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ABSTRAKT

Bakalatska prace na téma ,,Spokojenost zdravotnich sester ve svém povolani* se zabyva
pfi¢inou aktudlniho problému ve zdravotnictvi a tim je odchod kvalifikovanych
pracovnikil, zamétuje se zejména diivody nespokojenosti prace sester ve svém povolani.
Popisuje historické souvislosti povolani a srovndva je s dneSnimi poméry. Zabyva se
pracovnimi podminkami, i divodem volby povolani. Dava pohled na psychologické

faktory povolani i vztahy na pracovisti.

Klicova slova: spokojenost, zdravotni sestra, povoldni, pracovni podminky, pracovni

vztahy

ABSTRACT

The bachelor thesis ,,Satisfaction of nurses in their profession® deals with the cause of
current problems in health care, and that is emigration of skilled workers. Focuses the
reasons for dissatisfaction of nurses working in their profession. Describes the historical
context of the profession and compares them with today's situation. Evaluates working
conditions and reasons for choice of profession. Examines the psychological factors of

occupation and workplan cerelations.

Keywords: job satisfaction, nurse, occupation, working conditions, labor relations
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zpracovavani bakalafské prace.
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VIII 8 DISKUSE



UvVOD

V priibéhu studia jsem pracovala na nékolika odd€lenich zdravotnickych zatizeni v riznych
typech nemocnic a setkala se s mnoha zdravotnimi sestrami, riznym pfistupem k praci, s rozdilnym
pfistupem k pacientim. Ale jedno mély spole¢né. V nékterych situacich se velmi kriticky stavély
k podminkdm své prace. V podstaté se na raznych pracovistich ozyvaly stejné ptfipominky. Téma
bakalarské prace jsem si vybrala z divodu jeho aktudlnosti, chtéla jsem zjistit, co je dulezité pro

spokojenost sester.

Ve své bakalatské praci se zabyvam historii pojmu zdravotni sestra i historii oSetfovatelstvi,
psychologii a etikou, okrajové i legislativou, protoze i1 znalost legislativy je diilezita — sestra musi
znat prava pacientli, aby mohla dodrzovat spravny pfistup ke klientim. Zabyvam se i vztahy na
pracovisti, a to jak mezi sestrami, tak i vztahy s pacienty a 1ékafi. Zamétuji se na pracovni prostiedi a

podminky préace.

Na rozvoj oSetfovatelské péce ma velky vliv stav spolecnosti. V priib¢hu staleti se méni
pohled na lidské zdravi i na hodnotu lidského Zivota. Lze tedy fici, Ze ¢im vyspélejsi civilizace, tim je
péce o cloveka na vyssi urovni a lidé se dozivaji vySsSiho veku pravé na zakladé lepsi urovné
socialnich 1 zdravotnich podminek. Zdravotni péce je vSak zéavisla 1 na jinych faktorech, a to je
postaveni politické a ekonomické. Politické poméry vzdy urcuji pé¢i o nemocné, staré, nemohouci ¢i
jinak znevyhodnéné obcany, urcuji, jakym zptsobem se ekonomické poméry promitnou do jejich
péce. Ekonomick4 oblast ve zdravotnictvi je oblasti velice citlivou, tykd se nejen odménovani
zamé&stnancl, ale i pofizovani novych pfistrojii ulehcujici praci oSetfovatelskému personalu nebo

umoziujici nové diagnostické a 1é¢ebné postupy.

V minulych dobach bylo znat vyrazné pohrdani profesi oSetfovatelky, tim jak dochazi
k vy$§imu vzdélani sester, spolec¢nost stale vice uznava jejich narocnou praci, kterd Casto pfinasi

odiikéani, sebezapteni a v neposledni fad€ nutné vysoké odborné vzdélani.

Ve zdravotnictvi by méli pracovat lidé¢ vzdélani, empaticti, altruisticti, ochotni se obé&tovat
pro druhé. Samoziejmé, nejsme v dobach stfedoveéku, kdy jedinou odménou za praci byla strava a
bydleni, je velmi dilezité, aby se tak jako v jinych oborech, i ve zdravotnictvi zlepSovaly podminky

zaméstnancu.

Jen v malo profesich se uplatiuje tolik faktorti ovliviiujicich spokojenost zaméstnancti. Media

upozoriuji na odchody sester z nemocnic, v ojedinélych ptipadech sestry podavaji hromadné

vvvvvv

zamé&stnani? Nebo jejich spokojenost ovliviiuji i1 jiné faktory? Vzdyt se jednd o kvalifikované



zameéstnance, ktefi se pfipravovali na svoji profesi nejméné Ctyfi roky. Ptitom uz v dobé¢ studia se
nékteré¢ studentky rozhodovaly, zda vibec nastoupit po maturit¢ do zdravotnictvi. Lze fteSit
nedostatek sester zkracenim doby povinného vzdélavani? Lze srovnat Groven péce s dobou pied 50
ti lety? Naro¢nost oboru se vyviji, do praxe by tedy mély vstupovat sestry teoreticky i prakticky
vzdélané, dostatecné psychicky vyspélé.

Ve své praci se snazim zjistit, jaké jsou nejcastéjsi pri¢iny odchodu sester ze svého povolani,

o 24

na pracovisti.



I. TEORETICKA CAST



1 HISTORICKE ASPEKTY OSETROVATELSTVI

1.1 Historie nazvu zdravotni sestra

Nézev této profese se v prubchu dob méni. V naSich zemich se uz od dob stfedovéku
zabyvaly péci o sirotky a nemohouci osoby zeny v klasterech, které se vzéjemné oslovovaly ,,sestro®.
Tyto sestry se staraly o nemocné, poskytovaly jim nejnutnéjsi péci (zajistovaly zékladni lidské

potieby), a tak odvozenim ze slova péce — opatera vznikl ndzev opatrovatelka -pecovatelka.

Dle Stanikové (1996) se od poloviny 18. stoleti postupné vyvijela dalsi role sestry — pomocnik

Iékate a na zdklad¢ trendii (narodni obrozeni) se ve spolecnosti ujima nazev oSetrovatelka.

Prvni o$etiovatelska $kola v Ceskych zemich vznikla roku 1874 v Praze, ale oficidlni nazev
osetiovatelka byl poprvé pouzit az vroce 1914. Absolventky oSetrovatelskych Skol — byly
oznacovany jako diplomované osetifovatelky. Prvni diplomované oSetfovatelky ukoncily své vzdélani
vroce 1918 a uz v té dobé skladaly slib Florence Nightingale. Ale v laické vetejnosti se dale pouzival

pojem sestra, protoZze o nemocné stale ve velké mite peCovaly fadoveé sestry.

Pojem vrchni sestra byl poprvé pouzit v roce 1940. Od roku 1951 se zacinaji pouzivat ndzvy

zdravotni, détska a Zenska sestra.

K velkym zménam doSlo v roce 1950, faddové sestry byly donuceny odejit z nemocnic, nebo
se vzdat své viry. Na jejich mista nastoupily diplomované oSetfovatelky. V roce 1959 doslo

k vytvotfeni dvou novych obort, a to zravotni sestra a porodni asistentka.

Na zéklad¢ zdkona 96/2004 Sb. o specializacnim vzdélavani nelékaiskych zdravotnickych
pracovnikil. uz v roce 2008 absolvovali prvni zdravotnicti asistenti, ale v podvédomi laické verejnosti

stale pretrvava vzity pojem zdravotni sestra.

1.2 Vliv historie oSetfovatelstvi na vyvoj spokojenosti sester

S riznymi chorobami a tim 1 s potfebou zdravotni péce se lidé setkdvali od nepaméti.
S rozvojem lékatské a oSetfovatelské péce souvisi vznik $pitalli, kde se o nemocné staraly pfedevsim
fadové sestry. PeCovatelskou péci krome fadovych sester zastavaly 1 sluzebné, které pracovaly pouze

za stravu a ubytovani.



Dle Kafkové (1992) je za zakladatelku oSetfovatelstvi v ¢eskych zemich povazovana Svata

Anezka.

V 15. stoleti se ,.,k opatrovnické sluzbe ve Spitalech, konané prislusniky ruznych cirkevnich
radu postupné dostavaly i osoby civilni — sluhové a sluzebné. Sluzba vsech byla velmi tézka,
vwkonavana zpravidla bez oddechu. Za svou praci byli odménovani velmi bidné. Mezi persondlem
se objevovali casto jedinci poznamenani hanbou, trestanectvim ci prostituci a vétSina z nich

neuméla Cist a psat.“

V dnesni dob¢ je znatelny posun v postaveni sester ve spolecnosti, ve vétSin¢ ptipadi je

sestra uznavana jako osoba s urcitym vzdélanim a moralnim kreditem.

Od roku 1618 az do 18. stoleti Spitaly zanikaji a dle Kafkové (1992) az do 18. stoleti
nedochdzi k pokroku v I¢katské véde a v oSetfovatelstvi. Od 2. poloviny 18. stoleti za vlady Marie
Terezie a Josefa II. dochédzi k velkym zméndm nejen ve spolecnosti, ale 1 ve zdravotni péci o
obyvatelstvo. Jsou zakladany nové Spitadly a dokonce i porodnice, i kdyz vétSina porodl je stale
vedena v domécim prostfedi. Opatrovani nemocnych zastavaji muzi i Zeny, jejich prace je nadale
velmi ndrocnd. Ve vzdélani byl kladen diiraz na praktickou stranku, ale ve spolecnosti se zacinaji

prosazovat myslenky na potfebu zaloZeni oSetfovatelské Skoly.

V prvni poloviné 19. stoleti vypukl v Evropé vale¢ny konflikt. Dle Kafkové (1992) se o
pokrok v oSetfovatelstvi v Anglii v této dobé zaslouzila ptedevsim Florence Nightingale. Na zaklad¢

préace oSetfovatelky a védomosti v péci o nemocné zalozila oSetfovatelskou Skolu.

Po jejim vzoru vznikaji dalsi skoly v celé Evropé, v roce 1874 byla oteviena v Praze prvni

oSetfovatelska Skola, jedina v celém Rakousku — Uhersku.

V soucasné dobé je vyuka sester zaméfena na vzdélavani i po strance teoretické. Sestra
s dobrym vzdélanim je 1épe pfipravena pro praci s nemocnymi, a tim jsou ovlivnény 1 vztahy na
pracovistich.

Prace v nemocnicich byla nepfetrzita, sestry pracovaly na tkor svého osobniho zivota, proto

musely byt oSetfovatelky svobodné. V prevazné vétSiné se jednalo o tadové sestry, ostatni

1 KAFKOVA, Vlastimila. Z historie oSetiovatelstvi. Bmo: Institut pro dal$i vzd&lavani pracovnikii

ve zdravotnictvi, 1992. ISBN 80-7013-123-3. str. 5



oSetfovatelky mély ubytovani zajisténo v nemocnici. Koncem 19. stoleti se situace sester zacina
zlepSovat. Dostavaji dokonce plat, i kdyz velmi nizky, nesmi se vSak vdavat a musi byt ubytovany
v blizkosti nemocnice. V dnesni dob¢ je vidét rapidni pokrok v pracovnich podminkach sester vici
diivéjsi situaci.

Na zdravotnim stavu obyvatelstva se negativné projevila 1. Svétova valka. V republice byly
zfizovany poradny pro nemocné, ve kterych pracovaly diplomované sestry. Poradny byly urceny
naptiklad pro pacienty s tuberkulézou, pro t€hotné Zeny nebo byly zaméfeny na ochranu matek a
kojenct. Po prvni svétové valce byla poskytovana péce i formou navstév v domécnosti, ale tento
druh oSetfovatelstvi se svym rozsahem staval nezvladnutelnym a pro nedostatek sester pomalu
zanikal. V nemocnicich bylo nedostatek mist, o nemocné pecovaly predevsim tadové sestry,
ojedin¢le diplomované sestry. Dle Katkové (1992) byla roku 1918 oteviena jednoletd Zenska Vyssi
Skola socidlni v Praze, ta se pozd¢ji zménila na dvouletou. K oSetfovatelské sluzbé se hlasilo mnoho

zen a velky duraz byl kladen nejen na odborné pozadavky, ale i mravni hodnoty.

»Vroce 1921 zalozZilo 9 diplomovanych sester, prvnich absolventek, Spolek absolventek
Skoly oSetrovatelské“ @ Dle Kafkové (1992) povazovaly sestry tento spolek za zastitu zajistujici
zlepSeni jejich pracovnich podminek V roce 1931 doSlo ke zlepSeni pracovnich podminek, byla

stanovena napli prace oSetfovatelek, ale nebylo povinnosti nemocnic se jimi fidit.

V dob¢ 2. Svétové valky dochazi k nedostatku pracovnich sil v nemocnicich. Osetiovatelky
pracovaly az ve 36 hodinovych sménach, bez moznosti odpocinku. Za valky dochazi k otevieni

pouze 4 oSetrovatelskych skol, dalsi byly zalozeny az po valce.

V dnesni dob¢ maji sestry zastitu v Zakoniku prace. Pracuji na 12 ti nebo 8 hodinové smény a

dle Zékoniku prace maji nejdéle po 6 ti hodinach narok na odpocinek.

V padesatych letech dochdzi k zestaitnéni majetku fadi a odchodu fadovych sester

Z nemocnic.

V pozdégjsich letech dochazi k vymezeni obort jako chirurgie, pediatrie, rozviji se radiologie,

pro sestry je nezbytné celozivotni vzdélavani.

2 KAFKOVA, Vlastimila. Z historie oSetiovatelstvi. Brno: Institut pro dalsi vzd&lavani pracovnikt

ve zdravotnictvi, 1992. ISBN 80-7013-123-3. str. 76



2 ZDRAVOTNICKE PRAVO V PRAXI

2.1 Vliv prav pacientii na praci sester

vvvvvv

patii Listina lidskych prav a svobod, Charta prav télesné postiZzenych, kterd vychazi z VSeobecného

zakona o télesné postizenych Charta prav a svobod starSich obcanti.

K praviim pacientli patii napiiklad narok na lé¢ebnou péci zajisStovanou odborniky, pravo
znat jména oSetfujiciho persondlu, pravo na pravdivé a srozumitelné podané informace. K dal$im
pravium pacientl patii napiiklad ochrana osobnich daji, ochrana soukromi a studu a déle mozZnost
odmitnout 1é¢bu za predpokladu dostatecné informovanosti o moznych nasledcich. Souhrn veskerych

prav je uveden v Etickém kodexu o pravech pacientt.

Sestry se setkavaji s lidmi nejriiznéjSiho véku, charakteru i z riznych socidlnich vrstev. Tomu
musi pii oSetfovani ptizplsobit svoje chovani a jednani. Naptiklad pfi pfijmu ditéte sestra musi dbat
na to, aby jaka je jeho oblibena hracka. Je nutno oslovovat dité tak, jak je zvyklé z domova, aby
nedoslo k tomu, ze ditéti zvyklému na osloveni Jenik fikdme Honzik. Sestra by m¢la znat denni rezim

a pfipadné ritualy napt. koupani pied spanim.

Prava pacienti musi byt dodrzovdna za vSech okolnosti, sestra musi vzdy ptedvidat, aby
nedoslo k jejich poruseni. Sestry se mohou snazit prava vzdy dodrzovat, ale v navalu prace miize
lehce dojit k poruseni nékterého z nich, napf. prava na ochranu soukromi a studu. Pfipadna
pacientova stiZznost je povazovana za opravnénou a sestfe muze hrozit postih. Sestra se proto ocita
ve stresové situaci, na jedné stran¢ Casova tisen a na stran¢ dodrzovani prav. Pokud k témto situacim

dochazi, sestra se ocita v psychické nepohodé¢, kterd mtize ovlivnit jeji vztah k préci

2.2 Legislativni normy pro zdravotnicky personal

Ve zdravotnictvi, tak jako v jinych oborech c¢innosti plati zdkony, vyhlasky a normy, které

musi zdravotniCti pracovnici respektovat.

Nejvyssim nafizenim je Listina zakladnich prav a svobod, ,kterd stanovi, ze kazdy ma pravo

na prdaci, na svobodnou volbu povolani, na spravedlivé a uspokojivé pracovni podminky*® Sestra

3 BELECKY, Miroslav. Zdkonik price o Zendch a pro Zeny. Praha: Magic Seven, s.r.o., 2008.
ISBN978-80-86324-71-5. str. 19



ma pravo vyzadovat stejnou ochranu jako klient a naopak.

Obcansky zakonik pifimo vymezuje pravidla na ochranu osobnosti. Zdravotnici musi
respektovat pravo pacienta znat jméno oSetfujiciho pracovnika, a to bez ohledu na ochranu osobnich
udaji. Jsou povinni respektovat nafizeni platné na pracovisti a nosit jmenovku dle poZzadavki

zaméstnavatele.

Dale se musi sestra tidit trestnim zdkonem, ktery stanovuje, ze kazdy, kdo se dozvédél o
spachéni trestného ¢inu, ho musi ohldsit organim v trestnim fizeni. Pfestoze plati povinnost

zachovévat mlcenlivost, nevztahuje se na trestné Ciny.

Zdravotnicky pracovnik je povinen dodrzovat zakonik prace i ostatni interni nafizeni vydana
zaméstnavatelem. Konkrétni Cinnosti, které sestra provadi, jsou stanoveny v pracovni naplni a

v provoznim adu daného odd¢leni.
Zakonik prace ma vliv na spokojenost sester. Zajistuje jejich prava v pracovnépravnim
vztahu. Zaméstnavatel je podle Zakoniku prace povinen pecovat o pracovni podminky zaméstnanci,

o bezpecnost prace a o jejich odborny rozvoj.




3 ETIKA VE ZDRAVOTNICKEM POVOLANI

Etika je nauka o moralce. ,,Byt mravni bytosti znamena byt osobou, ktera je schopna byt

mravné odpovédnou za své ciny. “ @

Etikou a mravnim chovanim se zabyva Hippokratova ptisaha, kterou skladaji I€kati pti svém
absolutoriu. Pro sestry plati slib Florence Nightingallové. Lékatskd a oSetfovatelskd etika je

nepostradatelnou soucésti mediciny.

Eticky kodex sestry je platny od roku 2003 a byl pfijat Etickou komisi a Ceskou asociaci

vvvvvv

K etickym problémiim mizeme zatradit poskozeni klienta zdravotnickym pracovnikem, jak ze
strany lékafe — iatrogenie, tak ze strany sestry — sororigenie, ale také napiiklad ze strany
spolupacienta — egrotogenie, nebo k poskozeni IéCitelem — iatraliptagenie. Mlize se jednat jak o

poskozeni fyzické, tak i psychického charakteru.

K dal$im etickym problémtm patti sd€leni 1¢kaiské diagnosy. Pti sd€lovani tézké, nezvratné
diagnosy je nutno pfistupovat individudlng, Iékai musi vzit v ivahu kdy ma byt pravda sd¢lena, jak,
kde, komu a co vSechno m4 sd¢lit. Sd€lovani diagnosy neni v kompetencich sestry, coz miize vést

ke zvySenym narokiim na jeji profesionalitu pii oSetfovani nemocného.

