii

Znak Efektivni tym Neefektivni tym
Pracovni s , . Napjata, formalni
Sy Neformalni, prijemné, uvolnéné pjare J
prostredi atmosféra
. v e o, .. + .| Mnohdy nesoustredena,
Diskuse Soustredena, podileji se skoro vSichni |~ ., | W nesou L
néekteri jedinci dominuji
, P , , Nejasné nebo s osobni
Cile Spravné pochopené a akceptované J
agendou
c . . . .. | Mnoho prerusovani, viiv
Naslouchani S respektem — podporuje participaci 1onop ,
vysstho postaveni
Obvykle dosazeno konsenzem — Casto ukvapené,
jednotnym postojem. Minimalni pocet | formdalni, souhlas vetsiny
Rozhodovani | formdlnich hlasovani. Pro cinnost je | je pro cinnost
nezbytny obecny souhlas, odpiirci uspokojujici, ocekava se,
maji moznost vyjadrit své nazory Ze se mensina prizpiisobi
Nesouhlas je neprijemny,
Schopnost Y . .y o
= Lehce se vyporada s nesouhlasem, je potlacovan, miize
vyporadat se s L . e .
. oteviend diskuse o konfliktu agresivné dominovat
konfliktem . e
Jjedna skupina lidi
S . Ztrapnujict, vytvari
Casta, uprimna, relativné ]v) , 4 Y .
o ., e napéti,destruktivni,
Kritika povzbudiva, konstruktivni, smérovana L .
- , osobné smerovana proti
na odstranéni problému : .
Jjednotlivci
, S y ., Autokraticke, ziistava
Vedeni Sdilené, cas od casu se meéni

predsedovi vyboru

Zadani ukola

Jasné stanovené, akceptované vsemi
po projednani namitek

Nejasné, neschvalované
cleny, kteri nesouhlasi

Skryvané, povazované za

Pocity Volnée vyjadrené, oteviena diskuse prchlivé a pro diskusi
nevhodné

Vlastni Casté a soustavné, zamérené na Ridkeé nebo se projevuje

zapojeni resSeni az po poraddach

Zdroj: HAYES, N. Psychologie tymoveé prace
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1.9 POSTAVENI VSEOBECNE SESTRY VE SPOLECNOSTI

Kazda profese je spoleCnosti vniméana rozdiln€ a je ji pfifazovéna nestejna
dilezitost a respekt. Obecné lze fici, Ze zdravotnickym povolanim se dostava veliké
prestize. V zasad¢ vsSak stale té nejvyssi ,,dilezitosti se dostava lékafi. Profese
vSeobecné sestry je povolani rovnéz tizce provazané se zdravim spolecnosti, a tudiz by
zakonit¢ méla byt vniméana spolenosti podobné a méla by si vydobyt stejnou,
respektive podobnou pozici. Bohuzel neni tomu tak. Existuji veliké rozdily v hierarchii
zdravotnického persondlu, ale v nemalé mife i ve financnim ohodnoceni. Jako by dnesni
spoleCnost nevzala vuvahu fakt, ze jiz castecné reformované zdravotnictvi
pfeorganizovalo praci v nemocni¢nich zafizenich, sestrdam bylo udé€leno vétsi pole
pusobnosti a postavilo tak sestry do partnerského vztahu k 1ékati. Dal§im nesmirné
dilezitym argumentem je narust stale vétsiho procentualniho zastoupeni vysokoskolsky
vzdélanych sester. Tudiz by sestry a 1ékatfi méli byt povazovani za partnery v péci o
zdravi spole¢nosti. Potad jako by v nas vSak pfezivala ,,modla* bilého plasté. A je to
pravé sestra, kterd travi s klientem nejvice Casu, zna nejlépe jeho potieby a tuzby, jez

v mnohych ptipadech nasledné tlumoci 1¢kaii. (3,41)
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Tabulka 3  PrestiZ povolani (primérné bodové hodnoceni) v letech 2004-2007

Profese 11/2004 2/2006 6,/2007
pramér poiadi pramér | pofadi | primér | pofadi

lékaF 83,5 1 20,4 1 89,8 i
védec 80,7 2. 81,2 2. 51,8 =l
ucitel na vysoké Skole 78,5 o 777 3, 78,2 i
ucitel na zakladni skole 71,3 4, 71,4 4, 70,7 4,
programator 55,3 = 57,8 5y 55,7 5
projektant e, 1 7 £E5.8 &, e =0
soudce e 8 =8 £5. & 7. &5 O &
soukromy zemédélec 59,1 10, 58,4 = 520 £
starosta o0, 1 = 572 10, 57,4 2,
profesionalni sportovec 55,1 11, 57,4 11, 556 18
manazer 59,4 =0 58,0 e 55,4 Ll
novinafr 54,4 12, 54,7 13, 520 12,
policista 47,6 20, 45,5 20, Sl 12
truhlar 50,8 16, 5371 15, 51,4 14,
ucetni 52,5 14, 559 12, 53 15
majitel malého obchodu 51,2 15 51,2 17, 50,1 16,
ministr 53,8 13, 54,1 14, 500 7
opravar elektrospotfebiél B0, 2 17 BE7 15 49,7 18.
soustruZnik 47 .7 12, 51,1 18, 49,0 iES
bankovni Ufednik 50,2 18, 50,2 19, 48,7 20,
vojak z povolani 44.8 22, 45,7 21. 45, 4 i
knéz 45,1 21, 42,6 24, 43,2 Harmh
prodavac A28 24, A4 4 =2, 415 g
sekretarka 43,7 23 44,1 23! 40,5 24,
poslanec 39,9 Z5: 389 25, ShaD 5
uklizedka 29,4 26, 33,8 26, 29,0 26,

Zdroj: CVVM 2007

V roce 2007 Centrum pro vyzkum vefejného minéni, Sociologicky tustav AV CR
zpracovalo projekt snazvem ,NaSe spole¢nost — projekt kontinudlniho vyzkumu
vefejného minéni CVVM SOU AV CR*. A jak miizeme sledovat v tabulce &.3 , Prestiz
povolani (prumérné bodové hodnoceni) v letech 2004-2007°, profese vSeobecné sestry
tam bohuzel uvedena neni.(5)

Transformace ¢eského zdravotnictvi vyzaduje mezi jinym i radikalni zménu
image oSetifovatelstvi. Budovani image a prestizniho postaveni ve spole¢nosti se musi
stat jednou z priorit nejen sester, ale také organti, které je zastupuji ve vladé a na

vetejnosti.
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1.10 IMAGE VSOBECNE SESTRY

Vnimani image vSeobecné sestry mizeme rozdé¢lit na dvé ¢asti - na interni

image a externi image.

interni image pfedstavuje individualni pohled sestry na sebe samu a na

oSetfovatelstvi jako profesi

externi image je zplsob, jakym vniméd vSeobecné sestry a oSetfovatelstvi

vetejnosti, legislativni organy ¢i masmédia. (41)

Sestry jsou u nas stale Casto jeSté vefejnosti vnimany spise jako pomocnik 1ékare

nez rovnocenny partner v tymu, ktery se podili ne malou mérou na zdravotnim stavu

kazdého jedince. Neziidka je mozné slySet, i1 z vlastnich tad, ndzor, ze sestry maji pouze

plnit ordinace 1ékafe a vaftit kavu. (17)

Vyvstava ovSem otazka, zda je nutné viibec image vSeobecnych sester zvySovat.

Existuje n¢kolik diivodl pro¢ v této oblasti fici ano.

je nutné probudit zajem vetejnosti o sesterskou profesi

je nutné, aby sestry nebyly povazovany za pouhé zaméstnance, ale za
profesiondlni pracovnice

potfebujeme zajistit sestram partnerské misto v multidisciplindrnim tymu
umoznit sestram dostat se do rozhodujicich funkci a pozic, kde by mohly
ovlivnit nejen svou profesi, ale zdravotnictvi jako takové

musime odstranit myty, které existuji o sestrach, neni mozné, aby oSetfovatelstvi
mélo pouze jednu image, protoze sestry se nachazeji v riznych rolich a v nich
jsou také riizn€é vnimany; image, kterou vnimaji studentky oSetfovatelstvi, se lisi
od predstavy, kterou maji o oSetfovatelstvi zastupci pojistoven nebo organy

okresnich uradu, ¢i pacienti (42)

Image se méni s Casem a v kazdé kultufe je vniména vlastni image ponckud

rozdilnéji, i kdyz v soucasné dobé vyspélé staty maji takika sjednoceny pohled na

oSetfovatelstvi a na sestry samotné. (28)
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Existuji dvé navzajem zdanlivé tézko slucitelné image sestry. Na jedné stran¢ je
pfedstava sestry obdarované empatii, soucitem, predstava nékoho, kdo dava sam
sebe.

Na druhé stran¢ je to image sestry, vzdélané profesiondlky, kterd efektivné
ovladd moderni technologii, je fizena ve svém rozhodovani rozumem, ne svymi
emocemi, a na kterou je vzdy mozné se v jeji specializaci spolehnout, predstava
nékoho, kdo vykonava svoji praci s odstupem svého "ja'". (32)

Na poli ceského zdravotnictvi je zatim stale pouze uzka skupina lidi, ktera
pochopila nezastupitelnost sestry v léCebném procesu. Sestra je v daleko CastéjSim
kontaktu s klientem nez 1€kat, byva tak zasvécena nejen do zdravotnich potizi, ale i do
klientovych osobnich problémil. Pravé znalost téchto informaci nahrava velice plodné
spolupraci nejen s 1ékafi, ale i s ostatnimi ¢leny tymu. (1)

V z4dném ptipad¢ si nemyslim, ze by vysokoskolsky vzd€lané sestry mély a
byly schopny nahradit péci lékarskou . Obé profese jsou si sice vzdalené podobné, ale
1i81 se naplni prace. Nemélo by tudiz dochéazet k rivalitnimu vztahu mezi pracovniky, ale
vztah by mél byt partnersky, tymovy. Nemélo by nam vSem zdravotniktim jit o spolecny
cil - zdravotni stav a blaho klienta? Jen pokud budeme schopni kooperovat, dat
dohromady vSechny informace ze vSech oblasti, které jsem zjistili o klientovi, budeme

schopni svédomité a kvalitn¢ rozhodnout.

1.11 KONFLIKT NA PRACOVISTI

Konflikt vymezujeme jako soucasné stietavani se dvou protichiidnych tendenci.
Neznamena ovSem, Ze pokud maji ¢lenové tymu nazorovou disharmonii, musi zakonité
vyvstat vyhroceny konflikt. Naopak velmi Casto se stava, Ze pravé pocateni nazorova
neshoda, neboli konflikt, je podkladem novych myslenek a napadt. Pouze rozpor vede

k diskusi, k identifikaci problému a vede k jeho vyteseni.(41)
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BohuzZel tomu tak neni ve vSech konfliktnich situacich. Jednim z hlavnich
kriterii konflikti je jejich trvani. Dlouhodobé konflikty jsou neproduktivni, jsou
ukazatelem nezdravych pomérli na pracovisti, nutné¢ vedou ke zhorSeni mezilidskych
vztahl a otravuji tim mezilidské klima na odd¢leni, posléze mohou postihnout i celou
nemocnici. Dlouhodobé konflikty jsou soucasné dikazem Spatného managementu, ktery
problémy nedokaze zavcas fesit, ackoli to je jeden z jeho zakladnich ukoli. (41,18,36)

Dle vySe uvedené ucelnosti bychom mohli obecné rozdélit konflikty do dvou

skupin, a to na konflikt mobilizujici a destruktivni.

1.11.1 Mobilizujici konflikty

Jsou takové, které maji na pracovisté pozitivni vliv, nebot’ vedou k rozvoji
¢innosti a jejimu zkvalitnéni. VétSinou jde o prosazovani novych pracovnich metod,
reorganizaci pracovisté¢ nebo vybér novych materidlnich zdroji, dodavateli nebo
odbytist’ . Razné skupiny mohou mit na ,,véc* riznd hlediska, a ta se fesi n¢kdy velice
ruSnym jednadnim. Jejich pozitivni vyfeSeni zéalezi na schopnostech vedouciho
managera, jeho rozhledu, odbornych znalostech, vlivu na spolupracovniky a vSeobecné
davéte 1 autorité. Charakteristikou téchto konfliktl je jejich kratkodobost. Problém je
nutno vyftesit pokud mozno brzy a zadna strana by neméla odchéazet z jednani s pocitem
porazky nebo Spatného konecného feSeni. Jednotlivé ndzory opozi¢nich stran by

samoziejmeé mély byt v zavéreéném feseni alespon ¢astecné zohlednény. (16,18,41)

1.11.2 Konflikty destruktivni

Jsou naproti tomu negativnim projevem at’ jiz jednotlivce, managementu, nebo
celého pracovisté. V destruktivni pfertistd 1 mobilizujici konflikt, neni-1i zav¢as a hlavné
uspéSné vyreSen. Kazi socidlni klima, nevede k feSeni problémi a cCasto je jen
disledkem osobnich Sarvatek jednotlivych osob nebo pracovnich skupin. Tato

komunikace casto nerespektuje zadnad pravidla, vSe je dobré k pokoieni druhého a
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domnélé vyhie. Ukolem managementu je co nejrychlejsi jejich likvidace pii pouziti
veSkerych dostupnych pravomoci, i za cenu docasné nevyhodnosti pro provoz
pracovisté. (16,18,41)