Pfi oSetfovani pacientl je nutné postupovat lidsky a empaticky. Kazdy clovék ptichazi do
nemocnice se svymi zvyky a potfebami. VétSina lidi ma zafixované urcité navyky, napi. myti rukou
po pouziti toalety, nebo pifed jidlem. V praxi se malokdy setkdvame stim, Ze sestra nebo
osetfovatelka nabidne klientovi po pouziti podlozni misy ,,lavorek” na umyti rukou, mydlo a
rucnik, bez ohledu na pocity pacienta. M4 vSak sestra na tyto vykony dostatek ¢asu? Jak ma
postupovat v piipad¢, kdyz je oSetfovatelka s jinym pacientem na vySetieni, musi dokoncit jiny
vykon a ostatni sestry jsou také zaneprazdnéné. Jak se v tuto chvili citi empatické sestra, kterd si
predstavi sebe na misté pacienta? Je to pro ni frustrujici situace a dochdzi k naruSeni jeji osobni

spokojenosti.

4  KUTNOHORSKA , J., Etika v oSetFovatelstvi. Praha: Grada publishing, 2007 ISBN 978-80-
247-2069-2.str. 11



4 PSYCHOLOGIE VE ZDRAVOTNICKEM POVOLANI

4.1 Psychologie nemoci z hlediska sestry

Nemoc svym pribéhem nebo svymi ndsledky vyznamnym zpisobem ovlivituje kvalitu Zivota.
Zdravotnicky pracovnik musi pii oSetfovani dbat na individualni ptistup. Kazdy cloveék je
biopsychosocialni jednotka a sestra musi k pacientovi piistupovat jako k celku, nelze opominout ani
jednu slozku. Rozdilnost povah ovliviiuje prozivani nemoci, snaseni bolesti a terapeutickych

zakroku.

Sestra také musi sledovat postoj klienta k nemoci, kazdy clov€k pfistupuje k onemocnéni
jinym zpusobem, existuji rizné postoje pacientl k nemoci: Normalni, heroicky (volnim tusilim
potlacuje ptiznaky nemoci), bagatelizujici, repudiacni (poptfeni nemoci), nozofobni (pfehnany strach
z nemoci), hypochondricky (pfesvédceni o zavaznosti ptiznakil, nozofilni (nemoc pfinasi uspokojeni)
a ucelovy. Utelovy postoj se rozliSuje na agravaci — prehanéni pfiznaki, simulaci — védomé
predstirani ptiznaktl a na disimulaci — védomé zastirani ptiznaki.

Pro sestru je velmi diilezitd komunikace s pacientem, z divodu rozpoznani jeho postoje

k nemoci a nasledné identifikace neadekvatnich reakci v dané situaci.

Zdravotni sestra se v dobé nemoci stdvd poradcem, musi byt nemocnému oporou,

povzbuzovat jej a poméahat mu zvladnout nelehké obdobi.

4.2 Potieba nemocného a jeji vliv na spokojenost sestry

,JPotieba je projevem néjakého nedostatku, chybéni néceho, jehoz odstranéni je zadouci* ©
Potteby mohou byt vrozené - primarni, nebo naucené¢ — sekundarni. K biologickym potiebam
mizeme zaradit potfebu kysliku, vyzivy, vyprazdiiovani apod. K sekundarnim potiebam fadime

potiebu jistoty, potiebu spolecnosti, potfebu uznani, spol. uplatnéni a;.

5 TRACHTOVA, E. a kol. Potieby nemocného v oSetiovatelském procesu. Brno: NCONZO,
2006, ISBN 80-7013-324-4. str. 10



Potfeby nemocnych zavisi na véku nemocného, druhu onemocnéni a jeho zavaznosti., na
osobnosti ¢loveka, na mezilidskych vztazich a v neposledni fad¢ na okolnostech, pti kterych nemoc

nastane.

Sestra musi ke klientovi pfistupovat jako k celku, a to po strance fyzické, psychické i
socialni. Uspokojenim potieb pacientil se zlepSuje jejich fyzicka a psychicka pohoda, a to ma ptiznivy

vliv i na zdravotni personal, kterému zlepSeni stavu pacientl piinasi zpravidla pocit uspokojeni.

4.3 Psychologie sestry

4.3.1 Osobnost sestry

Tak, jako vkazdém jiném povolani i ve zdravotnictvi pracuji lidé rtznych povah.
Charakterové vlastnosti sester ovliviiuji vztah k nemocnym, ke spolupracovnikiim a k celému okoli.
Uz od dob antiky mizeme osobnosti fadit do Ctyf rtiznych skupin, vyznacujicich se rozliSnym
temperamentem, na sangviniky, melancholiky, choleriky a flegmatiky. Dale mizeme osobnost délit

na introverty a extroverty a ty dale na labilni a stabilni.

,»Pojem osobnost muzZeme vymezit takto: Osobnost je clovék se vSemi svymi biologickymi,
psychickymi a socialnimi znaky. Jednotlivé vlastnosti jsou navzdjem spojeny a usporadany urcitym
zpuisobem a navzdajem na sebe piisobi (Celek osobnosti). Pojem osobnost vyjadiuje zdroven i
odlisnost jedince od ostatnich lidi (individudlni a typologické rozdily). Psychické vlastnosti

osobnosti jsou nedilné spjaty s jejimi viastnostmi biologickymi i spolecenskymi. “ ©

Kazdé sestra musi svoje povahové vlastnosti ur¢itym zpiisobem pfizpisobit svému povolani.
Sestra by méla ke klientim pfistupovat empaticky bez ohledu na svoji momentalni fyzickou nebo
psychickou indispozici. Na vytvatreni osobnosti ¢lovéka plisobi rizné vlivy, spoleCenskym ptisobenim
— vychovou lze negativni vlastnosti potlacovat a povzbuzovat vlastnosti prospésné spole¢nosti.

Pro vykon povolani jsou nezbytné i vlohy a schopnosti jedince. Vlohy jsou vlastnosti danou,

kterou lze rozvijet a tak vznikd schopnost. Dulezité pro vykon prace zdravotni sestry je i jeji

inteligence, coz je schopnost v kratké dobé posoudit situaci a vyvodit spravné zaveéry.

K hlavnim osobnostnim rysiim zdravotni sestry by méla patfit emancipovanost, samostatnost,

ochota a zodpovédnost. Sestra by svym vystupovanim méla v klientovi vzbudit diveéryhodnost, proto

6 ROZSYPALOVA, M., CECHOVA, V., MELANOVA, A., Psychologie a pedagogika I.
Praha: Informatorium, 2003. ISBN 80-7333-014-8. str. 38



zalezi také na upravé jejiho zevnéjSku. Svym odbornym vystupovanim a svym zjevem musi pusobit

profesionalné.

4.3.2 Zatézové situace ve vztahu ke spokojenosti sester
Mezi zatézové situace patii zejména stres, frustrace a konfliktni situace.

~Pojmem stres rozumime zatizeni nebo pretizeni organismu riznymi podnéty a situacemi,

které jedinec vnima jako nadmérnou zatéz. <

Stres je naruSeni psychické nebo fyzické rovnovahy, na clovéka miize pisobit jak

v pozitivnim smyslu slova, to je eustres, nebo v negativnim, ten se nazyva distres.

Okolnosti, které vyvolavaji stres, se nazyvaji stresory, mohou byt fyziologické nebo
psychické. Kazdy jedinec ma rozdilnou miru odolnosti viici stresorim. Dlouhotrvajici stres muze
vyvolat sniZeni imunity jedince a v né€kterych ptipadech vést k télesnému onemocnéni. Zdravotnicti
pracovnici se denné setkéavaji ve vétsi mife se stresovymi faktory. K tém patii sttidavé smeény, no¢ni
sluzby, velké mnozstvi administrativni prace, fyzicky a psychicky naro¢nd préace, konfliktni situace,
odpovédnost, Casova tisenn a v neposledni fad¢ 1 setkani se smrti. Mezi fyzické stresory patii
déletrvajici pocit hladu, zizné€, nedostatek odpocCinku. Psychickym stresorem miize byt Casova tisen

nebo $patna atmosféra na pracovisti..

,» Pokles elanu a zaujeti pro praci po letech cinnosti se oznacuje jako ,,vyhasnuti* nebo

,, vwhoreni* (burn out). ®

Syndromem vyhoteni jsou vice ohrozeni lidé empati¢ni, vstficni, zodpovédni, ktefi se
dokazou vcitit do pocitli nemocného a jeho problémy si vztahuji na sebe, avsak nedokazi se od nich

oprostit ani v soukromém Zzivote

Frustrace je urcity pocit zklamani, ktery prameni z nemoZznosti uspokojeni nékteré z potieb.

Jedna se o piekazku, kterd ndm v dané situaci ptipada jako neptekonatelna.
Neékdy nelze rozlisit stres a frustraci, dlouhodoba frustrace mize byt stresorem a naopak
dlouhotrvajici stres mize jedince frustrovat.

Konflikty na pracovistich mohou byt dlouhotrvajici nebo kratkodobé. Dlouhodoby konflikt v

I v

zameéstnani vytvaii Spatnou atmosféru a netesi problém. Kratkodoby konflikt je prudSiho charakteru,

7 ROZSYPALOVA, M., CECHOVA, V., MELANOVA, A., Psychologie a pedagogika I.
Praha: Informatorium, 2003. ISBN 80-7333-014-8. str. 48

g ® BOUCHAL, M., Psychologie v lékaistvi, Brno: Masarykova universita, 1993. str. 59



muze mit 1 pozitivni vliv ve smyslu vyjasnéni situace, a tim i1 vyieSeni problému. Pii feSeni konflikth
zalezi na osobnosti a temperamentu osob. Konflikty jsou obvyklou soucasti zivota, je dilezité umet

se vyporadat s béznymi dennimi problémy, vnimat je s nadhledem a umét je v klidu fesit.



5 INTERPERSONALNI VZTAHY

5.1 Vztahy mezi sestrami v souvislosti s jejich spokojenosti v praci

Na kazdém pracovisti existuji riznorodé vztahy mezi zaméstnanci, které¢ vyplyvaji z jejich

charakterovych vlastnosti, zptisobu prace, stresovych faktoru aj.

Mohou zde vznikat rizné druhy socialni interakce. Nejlepsi vysledky na pracovisti dosahuji
tymy, které spolupracuji, pfedavaji si své poznatky, dovednosti a informace. Podpora od kolegy nebo
pochvala nadfizeného kladn€ ptsobi na psychickou pohodu na pracovisti. Naopak jeden konfliktni

jedinec dokaze znepiijemnit pracovni klima na pracovisti celému tymu.

Vyznamnou ulohu ve vztazich mezi zdravotnim persondlem ma nadfizeny, je to zejména
stani¢ni a vrchni sestra. Ta musi pfedevsim dbat na plnéni povinnosti, byt spravedliva a konflikty fesit
v samém pocatku, klidng, vécné a diisledné. Nadtizeny musi dbat i na spravedlivé rozdéleni ukoli, na

spravnou organizaci pracovisté s ndlezitym zajisténim chodu oddéleni.

V pracovnich vztazich mize v krajnich ptipadech dojit k tzv. mobbingu, kdy se kolektiv snazi
zbavit neoblibeného ¢lena tymu Sikanou. Druhou variantou psychologického natlaku na pracovisti je
tzv. bossing, kdy se vedouci zaméfi na jednoho konkrétniho zaméstnance ve snaze vystrnadit jej ze
zameéstnani. V nasich podminkach vSak zaméstnanec nema mnoho moznosti, jak se branit, problém je
zejména v piipadé¢ mobbingu, kdy tvrzeni jednoho zaméstnance neobstoji proti tvrzeni celé¢ho

kolektivu.

5.2 Uloha komunikace mezi sestrami a léka¥i ve vztahu ke spokojenosti sester
Sestra a 1ékat maji spolecny ukol, tim je péce o pacienta, proto musi tvofit tym.

»Dnes uz sestra nemuze svymi omezenymi znalostmi poskytovat jako jedinec péci odpovidajici
soucasnemu stavu vedy. Kvalitni péce vyzaduje uzkou spolupraci s ostatnimi odborniky. Proto

hovorime o nezbytnosti tymové orientace zdravotnického povolani“®

9 STANKOVA, M., Zdklady teorie oSetiovatelstvi, Praha: Ustav teorie a praxe oSetfovatelstvi 1.
I¢karské fakulty Univezity Karlovy, 1996, ISBN 80-71-84-243-5



Existuje celd fada faktorti ovliviujici vzdjemny vztah. V prvni fadé jsou to podobné jako v

jinych pracovnich kolektivech charakterové vlastnosti, ale svoji roli hraje i vek.

Lékati mohou mit sklon podceniovat praci sester, ale vztah mezi l¢kafem s sestrou se zménil

emancipaci Zen.

Vztah mezi star§im I¢ékafem a mladou sestrou je vétSinou zalozen na principu naprosté
podfizenosti sestry, 1ékat vyzaduje podfizeni se bez ohledu na nazor sestry. Ve vztahu mlady 1ékat —
zkuSena sestra byva sestra aktivni, dokaZze poradit a uplatnit zkuSenosti z oSetfovatelské praxe,
n¢kdy 1 ponékud autoritativnim zplisobem Ve vztahu zkuSenych osobnosti sestra nenabizi piimé
fesSeni, ale svou zkuSenosti dokaze s lékarem komunikovat tak, aby ovlivnila jeho rozhodnuti. Ve
vztahu dvou mladsich osob miize dojit k oteviené komunikaci, kdy kazda strana predklada své

navrhy a hleda spole¢ny konsensus.

V interpersonalnich vztazich by mélo dochazet ke spolupraci a k vzajemné divére.

5.3 Komunikace s pacienty jako jedna z determinant pracovni spokojenosti

sester

Zakladem vztahu sestra — pacient je diivéra klienta ve zdravotnicky persondl. Z tohoto
divodu musi sestra plsobit profesiondln¢, diskutovat s nemocnym o jeho problémech a obavéch,
povzbuzovat ho, projevovat lidskou ucast. Prehnané nelituje, ale povzbuzuje do budoucna.
,,Nemocny clovek ma casto potiebu hovorit o svych problémech a pocitech, chce byt vyslechnut a

“«“ (1())

pochopen

Proto by sestra méla ovladat nedirektivni psychoterapeuticky rozhovor, pfi némz musi umét
naslouchat a nevnucovat svoje stanoviska, nesmi davat najevo svoje emoce. Pii jednani s klientem
musime dbat na to, jakym zplisobem chceme plsobit. Vychazime z dané situace, v piipad¢é, Ze se
jednd o pacienta nedodrzujictho lécebny rezim, nebo agresivniho jedince, musime pusobit
dominantné. V pfipadé péce o déti, o staré osoby, musime nejdfive prokazat laskavé a vstiicné
jednéni.

Sestry se ¢asto pohybuji v intimni zé6né pacientil, provadéji hygienu, aplikuji injekce, provadéji
pfevazy apod. Je velmi dilezité, aby sestra svoji praci neprovadéla rutinng, beze slova, musi se vcitit

do pocitii klienta.

10 JOBANKOVA, M., a kol. Kapitoly zpsychologie pro zdravotnické pracovniky. Bmo:

Nérodni centrum oSetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych oborii, 2003. ISBN str. 153



Dal$im dualezitym komunika¢nim prvkem je asertivita. Pii jednéni s lidmi je velmi dualezité
upiimné vyjadieni vlastnich nézorti, a to i negativnich, aniz bychom né€koho urazili. V praxi se
setkavame s riznymi typy klientil, naptiklad s pasivnimi lidmi, u kterych je nutné, aby projevili svij

nazor.

Nemoc do zivota kazdého zasahuje velmi neptijemné, omezuje sob&stacnost a dokaze vyvolat
obavy z budoucnosti. Respektovani pacienta po strance psychické i fyzické je dulezitou soucasti
lécby. Sestra se musi umét vceitit do mysleni klienta, odhadnout jeho stav, a to s ohledem na vek,

mentalitu a popf. i s ohledem na socidlni prostedi, s kterého nemocny pochazi.

V dnesni dobé je velky diraz kladen na profesionalitu, lidsky ptistup. Respektovani soukromi a

studu pacienta, tzn. partnersky pristup.

Spoluprace pacienta je ovlivnéna komunikaci i vztahem se zdravotnim persondlem. Pokud
pacient vidi, Ze se o ng persondl zajimd, naslouchd mu a umoziiuje mu vyjadiovat své pocity, je
ochoten vice dbat jeho pokynli a rad. V opacném piipadé dochazi k neshodam, pacient

nespolupracuje, neni ochoten dbat doporuceni a 1é¢ba neni efektivni.

V praxi se setkdvame s nékolika typy klientll, a to bez ohledu na vek. Psychologicky
bezproblémovi pacienti ocekavaji brzké uzdraveni, zadaji ptesné a kvalifikované informace o svém
zdravotnim stavu a postupu léceni. Dokdzi ocenit vécny, upiimny a profesionalni pfistup, nemaji
prehnané emoc¢ni naroky. Pacient reagujici neuroticky potfebuje ventilovat svoje napéti, sestra ho
musi vyslechnout, uklidnit, povzbudit a musi mu dat najevo, Ze jeho slova nebere na lehkou vahu.
Pacienti s obtizemi, které neodpovidaji ndlezu, maji pocit, Ze jim lékafi neveéii a dozaduji se stale
novych vySetieni, neradi si pfipoustéji psychicky podil. Sestra mize pomoci tim, Ze ho vyslechne,
popf. mu vhodnou formou doporuci navstévu psychologa, ale zaroven ho ujisti, ze mu uvadéné
potize véfi. Pacienti s hypochondrickymi a obsedantnimi reakcemi neustale pozoruji sviij zdravotni
stav a neustale se dozaduji zvySené péce, vyZzaduji stalou pozornost, svoje potize li¢i velmi detailné.
Maji pocit, Ze se jim zdravotni pracovnici nevénuji, jsou nedtvéfivi, neustale si stézuji a tak dochazi
k tomu, Ze se jim sestry zaCnou vyhybat. Pacienti s obsedantnimi rysy potfebuji mit vSechno
naplanované ,,do puntiku®, je proto dobré je zaméstnat jednoduchymi tkoly a nevystavovat je
zbyte€nym zméndm. Pacienti manipulujici udélaji cokoliv, co pfivede pozornost zdravotnikil. Jejich
chovani je nepfedvidatelné, piehnané, dokazou sestry 1 ostatni pacienty zmanipulovat ve sviij

prospéch, popf. je rozeStvat. V tomto piipadé se osvédcuje vecny, profesionalni a rezervovany



pristup. Pacienti podeziivavi dokazou zpochybnit i laskavé zachazeni, byvaji nepiijemni a Casto
reaguji podrazdéne. 1 zde ma sestra nesnadnou Ulohu — musi odpovidat klidn¢, vécné a nesmi
pfistoupit na podrazdéné reakce. Pacienti s asocidlnimi rysy nerespektuji zadné normy, dokédzou
svoje potize zveliCit, Casto se chovaji agresivné. Zde je nutna spoluprace celého tymu, sestra pii

jednéani musi byt disledna a vécna.

Velkou zatézi pro zdravotnicky personal jsou tézce nemocni, nejen tim, Ze vyzaduji
maximalni péci, staly dohled, velkou profesionalitu, schopnost rychle se rozhodovat, ale i tim, Ze
pacienti, ktefi jsou na hranici Zivota a smrti ptredstavuji velkou psychickou zatéz, kterd mize vést az

psychickému vycerpani.

Mezi pacienty a sestrami mize dojit také k nezadoucim reakcim. Sestry mohou mit pocit
kiivdy a nedocenéni, berou pacienty jako narocné bifemeno, protoze je pacienti neustdle kritizuji.
Sestra reaguje na pfetizeni staZzenim se do sebe, nepfipousti si emoce, minimalizuje ¢as straveny
s pacienty, zabyva se kontrolou piistroji, 1€kt a dokumentace, s klienty nemluvi. Sestry, které se
plné obétuji své préci, nemaji témét zadny soukromy zivot, dokadzou vzit kdykoliv mimotfadnou
sménu za kolegyni a v kone¢ném diisledku poskozuji své vlastni zdravi, objevuje se vyCerpanost a

psychické i fyzické problémy.

Mnoh¢ sestry si osvojily nepatiicné chovani, které mize poskodit pacienta, nemusi si to vSak
uvédomovat, jestlize jsou na neadekvatni chovani upozornény ze strany pacienta nebo 1ékare, hledaji
argumenty, pro¢ k tomuto jevu doslo. Vymlouvaji se na nedostatek Casu, kompetenci, vidi chybu
v kolektivu, nebo jsou dokonce piesvédceny, Ze se chovaji spravné. ,,Ponechani vaziné nemocného
pacienta s pristroji, nebo dokonce ,,odepsani pacienta®, které se odrazi v chovani zdravotnikii,

poskozuje nejen nemocné, ale dopadd i na sestry, které se stavaji otrlé.“ '

Pfi¢inou takového chovani mohou byt i sami pacienti, dale je pficina na strané zdravotnika,
v jeho osobnostnich rysech a Spatnymi, zafixovanymi postoji v zaméstnani kde velmi casto chybi
kladna motivace a v neposledni fad¢ psychické a fyzické pietizeni organizmu, které maze vyustit az v

syndrom vyhoteni.

11 JOBANKOVA, M., a kol. Kapitoly z psychologie pro zdravotnické pracovniky. Brno:

Narodni centrum oSetiovatelstvi a nelékatrskych zdravotnickych oborii, 2003. ISBN s#r. 196



6 PRACOVNI PODMINKY

6.1 Pracovni motivace

6.1.1 Motivacni teorie

Na zacatku 20. stoleti F.W. Taylor vytvofil teorii, Ze nejvétsi motivaci je odmeéna, poptipade
obava z postihu. Velky vyznam ma role vedouciho, ktery své zaméstnance kontroluje a eviduje

4

jejich vykon. Pro zvyseni vykonu je vhodné praci rozdélit na jednodussi operace.
moudry a oblibeny vedouci, kterému jsou zaméstnanci oddani.

Model E. Maya je zalozen na lidskych vztazich, podle jeho pifedpokladu jsou lidské vztahy
na pracovisti dulezitéj$i nez financni odména, protoze lidé chtéji byt uziteCni a pro spolec¢nost
dileziti. Nedilnou soucasti jsou dobré vztahy v tymu a spravna role vedouciho, ktery piesné a
spravné formuluje pozadavky, ale zaroven umi naslouchat a povzbudit.

Podle modelu McGregora a Scheina je pracovni motivace zalozena na principu, Ze zadna
prace neni nepiijemnd, pokud mé pro cloveka zasadni smysl a pfispiva k dosazeni urcitych cild.

Dulezit4 je i role vedouciho, ktery vytvari dobré klima na pracovisti.

6.1.2 Motivacni faktory

Motivace patii k dllezitym determinantim vedoucim ke spokojenosti sester. Je dilezitym
faktorem spokojenosti pracovnikd. Je uréovana riiznymi faktory, za nejdilezitéjsi je povazovana

odmeéna za praci, smysluplnost prace a seberealizace.

,,Motivace je také ovlivnéna vasimi zvlastnimi schopnostmi. Cim vice VaSe zaméstnani
odpovida vasim individualnim schopnostem, tim lépe budete svou praci provadet, tim vice se Vam

bude darit a tim radéji budete rano do prace chodit. “?

Po ukonceni studia sestry nastupuji do prace s eldnem a véti, Ze budou prospésné vsem lidem.

Ve své praxi se vSak setkdvaji s nepochopenim, s konfliktnimi pacienty, s lidmi v terminalnich

12 KNODEL, T., MERG, K.,Jak prezit v praci, Brno: Computer Press, a.s., 2007. ISBN 9078-
80-251-1723-1 str. 43



stadiich onemocnéni a v neposledni fad¢ se smrti. To vSe ma negativni vliv na motivaci k pracovnimu
nasazeni. Ztrata motivace ma vliv na pracovni vykon, na uspokojeni z prace, na vztahy s ostatnimi

spolupracovniky a mize vést k odchodu ze zdravotnictvi.

Je proto velmi dllezité, aby po nastupu Cerstvych absolventek nedoslo k demotivaci. Sestra ve
své praci potiebuje dostatecné teoretické a praktické znalosti. Podil znalosti se vékem méni, mladé
sestry ovladaji teoretickou cast, u starsich sester se projevuji zkusenosti, ale obvykle se nerady uci

novym poznatkim.

6.2 Pracovni podminky

K pracovnim podminkam patii napt. pracovni prostiedi, bezpe¢nost a ochrana zdravi pfi

praci a organizace prace.

Pracovni prostiedi ,,lze definovat jako souhrn vsech materidlnich podminek pracovni
cinnosti, které v souvislosti s dal§imi podminkami vytvari faktory — fyzikalni, chemické, biologické,

socialné psychologické a dalsi, ovlivitujici pracovnika v pribéhu pracovniho procesu‘“

Lze tedy fici, Ze rozvojem technologii, které sestram pomahaji v ulehéeni prace s pacienty, by
mélo dojit ke zlepSeni pracovniho prostiedi, to ma vliv i na bezpe€nost prace a na pracovni motivaci.
Nedilnou soucasti pti dodrZzovani bezpecnosti prace je dostatek pracovnich pomitcek zajist'ujicich

ochranu zdravi.

Dal$im faktorem ovliviiyjicim psychickou pohodu, patii podle zdkoniku prace i moznost

odpocinku v pracovni dobé.

Podle § 88, odst. 1, Zakoniku prace ,zaméstnavatel je povinen poskytnout zaméstnanci
nejdéle po 6 hodindach nepretrzZité prdace prestavku v praci na jidlo a oddech v trvani nejméné 30
minut; mladistvéemu zaméstnanci musi byt tato prestavka poskytnuta nejdéle po 4,5 hodinach
nepretrzite prdace. Jde-li o prdce, které nemohou byt preruseny, musi byt zaméstnanci i bez
preruseni provozu nebo prdce zajistena primérend doba na oddech a jidlo. Tato doba se zapocitava
do pracovni doby. Mladistvému zaméstnanci musi byt vzdy poskytnuta prestavka na jidlo a oddech

c (14)

podle véty prvni.

13 HUTLOVA, E., Organizace prace a pracovni podminky. Praha: VSE, 1997. ISBN 80-7079-
068-7. Str. 59
14 HLOUSKOVA, P., HOFMANNOVA, E., JAKUBKA, J., SCHMIED, J., SUBERTOVA, Z.,
TOMANDLOVA, L., TRYLC, L. Zdkonik prdce, Provadéci narizeni viddy a dalsi souvisejici
predpisy s komentarem k 1.1.2007. Praha : Anag, 2007. ISBN 978-80-7263-370-8.



Pro zajisténi optimalniho odpocinku pracovnikii jsou Zakonikem prace stanoveny i prestavky

mezi jednotlivymi sménami a je stanoven i maximalni pocet piescasovych hodin.

K nacerpani fyzickych a psychickych sil slouzi dovolena. Podle zakoniku prace dovolenou
vzdy uréuje zaméstnavatel s ptihlédnutim k potfebam zaméstnanct, ale alespon jedna ¢ast dovolené
musi byt v minimalni délce 2 tydnt.

,»PFi vytvareni pracovnich podminek je treba sledovat ti zakladni cile, a to ochranu Zivota a

zdravi pracovnika, vyuZiti kvalifikace a schopnosti pracovnika a zajisténi rozvoje pracovnika. “ "

6.3 Pojem spokojenost

6.3.1 Vliv spokojenosti na vykon prace sestry

Pii zdravotni péci je velmi dllezitd atmosféra na pracovisti. V piipadé, ze funguje tymova
spoluprace a sestry i l€kati si dokadzi vzajemné pomoci, jsou zaméstnanci spokojené;jsi.

V podstaté lze fici, Ze spokojenost ¢i nespokojenost sester se odrazi v péci o pacienta a jeho
reakce se opét vraci zpét a dokdze zhorsit Ci zlepSit psychiku zdravotniho persondlu. Vznika
v podstaté tzv. zacCarovany kruh. Je proto nutné zlepSovat pracovni podminky zdravotniho

persondlu, protoze zkvalitnénim pracovniho prostiedi dojde ke zkvalitnéni zdravotni péce.

6.3.2. Teorie spokojenosti

Podle Herzbergovy teorie existuji faktory, které jsou divodem spokojenosti nebo
nespokojenosti v zaméstnani, nazval je dissatisfaktory (hygienické faktory) a motivatory (motivacni
faktory). Pojmenoval osm hygienickych faktori a Sest motivacnich faktori. Rozdil mezi nimi je, Ze
naplnénim dissatisfaktorii nedojde automaticky ke spokojenosti, ale snizi, nebo se zcela odstrani
nespokojenost. Naopak motivacni faktory jsou podminkou pro pracovni spokojenost, ale pokud

nedojde k jejich naplnéni, zplisobi absenci nespokojenosti.

Mezi hygienické faktory patfi organizace a fizeni prace, kontrola, vztahy mezi lidmi,

postaveni v praci, plat, jistota v zaméstnani, osobni Zivot a pracovni podminky.

1SHUTLOVA, E., Organizace prdce a pracovni podminky. Praha: VSE, 1997. ISBN 80-7079-
068-7. Str. 5



Motivac¢nimi faktory jsou dana prace, vlastni odpoveédnost, moznost profesniho ristu, popf.
povyseni v zaméstnani, Uspéch v praci, uznani — v pripadé sestry uznani ze strany Iékate, kolegyn i

pacienttl.

6.3.3. Vliv charakteru a temperamentu na spokojenost zdravotnich sester ve svém

povolani

Spokojenost jedince souvisi také s charakterem. Na vnimani spokojenosti maji vliv i zazitky z
raného détstvi a ke spokojenosti inklinuji lidé, ktefi prozili §tastné détstvi.

Nekteti lidé jsou svym zaméfenim optimisté, jini pesimisté, zalezi 1 na zivotnich zkuSenostech
a prozitcich. Ne vzdy vsak plati, ze pesimista neni nikdy spokojeny a optimista je stile v dobrém
rozmaru.

Pro spokojenost na pracovisti jsou diilezité povahové vlastnosti jednotlivych pracovniki a to
na ruznych pracovnich postech. Dobré vztahy na pracovisti ovliviiuje svym pfistupem i nadiizena

osoba.



II. PRAKTICKA CAST



7 METODOLOGIE PRUZKUMU

7.1 Cile teoretické casti

Cil ¢.1

Popsat historické souvislosti ndzvu zdravotni sestry.
Cil ¢.2

Vymezit historické rozdily v povolani zdravotni sestry.
Cil &3

Zmapovat vztahy na pracovisti s ohledem na psychologické aspekty - socialni interakce a

komunikace.

Cil¢. 4

Vymezit negativni vlivy piisobici na spokojenost zdravotnich sester ve svém povolani.
Cilé. S

Ur¢it determinanty spokojenosti zdravotnich sester

7.2 Cile praktické ¢asti
Cilé. 6
Provést Setieni, do jaké miry u zdravotnich sester se objevuji negativni vlivy, piisobici na pracovni

spokojenost.

Cilé. 7

Zjistit do jaké miry jsou sestry spokojeny v soucasné profesi.
Cil¢. 8

Prokézat nejcastéjsich pticiny nespokojenosti ¢i spokojenosti zdravotnich sester v zaméstnani.



7.3 Charakteristika zkoumaného vzorku

Zkoumany vzorek tvofily sestry z lizkovych oddéleni dvou nemocnic stejného typu, dale

oznaCovanych jako nemocnice A a nemocnice B.

7.3.1. Metody prace

Prizkum byl provadén pomoci dotaznikového Setieni. Dle Bartlové (2005) slouzi dotaznik
k ziskani empirickych informaci a je zaloZzen na nepfimém dotazovani se respondenti, s pouzitim

pfedem formulovanych otazek. Dotaznik je nejrozsifenéjsi kvantitativni metoda sbéru dat.

Vyhodou dotazniku je, ze pomoci dotazniku lze oslovit vice osob, zjisténi pottebnych
informaci je pomérné rychlé a nevznikaji velké naklady. Nevyhodou je moznost nepiesnych
informaci, neochota respondentii vypliovat dotazniky a pomérné velkd narocnost pii jejich

zpracovani.
7.3.2 Organizace Setieni

Zhotovené a chvalené dotazniky jsem osobné¢ rozdala. V nemocnici A bylo rozdano 100
dotaznikd dne 15.3.2010. V nemocnici B bylo rozdano také 100 dotaznikli 18.3.2010. Dotazniky
byly v obou nemocnicich vysbirany 15.4.2010. Navratnost v nemocnici A byla 74%, névratnost
dotaznikli v nemocnici B byla 81%. Celkem tedy bylo vysbirano 155 dotaznikli z rozdanych 200, coz
znamena 77,50 %. Vysoka navratnost byla zajisténa ponechanim dotaznikti na oddélenich nemocnic

delsi dobu, z diivodu prevence ¢asové tisné.
7.3.2.1 Dotaznik

Je zalozen na nepifimém dotazovani vybraného vzorku osob s pfedem danymi otdzkami.
Pomoci spravné volenych otdzek ziskavame cenné informace. Metoda dotazniku je jednoducha,
dokadzeme v pomérné kratkém casovém obdobi dotaznikového Setfeni ziskat potfebné udaje pro

vyzkum.

V dotazniku mohou byt obsazeny rtizné typy otazek, ke kterym patii otazky uzaviené a

oteviené.

V otevienych otdzkach si respondenti nemusi vybirat z pevné danych variant, ale mohou
odpovidat vlastnimi slovy. Mezi oteviené otazky patii otdzky volné, které se mohou libovolné
doplnovat. V dotazniku se jednalo o otazky ¢. 4, 10, 22a, 22b, 25a, 25b. Dale se jedna o otazky

asociacni, doplnéni povidky nebo textu popt. obrazku.



Oteviené otazky maji svoje vyhody i1 nevyhody. Mezi nevyhody patii zejména nesnadné
zpracovani z diivodu velkého mnozstvi informaci. Odpovédi mohou byt podany nejednoznacné,

zkreslen€ nebo nemusi byt spravné pochopeny.

Mezi vyhody otevienych otazek patii vétsi rozsah informaci, moznost ziskani udaja, které by
autora dotazniku nenapadly. Respondent je nucen pfemyslet a vice uvazovat nad problémem.

w7

Informace ziskané v otevienych otazkach byvaji pravdive;jsi.

Mezi typy otdzek uzavienych patii otdzky vyctové, jednalo se o otazku €. 5. Dalsi uzaviené
otazky jsou dichotomické, kdy je respondentim umoznéna pouze odpovéd ano/ne a dile otdzky
trichotomické, v dotazniku se jednalo o otdzky ¢. 9, 11, 12, 17, 19. Dale byly v dotazniku uvedeny
vybérové otazky u kterych je mozno oznacit jedinou moznou odpovéd, a to 1, 2, 3, 6, 13, 14, 18,
20, 21, 23, 26, 27, 28, 29. Dalsim typem otazek uzavienych jsou otazky Skalové, kdy je mozno
vybirat ze stupnice. VétSinou se udava 5Sti stupiiova Skala, ale pro zptfesnéni lze pouZzit 1 vice
stupfiovou , pro potieby vyzkumu byla pouzita sedmistupiiova skala, a to u otazek ¢. 7, 8, 15, 16.
Skalové otazky podle potadi, kdy respondent piifazuje sled podle pozadovaného vybéru nebyly
pouzity.

Mezi vyhody uzavienych otdzek patii jejich jednoduchost, rychlé zpracovani i jednoduché
vyplnéni ze strany klienta. Mezi nevyhody fadime naro¢nost na jejich vytvoieni, pfimo navadi

respondenta k odpovédi — odpovéd’ je zavadéjici a nemusi byt pravdiva.



Otazka ¢. 1  Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?

Tabulka ¢.1  Délka zdravotnické praxe

Délka zdravotnické praxe Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
Méné jak 3 roky 38 24,52 %
3-7let 27 17,42 %
8 — 15 let 34 21,94 %
15— 25 let 27 17,42 %
Vice nez 25 let 29 18,71 %
Celkem 155 100,00 %
Graf ¢.1 Délka zdravotnické praxe
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Nejvice respondentil mélo délku praxe do 3 let, jednalo se o 38 (24,52 %) osob, nejméné
dotazovanych bylo ve skupinach s 3 - 7 a 15 — 25 letou praxi. Shodn¢ bylo uvedeno 27 (17,42 %)
respondentl. V celkovém poctu byl pocet let praxe témétf rovnomérné rozlozeny. V nemocnici ,,A*
pracuje 25 respondentl s praxi krat$i 3 roky a pouze 5 respondentli uvadélo praxi nad 25 let. V
nemocnici ,,B pracuje 24 respondentti déle nez 25 let ve zdravotnictvi, ale pouze 13 ma praxi kratsi

jak 3 roky.

Otazka ¢.2 Kolik je Vam let?

Tabulka ¢.2 Vek respondentii

V¢ek respondenti Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Mén¢ jak 30 let 69 44,52 %
30 — 40 let 46 29,68 %
40 — 50 let 25 16,13 %
Nad 50 let 15 9,68 %
Celkem 155 100 %
Graf ¢.2 Vek respondentii
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Komentar

Nejvice respondentil 69 (44,52 %) pracuje ve vekové skupiné do 30 let. Pfevazné se jednd o
osoby bezdétné, ale s rozdilnou délkou praxe. Ve skupin€ do 30 let jsou uvedeny i osoby s praxi
mezi 8 -15 roky. Osoby ve véku od 30 do 40 let tvoti 29,68% respondentil, mezi 40 — 50 lety je 25

(16,13 %) osob a nejmensi skupinu tvoti osoby nad 50 let coz tvoti (9,68 %) zkoumaného vzorku.