Destruktivni konflikty se fe$i mnohem obtizné&ji nez vécné mobilizujici konflikty
uz tim, ze k nim vedou nezdravé poméry na oddéleni a Casto 1 negativni perspektivy.
Pfedevsim to je pracovni nespokojenost zaméstnanct, jejich socialni nejistota, negativni
charakterové 1 odborné vlastnosti managementu, Spatné mezilidské vztahy a zejména
pocit nespravedlnosti, at’ jiz v posuzovani odbornych kvalit a zasluh, nebo i jejich
ohodnocovani. Casto pfispivaji ke vzniku konfliktd konfliktni osobnosti. (18)

Ukolem managementu je pfedeviim prevence konfliktnich zdrojii a situaci.
Zcela se vSak nelze konfliktiim vyhnout nikdy. K feSeni konfliktnich situaci a k feSeni
jiz nastalych destruktivnich konfliktd existuje fada doporuceni i pfistupd, jejichz vybér

je jednim z dtlezitych hodnoticich faktor kvalit managera, vrchni, stani¢ni sestry. (18)

1.11.3 Mozné zdroje konfliktu

Podle J. Koubka zdroje konflikti mohou ptevazné spocivat (16)

e Vosobnosti a socidlnim chovani jedincii. Jde zejména o chronické ,,potiZisty*,
kverulanty, nesnadSenlivce, osoby se Spatnym vztahem k ostatnim, osoby se
sklonem k nésili, nedodrzovani zakonti a pravidel slusnosti, osoby vnasejici na
pracovisté cizorodé kulturni navyky obtéZujici ostatni, ndbozensti a politicti
agitatofi, moralisté, osoby parazitujici na praci jinych, osoby nedbalé, liné,

neukaznéné atd.

o Vnedorozuméni. Pii¢inou muze byt Spatnd komunikace, nedostate¢né
vysvétlovani pracovnich tkold, povinnosti a pravidel, pouzivani nevhodnych
forem informovani pracovnikii, nedostatecna kvalifikace pracovnika,
nedostatecna inteligence osoby poskytujici informace ¢i instrukce nebo piijemce

informace ¢i instrukce apod.
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V nedostatcich persondlni prdce. Pti¢inou mohou byt nedostatky v ziskavani a
vybéru pracovnikd, nevhodné zafazeni pracovnika na pracovni misto,
nedostatky pfi vytvareni pracovnich ukoli, v hodnoceni pracovnikti, nedostatky
a nejasnd pravidla povySovani a odmeénovani pracovnikli, zanedbéavani

vzdelavani pracovnikd, péce o pracovniky atd.

Ve stylu vedeni lidi vorganizaci. NedostateCné participativni styl
s pfevazujicimi  direktivnimi  prvky, sklony k byrokracii, nedostatecné
respektovani lidskych prav pracovnikd, nedostatecnd pozornost vii€i jejich
z4jmim a persondlnim cilim kastovnictvi a socidlni pfehrady mezi pracovniky a
vedenim a mezi vedenim riznych urovni, nerespektovani pracovniki, popf.
odborit jako rovnopravnych partneri, neumérné rozSifovani povinnosti

pracovniki a okle$tovani jejich prav apod.

Ve zpuisobu formovani tymii. Pti formovani tymu se piihlizi spise k tomu, aby
mél tym Zzadouci kvalifikaéni strukturu, ale uz malo pozornosti se vénuje

charakteristikdm osobnosti ¢lent tymu a osobnosti vedouciho tymu.

Ve zméndch techniky a technologie, organizace prdce a organizacnich
struktur. Zmény se provadéji bez ohledu na nazory a postoje pracovniki. O
zalezitostech nejsou s dostateCnym piedstihem informovani, nikdo se jich nepta
na nazor a radu. Zmény mohou piinést pokles nebo rust kvalifikovanosti prace.
Mohou znamenat snizovani poctu pracovnikd, likvidaci nebo zmény
dosavadnich kolektivli, dislokaéni zmény, zmény funkéniho a mzdového ¢i

platového zatazeni atd.

V umisténi pracovisté a pracovnich podminkdch. Umisténi pracovisté vyvolava
konflikty v souvislosti napt. se vzdalenosti od skladii pomtcek a materidlu, od
utvart zajiStujicich obsluhu, od administrativnich budov, zdvodni jidelny,

vratnice s ,,pichackami® apod. Konflikty vyvoldva 1 to, je-li prace na
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dislokovaném pracovisti a pfitom vyzaduje intenzivni kontakt se spravou
organizace, ¢i jinym Gzemné oddélenym pracovistém. Pracovni podminky silné
ovliviiuji rozpoloZeni a naladu ¢lovéka, a tedy i1 vyskyt konflikti.

o VpFi¢inach nachazejicich se mimo organizaci. Jsou to priciny souvisejici
s zivotnimi podminkami pracovnika, s jeho soucasnou zivotni situaci, rodinnymi
¢1 bytovymi problémy, nemoci jeho ¢i jeho blizkych. Ale 1 s hospodaiskou ¢i
politickou situaci ve spole¢nosti, pfedev§im s krizi, nezaméstnanosti, inflaci a
dal§imi negativnimi spolecenskymi jevy. Nékdy dokonce konflikty, které maji
pfi¢inu a vznikaji mimo organizaci, mohou vyprovokovat nasledny konflikt na

pracovisti.

1.11.4 ReSeni konfliktii na pracovisti

Drobna nedorozuméni jsou v pracovnim zivoté béznd a mohou byt dokonce
v nékterych ptipadech prospésna. Nelze ale ignorovat skuteCnost, ze mnohd znich
mohou pfertst ve velmi vazny problém. Pokud se vcas nepfistoupi k feSeni konfliktu,
dochazi casto k velmi napjatym vztahiim mezi lidmi, ktefi maji spolu spolupracovat.
prace a efektivnosti prace obecné. (18)

Potlacené a vcCas nevyieSené konflikty na sebe mohou nabalit dalsi a dalsi
zalezitosti a nasledné zatdhnout do problému dalsi lidi, kteii s jejich pivodem neméli
nic spole¢ného. Schopnost zvladat konflikty je manazerskd dovednost, jejiz vyznam
stale vzrustd. Kazda sestra managerka by meéla byt schopna konflikty rozpoznat a
napomoci jejich eliminaci. (18)

Efektivni feSeni konfliktu si Zadd od vSech zcastnénych zvladnuti analytické
slozky. Nesmirn¢ dulezité je porozuméni jeho skute¢nym zdrojim a zvoleni pfimétené

taktiky vyfeSeni.
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Ditlezitym opatfenim je piedevSim preventivni rozmistovani pracovnik dle
charakterovych a psychologickych vlastnosti, nebo dle jejich vlastniho rozhodnuti.
V piipadé kolegidlni nevrazivosti pak zasahnout dodatecnym pfemistovanim Cci
»eliminaci konfliktnich jedinct a skupin. (43)

Reseni této problematiky je obtizné tam, kde zdrojem konfliktd je sam
nadfizeny, ktery miize konflikty vyvolavat svou pfiliSnou direktivnosti az diktatorstvim,
Spatnymi osobnimi vlastnostmi ¢i neodbornosti, vlastni agresivitou a nevyrovnanosti,
preceniovanim sebe a podceiiovanim ostatnich, vnitini nejistotou, nespravedlivym
ohodnocovanim a oceflovanim jednotlivcl i pracovnich skupin.(11,43)

Pro zdarné teSeni a vyfeSeni probléml mezi pracovniky na oddéleni jsou

nesmirn¢ dulezité charakterové vlastnosti a komunika¢ni dovednosti sestry managere.

(11)

1.11.5 Mezigeneracni konflikty na pracovisti

Mezi zvlastni skupinu konfliktd patii konflikty zplisobené rozdilnym vékem
kolegii, resp. jejich neshoda. Tim se rozumi reservovany ¢i odmitavy postoj k nékterym
pfeddvanym normam a hodnotam, které si rozdilné vékové skupiny mezi sebou
vymenuji.

Spoluprace lidi riznych vékovych skupin miize s sebou pfinaSet i jisté
komplikace, problémy, zvlasté pak pokud si navzdjem odporuji ve svych ocekavanich a
postojich. Souziti nékolika vékovych kategorii sester na jednom pracovisti vSak nemusi
znamenat, ze mezigeneracni konflikt je v dohledu. Pfi sestavovani tymu je tedy
nesmirn¢ dualezité brat v potaz silné a slabé stranky jednotlivych generaci a na jejich
zakladé sestavit dobte fungujici pracovni tym. (3)

Veékové slozeni sester ve zdravotnickych zafizenich je velmi rozmanité. Od
mladé sestry, ktera nastoupila ihned po ukonceni studia, az po sestru ,,veterana®, ktera
ma 1 Sest kiizki.

Jednotlivé generace maji vSak fadu véci spoleénych a mohou se velmi dobte

dopliiovat.
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Sestry do 34 let véku tvofi prvni generaci, kterd poznala, Ze sen o jistoté
zaméstnani je mytus. Uvédomuji si nutnost vzdélavani, které je klicem k jejich tispéchu,
potiebu flexibilnosti, nutnost rozumét technice, dobrou informovanost a zaméteni se na
kazdodenni praci. Zdravotnické zatfizeni by to méla uznat a adekvatné ocenit jejich
piinos. Mladsi sestry mohou vypadat jako n¢kdo, kdo vSechno vi, mohou se divit, pro¢
zkusené sestry travi tolik fasu vyfizovanim administrativnich zaleZitosti. Casto se také
podivuji nad tim, pro¢ se maji véci délat porad stejné starym zplsobem a pro¢ se
nepouzivaji nejnovejsi technologie k zefektivnéni prace.(3)

Vékova kategorie sester 35 - 44 let ma ptred sebou jesté mnoho let produktivni
prace. Pokracuje ve vyhledavani dalSiho vzdélavani, které potiebuje k tomu, aby zlstala
na vrcholu své profese. Tato v€kova skupina sester se posunuje na pozice, které
znamenaji kontrolu, zodpovédnost a vedeni. (3)

Vékova kategorie sester 45 - 59 let se spoléha na vyzkouSené, dlouhodobou
praxi ovéfené zpiisoby prace. VEfi v obétavost, plné nasazeni, loajalnost a tvrdou
kazdodenni praci. Zmény v oSetfovatelské péci vSak vnimaji Casto jinak nez mladsi
kolegyné. Byvaji skeptické, pokud jde o zmény, k jejichz vykonani jsou ve svych
organizacich zadany, odmitaji tyto zmény a nemaji Casto divéru ve své technické
schopnosti. (3)

Sestry nad 60 let nashromézdily za svou pracovni kariéru neocenitelné
védomosti, a proto mohou mladS$im generacim nabidnout mnoho praktickych rad,
zkugenosti a moudrosti. Casto se u nich objevuje stereotyp star§ich osob, které tiporné
odmitaji zmény. I zde se projevuje nedivéra ve vlastni technické schopnosti. Ale
naopak na zakladé Zivotnich a pracovnich zkuSenosti dovedou naslouchat a pomoci pfi
feSeni problémi a konfliktnich situaci. (3)

Student, ktery ptichazi na praxe, velmi Casto vystupuje jako ,,Mladsi sestry*,
jednak pro sviyj vek, ale prevazné v pozici, kdy prichazi s né¢im novym. Demonstruje
nové pojeti oSetfovatelstvi, v némz vSeobecna sestra ziskdva studiem na vysoké skole
opravnéni k vykonu povolani a kdy je cely styl prace  zmodernizovan a
pretransformovan. To ovSem miiZze byt eventuelné zdrojem studentovych konflikti a

potizi. Student by mél ptichdzet na oddéleni se zdravym sebevédomim, pokorou a
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s chuti zapojit se do tymu, naucit se novym vécem a nemél by byt chapan jako ,, ten

druhy*.

1.11.6 Stresory na pracovisti

Nejcasteji se projevuji v psychicky naro¢nych profesich, mimo jiné i ve
zdravotnickém povolani. Vlivem dlouhodobého psychického zatizeni v pribchu
pracovniho procesu se zhorSuje pracovni vykonnost, pfedev§im se objevuji poruchy
vnimani a koncentrace pozornosti, zpomaluje se motoricka ¢innost, procesy mysleni a
rozhodovéani, oslabuje se pamét. Dochazi k pracovnim uraziim, nehodam a k chybnému

rozhodovani i ke konfliktim na pracovisti.(22,7)

Dle Davidsona mezi nej¢astéjsi zdroje navozujici stres na pracovisti patii tyto

situace(7):

e Pracovni pfetizeni, pfesCasy

e Interpersonalni vztahy v organizaci

e PriliSna uspéchanost

e Rozvoj profesni kariéry

e 7Zména postaveni v zamgstnani

e Zména odpoveédnosti v zaméstnani

e Propousténi zaméstnanct

e Nerovnomérné finan¢ni ohodnoceni

e _Burn out” syndrom

1.11.7 Zasady p¥i ieSeni konfliktu
V ptipadé¢, Ze vyvstane na pracovisti n¢jaky problém, méli bychom se drzet
uréitych zasad, které ndm napomohou v jeho rychlém odstranéni. Doporucuji se

nasledujici zasady: (18)
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e Ziskat informace o zdrojich konfliktu.

e Vyjasnéni postaveni, ve kterém se nachazeji vSechny zucastnéné strany.
e Vzit v tivahu existenci konfliktu

e Objektivni postup pfi feSeni.

e Moznosti kooperativniho pfistupu.

e Bc¢hem komunikace oddélit informace od emocionélnich stavi.

e Hledani feSeni misto hledani vinika.

e Navrh pfijatelného feSeni pro dosazeni spolecného zajmu a spolecného cile.