Otazka ¢.3  Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka ¢. 3 Vzdélani respondenti

Vzdélansi respondentt Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Strédoskolské obor — 108 69,68 %
vSeobecna sestra

Vyssi odborné 26 16,77 %
Vysokoskolské bakalarské 15 9,68 %
Stiédoskolské obor — 5 3,23 %
zdravotnicky asistent

Vysokoskolské magisterské 1 0,65 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 3 Vzdélani respondentii
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Komentar

Nejvétsi skupinu tvofilo108 (69,68 %) respondentli se stfedoSkolskym vzdélanim oboru
vSeobecna sestra, a to bez ohledu na délku praxe. V jednom piipad¢ na oddéleni nemocnice pracuje
absolventka magisterského studia (0,65 %),
vysokoskolské bakalarské vzdélani a u respondenti s kratSi dobou praxe pracuje 5 absolventt (3,23

%) oboru zdravotnicky asistent. Vyssi odborné vzdélani ma 26 (16,77 %) respondentt, a to ve vSech

veékovych kategoriich.

Otazka ¢. 4 Na jaké pozici pracujete? / dopliite

Tabulka ¢. 4 Pozice v zaméstnani

15 osob (9,68 %) zkoumaného vzorku ma

Pozice v zaméstnani

Absolutni cetnost (N)

Relativni ¢etnost (%)

VSeobecna sestra 143 92,26 %
Zdravotnicky asistent 4 2,58 %
Stani¢ni sestra 4 2,58 %
Vrchni sestra 3 1,94 %
Dietni sestra 1 0,65 %
Celkem 155 100 %




Graf ¢.4 Pozice v zaméstnani — otevi‘ena otazka
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Komentar

Nejvice respondentli pracuje na pozici vSeobecna sestra 143 coz €ini 92,26%. V prizkumu

byly zahrnuty i 4 stani¢ni sestry (2,58 %) , 3 vrchni sestry (1,94 %) a 1 dietni sestra (0,65 %).

Otazka ¢. 5 Pro¢ jste se rozhodla pracovat ve zdravotnictvi? /Vyberte maximalné 2

moznosti/

Tabulka ¢. 5 Diivod vybéru povolani

Diivod vybéru povoléani Absolutni ¢etnost (N) Relativni cetnost (%)

Toto zaméstnani se mi jevilo 87 51,48%
jako smyslupné a napliujici

Chtéla jsem pomahat lidem 50 29,59 %
Prali si to rodice 7 4,14%

Je to rodinna tradice 6 3,55 %
Libilo se mi to ve filmu 5 2,96 %

(knize)




Nejsem matematicky typ 5 2,96 %
Chtéla jsem jit studovat na 3 1,78 %
stejnou Skolu jako

kamaradka

Nedostala jsem se na jinou 3 1,78 %
Skolu

ostatni odpovédi 3 1,78 %
Celkem 169 100 %

Graf €. 5 Duvod vybéru povolani
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Komentar

Nejvetsi skupina respondentd — 87 (51,48%), uvedla, ze si toto povolani vybrali proto, Ze se
jim jevilo jako smysluplné a napliujici, 50 (29,59 %) respondentli chtélo pomadhat lidem a je
zarazejici, ze 7 (4,14%) respondentl zvolili tento typ studia z divodu pténi jejich rodict. 6 (3,55 %)
respondentll uvedlo, Ze je to rodinna tradice, 5 (2,96 %) respondentt uvedlo, Ze se jim to libilo ve
filmu nebo knize a dokonce 5 (2,96 %) respondenti uvedlo, Ze nejsou matematické typy, a proto
zvolili tento typ studia. K dal§im uvadénym diivodim patiily odpovédi typu: chtéla jsem studovat
stejnou Skolu jako moje kamaradka, nedostala jsem se na jinou Skolu, ¢asté nemoci v détstvi, vlastné

ani nevim nebo dokonce: chtéla jsem to jen zkusit.



Otazka ¢. 6  Jak reagovali Vasi rodice na VaSe prani jit studovat do zdravotnictvi?

Tabulka ¢. 6 Reakce rodicii na rozhodnuti studovat zdravotnicky obor

Reakce rodicli na rozhodnuti | Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
studovat zdravotnicky obor

Podporovali mne 86 55,48%
Podporovali mne psychicky a 55 35,48%
financné

Nepodporovali mne 7

4,52%




Podporovali mne finan¢né 6 3.87%
Podporovali mne psychicky 1 0,65%
Celkem 155 100 %
Graf €. 6 Reakce rodicu na rozhodnuti studovat zdravotnicky obor
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Komentar

Vice jak polovina respondenti — 55,48% uvedlo, ze je rodice podporovali, 35,48%
respondenttl uvedlo, Ze je rodi¢e podporovali jak psychicky tak i finan¢né, dokonce 4,52% uvedlo,
ze je rodice nepodporovali vibec a 3,87% respondentl podporovali rodice finanéné a 1 respondent

uvedl, Ze rodice jej podporovali jen psychicky.

Otazka ¢. 7a Co Vam ve VaSem zaméstnani vyhovuje? Zakrouzkujte/7-vyhovuje nejméné, 1

-vyhovuje nejvice/

Tabulka ¢. 7a Jak sestram vyhovuje financni ohodnocent

Jak setram vyhovuje Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
finan¢ni ohodnoceni

1 (vyhovuje nejvice) 0 0%

2 13 8,39 %

3 27 17,42 %




4 33 21,29 %
5 35 22,58 %
6 25 16,13 %
7 (vyhovuje nejméng) 22 14,19 %
celkem 155 100 %
Graf €. 7a Jak sestram vyhovuje financni ohodnoceni
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Komentar

Na otazku jak sestrdm vyhovuje finan¢ni ohodnoceni, nikdo neoznacil 1 — to znamenad, ze
nikdo z respondentd neni pln€ spokojen s finanénim ohodnocenim. 8,39 % respondentli oznacilo 2
tzn., Ze také nejsou upln¢€ spokojeni. 3 udava 17,42 % a neutrdlni hodnoceni 4 udava 21,29 %.
Negativni hodnoceni vSak prevazuje 5 udava 22,58%, 6 - 16,13% a 7 ohodnotilo svou

nespokojenost 14,19% osob ze zkoumaného vzorku.

Tabulka ¢. 7b Jak sestram vyhovuje kolektiv

Jak sestram vyhovuje
kolektiv ?

Absolutni cetnost (N)

Relativni ¢etnost (%)

1 (vyhovuje nejvice) 38 25,52 %
2 61 39,35 %
3 22 14,19 %




4 17 10,97 %
5 8 5,16 %
6 6 3,87 %
7 (vyhovuje nejméng) 3 1,94 %
celkem 155 100 %

Graf €. 7b Jak sestram vyhovuje kolektiv
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Komentar

Na otazku, jak sestrdm vyhovuje pracovni kolektiv, bylo zjiSténo, ze prevazna vétSina
respondentil je se svym kolektivem spokojena. Cislo 1, to znamena nejvyssi spokojenost, ozna¢ilo
25,5 % dotazanych, 2 oznacilo 39,35 %, 3 — 14,19 %. 10,97 % dot4zanych respondentti vyjadrilo
svou spokojenost s kolektivem €. 4, to znamend stfedni spokojenost. Zaporné oznacilo pracovni
kolektiv 5 - 5,16 % osob, 6 - 3,87 % a 7 coz vyjadiuje nejvyssi nespokojenost s kolektivem oznacilo

pouhych 1,94 % dotazanych.

Tabulka ¢. 7c¢ Jak sestram vyhovuje zajimava a odpovedna prace

Jak sestram vyhovuje Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
zajimava a odpovédna




prace?
1 (vyhovuje nejvice) 21 13,55 %
2 54 34,84 %
3 33 21,29 %
4 30 19,35 %
5 10 6,45 %
6 6 3,87 %
7 (vyhovuje nejménc) 1 0,65 %
celkem 155 100 %
Graf €. 7¢c Jak sestram vyhovuje zajimava a odpovédna prdace
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Komentar

Prevazné vétSiné respondentli vyhovuje zajimava a odpovédna prace, 1 jako nejvice
vyhovujici oznacilo 13,55 %, 2 — 34,84 %, 3- 21,29 % neutralni hodnoceni 4 udavalo 19,35 % a
jako nevyhovujici udava 5 - 6,45 %, 6 — 3,87 % a pouze 1 (0,65 %) respondent udava znamku 7,

coz znamend, ze mu velmi nevyhovuje zajimava a odpovédna prace.

Tabulka ¢. 7d Jak sestram vyhovuje dojezdnost do zaméstnani



Jak sestram vyhovuje Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
dojezdnost do zaméstnani?

1 (vyhovuje nejvice) 45 29,03 %

2 31 20,00 %

3 22 14,19 %

4 13 8,39 %

5 13 8,39 %

6 15 9,68 %

7 (vyhovuje nejméng) 16 10,32 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 7d Jak sestram vyhovuje dojezdnost do zaméstnani
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Komentar

Vétsina respondentil je s dojezdnosti do zaméstnani spokojena. Cislo 1 oznagilo 29,03 %
respondenttl, 2 — 20 %, 3 — 14,19 % dotdzanych, primérné bylo spokojeno 8,39 % respondentt, tzn.
uvedli 4. 5 oznacilo shodné 8,39 %, 6 oznacilo 9,68 % dotazanych a jako nejméné vyhovujici 7

oznacilo 10,32 % respondentd.



Tabulka ¢. 7e Jak sestram vyhovuje psychicka narocnost

Jak sestram vyhovuje Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
psychicka narocnost?

1 (vyhovuje nejvice) 4 2,58 %

2 16 10,32 %

3 25 16,13 %

4 41 26,45 %

5 28 18,06 %

6 17 10,97 %

7 (vyhovuje nejménc) 24 15,48 %
celkem 155 100 %

Graf €. 7e Jak sestram vyhovuje psychicka narocnost

30,00%
25,00%
20,00% 1
15,00% 1
10,00% 1

5,00% 1

0,00% -

Oilm20304m@506M7

Komentar

Psychicka naro¢nost nejméné vyhovuje 15,48 % osob ze zkoumaného vzorku, kteti oznacili
¢islo 7. 6 oznacilo 15,48 % respondentti a 5 -18,06 %. Jako primérnou psychickou zatéz oznacilo
Cislo 4 26,45 % respondentl. Psychicka zat€Z neni problémem pro téméf tfetinu dotdzanych, 3

oznacilo 16,13 %, 2 — 10,32 %. A 2,58 % respondentti uvedlo, ze jim psychicka zatéz viibec nevadi.



Tabulka ¢. 7f Jak sestram vyhovuje fyzicka narocnost

Jak sestram vyhovuje Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
fyzicka narocnost?
1 (vyhovuje nejvice) 2 1,29 %
2 21 13,55 %
3 38 24,52 %
4 48 30,97 %
5 18 11,61 %
6 23 14,84 %
7 (vyhovuje nejménc) 5 3,23 %
Celkem 155 100 %
Graf¢. 7f Jak sestram vyhovuje fyzicka narocnost
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Komentar

Fyzickou néaroc¢nost, jako nezatézujici oznacilo ¢islem 1 1,29 % dotazanych, ¢. 2 oznacilo
13,55 %, 3 - 24,52 % respondentd. Cislo 4 udava nejvice dotazovanych a to 30,97 % tzn.
primérnou fyzickou zatéz. Negativni hodnoceni ¢. 5 uvedlo 11,61 %, €. 6 - 14,84 % a ¢. 7- 3,23 %

osob ze zkoumaného vzorku.



Tabulka ¢. 7g Jak sestram vyhovuje prace s lidmi

Jak sestram vyhovuje prace | Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
s lidmi?

1 (vyhovuje nejvice) 31 20,00 %

2 44 28,39 %

3 33 21,29 %

4 22 14,19 %

5 15 9,68 %

6 7 4,52 %

7 (vyhovuje nejménc) 3 1,94 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 7g Jak sestram vyhovuje prace s lidmi
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Komentar

Prace s lidmi vyhovuje v prevazné vétSin€ piipadd, 1 oznacilo 20 %, 2 - 28,39 %, 3 —
21,29%. Neutralni hodnoceni ¢. 4 uvedlo 14,19 % osob zkoumaného vzorku. Negativni hodnoceni

¢. 5 udava 9,68 %, €. 6 — 4,52 % a ¢. 7 - 1,94 % respondenti.



Tabulka ¢. 7h Jak sestram vyhovuji 12 ti hodinové smény

Jak sestram vyhovuji Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
dvanéctihodinové smény?

1 (vyhovuje nejvice) 35 22,58 %

2 39 25,16 %

3 19 12,26 %

4 35 22,58 %

5 12 7,74 %

6 7 4,52 %

7 (vyhovuje nejméng) 8 5,16 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 7h Jak sestram vyhovuji 12 ti hodinové smeny
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Komentar

12 ti hodinové smény vyhovuji pfevazné vétsing respondentt, 1 oznacilo 22,58 %, 2 — 25,16
% a 3 -12,26 % respondentd. 12 ti hodinové smény nevadi, ale ani zcela nevyhovuji respondentiim,
ktefi oznacili €. 4 - 22,58 %. Negativni hodnoceni oznacila mensi ¢ast dotazanych a to Cislem 5 —

7,74 %, Cislem 6 — 4,52 % a ¢islem 7 - 5,16 % respondenti.



Tabulka ¢. 7i Jak sestram vyhovuje stridava pracovni doba

Jak sestram vyhovuje Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
stfidava pracovni doba
1 (vyhovuje nejvice) 25 16,13 %
2 39 25,16 %
3 26 16,77 %
4 41 26,45 %
5 12 7,74 %
6 6 3,87 %
7 (vyhovuje nejménc) 6 3,87 %
Celkem 155 100 %
Graf €. 7i Jak sestram vyhovuje stridava pracovni doba
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Komentar

Vétsina sester je spokojena se stfidavou pracovni dobou, €. 1 oznadilo 16,13 %, ¢. 2 - 25,16

% a ¢. 3 - 16,77 % respondentl. 26,45 % respondentii oznacilo €. 4, to znamena, ze jim stfidavé



smény nevadi. Stfidani smén nevyhovuje mensi ¢asti sester, 5 udava 7,74 %, 6 a 7 shodné 3,87 %

tazanych osob.

Otdazka ¢. 8a Co Vam ve VaSem zaméstnani nevyhovuje? Zakrouzkujte/7-vyhovuje nejméné,

1 - vyhovuje nejvice/

Tabulka ¢. 8a Jak sestram nevyhovuje financni ohodnoceni

Jak sestram nevyhovuje Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
finan¢ni ohodnoceni

1 (vyhovuje nejvice) 5 3,23%

2 17 10,97%

3 31 20,00%

4 29 18,71%

5 21 13,55%

6 24 15,48%

7 (vyhovuje nejménc) 28 18,06%
Celkem 155 100 %

Graf¢. 8a Jak sestram nevyhovuje financni ohodnoceni
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Komentar

Nejvice nevyhovuje finanéni ohodnoceni 18,06 % dotazanych ,ktefi ozna¢ily &. 7.Cislo 6
oznacilo 15,48 %, €. 5 — 13,55 %, €. 4 oznacilo 18,71 %, ¢. 3 - 20,00 %, ¢. 2 — 10,97 % a nejvice je

s finan¢nim ohodnocenim spokojeno pouhych 3,23 % respondentt.

Tabulka ¢.8b Jak sestram nevyhovuje kolektiv

Jak sestrdm nevyhovuje Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
kolektiv?

1 (vyhovuje nejvice) 34 21,94 %

2 36 23,23 %

3 19 12,26 %

4 30 19,35 %

5 18 11,61 %

6 10 6,45 %

7 (vyhovuje nejmén¢) 8 5,16 %
Celkem 155 100 %

Graf ¢. 8b Jak sestram nevyhovuje kolektiv
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Komentar

Nejméné nevyhovuje kolektiv 21,94 % respondentd, ktefi oznadili €. 1, ¢. 2 uvedlo 23,23 %
respondentt, €. 3 - 12,26 %, ¢. 4 — 19,35 %, ¢. 5 - 11,61 %, ¢. 6 — 6,45 % a nejvice nevyhovuje

kolektiv u 5,16 % dotazanych, kteti oznacily ¢.7.

Tabulka ¢. 8c Zjisteni zda sestram nevyhovuje zajimava a odpovédnd prace

Zjisténi zda sestram Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
nevyhovuje zajimava a
odpovédna prace?
1 (vyhovuje nejvice) 16 10,32 %
2 41 26,45 %
3 26 16,77 %
4 34 21,94 %
5 22 14,19 %
6 12 7,74 %
7 (vyhovuje nejméng) 4 2,58 %
Celkem 155 100 %
Graf¢. 8c Zjisténi zda sestram nevyhovuje zajimava a odpoveédna prace
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Komentar

Respondenti hodnotili, jestli jim nevyhovuje odpovédnd a zajimava prace ve zdravotnictvi.
10,32 % oznacilo 1, 2 oznacilo 26,45 % osob, 3 - 16,77 % respondentti. 21,94 % dotazanych
oznacilo 4, ¢. 5 udava 14,19 %, ¢. 6 - 7,74 % a €. 7 2,58 %.

Tabulka ¢. 8d Zjisténi zda sestram nevyhovuje dojezdnost do zaméstnani

Zjisténi zda sestram Absolutni Cetnost (N) Relativni cetnost (%)
nevyhovuje dojezdnost do

zaméstnani?

1 (vyhovuje nejvice) 27 17,42 %
2 23 14,84 %
3 27 17,42 %
4 20 12,90 %
5 14 9,03 %
6 18 11,61 %
7 (vyhovuje nejmén¢) 26 16,77 %
celkem 155 100 %

Graf €. 8d Zjisténi zda sestram nevyhovuje dojezdnost do zaméstnani
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Komentar

Respondenti hodnotili jestli jim nevyhovuje dojezdnost do zaméstnani. 17,42 % oznacilo €. 1,
14,84 % &. 2 a & 3 oznatilo 17,42 % osob. 12,90 % oznagilo ¢&. 4. Cislo 5 udava 9,03 %, &. 6 -11,61
%ac.7-16,77 % osob.

Tabulka ¢. 8e Zjisteni zda sestram nevyhovuje psychicka narocnost v praci

Zjisténi zda sestram Absolutni Cetnost (N) Relativni cetnost (%)
nevyhovuje psychicka

naro¢nost?

1 (vyhovuje nejvice) 11 7,10 %
2 9 5,81 %
3 33 21,29 %
4 33 21,29 %
5 34 21,94 %
6 17 10,97 %
7 (vyhovuje nejméng) 18 11,61 %
celkem 155 100 %




Graf €. 8e Zjisteni zda sestram nevyhovuje psychicka narocnost v praci
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Komentar

Podle odpovédi psychickd naro¢nost nevyhovuje vétsi ¢asti dotdzanych. 5 oznacilo 21,94 %,
6 10,97 %, 7 11,61. Neutralni odpovéd’ €. 4 zvolilo 21,29 %. Podle odpovédi psychickd narocnost

mén¢ nevyhovuje mensi ¢asti €. 3 oznacilo 21,29 %, ¢. 2 5,81 % a¢. 1 7,10 %.

Tabulka ¢. 8f Zjisteni zda sestram nevyhovuje fyzicka narocnost v praci

Zjisténi zda sestram Absolutni ¢etnost (N) Relativni cetnost (%)
nevyhovuje fyzicka

naroc¢nost?

1 (vyhovuje nejvice) 9 5,81 %
2 12 7,74 %
3 32 20,65 %
4 39 25,16 %
5 20 12,90 %
6 25 16,13 %
7 (vyhovuje nejménc) 18 11,61 %
celkem 155 100 %




Graf €. 8f Zjisteni zda sestram nevyhovuje fyzicka narocnostv prdaci
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Komentar

Primérnou odpovéd’ €. 4 zvolilo 25,16 % dotdzanych, mén¢ nevyhovuje fyzicka naro¢nost u
respondenttl, kteti oznacili ¢. 1 — 5,81 %, 2 udava 7,74 %, 3 20,65 %. Naproti tomu €. 5 oznacilo

12,90 %, €. 6 — 16,13 % a nejvice nevyhovuje fyzicka naro¢nost 11,61 % osob.

Tabulka ¢. 8g Zjisteni zda sestram nevyhovuje prace s lidmi

Zjisténi zda sestram Absolutni ¢etnost (N) Relativni cetnost (%)
nevyhovuje prace s lidmi?

1 (vyhovuje nejvice) 20 12,90 %
2 32 20,65 %
3 28 18,06 %
4 29 18,71 %
5 21 13,55 %
6 10 6,45 %

7 (vyhovuje nejménc) 15 9,68 %




celkem 155 100 %

Graf ¢. 8g Zjisteni zda sestram nevyhovuje prace s lidmi
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Komentar

Prace s lidmi nejméné nevyhovuje respondentiim, ktefi oznacili 1 — 12,90 %, 2 — 20,65 % a
¢islo 3 - 18,06 %. Primérnou odpovéd’ €. 4 zvolilo 18,71 %. Nejvice prace s lidmi nevyhovuje
mensimu procentu dotdzanych. €. 5 oznacilo 13,55 %, ¢. 6 — 6,45 % a ¢. 7 9,68 % zkoumaného

vzorku.

Tabulka ¢. 8h Zjisténi zda sestram nevyhovuji 12 ti hodinové smeény

Zjisténi zda sestram Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
nevyhovuji

dvanactihodinové smény?

1 (vyhovuje nejvice) 26 16,77 %

2 38 24,52 %

3 23 14,84 %

4 25 16,13 %




5 17 10,97 %
6 16 10,32 %
7 (vyhovuje nejmén¢) 10 6,45 %
celkem 155 100 %
Graf €. 8h Zjisteni zda sestram nevyhovuji 12 ti hodinové smény
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Komentar

12 ti hodinové smény nejsou velkym problémem, nejméné nevyhovuji respondentiim, kteti
oznacili €. 1 — 16,77 %, 2 udava 24,52 %, 3 14,84. Neutralni odpovéd zvolilo 16,13 %. Nejvice

nevyhovuji 12 ti hodinovém smény mensimu podilu odpovédi, 5 oznacilo 10,97 %, 6 10,32 % a 7

6,45 %.

Tabulka ¢.8i Zjisteni zda sestram nevyhovuje trismenna pracovni doba

Zjisténi zda sestram Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
nevyhovuje stfidava

pracovni doba

1 (vyhovuje nejvice) 20 12,90 %

2 33 21,29 %

3 26 16,77 %




4 36 23,23 %

5 14 9,03 %
6 14 9,03 %
7 (vyhovuje nejméng) 12 7,74 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 81 Zjisteni zda sestram nevyhovuje trisménna pracovni doba
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Komentar

Stiidavé smény také nejsou velkym problémem. Nejvice respondentll oznacilo jako primérné
nevyhovujici (¢.4) — 23,23 %. Jako nejméné€ nevyhovujici respondenti oznacili ¢. 1 ve 12,90 %
odpovédi, ¢. 2 oznacilo 21,29 % respondenti a ¢. 3 uvedlo 16,77 % respondentd. Jako nejvice

nevyhovujici bylo oznaceno €. 7 v 7,74 % ptipadd, ¢. 6 v 9,03 % a €. 5 v 9,03 % ptipadu.

Otazka ¢. 9  UvaZujete o odchodu ze zdravotnictvi?

Tabulka & 9  Uvaha o odchodu ze zdravotnictvi

Uvaha o odchodu ze Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
zdravotnictvi




Ne, neuvazuji 72 46,45 %
Neptemyslela jsem nad tim 60 38,71 %
Ano, uvazuji 23 14,84 %
Celkem 155 100,00 %
Graf¢. 9 Uvaha o odchodu ze zdravotnictvi
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Komentar

Na tuto otazku odpovédélo kladn€ 23 respondentt, coz Cini 14,84% z celkového poctu. Nad
odchodem neuvazuje 72 respondentti (46,45%) a 60 respondentii (38,71%) nad tim doposud

nepiemyslelo.

Otazka ¢. 10  JestliZze uvaZujete o odchodu ze zdravotnictvi, odpovézte, co by se muselo zlepsit,
abyste byla ochotna zustat:(napiiklad: platové podminky, kolektiv, na pracovisti by mélo byt vice

sester, prace se neda stihnout, bezpecnost na pracovisti, dodrzovani zakoniku prace a podobng¢)

Tabulka ¢. 10 Priciny odchodu sester



Pticiny odchodu sester Absolutni cetnost (N) |Relativni Cetnost (%)
Platové podminky 18 32,14 %
Nedostatek sester 11 14,29 %
Kolektiv 5 8,93 %
Nedostatek materialu a pomiicek 5 8,93 %
Dodrzovani zakoniku prace 4 7,14 %
Bezpecnost na pracovisti 2 3,57 %
Dodrzovéni kompetenci 2 3,57 %
Spoluprace s 1ékari 2 3,57 %
PresCasy 2 3,57 %
Organizace prace 2 3,57 %
Ostatni 3 5,36 %
Celkem 56 100,00 %

Graf ¢. 10 Priciny odchodu sester
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Tabulka zobrazuje pouze Cetnost vybéru odpovédi z uvedeného poctu respondentli. Na
otazku odpovidaly sestry, které uvazuji o odchodu ze zaméstnani. Otdzka byla oteviend, tzn. Ze
sestry mohly samy oznacit pfi¢iny odchodu sester. Na tuto otdzku odpovédélo 56 respondentd.
Nejvétsi skupina tvofena 32,14 % respondentl byla nespokojena s platovymi podminkami, 14,29 %
respondentll oznacilo jako nejvétsi divod nespokojenosti nedostatek sester. Jako dalsi pficina
odchodu sester ze zaméstnani byl uveden kolektiv 8,93 %, nedostatek materialu a pomicek 8,93 %,
dodrzovani zékoniku prace 7,14 %, bezpecnost na pracovisti 3,57 %, dodrzovani kompetenci 3,57
%, spolupréce s lékari 3,57 %, ptesasy 3,57 %, organizace prace 3,57 %, Jako dalsi byl jako diivod
odchodu oznafen audit, zavedeni skupinové péce, velké mnozstvi administrativy nebo dokonce

nedostate¢né pocitacové vybaveni.



Otazka ¢. 11 Odpovida VaSe predstava pred nastupem na S$kolu soucasné realité?

Tabulka ¢. 11 Odlisnost predstav pred ndastupem na Skolu viici realité v praxi

Odlisnost predstav pred Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
nastupem na skolu vici
realité v praxi
Odpovida ¢astecné 103 66,45 %
Neodpovida viibec 40 25.81 %
Odpovida tplné 12 7,74 %
Celkem 155 100,00 %
Graf¢.11 Odlisnost predstav pred nastupem na skolu viici realité v praxi

80,00% 1

60,00% 1

40,00% A

20,00% A

0,00% -
O Odpovida ¢astecné¢ B Neodpovida vibec O Odpovida Gpné

Komentar

Pouhych 12 respondentii (7,74 %) uvedlo, ze piedstavy odpovidaji tplné jejich predstavam.
102 respondentti (65,81 %) uvedlo, Ze realita v praxi splnila jejich o¢ekavani pouze castecné a
dokonce 40 respondentil (25,81 %) uvedlo, ze realita viibec nesplnila jejich ocekdvani. Ze 40 osob,

které odpovédély, ze predstavy neodpovidaji realité, 10 uvazuje o odchodu ze zdravotnictvi.



Otdzka ¢. 2 Uplatnila jste v praxi znalosti ziskané studiem?

Tabulka ¢. 12 Uplatnéni znalosti v praxi

Uplatnéni znalosti v praxi Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Ano, uplatnila 82 52,90 %
Uplatnila ¢astecné 72 46,45 %
Neuplatnila viibec 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %
Graf ¢.12 Uplatnéni znalosti v praxi
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Komentar

Nejpocetnéjsi skupina respondentti 82 (52,90 %) uvedla, ze své znalosti v praxi uplatnila, 72
respondentl (46,45 %) uvedlo, Ze své znalosti uplatnili pouze ¢aste¢né a dokonce v jednom piipadé

bylo uvedeno, ze znalosti ze Skoly neuplatnil viibec - zdravotnicky asistent.



Otazka ¢. I3 Které znalosti potirebujete vice?

Tabulka ¢. 13 Uplatnéni teoretickych a praktickych znalosti v praxi

Uplatnéni znalosti v praxi

Absolutni cetnost (N)

Relativni ¢etnost (%)

Praktické znalosti 93 60,00 %
Teoretické znalosti 12 7,74 %
Oboji 47 30,32 %
Z4dné 3 1,94 %
Celkem 155 100,00 %
Graf ¢.13 Uplatneni teoretickych a praktickych znalosti v praxi
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Komentar

93 respondentt (60,00 %) uvedlo, Ze vice uplatniuji znalosti praktické, 12 respondentt (7,74
%) uvedlo, ze vice uplatnuji teoretické znalosti, 47 respondentd (30,32 %) uvedlo, Ze uplatiiuji jak
teoretické tak 1 praktické znalosti, nedovedli rozlisit, které vice a dokonce 3 respondenti (1,94 %)

uvedli, Ze neuplatiiuji zadné znalosti.



Otazka ¢. 14 Jak hodnotite vztahy na pracovisti?

Tabulka ¢. 14 Hodnoceni vztahit na pracovisti

Hodnoceni vztahii na Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
pracovisti
Primérné 86 55,48 %
Velmi dobré 56 36,13 %
Podprimérné 11 7,10 %
Spatné 1 0,65 %
Velmi $patné 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %
Graf¢.14 Hodnocent vztahit na pracovisti
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Komentar

Z dotazovanych respondentt 85 tzn. 55,48 % uvedlo, ze vztahy na pracovisti jsou primérné,

56 respondentli tzn. 36,13 % oznacilo vztahy na pracovisti jako velmi dobré, dokonce 11



respondentll tzn. 7,10 % oznacilo vztahy jako podprimémé a Spatné a velmi Spatné vztahy na

pracovisti byly oznaceny pouze jednou a to v 0,65 %.

Otazka ¢. 15 Co je pri¢inou dobrych vztahii na Vasem pracovisti a tim mé kladné motivace k
praci /7-ma nejmensi podil pro mou kladnou motivaci, 1 — nejvétsi podil pro mou kladnou

motivaci/

Tabulka ¢. 15a Zjisteni kladné motivace k praci - prostrednictvim dobrych vztahii

Zjisténi  kladné motivace | Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
k praci — prostfednictvim

dobrych vztahti

1 (mé nejvetsi podil) 58 37,42 %
2 55 35,48 %
3 26 16,77 %
4 12 7,74 %
5 2 1,29 %
6 1 0,65 %
7 (ma nejmensi podil) 1 0,65 %
celkem 155 100 %

Graf ¢. 15a Zjisteni kladné motivace k praci - prostirednictvim dobrych vztahii
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Komentar:



Vice nez 85 % respondentli uvedlo, Ze osobni povahové vlastnosti maji velky podil na
dobrych vztazich v kolektivu a kladné motivaci k praci. ¢. 1 uvedlo 37,42 % dotazanych, ¢. 2
35,48%, & 3 — 16,77. Cislo 4 oznaé&ilo 7,74 % osob a &. 5 oznaéilo 1,29 %, & 6 a & 7 shodnd

oznacilo 0,65 % respondent.

Tabulka ¢. 15b Ovlivnéni motivace k praci pracovnim stresem

Ovlivnéni motivace k praci | Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
pracovnim stresem

1 (ma nejvetsi podil) 22 14,19 %
2 15 9,68 %

3 26 16,77 %
4 33 21,29 %

5 19 12,26 %
6 18 11,61 %

7 (mé nejmensi podil) 22 14,19 %
celkem 155 100 %

Graf ¢. 15b  Ovlivnéni motivace k praci pracovnim stresem
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Komentar:

Na pracovni vztahy a kladnou motivaci k praci ma vliv pracovni stres, ¢. 4 oznacilo 21,29 %
dotdzanych. Vétsi vliv - ¢. loznacilo 14,19 % respondenttii , ¢. 2 oznacilo 9,68 %, ¢. 3 oznacilo
16,77 % respondenti (celkem 40,64 %). Maly podil stresu na dobré pracovni vztahy a kladnou
motivaci k praci naopak uvadi 38,06 % dotazanych. (¢. 5 — 12,26 %, €. 6 — 11,61 % a 7 — 14,19 %).

Tabulka ¢. 15¢ Ovlivnéni motivace k prdaci prostredim

Ovlivnéni motivace k praci | Absolutni ¢etnost (N) Relativni cetnost (%)
prostfedim

1 (ma nejvetsi podil) 16 10,32 %

2 41 26,45 %

3 25 16,13 %
4 40 25,81 %

5 15 9,68 %

6 14 9,03 %

7 (mé nejmensi podil) 4 2,58 %
celkem 155 100 %

Graf ¢. 15¢  Ovlivneni motivace k praci prostiedim
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Komentar:



Cisté a hygienické pracovni prostfedi ma velky podil na dobré vztahy v kolektivu. 10,32 %
respondentll oznacilo ¢. 1, ¢. 2 udava 26,45 %, ¢. 3 16,13 %. Jako primérny podil ¢istého a
hygienického prostfedi udava ¢. 4 25,81 % respondentli. Mens$i Cast respondentli udava, Ze na
dobrych vztazich a kladné motivaci k praci se pfili§ nepodili ¢isté a hygienické pracovni prostiedi, €.

5 oznacilo 9,68 %, €. 6 — 9,03 % a ¢. 7 2,58 % dotazanych.

Tabulka ¢. 15d Ovlivnéni vztahit na pracovisti schopnostmi managementu

Ovlivnéni vztahii na Absolutni cetnost (N) Relativni cetnost (%)
pracovisti schopnostmi

managementu

1 (ma nejvetsi podil) 20 12,90 %
2 29 18,71 %
3 30 19,35 %
4 27 17,42 %
5 24 15,48 %
6 15 9,68 %
7 (ma nejmensi podil) 10 6,45 %
celkem 155 100 %

Graf ¢. 15d  Ovlivneéni vztahu na pracovisti schopnostmi managementu
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Komentar:

Schopnosti a kvality vedouciho managementu maji primérny vliv na dobré pracovni vztahy a
kladnou motivaci k praci — €. 4 oznacilo 17,42, % respondentli. Podle dotdzanych maji velky podil
osobni schopnosti kvality vedouciho managementu na dobré vztahy v kolektivu 12,90 % oznacilo €.
1, ¢. 2 oznacilo 18,71% a ¢. 3 19,35 % dotazanych. Nizky podil osobnich schopnosti a kvalit

vedouciho managementu na dobrych vztazich a kladné motivaci uvedlo 15,48%, ktefi oznacili €. 5,

€. 6-9,68 % ac. 76,45 % respondentll.

Tabulka ¢. 15e  Vliv pristupu nadiizenych na vztahy v kolektivu

Vliv ptistupu nadtizenych | Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
na vztahy v kolektivu

1 (ma nejvetsi podil) 16 10,32 %

2 43 27,74 %

3 31 20,00 %

4 20 12,90 %

5 19 12,26 %
6 19 12,26 %
7 (mé nejmensi podil) 7 4,52 %
celkem 155 100 %

Graf¢. 15¢  Vliv pristupu nadrizenych na vztahy v kolektivu
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Komentar:

Podle odpovédi ma velky podil na dobrych vztazich a kladné motivaci k praci korektni
pfistup nadfizenych €. 1 oznacilo 10,32 %, ¢. 2 27,74 % a €. 3 — 20,00 %. Za prumérny korektni
ptistup oznacilo ¢. 4 12,90 % respondenti. Mensi podil na dobré vztahy a kladnou motivaci ma
korektni pfistup nadiizenych coz hodnotilo &. 5 a &. 6 stejné procento dotazanych — 12,26 %.Cislo 7

oznacilo 4,52 %.

Tabulka ¢. 15f  Vliv osobniho financniho ohodnoceni na motivaci k praci



Graf ¢. 15f  Vliv osobniho financniho ohodnoceni na motivaci k praci
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Komentar:

VEtsi cast respondentli uvedla velky podil osobniho ohodnoceni na dobré vztahy v kolektivu
a kladnou pracovni motivaci €. 1 oznacilo 14,19 %, ¢. 2 -14,84 % a ¢. 3 - 16,77 % respondentti.
Primér tzn. ¢.4 oznacilo 14,84 %. Naopak mensi ¢ast respondentd oznacila nizsi podil osobniho

ohodnoceni na vztahy a kladnou motivaci. Cislo. 5 oznagilo 10,97 %, ¢. 6 — 6,45 % a &. 7 21,94 %

respondenttl.

Tabulka ¢. 15g Dodrzovani standardnich postupti

Dodrzovéni standardnich | Absolutni ¢etnost (N) Relativni cetnost (%)
postupti

1 (ma nejvetsi podil) 19 12,26 %

2 24 15,48 %

3 34 21,94 %

4 39 25,16 %

5 22 14,19 %

6 9 5,81 %

7 (mé nejmensi podil) 8 5,16 %
Celkem 155 100 %




Graf €. 15g  Dodrzovani standardnich postupii
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Komentar

Dodrzovani standardnich postupti mé velky podil na kladnou motivaci k préci a dobré vztahy
v kolektivu. Odpoved’ €. 1 (12,26%), €. 2 (15,48 %) a €. 3 (21,94 %) tvofi témét polovinu vSech
odpovédi. Nejvice odpovédi — 25,16 % naznacuje, Ze podil dodrZzovéani standardnich postupti ma

podil primérny a ¢tvrtina odpoveédi se priklani k nazoru, ze dodrzovani standardnich postupi ma

Ol m20304m506M@7

niz$i podil na dobré vztahy v kolektivu. 5 oznacilo 14,19 %, 6 - 5,81 a 7- 5,16 %.