1.11.8 Predsudky

Dalsi neméné zdvaznou problematikou branici harmonické praci na oddéleni
mohou byt spoleCenské piedsudky, které predstavuji formu ,,agrese* systematicky
zamétenou proti ¢lentim urcité etnické nebo kulturni skupiny, osob zastavajicich urcitou
funkei, gendrové predsudky, vékové apod.(12)

Predsudek je fixovany, pfedem zformovany postoj k n&jakému objektu,
projevujici se bez ohledu na jeho individualitu nebo povahu. Clovék, ktery ma
pfedsudky, nezvazuje pii posuzovani druhych zaddné dalSi alternativni vysvétleni.
Vysledek jeho interpersonalniho hodnoceni je dopiedu jiz preurcen.(12)

Vlastni pfedsudky pak mohou byt pozitivni ¢i negativni. Zalezi z jakého pohledu
posuzujeme danou osobu, resp. jaky postoj vii€i ni zaujimame, aniz bychom zjistovali

podrobnosti.(12)

1.12 VYZNAM KOMUNIKACE V PRACI ZDRAVOTNICKEHO PERSONALU

vvvvvv

kooperaci, potazmo tymovou praci je komunikace. Na tomto bazalnim prvku je zavislé

jak zajisténi kvalitni péée o klienty, tak i harmonickd prace uvnitf tymu. Kvalita
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poskytovani oSetfovatelské péce je podminéna nejen materialnim a technickym
vybavenim oddéleni, ale také profesionalnim piistupem celého zdravotnického tymu ke
klientovi.(41)

Prostfednictvim komunikace ziskdvame a podavame informace klientovi,
dokdzeme povzbuzovat, ovlivilovat, motivovat apod. Rovnéz ovSem dokdzeme, resp.
musime dokdzat, sjeji pomoci feSit problémy, konflikty, sdilet radosti ¢i starosti
¢loveéka, podobné jako jist, spat, ¢i se realizovat.(41,43)

Komunikace vSak miize byt narusena situacnim tlakem, rozdilnym nazorem
nebo pohledem, ¢i neochotou respektovat pravidla, kterd by méla komunikaci, nejen ve
zdravotnickych zatizenich, tidit.(41)

Mocny nastroj komunikace zasahuje do vSech pracovnich oblasti sestry. Jen
tézko si lze predstavit sestru, ktera by bez jakéhokoliv ndznaku ,,dorozuméni byla
schopna realizovat oSetfovatelsky proces, vykonavat intervence, peCovat o klienta a

fungovat v tymu jako jeho pravoplatny ¢len.

1.12.1 Historické vlivy komunikace ve zdravotnictvi

Pfirozenou lidskou potfebou, starou jako lidstvo samo, je péfe o nemocného
Cloveéka. Organizované oSetiovatelstvi mad vSak historii krat$i. Zacind s pfichodem
kiestanstvi, kdy se jednotlivé kiestanské oSetfovatelské fady staraly o potiebné osoby
pfedevsim ve Spitalech zakladanych pii klaSterech. K opatrovnické sluzbé ve $pitalech
se postupné dostavaly i1 osoby civilni, rizni sluhové a sluzky. Jejich prace byla velmi
obtizna, vétsinou i nedostate¢né odméiovana. Casto ji vykonavali lidé vydddéni
spolecnosti, trestanci, prostitutky. (32)

Po dlouhy cas byla sestra chapéana jen jako podfizeny subjekt 1ékate. Péce o
,blaho" klienta byla historicky vétSinou spojovana s né¢im méné dilezitym nez vlastni
»lékarska“ péce. Tento aspekt byl, a doposud bohuzel jest¢ nékde je, vniman jako

Dal$im neméné dilezitym faktorem je ovSem stdle i gender. Muz ma ve

spolecnosti tradi¢n¢ dominantnéjsi postaveni nez zena. (3)
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Vezmeme-li v tvahu vSechny tyto faktory, neni divu, ze zména zab&hnutého

stavu vyZzaduje Cas, velkou davku citu, taktu a nesmirnou trpélivost.(41)

1.12.2 Komunikace je kdy?...

Obecné lze pojem komunikace definovat jako dorozumivani, sdélovani
informaci vzajemné mezi jednotlivci nebo skupinami.(43)

V psychologii je komunikace popisovdna piedev§im jako pfenos mySlenek,
emoci, postoju a jednani od jedné osoby ke druhé. (41)

Komunikac¢ni proces bohuzel nékdy chapeme jako proces jednostranny. Jsme
zaujati tim, co fikame, jak to fikame, jakéa slova bychom m¢éli zvolit, abychom nejlépe
sdélili to, co chceme sdélit. Zapominame ale, Ze na druhém konci naseho poselstvi je
nékdo ,,druhy* , bytost, jedine¢na osobnost s vlastnimi z4jmy a cili, kterd nemusi byt
zrovna ,,naladéna‘ na naSe viny. Stava se potom, Ze z prvotniho zdméru komunikovat,
néco sdélit, vyvstane problém, konflikt, ktery velmi znesnadni nasledujici pokus ,,se
dorozumét“. Kola interaktivniho procesu jsou nahle zastavena a jen s velkymi

obtizemi dojde k jejich znovu roztoceni.(43)

1.12.3 Nejzakladnéjsi zasady efektivni komunikace

Predmet rozhovoru musi byt smysluplny. Oba komunikatofi by méli mit co
nabidnout, mluvit jasné¢ a srozumiteln¢, v komunikaci pouzivat terminologii, které
rozuméji ob¢ strany, vyjadfovat se objektivné, struéné a vystizné. (41)

Aby nedoslo k nedorozuméni, je velmi dualezité¢ spravné formulovat myslenky
diive, nez jsou vysloveny a vnimat jak neverbalni, tak verbalni zpétnou vazbu.Ta se v
pocatecni fazi komunikace neprojevuje navenek. Postupné se ale na zakladé emoci,
znalosti a zkuSenosti z predeslych debat za¢ne vytvaret odezva. (41)

Poslucha¢ miiZe na nasi snahu o komunikaci reagovat mnoha zptsoby. Mezi ty

nejcastéjsi a nejzakladnéjsi reakce patii apatie a nezajem, které vznikaji, jestlize diskuse
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vyvolava nepfijemny pocit. Tento stav je ncékdy interpretovan hovoficim velice
negativné a mize jej drazdit. (41)

Dalsi reakci mtze byt kriticky duch. Kritické vstupy do konverzace mohou
ohrozit nejen konverzaci, ale hlavné¢ pozdé¢jsi interpersonalni vztahy. Kritizované
vyroky nebo myslenky, pfesvédceni nebo chovani musi hovotici osoba obhajovat, ¢imz
se polarizuje vztah k naslouchajicimu na vyhranény, antagonisticky stav soudce /
obhgjce. (41)

Rozhovor mizeme utlumit ¢i ozZivit na zdklade kladeni otdzek. Otazky, které
komunikaci podporuji, nejsou kritické, neohrozuji zZadnym zpisobem hovoticiho a
prohlubuji pfesné vnimani pfedmétu, o kterém se hovofi. (41)

Na druhé stran¢ parafrdzovani dava moznost tomu, kdo hovofi, objasnit

naslouchajicimu nejasnou, nebo nespravné pochopenou myslenku. (41)

1.12.4 Styly komunikace v konfliktnich situacich
Naésledujici ctyfi rdimcové formy komunikace ptfedstavuji esencidlni typy jednani
v ptipadé konfliktni situace, kterd miZze vyvstat. Komunikatofi se k nim uchyluji

v zavislosti na ohroZeni pocitu vlastniho ja. (29)

Styl komunikace usmirujici za kazdou cenu(29)

e Slova: souhlasna, omluvna, pfejicnd, nic nevyzadujici.

e Hlas: tichy, plactivy, opatrny, stisnény.

e Vystupovani: spise opatrné a tiché az bazlivé, berouci ohledy.

e Télo: ramena vysunuta dopiedu, skoro bez dychani.

e Vlastni prozivani: komunikace pfevazné¢ ve smiflivém toénu, pocit
bezmocnosti. Pokousi se citit uzite¢né tim, zZe pro druhé néco udéla. Strach
z chyb nebo z toho jit nékomu na nervy. Hledani viny v sobé a strach pred

silnymi emocemi.
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Styl komunikace obvinujici (29)

Slova: nesouhlasnd, zadajici, diktatorska, urdzliva, obvinujici, odmitava, slova,
ktera pterusuji druhého.

Hlas: hlasity, tvrdy, pevny.

Vystupovani: takového c¢lovéka je tieba si predstavit s karavé vztyCenym
prstem, mirn¢ naklonéného dopiedu.

Télo: snazi se dominantné zvétsit svou velikost, dychani probihd malymi,
kratkymi nadechy a vydechy nebo zadrzovang.

Vlastni prozivani: v poptedi se nachazi netrpélivé ptani pocitit uznani svého
nazoru a sebe samého. Cim vice zloby, tim vétsi potieba. Citi se nevyslysen,
ukiivdén, bezcenny, netspésny, osamoceny a proziva hlubokou bolest. Zaroven
ma strach z poznani svych slabin.

Casté zobechovani: kazdy, vSichni, vzdy, nikdy, nikdo, pokazdé. Pouzivani

zapornych otazek: Pro¢ nic ned¢late?

Styl komunikace chladné racionalni (29)

Slova: rozumna,vysvétlujici, odiivodiiyjici, ospravedliujici; jde o to, zda je to
spravné nebo Spatné.

Hlas: Casto monotonni.

Vystupovani: ptsobi odtazit¢, emocionalné pragmaticky.

Télo: nehybné, strnulé.

Vlastni prozivani: strach z rozruseni a pocitl a s tim spojeny strach ze ztraty

kontroly a vydani se na pospas.

Styl komunikace pozornost odvadeéjici (29)

Slova: bez spojitosti, laskovnd, vyhybava, castd zména tématu a akcentu,
vyhybani se v§emu konkrétnimu, iritujici.

Hlas: Typické jsou projevy histrionské, pfi prvnim poslechu Zertovné.
Vystupovani: plsobi nekoncentrované, roztrzité.

Télo: ukazujici do vSech sméri, barevné, ndpadné, zajimavy vzhled.
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e Vlastni prozivani: touha po kontaktu a zarovein velky strach z tohoto
kontaktu, prozivani pocitu samoty, strach z pocitd, ztrata orientace.
e Cil: odvést pozornost druhého.
Komunikace je Siroky pojem. Pokud bychom ho velmi z(zili, jedna se o
vyménu informaci, sdileni nasich myslenek a pocitl s ostatnimi lidmi. Pokud chceme
byt v komunikaci GspéSni, zalezi do zna¢né miry na naSich schopnostech, technikach a

dovednostech komunikovat.

1.12.5 Asertivita

Efektivni, pfim4d komunikace a neetickd komunikace spolu svadéji nelitostné
boje vcelych d&jinach lidstva. Prfi¢iny manipulativni komunikace spocivaji v
pohnutkach citovych a materidlnich. Disledky mohou byt rizné deformace v osobni i
pracovni atmosféte. (27)

Asertivita pomaha lidem bréanit se podobnym manipulacim.Umoznuje prosadit
pozadavky zaméstnavateli. Pomédha nam lépe vyjit s podiizenymi i nadfizenymi a
s kolegy, kterym jste dosud nedokazali odmitnout. Je to komplexni systém ziskavani
socidlnich dovednosti. Pfispiva 1 ke zlepSeni vztahii k sobé samému. Asertivita i proto
nejvic vyhovuje lidem, ktefi nemaji potfebu s druhymi manipulovat a ziskévat svij

komfort na tkor jinych.(27)

Jednat asertivné znamenad

. Uvédomit si své jednani, nést za néj odpovédnost a mit ho pod kontrolou
° Rozhodnout se, co chci v dané situaci ziskat

o Naslouchat druhym, vnimat a chapat jejich pocity, potteby a postoje

o Hledat a nalézat vzajemné piijatelna feseni. (25)
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Zakladem asertivniho jedndni je:

o Jasnd formulace cilt

o Oteviena , nezaludna a piima komunikace

o Schopnost ukazat, ze chapete pohled na véc, kterou zastdva druha strana
o Schopnost neustupovat v podstatnych vécech a jednat pruzné tam, kde je

to vhodné. (25)

KaZdy ¢lovék ma pravo:

. Byt respektovan

. Vyjadrit své nazory a pocity

o Byt vyslechnut a bran vazné

o Stanovit si vlastni priority

o Odmitnout, aniz by se citil vinen

o Pozadovat, co potifebuje

o PoZadovat od odbornikii informace

. Dopustit se chyby. (25)

Asertivni jednani je vhodné a uZite¢né v nasledujicich situacich:
. Pti zvladani konflikta
. Pti jednani

Pi1 vedeni a motivovani lidi

o Pti poskytovani a pfijimani zpétné vazby
o Pti spolupréci
J Pti vystupovani na poradéch. (25)

Vychéazet se vSemi ostatnimi spolupracovniky na oddéleni je pro studenta
mnohdy nelehky tkol. Student je Casto vniman jako piitéz a ne jako budouci kolega, a
to jak ze strany sesterského persondlu, tak i ze strany lékait. Nékdy se stava, ze

studentovi pro ,.,klid* na oddéleni neni umoznéno, aby si mohl ,,vyzkouset™ neobvyklé
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ukony, vykony v praxi. Nechtél bych pausSalizovat vSechna pracoviste, ale bohuzel se to
stava . (4)

Nékteti z 1ékati, se kterymi prichazeji studenti na praxi do styku, radéji pozadaji
zkuSenou sestru nez posluchace napft. k asistenci. Myslim si, ze vétSinou konaji tak
nevédomky, spiSe ve jménu ,blaha* klienta, aby vykon byl co nejrychleji hotov.
Opomijeji tim ale fakt, Ze kazdy se kdysi né€emu ucil a Ze jen op&tovna praxe déla
mistry svého oboru.

Studenti by méli byt chdpani jako budouci kolegové a s tim by k nim mélo byt
pristupovano. Na stran¢ Iékaiti a sester stoji nelehky ukol, obrnit se trpélivosti pfi
zapojovani studenta do tymu. Na studentovi pak je, aby zapojil svij veskery um

v oblasti nejen komunikace a prosadil se tim na ,,poli zdravotnictvi®.
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2. CIL PRACE A STANOVENE HYPOTEZY

2.1 CiL PRACE

Hlavnim cilem diplomové prace je zjiSténi vnimani (percepce) lékaiti z pohledu
studentli Zdravotné socialni fakulty JihoZeské university v Ceskych Budg&jovicich na
zaklad¢ absolvovani odborné praxe.

Dil¢i cile prace se zaméfuji na teoretickd vychodiska — teorie osobnosti,
osobnosti vSeobecné sestry, vyznam praktického zaméfeni studenti ZSF JU, socidlni
vnimani, socialni kognice, socialni motivace, vztahu lékai sestra a student, vyznam
tymové prace v profesi zdravotnického persondlu, postaveni sestry ve spolecnosti,
image vSeobecné sestry, konflikty na pracovisti vyznamem komunikace v praci
zdravotnického personalu.

Dal§im dil¢im cilem je zjistit spolupraci Iékait a studenti v ramci

osetfovatelského tymu béhem plnéni odborné praxe

2.2 HYPOTEZY

HI: Studenti maji dobrou zkuSenost ve spolupréci s lékafi na oddélenich
Nemocnice Ceské Budgjovice

H2:  Studenti vnimaji béhem odborné prace své zapojovani do tymu jako komplexni

H3:  Studenti maji predsudky k I¢kaitim

H4: S rostoucim vékem studentt klesa frekvence predsudkl viici 1ékarim
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3. METODIKY

3.1 METODICKY POSTUP

V ramci empirické c¢asti prace byl proveden terénni sbér dat za pomoci
dotazniku, ve kterém byla pouzita technika sémantického diferencidlu dle Osgooda.
Dotaznik byl distribuovan studentiim Zdravotné socialni fakulty Jiho¢eské univerzity na
zaklad¢ zadmérného vybéru. Vybér byl zaméfen na druhy a tfeti rocnik bakalarského
studijniho programu, dale prvni a druhy rocnik navazujiciho magisterského programu.
Dotaznik je wuveden v pfiloze ¢.I. Distribuce dotazniku probihala tisténou i
elektronickou formou.

K vystavbé elektronického dotazniku byl pouzit programovaci jazyku PHP. Pro
zjednoduSeni jsem vyloucil moznost databdzového uklddani dat na server za pomoci
napf. MySQL databdze a zvolil cestu zasilani vyplnénych dotaznikd na mij email za
asistence aplikace PHPMailer, ktery je distribuovan v open source licenci. (26)

Ke sbéru dat byla pouzita technika sémantického diferencialu. Tato technika byla
vyvinuta v roce 1956 Osgoodem, Sucim a Tannenbaumem (8).

Sémanticky diferencidl je ucinnym nastrojem pro zjisténi toho, jaké stereotypni
predstavy maji lidé o pfislusnicich jinych socialnich skupin; tedy néstrojem, kterym se
meii dimenze predsudkd, postoji které mame (8).

Respondent byl pozddan, aby popsal sviij nazor na Iékate, jak ho vnima béhem
své praxe na oddéleni, ato na Skale s lichym poctem stupnic (v mém vyzkumu byla
pouzita modifikovand verze péti stupnic) (8)., které byly sestaveny bipolarnimi
adjektivy (38).napiiklad hodny — zly.

Pro doplnéni §irSiho pohledu byl sémanticky diferencidl doplnén o dotaznikovou
cast, ktera obsahovala celkem deset otazek, z toho sedm otazek uzavienych a tfi otazky
polooteviené. Prvni Ctyfi otdzky zjistovaly identifika¢ni udaje o respondentovi, vek,

pohlavi, studovany obor a ro¢nik

53



Guilford popsal Sest moznych chyb u sémantického diferencialu:

1.

, Halo efekt*: Posuzovatel mad tendence hodnotit rtizné vlastnosti osobnosti
na zdklad¢ globalniho dojmu. Na zdkladé¢ jedné dominujici vlastnosti se
pfisuzuje posuzované osobé ftada dalSich vlastnosti. Naptiklad cloveka

ptsobiciho sympaticky hodnotime jako inteligentniho, charakterniho (38).

Logicka chyba: Dalsi tendenci posuzovatele je hodnotit povahové vlastnosti tak,
jak se mu to jevi logické. Jde o ,,halo efekt ve zobecnéné podobé, bez vztahu

k jednotlivym osobam (38).

Chyba centralni tendence: Respondenti maji tendenci vyhybat se extrémnim
hodnocenim a svéa posouzeni umist'uji blize stfedu stupnice. Chyba se zvétSuje,
pokud respondent nezna dobfe posuzovanou osobu, nebo ma posuzovat méné

zfejmé vlastnosti (38).

Chyba kontrastu: Posuzovatelé maji tendenci pfisuzovat posuzovanym jedinctim
opacné vlastnosti, nez maji sami. Existuje také opacnd tendence, kdy

posuzovatel hodnoti druhé osoby podobné¢ jako sebe sama (38).

Chyba blizkosti: Hodnoty, které jsou oznacené na prostorové nebo c¢asové
blizkych Skalach, maji k sobé blize nez posouzeni na vzdalenéjSich Skalach.
Proto by Skaly, které posuzuji podobné charakteristiky, nemély nasledovat za

sebou (38).
Chyba shovivavosti: N¢kteti respondenti maji sklon hodnotit vSechny
posuzované osoby ve vSech znacich spi§ ptfiznivé. Opakem je chyba pfisnosti,

kdy jsou hodnoceni (38).

K prezentovani vysledkd z dotaznikl byl pouzit graf skupinovy (pruhovy a

sloupcovy) a graf vyseCovy, vytvofeny za pomoci softwarového produktu MS Office
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Excel. Jednotlivy ro¢nik je pak zastoupen stejnou barvou. Hodnoty jsou uvedeny jednak
v procentudlnim zastoupeni odpovédi, ale i v redlnych ¢islech.

K vytvofeni kontingen¢ni tabulky a frekvenc¢ni statistiky byl pouZit statisticky
program SPSS.

Vysledky sémantického diferencialu byly vypocéteny pomoci vazené¢ho priméru
za jednotlivé rocniky a komplexné za vSechny respondenty. Vysledky jsou, pro lepsi
znazornéni, prezentovany grafy spojnicovymi, vytvofenymi za pomoci softwarového
produktu spolec¢nosti Corel, programovou aplikaci CoreIDRAW 12.

Pro statistické porovnani vysledki sémantického diferencidlu byly vSechny
»charakterové vlastnosti“ rozdéleny do tfi skupin, dle podobnych charakterovych
vlastnosti, obrazek 2. (15). V jednotlivych skupindch byly vypocteny vazené priméry
jednotlivého studenta. Vysledky pak byly statisticky vyhodnoceny statistickou metodou
Chi-squere. Vyhodnocovany byly ndzory na ,,vnimani* jednotlivych studentti s ohledem
na ro¢nik a obor, vek a jednotlivé skupiny charakterovych vlastnosti. Rovnéz byl pouZit

statisticky program SPSS.

Obrazek 2  rozdéleni charakterovych vlastnosti

Hlava
/ = x x «
¢loveék&nadclovek
Srdce i o
F o Hodny&zly spravedlivy&nespravedlivy

Klidny&vznétlivy demokraticky&autokrativni

ohleduplny&neohleduplny komunikativni&nekomunikativni

vstficny&arogantni profesionalni&neprofesionalni

chytry&hloupy

senzitivni&hruby

empaticky&neempaticky trpélivy&nervozni

véimavy&prehlizejici velkorysyakriticky
citlivy&necitlivy rozhodny&nerozhodny

Ruce
prijemny&nepfijemny

w

pfitazlivy&odpudivy

tymovy hrac&solista
W pratelsky&nepratelsky
zabavny&nudny
pfimy&vyhybavy

88 prakticky&neprakticky Zdroj: viastni tvorba
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3.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Dotazovani studenti byli poslucha¢i druhého a tietiho roc¢niku denniho
bakalafského studijniho oboru VSeobecna sestra a studenti prvniho a druhého ro¢niku
navazujictho magisterského studijniho programu OSetfovatelstvi Zdravotné socialni
fakulty JihoCeské univerzity. Posluchaci prvniho rocniku oboru VSeobecna sestry byli
ze zkoumaného vzorku vylouceni, pro dosavadni nizkou anotaci hodin odborné praxe.

Posluchacim druhého (dale jen 2VS) a tfetiho (dale jen 3VS) ro¢niku oboru
VSeobecnd sestra a studentim prvniho ro€niku OSetfovatelstvi (dale jen 10OSN),
byl dotaznik se sémantickym diferencidlem, distribuovan v tisténé formée. Studenti
druhého ro¢niku Osetiovatelstvi (dale jen 20SN), byli osloveni na spole¢nou
elektronickou postu, kde byli pozadani o vyplnéni identického dotazniku, ale v
elektronické podobé¢ ptistupného na internetovém portalu.

Celkem bylo rozdano sto dvacet Sest kusti dotaznikt v tisténé formé¢. Navraceno
bylo celkem osmdesat Sest dotaznikii (68%) Z toho poctu byly nekorektné vyplnény
¢tyti dotazniky (3%). Celkem bylo pouzito osmdesat dva dotazniki z celkového poctu
navracenych dotaznikil v tisténé formé (65%).

Elektronickou formou bylo osloveno celkem dvacet pét studentl. Elektronicky
dotaznik vyplnilo devatenact (76%) posluchact. Z tohoto poctu byly netplné vyplnény
tft1 dotazniky (12%). Celkem bylo pouzito Sestnact dotaznik (64%) v elektronické
podobg.

Celkem bylo rozdano, ¢i ,,rozeslano* sto jednapadesat dotaznikli. Z tohoto poctu
bylo navraceno sto pét dotazniki (70%), z tohoto poctu bylo vylouceno sedm (5%)
dotazniku pro nekorektnost vyplnéni. Pouzitelna navratnost ¢inila devadesat osm (65%)
dotaznikt. Graf la déva ptehled o rozdanych a zpracovanych dotaznicich v absolutnich

¢islech.
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Graf 1a Pi'ehled o poc¢tu dotazniki v absolutnich ¢islech
Pouzité celkem
Nekompletni
Navracené
Rozdané
Rozdané Navracené Nekompletni Pouzité celkem
m2.0SN 25 19 3 16
B 1.0SN 27 19 0 19
@3.Vs 50 29 4 25
o2.vs 49 38 0 \ 38

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 1b ukazuje procentudlni ptehled o rozdanych a zpracovanych dotaznicich.

Graf 1b Piehled o poctu dotaznikii v %
Pouzité celkem
[
Nekompletni
Navracené
1 T \/ \/ \/ T T \/ T
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
Navracené Nekompletni Pouzité celkem
W 2.0SN 76% 12% 64%
| 1.0SN 70% 0% 70%
@m3.Vs 58% 8% 50%
02.vs 78% 0% 78%

Zdroj: viastni vyzkum
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Graf 1c Piehled % navratnosti dle formy distribuce dotazniku

Navratnost

1 T T T T T T T T T 1
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Navratnost
B Navratnost elektronické formy 64%
B Navratnost tiSténé formy 68%

Zdroj: viastni vyzkum

Graf Ic ilustruje % rozdily v navratnosti mezi elektronickym a tiSt€énym
dotaznikem bez ohledu na korektnost vyplnéni. Ze vSech dotaznikid v tisténé formeé

¢inila navratnost 68%. Elektronickou formu vyplnilo 68% oslovenych studentt.