Tabulka ¢. 15h Ohodnocent prace sester od nemocnych

Ohodnoceni prace od Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
nemocnych

1 (ma nejvetsi podil) 41 26,45 %

2 27 17,42 %

3 28 18,06 %

4 26 16,77 %

5 15 9,68 %




6 11 7,10 %
7 (ma nejmensi podil) 7 4,52 %
Celkem 155 100 %

Graf ¢. 15h  Ohodnoceni prace od nemocnych
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Komentar

Podle odpovédi respondentil 1ze odvodit, ze ohodnoceni ze strany nemocnych ma velky vliv
na dobré vztahy v kolektivu i na kladnou motivaci k praci. 1 hodnotilo 26,45 %, 2- 17,42 % a 3
18,06 %. Primérny podil uvedlo 16,77 % (€.4). Asi pétina dotdzanych uvadi, ze ohodnoceni prace

ze strany nemocnych ma nizky podil na kladnou motivaci a dobré vztahy na pracovisti. ¢. 5 uvedlo

Ol E20304m@506M@7

9,68 %, 6 - 7,10 % a ¢. 7 4,52 % dotazanych.

Otazka ¢. 16 MuZete ohodnotit, co je pri¢inou Spatnych vztahi na Vasem pracovisti a mé

zaporné motivace Kk praci /7-ma nejmensi podil, 1 — nejvétsi podil/

Tabulka ¢. 16a Vv negativnich povahovych vlastnosti ¢lenit v kolektivu

Vliv negativnich Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
povahovych vlastnosti

¢lent v kolektivu

1 (ma nejvetsi podil) 36 23,23 %

2 17 10,97 %




3 33 21,29 %
4 15 9,68 %
5 15 9,68 %
6 22 14,19 %
7 (ma nejmensi podil) 17 10,97 %
Celkem 155 100 %

Graf ¢. 16a  Vliv negativnich povahovych vlastnosti ¢lenii v kolektivu
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Komentar

Nejvétsi podil na Spatnych vztazich v kolektivu maji negativni povahové vlastnosti. 23,23 %
dotazanych oznacilo ¢.1, €. 2 oznacilo 10,97 % a ¢. 3 oznacilo 21,29 %.respondentt Jako primérny
podil negativnich vlastnosti na Spatné vztahy v kolektivu oznacilo ¢. 4 9,68 % dotazanych. Maly
podil negativnich povahovych vlastnosti na Spatné vztahy a zapornou motivaci uvedlo 9,68 %

respondentti €. 5, €. 6 — 14,19 % a €. 7 - 10,97 %.

Tabulka ¢. 16b  Vliv vysokého pracovniho stresu na vztahy v kolektivu

Vliv vysokého pracovniho stresu na vztahy v kolektivu

Vliv vysokého pracovniho | Absolutni etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
stresu na vztahy v kolektivu

1 (ma nejvetsi podil) 53 34,19 %




2 20 12,90 %
3 31 20,00 %
4 14 9,03 %
5 16 10,32 %
6 10 6,45 %
7 (ma nejmensi podil) 11 7,10 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 16b  Vliiv vysokého pracovniho stresu na vztahy v kolektivu
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Komentar

Jak vyplyva z odpovédi respondentii, vysoky podil na Spatnych vztazich v kolektivu ma
pracovni stres 33,19 % oznacilo 1, 2 uvadi 12,90 %, 3 20,00 %. Jako primérny podil — hodnoti
vysoky pracovni stres 9,03 % osob. Mensi pocet odpovédi hodnoti vysoky podil stresu na Spatné

vztahy a zapornou motivaci €. 5 oznacilo 10,32 %, ¢. 6 - 6,45 % a ¢. 7 - 7,10 % respondentd.

Tabulka ¢. 16¢  VIiv pracovniho prostredi na kladnou motivaci k praci

Vliv pracovniho prostiedi | Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)




na kladnou motivaci k

praci

1 (ma nejvetsi podil) 13 8,39 %
2 23 14,84 %
3 39 25,16 %
4 34 21,94 %
5 17 10,97 %
6 15 9,68 %
7 (ma nejmensi podil) 14 9,03 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 16¢c  Viiv pracovniho prostiedi na kladnou motivaci k praci
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Komentar
Hygienicky nepfijatelné pracovni prostfedi ma dle odpovédi respondentii primérny vyznam
pro Spatné pracovni vztahy. Téméf stejnym procentem odpovédi byly ohodnoceny krajni Skaly. 1 —

8,39 %, 7—9,03 %. Tém¢ét Ctvrtina respondentl oznacila ¢.4 (21,94 %).



Tabulka ¢. 16d Vliv vedeni managementu na motivaci k praci

Vliv vedeni managementu | Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
na motivaci k praci

1 (mé nejvetsi podil) 30 19,35 %

2 32 20,65 %

3 25 16,13 %

4 21 13,55 %

5 25 16,13 %

6 16 10,32 %

7 (ma nejmensi podil) 6 3,87 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 16d  Viiv vedeni managementu na motivaci k praci
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Komentar

Neschopnost ve vedeni managementu ma velky vliv na $patné pracovni vztahy a zapornou
motivaci k praci. 1 uvedlo 19,35%, 2 - 20,65% a 3 -16,13% respondent. Stfedni dopad
neschopnosti managementu €. 4 uvadi 13,55 % dotdzanych. Jako nizky dopad neschopnosti na

Spatné vztahy v kolektivu udava mensi ¢ast respondentti ¢. 5 — 16,13 %, ¢. 6 — 10,32% a ¢. 7 —

3,87% dotazanych.

Ol E20304m506M@7




Tabulka ¢. 16e Nekorektni pristup nadrizenych

Nekorektni ptistup Absolutni ¢etnost (N Relativni ¢etnost (%)
nadfizenych

1 (ma nejvetsi podil) 26 16,77 %

2 36 22,23 %

3 21 13,55 %

4 33 21,29 %

5 21 13,55 %

6 10 6,45 %

7 (ma nejmensi podil) 9 5,81 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 16e  Nekorektni pristup nadrizenych
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Komentar

Nekorektni pfistup nadiizenych ma na Spatné vztahy a zapornou motivaci velky vliv. €. 1
uvedlo 16,77 %, ¢. 2 — 23,23 %, ¢. 3 - 13,55 % respondentti. Vliv nekorektniho pftistupu
nadfizenych na Spatné vztahy hodnoti primémeé €. 4 - 21,29 % dotdzanych. Nizsi podil nekorektniho

pfistupu na Spatné vztahy v kolektivu a zdpornou motivaci k praci uvadi 13,55 % respondenti, ktefi

O1m20304m@50607

oznacili €. 5, €. 6 oznacilo 6,45 % a ¢. 7 5,81 % respondentti.




Tabulka ¢. 16f  Vliv financniho ohodnoceni na motivaci k praci

Vliv finan¢niho Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
ohodnoceni na motivaci k

praci

1 (ma nejvetsi podil) 42 27,10 %
2 27 17,42 %
3 21 13,55 %
4 21 13,55 %
5 24 15,48 %
6 10 6,45 %
7 (mé nejmensi podil) 10 6,45 %
Celkem 155 100 %

Graf ¢. 16 Viiv financniho ohodnoceni na motivaci k prdaci
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Komentar

Nizké financni ohodnoceni ma velky vliv na Spatné vztahy v kolektivu a velky podil na
zapornou motivaci k praci. VEtsi ¢ast respondentt uvedla ¢. 1 - 27,10 %, ¢. 2 — 17,42 % a ¢. 3
-13,55%. Celkem tedy vice nez polovina respondentii oznacila velky podil nizkého osobniho

ohodnoceni na $patnych vztazich v kolektivu. Primémy podil nizkého osobniho ohodnoceni — ¢. 4



oznacilo 13,55 % a necelych 30 % uvedlo, Ze nizké osobni ohodnoceni nema velky podil na zdporné

motivaci a §patnych vztazich. (5- 15,48 %, 6 — 6,36 % a 7 — 6,45 %.

Tabulka ¢. 16g Vliv nedodrzovani standardnich postupu na vztahy na pracovisti

Vliv nedodrzovani Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost(%)
standardnich postuptli na

vztahy na pracovisti

1 (ma nejvetsi podil) 17 10,97 %
2 16 10,32 %
3 33 21,29 %
4 43 27,74 %
5 22 14,19 %
6 11 7,10 %
7 (mé nejmensi podil) 13 8,39 %
Celkem 155 100 %

Graf ¢. 16g  Viiv nedodrzovani standardnich postupu na vztahy na pracovisti

30,00%
25,00% 1
20,00% 1
15,00% 1
10,00% 1

5,00% 1"

0,00% -

Ol m20304m506M@7

Komentar

Nedodrzovani standardnich postupli ma primérny vliv na Spatné vztahy v kolektivu a na

zapornou motivaci k praci. 4 udava 27,74 % respondentli. Velky podil na Spatnych vztazich a tim 1



zaporné motivaci k préaci oznacilo ¢. 1 — 10,97 %, ¢. 2 — 10,32 % a ¢. 3 - 21,29 % dotazanych.
Naopak nizky podil nedodrzovani standardnich postupt na zaporné motivaci k praci udava 8,39 % -

¢.7,6.6-7,10%ac.5-14,19 %.

Tabulka ¢. 16h Nedocenéni prace respondentit od nemocnych

Nedocenéni prace Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost(%)
respondenti od

nemocnych

1 (ma nejvétsi podil ) 32 20,65 %
2 17 10,97 %
3 36 23,23 %
4 27 17,42 %
5 12 7,74 %
6 20 12,90 %
7 (ma nejmensi podil) 11 7,10 %
Celkem 155 100 %

Graf €. 16h  Nedocenéni prace respondentii od nemocnych
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Komentar



Nedocenéni prace od nemocnych ma velky podil na Spatné vztahy a zapornou motivaci
k praci. 1 oznacilo 20,65 % respondentt, 2 — 10,97 % a 3 23,23 %respondenti. Jako praimérny podil
na zapornou motivaci a Spatné vztahy hodnoti ¢. 4 — 17,42 % respondentl. Jako velmi maly podil

nedocenéni prace ze strany pacientii hodnoti €. 7 - 7,10 % dotazanych, 6 — 12,90% a 5 — 7,74%.

vvvvv

Tabulka ¢. 17 Uspokojeni z prace

Uspokojeni z prace

Absolutni ¢etnost (N)

Relativni cetnost (%)

Obcas piinasi

103

66,45 %

Ano, pfinasi

47

30,32 %

vvvvv

5

3,23 %

Celkem

155

100,00 %

Graf ¢. 17 Uspokojeni z prace
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Na otazku, jestli prace piinasi uspokojeni, 47 (30,32 %)respondenti odpovédélo kladné, ale
ztoho 1 osoba uvazuje o odchodu, 5 (3,23 %)odpovédélo zaporné€, ale ani jedna neuvazuje o

odchodu, obc¢asné uspokojeni z prace ma 103 (66,45%) osob.

Otdzka ¢. I8 Kolik ¢asu Vam zabere cesta do prace?

Tabulka ¢. 18 Dojezdnost do zaméstnani

Dojezdnost do zaméstnani | Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Do 30ti minut 56 36,13 %
Do 1 hodiny 54 34,84 %
Do 15ti minut 34 21,94 %
Do 1 hodiny a 30 minut 9 5,81 %
Do 2 hodin 1 0,65 %
Vice jak 2 hodiny 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %

Graf ¢. 18 Dojezdnost do zaméstnani
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Komentar

34 respondenttl (21,94 %) ma dojezdnost do prace 15 minut, ale z toho uvazuje o odchodu 5
osob. Nejvice osob 36,13 % ma dojezdnost do 30 minut a 54 respondentt (34,84 %) uvedlo, ze
cesta trva do 1 hodiny. 9 osob (5,81 %) dojizdi do prace méné nez 1 hodinu a 30 minut (z toho 1

uvazuje o odchodu), 1 osoba (0,65%) ma dojezdnost do 2 hodin a 1 respondent (0,65 %) dojizdi vice

jak 2 hodiny a také uvazuje o odchodu.

Otazka ¢. 19 Ovliviiuje povolani zdravotni sestry negativné Vas soukromy Zivot?

Tabulka ¢. 19  Negativni ovlivnéni soukromi povolanim

Negativni ovlivnéni soukromi | Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
povolanim

Castednd ovliviiuje 71 45,81 %
Ano, ovliviiuje 50 32,26 %
Ne, neovlivituje 34 21,94 %
Celkem 155 100,00 %

Graf¢. 19 Negativni ovilivneni soukromi povolanim
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Komentar

Na otazku, zda povolani ve zdravotnictvi ovliviluje negativné soukromy zivot, odpovédélo
kladné 50 respondentt (32,26 %), zaporné 34 (21,94 %) a nejvice 71 respondentti (45,81 %) uvedlo

castecné negativni ovlivnéni soukromi praci ve zdravotnictvi.

Otazka ¢. 20 Mate dostatek volného ¢asu pro sebe nebo pro rodinu?

Tabulka ¢. 20 Ovlivnéni volného casu smeénnym provozem

Ovlivnéni volného Casu Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
sménnym provozem
Ano, vyhovuje mi, Ze pracuji 55 35,48 %

na sménny provoz

Ne, ale je to stejné jako v 55 35,48 %
kazdém zamé&stnani

Vadi mi smény, v sobotu a v 23 14,84 %
nedéli se s rodinou ani




nesejdeme
Vzhledem k pfesCasim mam 21 13,55 %
pocit, ze jsem stale v
zaméstnani
Mam pouze ranni sménu 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %
Graf'¢. 20 Ovlivnéni volného casu smeénnym provozem
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Komentar

Jedna osoba (0,65 %) nepracuje na smény, 55 (35,48 %) respondentim prace na smény
nevadi, 55 vyhovuje, smény nevyhovuji 23 (14,84 %) respondentl z toho 3 uvazuji o odchodu a 21

(13,55 %) vadi ptescasy, z toho 2 uvazuji o odchodu.

Otdzka ¢. 21 Jak Vam zaméstnavatel vychazi vstiic pri planovani dovolené?

Tabulka ¢. 21 Planovani dovolené

Planovani dovolené Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Plan dovolenych se sestavuje 125 80,65 %

na zakladé nasich navrha

Plan dovolenych se sestavuje, 26 16,77 %
ale nikdy nemam jistotu, zda




planovanou dovolenou
dostanu
Plan dovolenych se sestavuje 3 1,94 %
bez ohledu na naSe potieby a
zajmy
Plan dovolenych se sestavuje 0 0,00 %
na zéklad¢ navrhi tzv.
oblibencti
O planu dovolenych nevi 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %
Graf¢. 21 Planovani dovolené
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Komentar

Pouze 1 osoba (0,65 %) nevédéla, Ze se plan dovolenych sestavuje, 3 osoby (1,94 %) uvedly
sestavovani planu bez ohledu na zajmy a potieby, ve 26 (16,77 %) ptipadech se plan sestavuje pouze
formalné — sestry nemaji jistotu, zda planovanou dovolenou dostanou. 80,65 % respondenti uvadi

sestavovani planu dovolenych na zaklad¢ jejich potieb a zajmi
Otdzka ¢. 22a) Kolik mate déti?

Tabulka ¢. 22a) Pocet deti

Pocet déti Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)

Z4dné 85 54,84 %

2 déti 47 30,32 %




3 déti 13 8,39 %

1 dité 9 5,81 %
4 déti 1 0,65 %
Celkem 155 100,00 %

Graf ¢.22a)  Pocet deti
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Komentar

85 (54,84%) respondentil nema déti, jedna se o osoby mladsi 30 ti let s dobou praxe do 15 ti
let. 9 respondentli ma jedno dité (5,81%), 47 osob ma 2 déti (30,32 %), 13 osob (8,39 %) ma 3 déti

(12 ma praxi delsi jak 25 let) a 1 osoba ma 4 déti.

Otazka ¢. 22b Jaké bonusy Vam zaméstnavatel poskytuje v péci o dité (vypiSte) (napi: Bylo mi

umoznéno pracovat na zkracenou pracovni dobu)

Tabulka ¢. 22b Bonusy v péci o dité



Bonusy v péci o dité Absolutni cetnost (N) | Relativni cetnost (%)
Zkraceny vazek 10 71,43 %
Ranni sména 2 14,29 %
MozZnost Cerpani neplaceného volna 1x 1 7,14 %

do mésice

Ptichod o 5 minut pozdé&ji 1 7,14 %
Celkem 14 100,00 %

Graf €. 22 b) Bonusy v péci o dité
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Komentar

Jednalo se o otazku otevienou, na kterou odpovidaly pouze ty osoby, které¢ vyuzivaji bonusy
v péci o dité. Tabulka zobrazuje pouze cetnost vybéru odpovédi a vypocet relativni Cetnosti
z uvedeného poctu respondentii. Na otazku, jaké bonusy poskytuje zaméstnavatel v péci o déti, 14
respondentt (71,43 %) uvadi zkracenou pracovni dobu, 2 (14,29 %) moznost pracovat na ranni
sménu, jedna osoba (7,14 %) mize 1x v mésici Cerpat neplacené volno a jedna osoba (7,14 %) mize

ptijit do prace o pét minut pozdéji.

Otdzka ¢. 23 Mate po 6 ti hodinach nepretrzité prace 30 ti minutovou prestavku na jidlo?

Tabulka ¢. 23 Prestavka v praci



Prestavka v praci Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)

Vétsinou ano, prestavku si 70 45,16 %
udélam, kdyz je volné;ji

Ano, mame urc¢enou 30 19,35 %
pulhodinu na obéd

VétSinou ne, mame hodné 30 19,35 %
prace
Vétsinou ne, jsem rada, kdyz 25 16,13 %

se stihnu napit

Celkem 155 100,00 %

Graf'¢. 23 Prestavka v praci
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Komentar

Nejvice respondentd 45,17 % uvadi umoznéni prestavky v dobé kdy je volnéji, 30 osob
(19,35 %) méa urcenou pilhodinu na obéd. 19,35 % respondentli uvadi, ze vétSinou ptilhodinovou

pfestavku nema a 25 zdravotnich sester (16,13 %) je rada, pokud se za 12 hodin préce stihne napit.



Otazka ¢. 24 Pokud Vas zaméstnavatel vySle na pracovni cestu, jsou Vam hrazeny vzniklé

naklady?