Graf 1d Pi‘ehled % zastoupeni v§ech ro¢niki ve zkoumaném vzorku
39%

16%

19%

02VS@3.VSm1.0SNm20SN
Zdroj: viastni vyzkum

Z celkového poctu respondentil je 39%(38) studentii 2VS, 26%(25) posluchact
3VS, 19%(19). Z oboru OSetfovatelstvi jsou studenti zastoupeni 19%(19) studentti
1OSN a 16%(16) posluchact 20SN.(graf 1d)
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Graf 2a Zastoupeni pohlavi ve 2.VS

95%

5%
B Muz -2 ®Zena -36 o
Zdroj: viastni vyzkum
Z celkového poctu pouzitych dotazniki ve druhém ro¢niku oboru VSeobecna

sestra bylo 95% (36) Zen a 5% (2) muzt.(graf 2a)

Graf 2b Zastoupeni pohlavi ve 3.VS

100%

0%
B Muz mZena -25
Zdroj: viastni vyzkum

Z celkového poctu pouzitych dotaznikii ve tfetim ro¢niku oboru Vseobecna

sestra bylo 100% (25) Zen a 0% (0) muZza. (graf 2b)

Graf 2¢ Zastoupeni pohlavi ve 1.0OSN

100%

0%
B Muz WZena =19 7i0): viasmi vyzkum

Z celkového poctu pouzitych dotaznikii ve prvnim rocniku oboru OSetiovatelstvi

bylo 100% (19) Zen a 0% (0) muzt. (graf 2c)
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Graf 2d Zastoupeni pohlavi ve 2.0SN

94%

6%
® Muz -1 B Zena -15 Zdroj: viastni vyzkum

Z celkového poctu pouzitych dotaznikd ve druhém roéniku oboru

Osettovatelstvi bylo 100% (15) Zen a 6% (1) muzu. (graf 2d)

Tabulka4  zastoupeni pohlavi ve zkoumaném vzorku

Pohlavi * Ro¢nik * Obor Crosstabulation

Count
Rocnik
Obor Prvni Druhy Treti Total
Bakalarsky Pohlavi Muz 2 0 2
Zena 36 25 61
Total 38 25 63
Magistersky  Pohlavi Muz 0 1 1
Zena 19 15 34
Total 19 16 35

Zdroj: viastni vyzkum
Tabulka dava kompletni piehled o zastoupeni pohlavi v souvislosti na studovany

obor i ro¢nik.
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Graf 3 Vékovy priumér respondenti

25,0

24,0

23,0

22,0

21,0

20,0

19,0

Vékovy pramér vsech rocniku

o2.Vs 21,4
m3.VS 22,1
m 1.0SN 24,2
H2.0SN 24,9

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 3 zndzornuje vékovy primér respondenti. Ve druhém ro¢niku VSeobecna
sestra ¢inil primér 21,4 let, ve tfetim ro¢niku totozného oboru 22,1 let. V prvnim
ro¢niku byl u respondenti oboru OSetfovatelstvi prumérny vek 24,2 let a ve druhém

rocniku stejného oboru pak 24,9 let.
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Tabulka 5 vékové rozloZeni ve zkoumaném souboru

vék * student Crosstabulation

Count
student
2.VS 3.VS 1.0SN 2.0SN Total
vek 20,00 8 0 0 0 8
21,00 21 6 0 0 27
22,00 4 15 5 0 24
23,00 0 1 11 1 13
24,00 2 2 2 8 14
25,00 1 1 0 4 6
26,00 2 0 0 1 3
27,00 0 0 0 1 1
31,00 0 0 0 1 1
48,00 0 0 1 0 1
Total 38 25 19 16 98

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 5 dava absolutni piehled o vékovém rozlozeni jednotlivych respondentii

dle studovaného ro¢niku i oboru.

62



4. VYSLEDKY

V kapitole 4.1 jsou prezentovany vysledky dotaznikového Setfeni u respondenti.

Kapitola 4.2 je zaméfena na prezentaci vysledklli sémantického diferencialu.

Kapitola 4.3 sleduje statistické porovnani vysledkii sémantického diferencialu.

4.1 VYSLEDKY DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Graf 4 Stiedoskolské zdravotnické vzdélani u respondenti
A ——
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Ano Ne

W 2.0SN 88% 13%

® 1.0SN 89% 11%

@3.VS 100% 0%

02.\Vs 95% 5%
u2.0OSN 14 respondentu 2 respondentud
u1.0SN 17 respondentt 2 respondentt
n3.VS 25 respondentu 0 respondentd
2.VS 36 respondentul 2 respondentul

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 4 ilustruje kolik respondentd méa ukonceni zdravotnické stiedoskolské

vzdélani. Celkem 95% (36) studentd 2.VS ma ukoncené stfedoSkolské zdravotnické
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vzdélani a vSichni (25) studenti 3.VS. Posluchac¢i 1.OSN maji ukoncené sttedoskolskeé

zdravotnické vzdélani ve 89% (17) a posluchaci 2.0SN v 88% (14)

Graf 5 Dobré vztahy mezi studenty a 1ékari béhem odborné praxe dle

studovanych roc¢niki a oboru

Ne

Spise ne

Spise ano

Ano

\ \ \ \ \ \ \
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Ano Spise ano SpiSe ne Ne

| 2.0SN 13% 69% 19% 0%

@ 1.0SN 11% 53% 37% 0%

@3.VS 0% 56% 32% 12%

02.VS 8% 63% 26% 3%
u2.0OSN 2 respondentu 11 respondentl 3 respondentd 0 respon.
n1.0OSN 2 respondentul 10 respondentd 7 respondenttl o respon.
n3.VS 0 respondentt 14 respondentd 8 respondenti 3  respon.

2.VS 3 respondentti 24 respondentd 10 respondentti 1 respon.

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 5 ukazuje nazor studentdl, zda panuji dobré vztahy na pracovisti, béhem
odborné praxe, mezi studenty a lékati. odpovéd” Ano zvolilo 8% (3) posluchact 2.VS,
11% (2) studentt 1.OSN a 13% (2) respondentti 2.0OSN. Spise ano je piesvédceno 63%
(24) studentt 2.VS, 56% (14) posluchact 3.VS, 53% (10) respondentl 1.OSN a 69%
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(11) tazateld z2.0SN. Variantu Spise ne zvolilo 26% (10) studentii 2.VS, 32% (8)
posluchact 3.VS, 37% (7) tazatelti 1.OSN a 19% (3) respondentli 2.OSN.

Graf Sa Zastoupeni kladnych a zapornych odpovédi na existenci dobrych

vztahti mezi studenty a 1ékari béhem odborné praxe

67%

33%

mAno -66 mNe -32

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 5a ilustruje ndzor studentl na existenci dobrych vztahti mezi 1ékafi a
studenty béhem odborné praxe po secteni vSech ,kladnych odpovédi (varianta ano,
spise ano)“, v grafu zastoupend odpovédi Ano a ,,negativnich odpovédi (varianty ne,

spise ne). Vsichni respondenti zvolili ,.kladnou* odpovéd’ v 67% (66).
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Graf 6

praxe dle studovanych ro¢niki a oboru

Ne

Spise ne

Spise ano

Diilezitost dobrych vztahti mezi studenty a lékari béhem odborné

F

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
Ano Spise ano Spise ne Ne
B 2.0SN 69% 19% 13% 0%
m 1.0SN 84% 16% 0% 0%
@3.VS 68% 28% 4% 0%
02.VS 61% 34% 5% 0%
u2.0OSN 11 respondentu 3 respondentu 2 respondentd 0 respon.
u1.0SN 16 respondentti 3 respondent 0 respondentti o respon.
n3.VS 17 respondentul 7  respondentl 1 respondenttl o respon.
2.VS 23 respondentt 13 respondentd 2 respondenti 0 respon.

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 6 ilustruje nazor studentl na dileZitost vztahli mezi lékati a studenty béhem

odborné praxe. O dulezitosti dobrych vztahti mezi studenty a I1ékaii béhem odborné
praxe je presvédceno 61% (23) studentd 2.VS, 68% (17) posluchact 3.VS, 84% (16)
tazatelh 1.OSN a 69% (11) respondentii 2.0SN. O nutnosti Spise ano smysli 34% (13)
respondentli 2.VS, 28% (7) studentti 3.VS, 16% (3) posluchaci 1.OSN a 19% (3)
tazatelti 2.0SN. Odpovédni variantu Spise ne zvolilo 5% (2) respondentii 2.VS, 4% (1)

posluchacti 3.VS a 13% studenti 2.0SN.
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Graf 7 Reakce 1ékare na studentovu chybu béhem odborné praxe

2
1 0
| ¢ 2 ¢ ¢ ¢ ‘
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
1 2 3 4 5 6
m 2.0SN 44% 25% 13% 6% 6% 6%
m 1.0SN 42% 11% 16% 0% 11% 21%
@3.VS 16% 28% 28% 12% 0% 16%
o2Vs 55% 13% 8% 8% 3% 13%
m2.0OSN
Pocet 7 4 2 1 1 1
respondentll
u1.0SN
Pocet 8 2 3 0 2 4
respondentll
u3.VS
Pocet 4 7 7 3 0 4
respondentll
2.VS
Pocet 21 5 3 3 1 5
respondentl
Zdroj: viastni vyzkum
6 jinak jak (prosim specifikujte)
5  chybu prejde, ale oznami ji mentorce, vrchni sestfe, stanicni sestre
4  chybu pfejde
3 vytkne nevybiravym zpusobem, urazkami
2  pouze vytkne
1 vytkne a poradi spravny postup

Graf 7 ukazuje zkuSenosti studentii z odborné praxe v piipadé, ze udé€lali chybu
bchem interakce s 1€katem. Lékat chybu vytknul a naznacil spravny postup ( odpoved’

¢. 1) v 55%(21) u studentii 2.VS, v 16% u posluchaci 3.VS, ve 42% (8) u respondentli
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1.OSN a ve 44% (7). Lékat chybu pouze vytknul — (odpovéed' ¢. 2) 13% (5) posluchach
2.VS, 28% (7) studentit 3.VS, 11% (2) respondentli 1.OSN a v 25%(4) posluchact
2.0SN. Lékat chybu vytknul nevybiravym zpiisobem, urazkami — (odpoved’ ¢. 3) 8% (3)
posluchact 2.VS, 28% (7) studentti 3.VS, 16% (3) respondenti 1.0SN a 13%(2)
studentll 2.0SN. V 8%(3) u studentl 2.VS lékat chybu preSel — (odpoved ¢. 4) u
posluchact 3.VS pak ve 12%(3) a v 6% (1) u respondentti 2.0SN. V 3% (1) Ilékar
chybu presel, ale oznamil ji mentorce, vrchni ¢i stanicni sestie — (odpoved ¢. 5) u
studentl 2.VS ve 3% (1), u respondenti 1.OSN v 11% (2) a v 6% (1) u posluchact
2.0SN. Lékat zareagoval jinak — (odpoved’ ¢.6) ve 13% (5) u studenti 2.VS, v 16% (4)
u respondentii 3.VS, ve 21%(4) u posluchacti 1.ONS a v 6%(1) u studentt 2.OSN.

V posledni odpovédi méli respondenti moznost blize specifikovat svoji
odpovéd’. Tuto moznost vyuzilo 14 studentt (pfiloha ¢.II). VSechny odpovédi na
zaklad¢ nejCastéjs$i spolecné charakteristiky, lze shrnout do dvou kategorii: studenti
udéavaji, a) Zze béhem odborné praxe nepiijdou do styku s lékaii b) ze se s podobnou

situaci nesetkali.
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Graf 8 Vnimani studentt svého statusu béhem odborné praxe

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

1 2 3
m2.0SN 44% 38% 19%
m 1.0SN 21% 1% 68%
@3.VS 8% 32% 60%
o2Vs 1% 18% 71%
u2.0OSN 7  respondentu 6 respondentu 3 respondentu
n1.0OSN 4 respondentt 2 respondentu 13  respondentu
n3.VS 2  respondentu 8 respondentu 15 respondentu
2.VS 4 respondentt 7 respondentt 27 respondentl

Zdroj: viastni vyzkum

3 jinak, jak (prosim specifikujte)
2  jako nékdo, kdo prekazi
1 pravoplatny ¢len tymu

Graf 8 deklaruje ndzory studentd na vnimani jejich statusu béhem odborné
praxe. Vnimalo svého statusu, jako prdvoplatny clen tymu, vybralo 11% (4) studentd
2.VS, 8% (2) posluchaci 3.VS, 21% (4) respondentl 1.OSN a 44%(7) posluchact
2.0SN. Sebe jako nekoho, kdo prekazi vnima 18% (7) posluchaci 2.VS, 32% (8)
studentl 3.VS, 11% (2) respondentd 1.OSN a 38% (6) studentd 2.0SN. V moZnosti
odpovédi jinak méli studenti moznost specifikovat svoji odpovéd’. Celkem této

moznosti vyuzilo 58 respondent (pfiloha ¢.III). Po analyze specifik odpovédi, lze
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odpovédi rozdé€lit na dva tabory. Na studenty, kteti vnimaji svoji pozici na oddéleni
neutralné, nelze pevné ur€it polaritu, pozitivnimu (48%) a na posluchace, kteti jsou

spiSe negativniho vnimani (52%).

Graf 8a Celkova pohled na vnimani studentii svého statusu

31%

29%

B Positivni vnimani  -28
B Negativnivnimani - 30

B Neutralalni vnimani - 40
Zdroj: viastni vyzkum

Graf 8a ukazuje celkové vnimani statusu vSech respondentli, bez ohledu na
studovany obor, ¢i rocnik, béhem odborné praxe. VSechny odpovédi, vcetné
specifikovanych, l1ze shrnout do zikladnich tfi skupin. Ti, ktefi vnimaji svij status
neutraln¢ 40% (40), studenti, kteti vnimaji svoji pozici pozitivné 29%(28) a posluchaci,

kteti jsou spise antagonistického nazoru 31% (30).
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Graf 9

Vnimani pristupu lékaia k ostatnim zdravotnickym pracovnikiim

nepratelsky

rivalitni
kolegialni
pratelsky
[ \/ \/ I I I I I I
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%
pratelsky kolegialni rivalitni nepratelsky
m 2.0SN 31% 56% 13% 0%
® 1.0SN 26% 74% 0% 0%
m3.VS 12% 64% 12% 12%
o2vVs 24% 74% 3% 0%
u2.0OSN 5 respondentu 9 respondentl 2 respondentl 0  respon.
u1.0SN 5 respondent( 14 respondentd 0 respondent 0 respon.
n3.VS 3 respondentd 16  respondentu 3 respondentt] 3 respon.
2.VS 9 respondent( 28  respondentu 1 respondent 0 respon.

Zdroj: viastni vyzkum

Graf 9 ilustruje nazory respondentd k piistupu lékait k ostatnim zdravotnickym

pracovnikim. Za pratelské vztahy povazuje 24%(9) respondentd 2.VS, 12% (3)
studentl 3.VS, 26% (5) posluchacti 1.OSN a 31% (5) studenti 2.0SN. O kolegidlnim
vztahu je piesvédceno 74% (28) studenti 2.VS, 64% (16) posluchact 2.VS, 74% (14)

respondenti 1.OSN a 56% (9) studentd 2.OSN. Rivalitni

vztah vnima 3% (1)

posluchact 2.VS, 12% (3) respondenti 3.VS a 13% (2) studenti 2.0OSN. Jako na
nepratelské nahlizi 12% (3) posluchacii 3.VS.

Studenti méli prostor k vyjadieni svych podnétd, tykajicich se vnimani 1ékafe na

odborné praxi. VSechny odpovédi jsou uverejnény v ptiloze ¢.IV.
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4.2 VYSLEDKY SEMANTICKEHO DIFERENCIALU

graf 10

studentt zaokrouhlen na cela ¢isla)

1

@ Hodny
Prijemny
PritaZlivy

@ Clovék

@ Spravedlivy
Klidny
Demokraticky
Komunikativni
@ Profesionalni
Ohleduplny
@ Chytry
Trpélivy
Vstricny
Senzitivni
Empaticky
Tymovy hra¢
® Pratelsky
Velkorysy
Zabavny
VSimavy
Primy

@ Rozhodny
® prakticky
Citlivy

2

4

Vysledky Sémantického diferencialu 2.VS - (vazeny pramér viech

S Poznamka: Cisla 1, 2
: znaci vychyleni spise k
Zly positivnéjsimu
Nepfijemny vaimani, cislo 4, 5
spise  negativnéjsiho
Odpudivy vnimani, cislo 3 znaci
Nad&lovek stred, neutralni bod.

Cervenou teckou  je
zvyraznénd  odpovéd
odklanéjici  se  od
neutrdlni pozice

Nespravedlivy
Vznétlivy
Autokraticky
Nekomunikativni
Neprofesionalni
Neohleduplny
Hloupy
Nervézni
Arogantni
Hruby
Neepanticky
Solista
Nepratelsky
Kriticky

Nudny
Prehlizejici
Vyhybavy
Nerozhodny
Neprakticky
Necitlivy

5 Zdroj: viastni vyzkum

Po vyhodnoceni vazeného priméru ve vSech oblastech (graf 10), studenti 2.VS

vnimaji lékafe na odborné¢ praxi spise jako ,hodného, cloveka, profesiondla,

spravedlivého, chytrého, pratelského, rozhodného a praktického. *
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Graf 11 Vysledky Sémantického diferencialu 3.VS - (vaZeny primér zaokrouhlen

na cela Cisla)
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5 Zdroj: viastni vyzkum

Studenti 3.VS, jak ilustruje graf 11, vnimaji 1€kate na odborné praxi spise jako

. kritického, prehlizejiciho, rozhodného profesionala “
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Graf 12 Vysledky Sémantického diferencialu 1.OSN - (vaZeny primér

zaokrouhlen na cela ¢isla)
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U respondentli 1.OSN je pojem I¢kai vniman spise jako ,, hodny, komunikujici,

chytry, primy, prakticky, profesional. *“ (graf 12)
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Graf 13

zaokrouhlen na cela ¢isla)

Vysledky Sémantického diferencialu 2.0OSN - (vazeny primér
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1 2 4 5 Zdroj: viastni vyzkum
Jak ukazuje graf 13, posluchac¢i 2.0SN, vnimaji lékafe na odborné praxi spise jako

., hloupého, rozhodného profesionala “.
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Graf 14

respondentii - (vaZeny primér zaokrouhlen na cel4 &isla)
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Zdroj: viastni vyzkum

Graf 14 dava ptehled o srovnani vnimani 1ékaiti na odborné praxi,

v komplexnim pohledu dle zvolenych kvot, kde vazeny primér odpovédi je

zaokrouhlen na cela ¢isla.
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Graf 15 Kompletni prehled vysledkii sémantického diferencidlu - (vazeny pramér

zaokrouhlen na jedno desetinné ¢islo)
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Zdroj: viastni vyzkum

Graf 15 dava prehled o srovnani vnimani 1¢kai na odborné praxi u vSech

respondentt, kde vazeny priimér odpovédi, pro lepsi ilustraci, je zaokrouhlen na jedno

desetinné Cislo.
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Graf 16 Porovnani vysledki odpovédi sémantického diferencialu u v§ech

respondentii - (vaZeny primér zaokrouhlen na cels &isla)
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Zdroj: viastni vyzkum

Posluchaci ZSF JU (graf 16), po zprimériiovani vSech odpovédi, vnimaji 1¢kare

na odborné praxi spise jako hodného, chytrého, praktického, rozhodného profesionalu. *
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Graf 17

- (vazeny priumér zaokrouhlen na jedno desetinné ¢islo)
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Graf 17 dava piehled o vnimani 1ékait studenty ZSF JU béhem odborné praxe. Pro

lepsi ilustraci, je zaokrouhlen na jedno desetinné ¢islo.
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Tabulka 6  odklon od stiedovych hodnot v sémantickém diferencialu, vyjadiena

v %

HODNY | 57% 6% |ZLY

PRIJEMNY | 35% 16% | NEPRIJEMNY

PRITAZLIVY | 20% 11% | ODPUDIVY

CLOVEK | 49% 28% | NADCLOVEK

SPRAVEDLIVY | 41% 8% NESPRAVEDLIVY

KLIDNY | 28% 31% | VZNETLIVY

DEMOKRATICKY | 23% 30% | AUTOKRATICKY

KOMUNIKATIVNI | 46% 29% | NEKOMUNIKATIVNI

PROFESIONALNI{| 62% 7% | NEPROFESIONALNI

OHLEDUPLNY | 35% 17% |NEOHLEDUPLNY

CHYTRY | 63% 12% | HLOUPY

TRPELIVY | 21% 3% | NERVOZNI

VSTRICNY | 26% 37% | AROGANTNI

SENZITIVNI | 20% 14% |HRUBY

EMPATICKY | 28% 21% | NEEMPATICKY

TYMOVY HRAC | 30% 27% | SOLISTA

PRATELSKY | 41% 10% |NEPRATELSKY

VELKORYSY | 12% 24% | KRITICKY

ZABAVNY | 27% 19% | NUDNY

VSIMAVY | 28% 30% |PREHLIZEJICI

PRIMY [ 29% 22% | VYHYBAVY

ROZHODNY | 64% 8% | NEROZHODNY

PRAKTICKY | 60% 9% | NEPRAKTICKY

CITLIVY | 21% 18% |NECITLIVY

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 6 kvantitativné ilustruje nazory vsSech studenti na vnimani lékate
béhem odborné praxe, které vybocovaly od stfedni, neutrdlni pozice. Sefteny byly

odpovédi jak v pozitivni, tak i1 negativni polarité. Zvyraznény byly procentudlni
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hodnoty, které v jednotlivych oblastech pfevazovaly. V tomto sméru studenti vnimali
I¢kate jako hodného, prijemného, pritazlivého, spravedlivého, vznétlivého,
autokratického, komunikativniho, ohleduplného, chytrého, trpélivého, arogantniho,
senzitivniho, empatického, pratelského, kritického, zabavného, prehlizejiciho, primého,

rozhodného, praktického, citlivého, tymového hrdce, clovéka, profesiondla.

4.3 STATISTICKE POROVNANI VYSLEDKU SEMANTICKEHO
DIFERENCIALU

Tabulka 7 kontingen¢ni tabulka oboru, ro¢niku a ,,srdce*

student * Srdce Crosstabulation

Count
Srdce
urcité dobry dobry neutralni Spatné urcité Spatné Total

student 2.VS 0 10 25 3 0 38

3.VS 0 4 12 7 2 25

1.0SN 2 1 16 0 0 19

2.0SN 0 0 16 0 0 16
Total 2 15 69 10 2 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé trovné faktoru, v tomto piipadé student (faktor A), déli populaci do
jednotlivych oborti. Faktor B(srdce) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 7 ilustruje,
charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze charakterové

vlastnosti ,,srdce* jsou nezavislé na ro¢niku a oboru, ro¢niku.
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Tabulka 7a vysledKky statistického porovnani proménnych obor, ro¢nik a ,,srdce*

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 36,805% 12 ,000
Likelihood Ratio 38,046 12 ,000
rssocaton 142 1 707
N of Valid Cases 98

a. 15 cells (75,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,33.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 7 ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsoniiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,000, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (obor,
ro¢nik - srdce). Hodnota 0,707 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na sledované
hladin€ vyznamnosti (0,05). Na ziklad¢ vypoctenych hodnot, kde je 75% udaji

v buitkdch mensi nez 5, 1ze konstatovat, Ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 8 kontingen¢ni tabulka oboru, ro¢niku a ,,hlavy*

student * Hlava Crosstabulation

Count
Hlava
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total

student 2.VS 0 21 17 0 38

3.VS 0 6 14 5 25

1.0SN 2 6 11 0 19

2.0SN 0 3 11 2 16
Total 2 36 53 7 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé trovné faktoru, v tomto piipadé student (faktor A), déli populaci do
jednotlivych obort. Faktor B(hlava) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 8 ilustruje,
charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze charakterové

vlastnosti ,,hlavy* jsou nezavislé na rocniku a oboru, ro¢niku.
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Tabulka 8a vysledky statistického porovnani proménnych obor a ,,hlavy“

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 26,335° 9 ,002
Likelihood Ratio 26,596 9 ,002
rssocaton 3,649 1 056
N of Valid Cases 98

a. 8 cells (50,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,33.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 8a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,002, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (obor,
ro¢nik - hlava). Hodnota 0,056 neprokazuje zéavislost mezi proménnymi na sledované
hladin€ vyznamnosti (0,05). Na zdklad¢ vypoctenych hodnot, kde je 50% udaji

v buitkdch mensi nez 5, 1ze konstatovat, Ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 9 kontingenc¢ni tabulka oboru a ,,rukou*

student * Ruce Crosstabulation

Count
Ruce
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total

student 2.VS 1 14 21 2 38

3.VS 0 3 15 7 25

1.0SN 2 4 13 0 19

2.0SN 0 6 7 3 16
Total 3 27 56 12 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé Grovné faktoru, v tomto piipadé student (faktor A), déli populaci do
jednotlivych obort. Faktor B(ruce) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 9 ilustruje,
charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze charakterové

vlastnosti ,,ruce* jsou nezavislé na ro¢niku a oboru.
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Tabulka 9a vysledky statistického porovnani proménnych obor, ro¢nik a ,,ruce*

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 19,4322 9 ,022
Likelihood Ratio 21,097 9 ,012
rssocaton 136 1 713
N of Valid Cases 98

a. 9 cells (56,3%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,49.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 9a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsoniiv korelacni koeficient
ma hodnotu 0,022, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (obor,
ro¢nik - ruce). Hodnota 0,713 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na sledované
hladiné¢ vyznamnosti (0,05). Na zékladé¢ vypocétenych hodnot, kde je 56,3% udaji

v bunikach mensi nez 5, 1ze konstatovat, ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 10  kontingen¢ni tabulka oboru a ,,celkové vnimani*

student * Celkové_vnimani Crosstabulation

Count
Celkové_vnimani
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total

student 2.VS 0 11 25 2 38

3.VS 0 3 17 5 25

1.0SN 2 2 15 0 19

2.0SN 0 0 15 1 16
Total 2 16 72 8 98

Zdroj: viastni vyzkum
Jednotlivé trovné faktoru, v tomto piipadé student (faktor A), déli populaci do
jednotlivych obort. Faktor B(celkové vniméani) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 10

ilustruje charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, ze charakterové

vlastnosti ,,celkové vnimani‘ jsou nezavislé na rocniku a oboru.
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Tabulka 10a vysledky statistického porovnani proménnych obor, ro¢nik a
»celkové vnimani

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 22,9992 9 ,006
Likelihood Ratio 23,549 9 ,005
Linear-by-Linear
Asse:ciabt)i/on . 1,157 1 ,282
N of Valid Cases 98

a. 11 cells (68,8%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,33.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 10a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,006, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (obor,
ro¢nik — celkové vnimani). Hodnota 0,282 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na
sledované hladiné vyznamnosti (0,05). Na zdkladé vypoctenych hodnot, kde je 68,8%

udaji v bunkach mensi nez 5, Ize konstatovat, ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 11  kontingen¢ni tabulka véku a ,,srdce*

vék * Srdce Crosstabulation

Count
Srdce
urcité dobry dobry neutralni Spatné urcité Spatné Total
vék 20,00 0 1 6 1 0 8
21,00 0 6 17 3 1 27
22,00 0 3 16 4 1 24
23,00 2 1 9 1 0 13
24,00 0 1 12 1 0 14
25,00 0 1 5 0 0 6
26,00 0 2 1 0 0 3
27,00 0 0 1 0 0 1
31,00 0 0 1 0 0 1
48,00 0 0 1 0 0 1
Total 2 15 69 10 2 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé urovné faktoru, v tomto piipad¢ vek studenta (faktor A), déli populaci

do jednotlivych vékovych hranic. Faktor B(srdce) je klasifikovan do 5 tiid. Tabulka 11
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ukazuje charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze

charakterové vlastnosti ,,srdce* jsou nezavislé na véku studenta.