Tabulka ¢.24 Hrazeni nakladii na pracovni cestu

Hrazeni nékladli na pracovni| Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
cestu
Nejezdim na sluZebni cesty 49 31,61 %
Ne, nejsou 41 26,45 %
Céste¢ng 40 25,81 %
Ano, vSechny 25 16,13 %
Celkem 155 100,00 %
Graf ¢. 24 Hrazeni nakladit na pracovni cestu
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Komentar
Na otazku, zda zaméstnavatel proplaci pracovni cesty, odpovédélo kladné pouze 25
(16,31%) dotazanych. 31,61 % na pracovni cestu nejezdi, ve 26,45 % ptipadi nejsou proplaceny

naklady a ¢astecné jsou proplaceny naklady 25,81 % respondentim.



Otazka ¢. 25 a) Jaké mate zaméstnanecké vyhody? (Vypiste)

Tabulka ¢. 25a Zaméstnanecke vyhody

Zameéstnanecké vyhody Absolutni cetnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Z4dné 46 32,62 %
Nevim 27 19,15 %
Ptispévek na stravovani 25 17,73 %
Prispévek na kulturu a 15 10,64 %
rehabilitace

Ptispévek na penzijni 11 7,80 %
pripojisténi

25dnt dovolené 4 2,84 %
Bezlro¢na ptijcka 4 2,84 %
FKSP 3 2,13 %
Ockovani, zdravotni 2 1,42 %
vySetteni

Ptispévek na dovolenou 2 1,42 %
Osobni ohodnoceni - malé 1 0,71 %
6 tydnt dovolené 1 0,71 %
Celkem 141 100,00%

Graf €.26 Zameéstnanecke vyhody
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Komentar

Tabulka zobrazuje pouze Cetnost vybéru odpovédi respondenti a relativni Cetnost odpovédi.
32,62 % respondentii uvedlo, ze nemaji zadné bonusy, 19,15 % uvedlo, Ze o ni¢em nevi, 17,73 %
uvadi ptispévek na stravovani, 10,64 % udava piispévek na kulturu a rehabilitace, 7,80 % pftispévek
na penzijni ptipojisténi, 2,84 % uvadi 25 dnl dovolené a bezirocné pujcky, 2,13 % uvadi Cerpani
zaméstnaneckych vyhod z FKSP, 1,42 % oc€kovéni a finan¢ni ptispévek na dovolenou, 0,71 % 6

tydni dovolené a jedna (0,71 %) osoba uvedla malé osobni ohodnoceni.

Otazka ¢. 25 b) Jaké mate zaméstnanecké vyhody? (Vypiste) — oteviena otazka

Ve vsech ptipadech bylo napsano, Ze vyuzivaji ty, které uvedli v otdzce 25a



Otazka ¢. 26 Jak Casto probiha Skoleni BOZP a PO na pracovisti?

Tabulka ¢. 26 Skoleni BOZP a PO

Skoleni BOZP a PO Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
Jsme pravidelné 153 98,71 %
proskolovany

neprobihd - kazdy vi jak ma 2 1,29 %
dodrzovat ptedpisy BOZP a

PO

Celkem 155 100,00 %
Graf¢. 26 Skoleni BOZP a PO
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Komentar

Na otazku, zda probiha skoleni BOZP odpovédéli 2 (1,29 %) respondenti zaporng, 98,71 %
kladné.

Otazka ¢. 27 Jak kvalitné probiha Skoleni BOZP a PO na pracovisti?

Tabulka ¢ 27 Kvalita skoleni BOZP a PO

Kuvalita Skoleni BOZP a PO | Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)

Je pouze na formalni Grovni, 79 50,97 %
je to pro mne zbyte¢né

Vse je peclivé 76 49,03 %
oddemonstrovano prakticky -
je to pro mne piinosné

Celkem 155 100 %




Graf ¢. 27

Kvalita skoleni BOZP a PO
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B Vse je peclivé oddemonstrovano prakticky - je to pro mne ptinosné

O Je pouze na formalni trovni, je to pro mne zbytecné

Komentar

Tabulka zobrazuje pouze Cetnost vybéru odpovéedi respondentt. 50,97 % respondentil uvadi,

ze Skoleni je provadéno formalné, pro 49,03 % je Skoleni pfinosné.

Otazka ¢. 28 Mate dostatek ochrannych prostiedki k BOZP?

Tabulka ¢. 28 Dostatek ochrannych prostredkit k BOZP

Dostatek ochrannych Absolutni ¢etnost (N) Relativni ¢etnost (%)
prostiedki k BOZP

V podstaté ano, ale musime 94 60,65 %
Setfit

Ano, vzdy 41 26,45 %
Ne, nékteré pomucky 13 8,39 %

pouzivame vicekrat




Neumim posoudit 4 2,58 %
Ne, musime si sami kupovat 3 1,94 %
Celkem 155 100,00 %
Graf €. 28 Dostatek ochrannych prostiedkit k BOZP
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O Ne, nékteré pomucky pouzivame vicekrat 00 Neumim posoudit
B Ne, musime si sami kupovat
Komentar

Na otazku, zda maji sestry dostatek pomiicek k zajisténi BOZP odpovédélo, Zze vzdy ano
26,45 % respondentii, 60,65 % ma ochranné pomucky, ale musi Setfit. 8,39 % nema dostatek

ochrannych prostfedkii a pomiicky pouziva vicekrat, 1,94 % respondentli ochranné pomucky (boty

a odév) kupuje. 2,58 neumi posoudit.

Otazka ¢. 29 Myslite si, Ze zaméstnavatel vytvari dostatena opatieni, abyste byli chranéni

pred nemocemi z povolani?

Tabulka ¢. 29 Ochrana pied nemocemi z povolani

Ochrana pted nemocemi
z povolani

Absolutni ¢etnost (N)

Relativni ¢etnost (%)

Caste¢né ano 76 49,03 %
Ano 44 28,39 %
Neumim posoudit 18 11,61 %




Ne 15 9,68 %

Rozhodné ne, Groven je 2 1,29 %
potieba zlepsit

Celkem 155 100,00 %
Graf ¢. 29 Ochrana pred nemocemi z povolani
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Komentar

15 osob (9,68 %) uvedlo, ze opatieni nejsou dostatecnd a 2 (1,29 %) dokonce kategoricky
uvedly, Ze rozhodné nejsou dostate¢nd. Chybi ochranné pracovni pomicky — rousky, rukavice,
pomticky jsou nekvalitni. 11,61 % neumi posoudit, zda jsou opatteni dostatecna, 28,39 % je hodnoti

kladné a 49,03 % udava, zZe jsou chranéni pfed nemocemi z povolani pouze ¢astecne.



8 DISKUSE

Ve své praci jsem se zabyvala faktory spokojenosti a nespokojenosti zdravotnich sester,
zaméfila jsem se zejména na nékteré faktory podle Herzbergovy teorie, a to pracovni a platové
podminky, mezilidské vztahy, préci, jistotu a osobni Zivot. Pomoci dotaznikll jsem ziskala mnoho
cennych informaci o pfi¢inach nespokojenosti sester v jejich povoléani. Zjistila jsem také, Ze prace ve

zdravotnictvi nema jen samé negativni stranky, ale i pozitivni.

Cil ¢. 1: Popsat historické souvislosti nazvu zdravotni sestry. Cilem teoretické ¢asti bylo urcit
nejen historické souvislosti prace zdravotni sestry, ale urcit i vyvoj pojmu zdravotni sestra.
V soucasné dob& na oddélenich pracuji vSeobecné zdravotni sestry, zdravotnicti asistenti, ale na
vefejnosti se stale pouziva ndzev zdravotni sestra, proto bylo toto neoficialni oznaceni pouzito 1
v ndzvu prace. Dale je otazkou, jak se bude vyvijet draha zdravotnického asistenta, kde existuje
jedna z moZnosti, Ze po Case po urcité praxi ziskd nazev prakticka sestra.V tomto piipad¢ bude do
jisté miry opét setfen rozdil mezi vysokoskolsky vzdé€lanou sestrou a zdravotnikem s ukoncenim

stfedniho vzdélani.

Cil ¢ 2: Vymezit historické rozdily v povoliani zdravotni sestry. V prubc¢hu historie
oSetfovatelstvi jsou patrné ur€ité souvislosti v praci sester. Je to piedev§sim ndrocnd psychicka a
fyzicka prace, dlouhé smény bez moznosti odpocCinku, nizké financni ohodnoceni, nedostatek
personalu, mald prestiz povolani. V dneSni dobé& se situace postupné zlepsuje, diiraz je daleko vice
kladen na vzdélani sester, zkratila se pracovni doba, sestry jiz nemusi bydlet v pokoji nemocnych,
zvySuje se prestiZ povolani. Postupné dochazi i ke zvySovani mezd, ve statnich nemocnicich v roce
2009 doslo k navyseni zakladni tzv. tabulkové casti plati. Stale ovSem miizeme vnimat velké

regionalni rozdily.

Cil ¢. 3: Zmapovat vztahy na pracovisti s ohledem na psychologické aspekty - socidlni
interakce a komunikace. Zjistovala jsem, které faktory mohou mit vliv na spokojenost nebo
nespokojenost zdravotnich sester a ovlivilovat pfipadny odchod se zdravotnictvi. Jejich prace,
zejména na lizkovych oddé€lenich nemocnic je velmi ndrocna po strance psychické i fyzické, navic
jsou kladeny vysoké naroky na i charakterové vlastnosti sester. V jejich praci jsou dileZité nejen
jejich osobnostni rysy, které ovlivituji socialni interakci a komunikaci s klienty i spolupracovniky, ale
1 znalosti v oboru oSetfovatelstvi, psychologie, etiky a v neposledni fad¢ i znalosti z legislativy. Ve
své praci jsem se po teoretické strance zaméfila na aspekty, keré ovliviiuji praci zdravotni sestry. Pro

moji praci bylo podstatné zjistit, které faktory mohou ovlivnit spokojenost zdravotnich sester.



Cil ¢. 4: Vymezit negativni vlivy pusobici na spokojenost zdravotnich sester ve svém povolani.
Na spokojenost zdravotni sestry ptisobi mnoho faktorti, sestra se musi ovladat a zvladat svoje
emoce. Pisobi na ni velka psychicka i fyzicka zatéz, stresové situace jsou ve zdravotnictvi ¢astéjsi
nez v jinych profesich, dulezit¢ je zvladani konflikth na pracoviSti, dobrd organizace prace a
v neposledni fad€ i pracovni podminky a pracovni prostfedi. Na sestru krom¢ zaméstnani ptisobi 1
osobni rodinné vztahy, nedostatek volného ¢asu pro rodinu se negativné promita i do pracovniho

vykonu. Zameéfila jsem se na mozné priciny nespokojenosti, a podle nich stanovila.

Cil ¢ 5: Urdit determinanty spokojenosti zdravotnich sester. Priace se zabyva teorii
spokojenosti, faktory spokojenosti, motivaci k praci i pojmem spokojenosti. Determinanty

spokojenosti nebo nespokojenosti jsou dany predevsim Herzbergovou teorii spokojenosti.

Cilem praktické Casti bakalaiské prace bylo urcit, do jaké miry se u sester projevuji negativni
vlivy plsobici na pracovni spokojenost, zjistit, jak jsou spokojeny ve své souCasné profesi, a
prokazat negativni vlivy, které se mohou vyskytovat v béZzném provozu na lizkovych oddélenich

interniho a chirurgického typu.

Pro zjisténi stanovenych cili byl sestaven dotaznik, ktery obsahoval 29 otazek.V prvni Casti
byly polozeny demografické otdzky zabyvajici se vékovym slozenim a délkou praxe u jednotlivych

zaméstnancu.

Cil ¢. 6: Provést Setieni, do jaké miry u zdravotnich sester se objevuji negativni vlivy, pisobici

na pracovni spokojenost.

Spokojenost ¢i nespokojenost sester ovliviiuje jejich ochotu zistat ve svém oboru. I proto
jsem polozila otazku, zda uvazuji o odchodu ze zdravotnictvi. Z malého vzorku 155 osob, 23

respondentll uvazuje nad zmeénou, coz je pomérn¢ vysoké Cislo.

Pfi¢inami nespokojenosti se zabyvaly pfedev§im nominélni Skalové otazky ¢. 8 a 16. (Viz graf
a tabulka ¢. 8 a 16) Sestram v zaméstnani nejméné nevyhovuje kolektiv na Skale bylo ¢. 1- 3
oznaceno 57,42 % vSech odpovédi. Naopak 7 oznacilo jako nejvice nevyhovujici 5,16 %.
Respondenti kladné hodnotili i praci s lidmi nejvice byla oznacena 2 (20,65 %) a 7 oznacilo pouze
2,58% dotdzanych. Zajimavost a odpoveédnost prace nejméné nevyhovuje 26,45 % respondentiim,
ktefi oznacili 2, nejméné€ respondenti hodnotilo 7 (2,58 %). Pomérné ptiznivé byla vyhodnocena i
dojezdnost do zaméstnani jejiz vysledky byly shodné s odpovéd'mi na otazku €. 18. Pomémé kladné
byly hodnoceny i 12 ti hodinové smény — nejvice odpovédi bylo uvedeno u €. 2 — 24,52% a 4 — 28,38
%. Sttidava pracovni doba také neni velkym problémem, pouze 7,74,% odpovédi bylo hodnoceno

stupném 7. Na opacéné stran¢ stupnice se ocitla fyzickd naro¢nost povolani — 1 uvedlo pouze 5,81 %,



ale 7 11,61 % respondentd. Psychick4 naro¢nost povolani byla hodnocena pfevazné stupni 3 a 4 -
(21,29 %) a 5 — 21,94%. Nejhit respondenti vnimali finan¢ni ohodnoceni, 1 byla oznacena pouze
3,65 % odpovédi a 7 - 18,06 % . Podle studie, ktera byla prezentovana na tiskové konferenci
Ministersva zdravotnicvti Ceské republiky, patii mezi nejvétsi problémy zdravotnich sester nizké
finan¢ni ohodnoceni, dlouhé a duplicitni vzdélavani a pracovni podminky. Negativni podminky
spokojenosti byly vymezeny cCastymi a opakujicimi se problémy, jako je psychickd a fyzicka
naro¢nost povolani, nizké platy, pracovnim prostiedim a pracovnimi podminkami. Setéenim, do jaké
miry u zdravotnich sester se objevuji negativni vlivy, piisobici na pracovni spokojenost bylo

dosazeno cilo €. 6.

Na otazku, co je pficinou dobrych vztahti na pracovisti, byly nejvyse ocenény (viz tabulka a
graf ¢. 15) kladné povahové vlastnosti ¢islem 1 —3 bylo ohodnoceno 89,68 % vSech odpovédi, 5-7
uvedli respondenti pouze v 2,58 %.Velky vyznam ma i ohodnoceni prace od nemocnych 1 uvadi
26,45 % osob zkoumaného vzorku a 7 - 4,52 %. Pimérné hodnoceni bylo uvedeno na osobni
finan¢ni ohodnoceni 1 — 14,09 %. a 7 — 21,94 %. Minimalni pracovni stres je vétSinou hodnocen

pramérné, 4 byla udavana u 21,29 % odpovédi.

Otazka cislo 14 potvrdila skutecnost, Ze sestry jsou spokojeny predevSim s kolektivem na
pracovisti. Pouze 1 respondentka uvadi vztahy na pracovisti jako velmi Spatné proti 56 velmi

dobrym. (Viz graf a tabulka ¢. 14)

Dalsim determinantem spokojenosti je i dostatek volného ¢asu pro rodinu, kterou se zabyvala
otazka cislo 20. VétSina respondentli oznacila zaméstnani za vyhovujici, nebo alesponi stejné, jako
v jinych oborech. Ze 44 osob, kterym nevyhovuji smény, nebo maji malo volného casu kviili
prescastim, 7 uvadi, Ze uvazuji o odchodu ze zdravotnictvi. Na otazku, zda povolani ve zdravotnictvi
negativné ovliviluyje soukromy Zzivot, kladné¢ odpovédélo 50 respondentli, zdporné 34. (viz graf a

tabulka ¢. 20 a 19).

Na spokojenost pracovniki maji vliv i zaméstnanecké vyhody, zaméstnavatel jejich
poskytovanim dava najevo sviij zdjem o pracovni podminky 1 zlepSeni socialniho klima na pracovisti.
Jak si vysvétlit skutecnost, Ze vice nez 50 % respondentll na otdzku ,,Jaké mate zaméstnanecké
vyhody* nevédélo, nebo dokonce napsali, ze zddné vyhody nemaji. Domnivam se tedy, ze se

pravdépodobné jedna o Spatnou komunikaci vedeni jednotlivych oddéleni se svymi zaméstnanci.

Za nejvetsi problém povazuji sestry nedostate¢né finan¢ni ohodnoceni, nedostatek personalu
na pracovisti a s tim souvisejici mnozstvi pfescastl, Spatné vztahy na pracovisti, ale také nedostatek

odpocinku, jak v pribehu smény, tak moznost ¢erpani dovolené podle stanoveného planu.



Cil €. 7:Zjistit do jaké miry jsou sestry spokojeny v soucasné profesi.

Polozila jsem otazku, proc¢ si respondenti zvolili pravé tento obor. Ve vétsSin€ ptipadu to byl
altruismus spolecné s volbou smysluplného a napliyjictho povolani. Podpora nebo odmitani
zvoleného oboru rodi¢i neni podstatna. Nelze fict, Ze prosazeni ptani vede ke spokojenosti
v zam&stnani. Jeden respondent uvadi, ze rodi¢e ho vjeho pfani studovat obor zdravotnictvi
nepodporovali a on nyni uvazuje o odchodu. VétSina sester si svoje povolani zvolila z diivodu jeho
smysluplnosti, proto jsem uvedla i otdzku, zda jim pfinasi pocit uspokojeni. 47 respondentit uvedlo
ano, ale z toho 1 osoba chce ze zdravotnictvi odejit. Z péti sester, kterym prace uspokojeni nepiinasi,

chtéji odejit 3. Viz graf a tabulka €. 17 a 5.

Spokojenost ¢i nespokojenost sester ovliviiuje jejich ochotu ziistat ve svém oboru. I proto
jsem polozila otdzku, zda uvazuji o odchodu ze zdravotnictvi. Z malého vzorku 155 osob 23
respondentll uvazuje nad zménou, je to pomérné vysoké ¢islo. Porovnavanim jednotlivych odpovedi
jsem dospéla k nazoru, ze jistota zaméstnani je nékdy vic, nez nespokojenost v praci. Viz graf a

tabulka ¢. 9.

Determinanty spokojenosti se zabyvaly pfedevsSim sSkélové otdzky ¢. 7 a 15. Viz graf a

tabulka ¢. 7 a 15.