Tabulka 11a vysledky statistického porovnani proménnych vék respondentii a
,»srdce®

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 27,0132 36 ,860
Likelihood Ratio 22,196 36 ,965
i 7 B B
N of Valid Cases 98

a. 45 cells (90,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,02.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 11a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontv korelacni koeficient
ma hodnotu 0,860 coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (vék
studentli — srdce). Hodnota 0,601 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na sledované
hladiné¢ vyznamnosti (0,05). Na zaklad¢ vypocétenych hodnot, kde je 90% udaju

v bunikach mensi nez 5, 1ze konstatovat, ze vypocty nelze statisticky hodnotit.
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Tabulka 12  kontingen¢ni tabulka véku a ,,hlava“

vék * Hlava Crosstabulation

Count
Hlava
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total
vek 20,00 0 4 4 0 8
21,00 0 14 12 1 27
22,00 0 8 13 3 24
23,00 2 3 7 1 13
24,00 0 1 12 1 14
25,00 0 1 4 1 6
26,00 0 3 0 0 3
27,00 0 0 1 0 1
31,00 0 1 0 0 1
48,00 0 1 0 0 1
Total 2 36 53 7 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé trovné faktoru, v tomto piipad¢ vek studenta (faktor A), déli populaci

do jednotlivych vékovych hranic. Faktor B(hlava) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 11
ukazuje charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze charakterové

vlastnosti ,,hlavy* jsou nezavislé na véku studenta.

Tabulka 12a vysledky statistického porovnani proménnych vék respondenti a
hlavy*
2

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 35,2132 27 ,134
Likelihood Ratio 33,496 27 ,181
Linear-by-Linear
Associat)ilon 209 1 648
N of Valid Cases 98

a. 33 cells (82,5%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,02.

Zdroj: viastni vyzkum
Tabulka 12a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,134, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (vék

studentll — hlavy). Hodnota 0,648 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na sledované
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hladiné¢ vyznamnosti (0,05). Na zékladé vypoctenych hodnot, kde je 82,5% udajil

v buiikach mensi nezZ 5, 1ze konstatovat, Ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 13  kontingen¢ni tabulka véku a ,,ruce®

vék * Ruce Crosstabulation

Count
Ruce
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total
vek 20,00 0 3 4 1 8
21,00 0 7 17 3 27
22,00 0 5 15 4 24
23,00 2 3 8 0 13
24,00 0 5 7 2 14
25,00 0 2 3 1 6
26,00 1 2 0 0 3
27,00 0 0 0 1 1
31,00 0 0 1 0 1
48,00 0 0 1 0 1
Total 3 27 56 12 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé Grovné faktoru, v tomto piipad€ vék studenta (faktor A), déli populaci

do jednotlivych vékovych hranic. Faktor B(ruce) je klasifikovan do 5 tfid. Tabulka 13
ukazuje charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, Ze charakterové

vlastnosti ,,ruce* jsou nezdvislé na véku studenta.
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Tabulka 13a vysledky statistického porovnani proménnych vék respondentii a
,Lruce*

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 34,1972 27 ,160
Likelihood Ratio 28,296 27 ,396
Linear-by-Linear
Asse:ciabtxi/on = 042 1 837
N of Valid Cases 98

a. 34 cells (85,0%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,03.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 13a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,160, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (v€k
studentd — ruce). Hodnota 0,837 neprokazuje zavislost mezi proménnymi na sledované
hladiné¢ vyznamnosti (0,05). Na zdklad¢ vypoctenych hodnot, kde je 85% udaji

v buitkdch mensi nez 5, 1ze konstatovat, Ze vypocty nelze statisticky hodnotit.

Tabulka 14  kontingen¢ni tabulka véku a ,,celkové vnimani

vék * Celkové_vnimani Crosstabulation

Count
Celkové_vnimani
urcité dobry dobry neutralni Spatné Total
vek 20,00 0 2 5 1 8
21,00 0 5 20 2 27
22,00 0 4 17 3 24
23,00 2 1 9 1 13
24,00 0 1 12 1 14
25,00 0 1 5 0 6
26,00 0 2 1 0 3
27,00 0 0 1 0 1
31,00 0 0 1 0 1
48,00 0 0 1 0 1
Total 2 16 72 8 98

Zdroj: viastni vyzkum

Jednotlivé Grovné faktoru, v tomto piipadé vek studenta (faktor A), déli populaci

do jednotlivych vé€kovych hranic. Faktor B(celkové vniméni) je klasifikovan do 5 tiid.
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Tabulka 14 ukazuje charakteristiku proménnych pro testovani nulové hypotézy HO, ze

charakterové vlastnosti ,,celkové vnimani* jsou nezavislé na vé€ku studenta.

Tabulka 14a vysledky statistického porovnani proménnych vék respondentii a
»celkové vnimani

Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 23,2458 27 ,672
Likelihood Ratio 17,981 27 ,904
hssociton 009 1 923
N of Valid Cases 98

a. 35 cells (87,5%) have expected count less than 5. The
minimum expected count is ,02.

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 14a ukazuje hodnoty Chi kvadrat testu. Pearsontiv korela¢ni koeficient
ma hodnotu 0,672, coz neprokazuje zavislost mezi sledovanymi proménnymi (v€k
studenti — celkové vnimani). Hodnota 0,923 neprokazuje zavislost mezi proménnymi
na sledované hladiné¢ vyznamnosti (0,05). Na zdkladé vypoctenych hodnot, kde je
87,5% udajti v buitkdch mensi nez 5, lze konstatovat, Ze vypocty nelze statisticky

hodnotit.
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5. DISKUSE

Studenti ZSF JU jsou v ramci své odborné praxe svédky toho, jak se postupné
vytvaieji podminky pro nové nahlizeni na roli 1ékafe a vS§eobecné sestry. Bartlova(2)
uvadi, ze do poptedi vstupuje spiSe kooperace a tymova spoluprace, nez pouhé
Skatulkovani dvou ,,odliSnych* profesi.

Prezentace vysledkli empirické casti prace prokdzala pievdzné pozitivni
vnimani lékait studenty ZSF JU. To je ziejm& dano i novou koncepci vzdélavani
sester v Ceské republice, ktera je v souladu se strategii EU a zohlediiuje celosvétovy
trend. Jednim z nejdalezitéjSich prvkil, jiz realizovanych zmén, byl posun profesni
piipravy sester ze stfedoSkolského prostiedi na pidu vysokych Skol a universit. Novy
systém uspokojuje poptavku po sestrach profesionalkach.

Na ZSF JU, jak uvadi Téthova, jsou vzdélavaci kurikula pro vSeobecné sestry
pfipraveny tak, aby spliiovaly evropské trendy ve vzdélavani vSeobecnych sester a
respektovaly jejich nové role a funkce. (44) Vysledky diplomové prace prokazaly, ze
studenti téchto oborti si uvédomuji své nové postaveni v oSetfovatelském tymu a
z tohoto diivodu prevlada k Iékaiim ze strany studentl spiSe pozitivni vnimani. Jsou to
pravé studijni zkuSenosti, které ovliviiuji studenty tak, Ze vnimaji lékate, prevazné jako
pozitivni osobu. Na zaklad¢ svého studia a v prubéhu praxe ocekdvaji od 1¢kaiti spise
partnersky vztah, ktery je zaloZen na jejich spoleéné kooperaci. Rozsypalova uvadi, ze
dochdzi ke sblizovani statusu téchto obou zdravotnickych profesi 1¢kait a sester.(28).

Vysledky, které jednozna¢né prokazuji dobrou zkusenost studentti ZSF JU ve
spolupraci s lékafi, jsou uvedeny v kapitole 4.1 v grafech 5, 5a a 9. Ve vSech
uvedenych vysledcich se nazory vice jak dvou tfetin student pohybuji v kategorii
kladnych odpovédi. Vysledky obsahuji i ndzor studentll na pfistup lékait k ostatnim
zdravotnickym pracovnikim ztoho divodu, ze vnimdni atmosféry a vztahti na
pracovisti, jak uvadi Maftikova, vyrazné souvisi se stupném pomoci ze strany kolegu.
(20). Na zéklad¢ téchto vysledkil je mozné konstatovat, Ze hypotéza HI : Studenti maji
dobrou zkuSenost ve spoluprdci s Iékari na oddélenich nemocnice Ceské Budéjovice,

byla potvrzena.
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Vysledky hodnotici situaci vniméni statusu studenta na odborné praxi

nesouvisely pouze se zkuSenosti s 1ékafti, ale tykaly se celého persondlu na odd€leni
Nemocnice Ceské Budgjovice. Graf 8 deklaruje nézory studentll na vnimani jejich
statusu béhem odborné praxe. Graf 8a ukazuje celkové vnimani statusu vsSech
respondentli, bez ohledu na studovany obor, ¢i ro¢nik, béhem odborné praxe. VSechny
odpovédi, vcetné specifikovanych, l1ze shrnout do zékladnich tifi okruhti. Ti, ktefi
vnimaji svij status neutralné 40% (40), studenti, kteti vnimaji svoji pozici pozitivné
29%(28) a posluchaci, ktefi jsou spiSe antagonistického nazoru 31% (30). Na zaklad¢
uvedenych vysledka byla hypotéza H2, Studenti vnimaji behem odborné prace své
zapojovani do tymu jako komplexni, nepotvrzena. Vysledky by se mohly jevit jako
negativni, nicmén¢, primarn¢ neovliviiuji percepci lékari.
Vyhodnoceni a prezentace vysledki sémantického diferencialu potvrdilo hypotézu H3:
Studenti maji predsudky k lékarum. Analyza vysledki jednotlivych rocniki, potvrdila
pfitomnost jak negativnich, tak 1 pozitivnich ptfedsudkd. Diléi vysledky jsou
prezentovany v grafech 10 az 13, kde jsou znazornény piedsudky studentl jednotlivych
ro¢nikd vici 1ékaram. Po celkovém zpracovani, které je zndzornéno v grafech 15a 16 a
tyka se vSech respondentti, jsou prfedsudky pouze pozitivni.

Avsak pokud se zaméfime pouze na hodnoty procentudlniho vyjadieni vSech
odpovédi, které vybocCuji od stfedové, neutrdlni hodnoty vnimani, tabulka 6, a
vezmeme u uvahu pouze jejich krajni hodnoty bez jakéhokoli dalsiho statistického
zpracovani, studenti vnimaji I¢kate jako hodného, prijemného, pritazlivého,
spravedliveho, vznétlivého, autokratického, komunikativniho, ohleduplného, chytrého,
trpélivého, arogantniho, senzitivniho, empatického, pratelského, kritického, zabavného,
prehlizejiciho, primého, rozhodného, praktického, citlivého, tymového hrace, cloveka,
profesiondla.

Je nutné upozornit na fakt, ktery uvadi Hayes, Ze ptedsudek je fixovany, pfedem
zformovany postoj k n&jakému objektu projevujici se bez ohledu na jeho individualitu
nebo povahu. V tomto ptipadé ani studenti ZSF JU nehodnotili 1€kafe na zaklad¢ jejich
povahovych rysi, ale jako skupinu lékait, se kterymi se setkali v pribéhu odborné

praxe. (11)
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Hypotéza H4, kterd se zabyvala vztahem véku studentii a frekvenci predsudki
vuci lékarum se nepotvrdila. Tuto skute¢nost Ize jednak konstatovat na zakladé analyzy
grafa 10, 11, 12, 13, 14, ze kterych je patrné, Ze frekvence predsudki nema
descendentni charakter, ale méni se jejich kategorie a dale na zaklad¢ statistického
zpracovani dat pomoci Chi — kvadrat testu, které nepotvrdilo zavislost véku a
pfedsudkili(viz tabulky 11, 1la, 12, 12a, 13, 13a, 14, 14a) Lékat je v kazd¢ vékové
kategorii studentl vniman spiSe jako rozhodny, profesional. Celkové hodnoceni
vnimani lékatfe je opét pozitivni. Lékar je studenty vniman spise jako hodny, chytry,
prakticky, rozhodny profesional graf 16.

Nézor tykajici se pfedsudku rozhodnosti souvisi pravdépodobné s dlouhodobym
vnimanim lékate jako direktivni osoby ve zdravotnickém tymu. O nutném posunu role
od paternalistického, autoritativniho vztahu mezi lékafem a vSeobecnou sestrou na
vztah partnersky, hovoti i Bartlova (2)

Vnimani 1ékatd studenty ZSF JU je podobné vysledkiim provedeného vyzkumu
Husarové (14), kde je Iékafské povolani vniméno jako prestizni a lékaf je vidén
predevsim jako vstticny, zodpovédny a spolehlivy, aktivni a divéryhodny.

Z kapitoly 4 a 5 vyplyva, Ze studenti vnimaji 1ékafe v positivnich intencich,
zajimavé by bylo zhodnoceni percepce studenti 1ékafi, pii vyuziti stejné techniky sbéru

dat tj. sémantického diferencialu.
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6. Zavér

Cilem diplomové préace bylo zjistit percepci 1ékaiti z pohledu studentit Zdravotné
socialni fakulty JihoGeské university v Ceskych Bud&jovicich na zakladé absolvovani
odborné praxe a spolupraci 1ékait a studentli v ramci osetfovatelského tymu.

Zapojovani studenti do tymu a positivni vnimani nejen lékait jsou dulezité
aspekty pro vstup absolventli obori VSeobecna sestra a Osetfovatelstvi do budouci
profese. Vysledky diplomové prace prokéazaly pfedevSim pozitivni vnimani 1ékatil, coz
signalizuje posun ve sméru od tradi¢niho rozdéleni roli ve zdravotnictvi k partnerskému
vztahu, ktery je prvnim predpokladem pro aplikaci holistického ptistupu ke klientovi.

I kdyz je celkové vnimani l1ékait positivni, piesto pétina studentl vnima lékare
negativné, a to budou mozna pravé ti studenti, ktefi nebudou po absolvovani studia tuto
profesi vykonavat. Vysledky této prace zviditelnily také negativni faktory, které se
tykaji vnimani 1ékait a daly tak prostor pro moznou dalsi diskusi.

Vysledky také zdokumentovaly fakt, Zze studenti vnimaji své zapojovani do
tymu za neefektivni. Tato skute¢nost ddvd moznost pro dalsi analyzu této oblasti, zda
mentorky odborné praxe na vSech oddélenich plni svoji roli adekvatnim zptisobem a
nebo zda na téchto oddélenich selhava supervizni ¢innost a nebo zda positivni vnimani
1ékai neni ovlivnéno praveé nizkym kontaktem s nimi.

Dle mého ndzoru byly vytyCené cile diplomové prace splnény a stanovené
hypotézy byly potvrzeny ¢i vyvraceny na zaklad¢ validnich dat.

Diplomova prace by mohla poslouzit jako voditko pro dals$i vyzkum tykajici se
postaveni a vnimani studenti, vSeobecnych sester, I¢kaii a na zdklad¢ vlastni
zkuSenosti bych jako autor doporucil vétsi zastoupeni respondentli ve vzorku z divodu

adekvatniho statistického zpracovani ziskanych dat.
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Priloha €.I  dotaznik
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Priloha ¢.I — dotaznik

Vaziena studentko, vazeny studente!
Obracim se na Vds s prosbou o vypinéni tohoto dotazniku. Dotaznik je anonymni, informace, kieré ziskam
z Vasich odpovédi, budou pouzity pouze ke zpracovani mé diplomové prace a budou chrdnény proti zneuiti.
U odpovédi prosim zaskrinéte pouze jednu variantu.

Velmi Vam dékuji za ochotu a éas, ktery vénujete vyplnéni dotazniku a za uprimné odpovédi

Be. Hynek Volny

3. Studuji roénik

O prvni

[ Zena

O druhy

4. Jsem studentem
[0 bakalafské oboru

0 tieti

[0 navazujiciho magisterského oboru

5. Mdm stfedoSkolské zdravotnické vzdélini

O ano

O ne

6. Dle mého ndzoru jsou vitahy mezi Iékafi a studenty ZSF pFi odborné praxi na dobré iirovni

[ ano

O spiSe ano

O spise ne O ne

7. Myslim si, fe pFi realizaci odborné nemocniéni praxe jsou dobré vztahy s Iékafi velmi dileZité

J ano

O spise ano

O spise ne O ne

Zde ,,zakiizkujte“  jak vnimdte lékare béhem Vasi praxe v nemocnici.Nad otdzkou prilis
nepremyslejte a zkuste se vidy pFiklonit k té moznosti, kterd dle Vasich predstav nejlépe vystihuje
lékare, se kterymi prichdzite béhem Vasi praxe do styku.(Zvolte prosim pouze jednu odpovéd).

HODNY
PRIJEMNY
PRITAZLIVY
CLOVEK
SPRAVEDLIVY
VZNETLIVY
AUTOKRATICKY
KOMUNIKATIVNI
NEPROFESIONALNI]
OHLEDUPLNY
HLOUPY
NERVOZNI

ooooa
ooooo
ooooo
ooooo

ooooao
ooooo
oooaa
oooaa
ooooo
Oo0oooo
O0oooo
00o0ooo

ZLY AROGANTNI
NEPRIJEMNY HRUBY
ODPUDIVY EMPATICKY
NADCLOVEK TYMH?{XE
NESPRAVEDLIVY PRATELSKY
KLIDNY VELKORYSY
DEMOKRATICKY NUDNY
NEKOMUNIKATIVNI PREHLIZEJICI
PROFESIONALNI PRIMY
NEOHLEDUPLNY ROZHODNY
CHYTRY PRAKTICKY
TRPELIVY CITLIVY

Oooooo
Ooooao
oooao
00oooo
oooao
oooano
00ooo
000ooo
ooooo
Ooooao
Oo0oooo
oooao

VSTRICNY
SENZITIVNI
NEEMPATICK
SOLISTA
NEPRATELSK
KRITICKY
ZABAVNY
VSIMAVY
VYHYBAVY
NEROZHODN
NEPRAKTICK
NECITLIVY




8. Kdyz udéldm na praxi chybu, lékaF mi ji:
O vytkne a poradi spravny postup
O pouze vytkne
O vytkne nevybiravym zpiisobem, urdzkami
O chybu piejde
O chybu prejde, ale oznémi ji mentorce, vrchni sestfe, staniéni sestfe
0O jinak, jak (prosim specifikujte)............ooiviiniiiinii

9. Béhem nemocnicni praxe jsem byl(a) vaimdn(a) jako
O pravoplatny ¢len tymu
O jako nékdo, kdo prekazi
O jinak, jak (prosim specifikujte).............uuumiiiiiniiiiiinii

10. Pristup IékaFi k ostatnim zdravotnickym pracovnikiim byl dle mého nazoru
O pratelsky O kolegialni O rivalitni [0 nepfatelsky

Uvedte prosim dalsi postrehy z Vasi nemocnicni praxe, kterym prikladate vyzmam v ramci
vnimani Iékarii z pozice studentit ZSFJU, nebo vyuZijte prosim volného mista k Vasim pripominkdm.
Za Vasi spolupraci mnohokrdt dékuji




Priloha €. II — vSechny dopsané odpovédi u otazky ¢.8

lékar nic,sestra me upozorni a ja svou chybu napravim

no studenti, ti prekdzi

nekdo poradi,nelze pausalizovat

e jak kdo, jak co

e na praxi spolupracuji s lékari minimadlné

o s reakci lékare na mou chybu jsem se nesetkala

e nesetkala jsem se s tim

e nesetkala jsem se s tim

o jak ktery lékar

e jesim vSe se sestrou

o chyby s nami resi sestra,lékar s nami neni tak ve styku
o pred lékarem jsem pri praxi chybu neudélala

e chyby s nami resi sestra,lékar s nami neni tak ve styku

e nemam zkusenost



Priloha €. III — vSechny dopsané odpovédi u otazky ¢.9

e vétsinou ne jako pravoplatny clen tymu,ale jako vitand pomoc

o na nekterych odd.nekteri mé brali jako urcitého cloveka, ktery neni soucasti
tymu a s radosti bézné vykonava podradné osetiovatelské prace.Nevadi mi to,
ale jen do urciteé doby.

e jako studentka bez zkusenosti

o Jaka kdy a zalezelo, kde jsem byla na odd.

o jak na kterém oddeleni

o na nekterych odd. jako clen tymu, ale spise jako zdravotnicky asistent a
osetrovatelka

o 50:50jak kde, nékde <clen tymu, zacleneny mezi  sestry,dobra
spoluprace,samostatnéjsi prace, nékde jako pomocna sila-osetiovatelka, udeéla
za nds neprijemnou prdci,prekdzi,zdrzuje

e jako studentcasto jsem vykonavala veSkerou praci za sestry, nékde mé ale
vnimali jako pravoplatného c¢lena

e jako levna pracovni sila

e jako student, ktery se musi stdle kontrolovat

o zdlezelo na odd.nekdy jako soucast tymu,nékde jako studentktery pridélava
praci tim, Ze ho je tieba sledovat a je nutné mu néco vysvetlovat

e spiSe jako pomocnik

e jako pomocna sila

e jako sestra pro vSechno,pripadala jsem si jako ukrajinec

e jako levna pracovni sila

e jako vypomoc

e prace vseho druhu

e jako obycejna studentka

® Vvypomoc

e devecka pro vSechno



zdlezi na odd. a individ.pristupu lékari,nékde spis soucast zdr.pers. Nékde na
obtiz

zalezi na kolektivu na odd., nékdy jako clen, jindy jako prekazka

koho musi kontrolovat,kdo nesmi vykonavat vsechnu praci(ATB-sestry to
otravovalo)

nutné zlo, ale ne vidy

sluha-jak kde

sluha, dle odd.

obcas jsem si prisla jako levna pracovni sila

Jjako studentka praxi, kratka doba na odd. na to, abych byla jako c¢len tymu
zdlezi na oddélent

devecka pro vsechno

Jjako sluzka,ktera vsem jen prekazi a pridélava prdci, protoze se pordad na néco
pta

devecka pro vsechno

zdlezi na oddéleni

pomocna sila, pokud bylo hodné prace, student, kterému byli vysvétleny postupy
a chod odd.

Jjako nékdo,kdo se uci,prijimali mé,ale ne jako pravoplatného clena

Jak  kdy,nékdy pravoplatny clennékdy jako holka pro vsechno-myti
klavesnice,atd

Jjako sluzka,ktera vsem jen prekazi a pridelava praci, protoze se pordad na néco
pta

pomocna sila, pokud bylo hodné prace

Jjako sluzka

ale jak kdy

Jjako nékdo,kdo tam je na to, aby dosel,skocil,podal

jak kdy

jako prinos,dle oddeéleni



podle typu odd., nékde k nam pristupuji jako sobé rovnocenné, nékde nas i
prehlizeji, velmi rizné

spise jako dévce pro vsechno

zdlezi na tymu a na jeho sloZeni, vétsinou jsem se citila jako clen tymu

jak kdy a podle smény,ktera méla sluzbu

nekdy jako pomoc,nékdy na obtiz

Jjak kdy

spise jako devce pro vsechno

nekdy jako pomoc,nekdy na obtiz zalezi na tymu a na jeho sloZeni, vétsinou jsem
se citila jako ¢len tymu

podle typu odd., nekde k nam pristupuji jako sobé rovnocenné, nékde nas i
prehlizeji, velmi riizné

jak kdy a jak kde

Jjako nékdo, kdo je tam na podej, prines

jak kde, pri indiv. Pravoplatny, pri roc. nadbytecny

ale mnoho zaujima uplné jiny postoj



Priloha €. IV — vSechny dopsané podnéty, tykajici se vnimani Iékafe na odborné praxi.

o Ackoli jsem se snazila vzit vSechny lékare obecné, nemohu nepripomenout , Ze
kazdy je jiny jsou lékari, kteri komunikuji a spolupracuji.Bohuzel jsou taci, kteri
nas v lepsim pripadé prehlizi, v horsim nds povazuji za uklizecku

o Je ziejmé, ze vSechny lékare nemohu, hazet do jednoho pytle, nebot kazdy jsme
individuum.Ale setkala jsem se s typem lékaru, kteri piisobili jako tzv.samostatna
Jjednotka, ti druzi mé snazili seznamit s vykonem,ktery prave provadeli,nechali
mé asistovat,atd. Neodsuzuji ani jeden typ lékarii, ale tymova prace by tam
rozhodné méla byt

o Neékteri vysokoSkolské vzdélavani sester neuznavaji, vysmivaji se mu. Nutno

e na inter.odd. prisel ortopedicky lékar délat prevaz.Prestoze prevazovy vozik byl
malo vybaven(nebyly na neém skoro ZzZadné prevazové pomiicky), byl lékar
vstricny, trpelivy a bral mé s humorem

o jelikoz pracujeme spise se sestrami, vztah lékare k nam nelze tak hodnotit

® na praxi si pripadam jak Ferda mravenec-prdce vseho druhu

e kazdy pes jinad ves

o nelze na vSechny lékare

e nemoc.praxi nelze hodnotit jednotné,vidy se najde nékdo. ktery nas bere
rovnocenné a ktery nds prosté neuznava

o [ékari mé néekdy berou za uklizecku,nékdy si me vSimnou az za tyden

o viastnosti a chovani lékaru nelze brat na v§echny, nejsou stejni

o Chci podotknout, Ze nelze vSechny lékare hazet do jednoho pytle. Kazdy lékar ma
svuj specificky pristup, setkala jsem se spis s pozitivnimi pripady, ale i negativni
vyjimky. Na lékar.fak. By se mohla vyucovat komunikace a holisticky pristup,
urcité by to prospélo k lepsi tymové praci

e jeden priklad za vSechny:po zaklepani na dvere jistého p.primadre mi sdélil:"co

chcete?co kdybych tady nahodou souloZil, tak se z toho voprcnu ne?Tak co



chcete?" Nejde o vtip, bohuzel se to deje. Chovani nékterych lékarii je dost
nevybiravé a neprofesiondlni. Tento primar mimochodem uci na ZSF.

je velmi tezké posuzovat vSechny lékare-kazdy je jiny nékdy jsou odlisnosti
opravdu velke!!Lepsi byla spoluprdace s lékari na individudlni praxikde
projevovali opravdu zdjem, byli ochotni i diskutovat a udélali si na mé cas

kazdy lékar se k nam choval jinak

kazdy lékar je jiny, horsi vztahy vaimam s primari odd., ale nékteri jsou velice
kolegialni. Tézké hodnotit

tento dotaznik jsem vyplnila dle svych horsich zkuSenosti. Ne kazdé odd. je
nepratelské,jde spise o povahu cloveka

pri praxi na standardnim odd. veétsinou moc do styku s lékarem
neprijdeme,vykony pred nimi nedelame a vice s nimi nespolupracujeme. Na JIP
je to jiné,jsme casto v kontaktu s lékari a ti se k nam vétsinou chovaji vstiicne,
radi nam a treba i néco vysvetluji.

tento dotaznik jsem vyplnila dle svych horsich zkuSenosti. Ne kazdé odd. je
nepratelské,jde spise o povahu ¢loveka

Z nékterych tech hejskii jde az strach, naSe vzdelani jim prijde trapné a
nadbytecné.Osetiovatelstvi je paveda, kterou zvladne kazdy doslovné cituji

kazdy lékar je individualista. Zarazi me ale, Ze i v této dobé nesdéluji pacientiim
dostatek informaci a neovéruji si zpétnou vazbu. Casto se po jejich odchodu

pacienti ptaji pak sestry.Setkala jsem se i s neempatii lékare k bolesti pacienta
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