Sestram v zaméstnani nejvice vyhovuje kolektiv na nomindlni Skale 1 — 3 oznacilo 78,06 %
a 7 pouze 1,94 % dotazanych. Respondenti kladné hodnotili i praci s lidmi 47,74 % uvedlo na
nominalni Skdle 1 a 2, 7 oznacilo 5,16 %. Zajimavost a odpovédnost prace byla hodnocena piiznive
na nominalni Skale 1-3 uvedlo 63,23 %, 5-7 udava 28,93 % dotdzanych. Pomé&rmé piizniveé byla
vyhodnocena i1 dojezdnost do zaméstnani na nominalni Skéle 1 hodnotilo 29,03 % a 7 - 10,32 %,
vysledky byly shodné s odpovéd’mi na otazku ¢. 18. Pomérné kladné byly hodnoceny i 12 ti hodinové
smény, na nominalni Skale 1 udava 22,58 % a stupnné 5-7 celkem byla hodnocena 17,42 %.
Stfidava pracovni doba je hodnocena primérné na nominalni Skdle 4 bylo oznaceno nejvice
odpoveédi — 26,45 %, 7 uvedlo 3,87 % respondentti. Fyzickd zaté¢Zz je hodnocena jako pramérna,
nejvice odpovedi bylo oznaceno Cislem 4 —30,97%. Podobné byla hodnocena i psychicka zatéz na
nomindlni $kéle 4 uvedlo 26,45 % dotazanych osob. Nejméné vyhovuje finanéni ohodnoceni ani

jedenkrat nebyla oznacena na nomindlni Skale 1, 7 oznacilo 22 osob.



Vrwe

Cil ¢. 8: Prokazat nejcastéjSich pri¢iny nespokojenosti ¢i spokojenosti zdravotnich

sester v zameéstnani.

Nejvétsi podil zaporné motivace k praci ma vysoky pracovni stres na nominalni Skale 1
udava 34,19 % a 7 — 7,10 % respondenti. Nizké finan¢ni ohodnoceni (1- 27,10%, 7- 6,45 %),
neschopnost ve vedeni managementu na nominalni S$kale 1-3 udava 56,13 % a 7 - 3,87 %
dotazanych. Nekorektni piistup nadiizenych mé primérmé hodnoceni na nominalni Skale 2 udava
23,23% a 7 uvedlo 5,81 %. V hodnoceni se dale projevuje nedocenéni prace od pacientd na
nominalni Skale 1-3 udava 54,84 % a7 — 7,10 %.

I znalosti a védomosti mohou mit vliv na nespokojenost v zaméstnani, zejména ze strany
teoretické. Z odpovédi vyplyvd, ze ve zdravotnictvi neni mozno oddélit praktickou a teoretickou
cast.. Ve vétSin¢ pripadii jsou teoretické znalosti v praxi vyuzity zcela, nebo alespont ¢astecné.

V jednom piipad¢ vSak respondent uvedl, Ze znalosti neuplatnil viibec (zdravotnicky asistent).

Nespokojenost vSak miize vyplynout i z nedostatku jistot a nezajmu ze strany zaméstnavatele
o socialni jistoty, proto jsem se zaméfila i na dodrZovani pracovnich podminek podle Zakoniku

prace.

Zamegstnavatel ur¢uje dovolenou, a to na zaklad¢ planu dovolenych. Ve vétsing piipada je
plan dovolenych sestavovan s ohledem na potfeby a zajmy zaméstnanct. V téméf 17 % piipadl se
ale miize byt jednou z pficin nespokojenosti, protoze plan dovolenych je sice formalné sestaven, ale
respondenti nemaji jistotu, zda planovanou dovolenou dostanou. V ojedin€lych piipadech je mozné
takové jednani pochopit, ale nelze ho tolerovat vzdy. K dal$im faktorti nespokojenosti lze ptiradit i 3

odpovédi, Ze plan dovolenych je sestaven bez ohledu na potieby a zajmy zaméstnance.

Druhym problémem je dodrzovéni piestavek. A zde je dalsi faktor nespokojenosti,
pravdépodobné velmi vyznamny. Jak ma sestra podavat bezchybny vykon, kdyZ nemé narok na
odpocinek. V podstaté tfetina zaméstnancii nedodrzuje zdkonem uréenou prestavku, tato situace se
rozhodné projevi v jednani sester, zde pravé mohou vznikat prvni problémy v komunikaci s klienty i

spolupracovniky a rozhodné nedostatek odpocinku je jednim z dilezitych faktori nespokojenosti.

Zdravotni sestry si musi stale dopliiovat svoje vzdélani a je pravdépodobné, ze ne vSechna
Skoleni probihaji v aredlu nemocnice. Jak je tedy mozné, ze v jedné nemocnici jsou hrazeny a druhé

ne? I zde mize vznikat jeden z faktorli nespokojenosti. Pokud si zaméstnanci musi hradit veskera



Skoleni véetné vyloh na pracovni cesty, zméni se jejich vzdélavani v nesmyslnou honbu za kredity
(vybér podle nejnizsi ceny) a ptivodni vyznam ziskdvani kreditl na udrzovani kvalifikace ztraci na

vyznamu.

Na nespokojenost sester miZze mit vliv i dodrZovani postupt i v oblasti BOZP a PO,
zaméstnanec musi mit pocit, ze pii vykonu prace md jeho zaméstnavatel zajem na vytvoreni
podminek pro bezpe¢ny vykon prace. Skoleni probiha v podstaté na vsech oddélenich (jen 1
respondent odpovédél ne), ale nékdy 1 formalné. Jednim z faktorti nespokojenosti na pracovisti je i
nedostate¢né vybaveni pomiickami na ochranu zdravi a 17 osob nema4 jistotu, Ze jsou dostate¢né
chranéni pied nemocemi z povolani. Prvotni pfi¢inou nespokojenosti mize byt i nerealistickd
predstava vykonavané prace, proto jsem se zabyvala i tim, zda predstava o praci zdravotni sestry
odpovida skutecnosti. Vétsina sester pti vybeéru povolani uvadéla, Zze zdravotnictvi povazovala za

smysluplné povolani a poméhajici lidem.

Vsechny sestry, které o odchodu uvazuji, ddvaly na prvni misto nespokojenost s platem,
s mnozstvim prace a nedostatkem zaméstnancli, s dodrzovanim zékoniku prace, v nékterych
ptipadech s dodrzovanim bezpec€nosti prace. Z jejich odpovédi vyplyva, ze ne vzdy je dostatek
kvalitnich pracovnich pomutcek Nékdy je divodem i1 péce o déti, nemocnice, vychazi Zendm vstfic,

napt. zkracenim pracovni doby, nebo pozd¢jSim ptichodem, je to vSak dostacujici?



ZAVER
Téma bakalarské prace ,,Spokojenost zdravotnich sester ve svém povolani® je zaméfeno na

pfi¢iny spokojenosti nebo nespokojenosti stiedniho zdravotniho persondlu, které ovliviiuji odchod

sester ze zdravotnictvi.

V teoretické cCasti bylo stanoveno 5 cilii zaméfenych na narocnou profesi zdravotni sestry.
V prvni ¢asti porovnavam historické souvislosti nazvu i1 povolani zdravotni sestra. Dale mapuji
vztahy na pracovisti z pohledu managmentu, pracovné pravnich vztahd a pracovniho kolektivu.
Zabyvam se potfebami nemocnych i riznymi osobnostmi klientii a jejich reakci na onemocnéni,
nebot’ 1 tyto aspekty hraji roli v praci sestry s nemocnym. Pro socidlni interakci a komunikaci je
dalezita 1 znalost prav pacientl. V neposledni fadé spokojenost zdravotniki ovliviuji i rtizné
zatézove situace, se kterymi se setkavaji ve srovnani s jinymi profesemi ve zvySené miie. Zabyvam se
vztahy na pracovisti, které jsou obecné poklddany pro spokojenost zaméstnanci za jedny
z nejdulezitéjSich. Sestra musi spolupracovat s Iékafi, s jinymi zdravotnimi sestrami a zejména
s pacienty. I zde tedy mohou vznikat problémy, které mohou vyustit odchodem zdravotnich sester
zoboru. V posledni kapitole jsem se zaméfila na vymezeni negativnich vlivii plsobicich na
spokojenost zdravotnich sester. Zamétuji se na pracovni podminky, pracovni motivaci, pojem, teorii
a faktory spokojenosti, porovnavam i vliv charakteru a temperamentu na spokojenost osobnosti.

Prostfednictvim Herzbergovy teorie jsem urcila determinanty spokojenosti zdravotnich sester.

Na zéklad¢ vyse uvedenych skutecnosti 1ze konstatovat, ze stanovené cile byly splnény.
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SEZNAM PRILOH
P I: Dotaznik

P II: Zadosti o umoznéni dotaznikového Setieni



DOTAZNIK

Dobry den,

Jmenuji se Petra Potacelova jsem studentkou 3. ro¢niku Fakulty humanitnich studii
na UTB ve Zlin€, obor vSeobecnd sestra. Timto bych Vas chtéla pozadat o vyplnéni
dotazniku, ktery je anonymni. Vyberte jednu Vami zvolenou odpoveéd’ a zakrouzkujte ji.

1. Jak dlouho pracujete ve zdravotnictvi?
O Méng¢ jak 3 roky
O 3-7let
O 8-15letl
O 15-251et
O Vice nez 25 let

2. Kolik je Vam let?
O Méné jak 30let
O 30-40 let
O 40-50 let
O Nad 50 let

3. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
O Stiedoskolské obor — vSeobecna sestra
O Stitedoskolské — zdravotni asistent
O Vyssi odborné
O Vysokoskolské bakalarské
O Vysokoskolské magisterské

4. Na jaké pozici pracujete? /dopliite.....

5. Pro¢ jste se rozhodla pracovat ve zdravotnictvi? /Vyberte maximalné 2
mozZnosti/

Je to rodinna tradice

Prali si to rodice

Chtéla jsem pomahat lidem

Nedostala jsem se na jinou Skolu

Libilo se mi to ve filmu (v knize)

Chtéla jsem jit studovat na stejnou Skolu jako moje kamaradka
Toto zaméstnani se mi jevilo jako smysluplné a napliujici

Jiny divod (dopiSte)........cevveveiiiiiiiii

O0OO0OO0O000O0

6. Jak reagovali Vasi rodi¢e na Vase prani jit studovat do zdravotnictvi?
O Podporovali mne
O Podporovali mne — psychicky a finan¢né
O Podporovali mne - psychicky
O Podporovali mne - finanéné
O Nepodporovali mne



7. Co Vam ve Vasem zaméstnani vyhovuje? Zakrouzkujte /7- vyhovuje nejméné,
1- vyhovuje nejvice)

Finan¢ni ohodnoceni 1---——-- 2= 3 4-mmemm 5-——--- 6---—-—- 7
Kolektiv 1------ 2------ 3------ 4------ 5------ 6------ 7
Zajimava a odpovédna 1------ gl REEES T S5------ 6------ 7
prace

Dojezdnost do zaméstnani | 1------ 2----- 3-----—- 4----- 5---—-- 6------ 7
Psychicka naro¢nost 1------ 2--mm-- 3------ e S5------ 6------ 7
Fyzicka naro¢nost l------ 2--m-- 3------ e S5------ 6------ 7
Prace s lidmi l------ 2--mm-- 3------ L S------ 6------ 7
12 ti hodinové smény 1------ 2-mmmm- 3------ e S------ 6------ 7
Stridava pracovni doba 1------ 2--mm-- 3------ e S5------ 6------ 7

8. Co Vam ve Vasem zaméstnani nevyhovuje? Zakrouzkujte /7- vyhovuje
nejméné, 1- vyhovuje nejvice)

Finan¢ni ohodnoceni 1---——-- 2---——- 3 4-mmmm- 5-——--- 6---—-—- 7
Kolektiv 1------ 2------ 3------ 4------ 5------ 6------ 7
Zajimava a odpovédna 1------ 2--——-- 3------ T S5------ 6------ 7
prace

Dojezdnost do zamé&stnani | 1------ 2------ 3--mam- 4------ 5--mmm- 6------ 7
Psychickd naro¢nost 1------ 2----- 3-----—- 4----- 5---—-- 6----—- 7
Fyzicka naro¢nost 1------ 2--m-- 3------ 4--mm-- S------ 6------ 7
Prace s lidmi l------ 2------ 3------ 4-—---- 5---—-- 6------ 7
12 ti hodinové smény ------ 2------ 3--mam- 4------ 5--mmm- 6------ 7
Stiidava pracovni doba 1------ 2----- 3-----—- 4----- 5---—-- 6----—- 7

9. Uvazujete o odchodu ze zdravotnictvi?
O  Ano, uvazuji
O Ne, neuvazuji
O Nepiemyslela jsem nad tim

10. Jestlize uvaZujete o odchodu ze zdravotnictvi odpovézte, co by se muselo
zlepsit, abyste byla ochotna zistat: (naprikiad: platové podminky, kolektiv, na
pracovisti by mélo byt vice sester, prace se neda stihnout, bezpecnost na
pracovisti, dodrzovani zakoniku prdace a podobneé ...)

11. Odpovida VaSe predstava pred nastupem na Skolu soucasné realité?
O Odpovida tplné
O Odpovida ¢asteéné
O Neodpovida vibec

12. Uplatnila jste v praxi znalosti ziskané studiem ?
O Ano, uplatnila
O Uplatnila ¢astecné
O Neuplatnila viibec



13. Které znalosti potirebujete vice?

O Teoretické znalosti
O Praktické znalosti

14. Jak hodnotite vztahy na pracovisti?

O Velmi dobré
O Primérné

O Podprumérné
O Spatné

O Velmi §patné

15. Co je pri¢inou dobrych vztahii na Vasem pracovisti a mé kladné motivace k
praci?
Zakrouzkujte /7 — ma nejmensi podil, 1 — ma nejvétsi podil/

Osobni povahové vlastnosti ¢lend | 1------ 2------ 3 e S5------ 6------ 7
v kolektivu

Minimalni pracovni stres 1------ 2------ 3 e S--m-m- 6------ 7
Cisté a hygienické pracovni 1--—--- - 3o 4-maemm 5-——--- 6---—-- 7
prostiedi

Osobni schopnosti a kvality 1--mm-- 2-mmee- 3emeee- G 5--mm- 6------ 7
vedouciho managmentu

Korektni pfistup nadtizenych 1--—--- 2---—-- 3 4-mmemv 5-——--- 6---—-- 7
Osobni finan¢ni ohodnoceni 1----—- 2----—- 3--em- 4-—--- 5---—-- 6----—-- 7
Dodrzovani standardnich postupti | 1------ 2------ 3 4---—-- S5------ 6------ 7
Ohodnoceni prace od nemocnych | 1------ 2------ 3e--- e S5------ 6------ 7

16. MiiZete ohodnotit, co je pri¢inou Spatnych vztahii na VaSem pracovisti a mé
zaporné motivace k praci ?
Zakrouzkujte /7 — ma nejmensi podil, 1 — ma nejvétsi podil/

Negativni povahové vlastnosti 1------ 2------ 3 4-mmmmm S5-——--- 6------ 7
¢lenti v kolektivu

Vysoky pracovni stres 1------ 2--m-- 3 4oeemee 5--m-m- 6------ 7

Hygienicky nepfijatelné pracovni | 1------ 2------ 3 4--m-- S5------ 6------ 7
prostiedi

Neschopnost ve vedeni I------ 2------ 3e-e- 4eaemme 5--m--- 6------ 7
managmentu

Nekorektni pfistup nadtizenych | 1------ 2--mm- 3 4-mmmo 5-——--- 6---—-- 7
Nizké finan¢ni ohodnoceni [------ 2------ 3 4--m-- S5------ 6------ 7
Nedodrzovani standardnich [------ 2------ 3 4--m-- S5------ 6------ 7
postupli

Nedocenéni mé prace od 1------ 2-----—- 3---—-- 4-mm-- 5---—-- 6----—-- 7

pacientli




17. PFinasi Vam prace pocit uspokojeni?
O  Ano, piinasi
O Obcas piinasi
O Ne, nepiinasi

18. Kolik ¢asu Vam zabere cesta do prace?
Do 15ti minut

Do 30ti minut

Do 1 hodiny

Do 1 hod a 30ti minut

Do 2 hod

Vice jak 2 hodiny

O0O000O0

19. Ovliviiuje povolani zdravotni sestry negativné Vas soukromy Zivot?
O Ano, ovliviluje
O Ne, neovlivituje
O Caste¢né ovliviiuje

20. Mate dostatek volného ¢asu pro sebe nebo pro rodinu?
O Ano, vyhovuje mi, Ze pracuji na sménny provoz
O Ne, ale je to stejné jako v kazdém zaméstnani
O Vadi mi smény, v sobotu a v ned¢li se s rodinou ani nesejdeme
O Vzhledem k presCasiim mam pocit, Ze jsem stale v zaméstnani

21. Jak Vam vychazi vstiic zaméstnavatel pri planovani dovolené!

O Plan dovolenych se sestavuje na zakladé naSich navrhu

O Plan dovolenych se sestavuje na zakladé navrhii tzv. oblibenct

O Plan dovolenych se sestavuje bez ohledu na nase potieby a zajmy

O Plan dovolenych se sestavuje, ale nikdy nemam jistotu, zda planovanou
dovolenou dostanu

22, a) Kolik mate deti? ..cceveiniiieiiieiiieiineienneeietosascsessonascsnscsnnsonnscsnsses

b) Jaké bonusy Vam zaméstnavatel poskytuje v péci o dité (vypiste)
(napr: Bylo mi umoznéno pracovat na zkracenou pracovni dobu)

23. Mate po 6 hodinach nepietrzité prace 30ti minutovou prestavku na jidlo?

O Ano, mame ur¢enou pulhodinu na obéd

O Vétsinou ano, prestavku si udélam, kdyz je volngji
O Vétsinou ne, mame hodné prace

O Vétsinou ne, jsem rada, kdyZ se stihnu napit



24. Pokud Vas zaméstnavatel vySle na pracovni cestu, jsou Vam hrazeny vzniklé
naklady?
O Ano, vSechny
O Céstetnd
O Ne, nejsou

25. a) Jaké mate zaméstnanecké vyhody? (Vypiste)

26. Jak ¢asto probiha Skoleni BOZP a PO na pracovisti?

O Neprobiha — kazdy vi, jak ma dodrzovat piedpisy BOZP a PO
O Jsme pravidelné proskolovany (Dopliite kolikrat ro¢né) .........

27. Jak kvalitné probiha $koleni BOZP a PO na pracovisti?

O Vse je peclivé oddemonstrovano, prakticky — je to pro mne pfinosné
O Je pouze na formalni urovni — je to pro mne zbytecné

28. Mate dostatek ochrannych prostiredki k BOZP?
O Ano, vzdy
O V podstaté ano, ale musime Setfit
O Ne, nékteré pomicky pouzivame vicekrat
O Ne, musime si samy kupovat: (vyjmenujte které)..............

O Neumim posoudit
29. Myslite si, Ze se zaméstnavatel vytvari dostate¢na opatieni, abyste byli
chranéni pfed nemocemi z povolani?
O Ano
O Casteéné ano
O Ne
O Neumim posoudit
O Rozhodné ne, Groven je potieba zlepsit: (napiste prosim svoje navrhy)

Které otdzce jste nerozuméla co by jste doplnila ?..............................
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