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Socialni a psychologické dimenze osetfovatelské praxe

Uvod

Zijeme v globalizované hypermoderni spole¢nosti, kterd produkuje
vyrazny technologicky pokrok, avsak i fadu socialnich rizik. Atomi-
zovana-individualizovana odcizend spole¢nost evokuje nejistotu, osa-
meélost, krizi moralnich hodnot, kterd se pretavuje do kazdodenniho
zivota, sféru pracovniho Zivota nevyjimaje. Prace predstavuje pro
¢lovéka nejen zdroj prijmt, ale také prostor seberealizace, moznost
uspokojovani socidlnich potfeb v podobé interpersonalnich kon-
taktil, zabezpecovani socidlnich roli a novych socidlnich interakei.
Prevence psychosocialnich rizik na pracovisti je v centru pozornosti
v celoevropském kontextu. Evropskd komise pozaduje, aby ¢lenské
staty dokazaly prevzit kritickou odpovédnost ve prospéch prevence
rizik ohrozujicich du$evni zdravi, véetné prevence nasili a obtézova-
ni v praci. Akcentujeme Narodni inspektorat prace (2013) a Strategie
bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci v SR do roku 2020, kdy je pro-
sazovani snizovani poc¢tu nestandardnich pracovnich vztaht, stresu,
managementu rizik v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci
jednou z priorit. V pfedklddané monografii zprfistupnujeme zakladni
vychodiska psychosocialnich aspektt v o$etfovatelské praxi.

autorky
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1 Psychické a socialni aspekty osetiovatelské praxe

Osetfovatelstvi jako dynamickd védni disciplina podléha zménam,
které jsou vysledkem promén v mediciné a v systému zdravotni péce
a zaroven vysledkem rozvoje spole¢nosti. Povolani sestry zahrnuje od-
bornou ¢innost, praci s lidmi, interpersonalni komunikaci, fyzickou
manipulaci s pacientem a management oSetfovatelské péce. Osetto-
vatelstvi jako povolani ma systematickou teorii, autonomii, prestiz,
eticky kodex, profesionalni kulturu a ma byt hlavnim zdrojem pfijmu
pro ty, kdo ho praktikuji. Osetfovatelstvi jako védni obor integruje
mnohé poznatky z jinych obort zabyvajicich se studiem ¢lovéka, pro-
stfedi a spolecnosti. Pro o$etrovatelstvi je charakteristicky komplexni
a holisticky pristup k ¢loveéku pri zachovavani a podpory zdravi, pri
prevenci a péc¢i o nemocného (Jankechova, Bystricka, Pechova, 2017).
Osetrovatelskou péci poskytuji sestry ve zdravotnickych zafizenich
ambulantni a ustavni zdravotni péce a v pfirozeném socidlnim pro-
stfedi o$etfované osoby. Podminkou pro vykonavani zdravotnického
povolani sestry je ziskani odborné zptisobilosti. Vzhledem k neusta-
lému rozvoji oboru osetrovatelstvi je vyznamné a dtlezité soustavné
vzdélavani kazdého zdravotnického pracovnika, kazdé sestry. Soustav-
né vzdélavani je prtibézné obnovovani a udrzovani ziskané odborné
zpusobilosti v souladu s rozvojem oboru o$etfovatelstvi po celou dobu
vykonu povolani sestry. Proto, aby se sestra opravdu stala sestrou
a mohla vykonavat toto povolani s plnou odbornosti a v souladu s etic-
kymi principy, pravy pacientt a s diirazem na maximaélni kvalitu a efek-
tivnost, musi povolani sestry, tzn. obor osetfovatelstvi vystudovat. Sta-
tus zdravotnického povolani predstavuje soubor mravnich vlastnosti,
dovednosti, znalosti a empatického pristupu. Tento komplex vlastnosti
se integruje a uplatiiuje v kazdodennim kontaktu s pacientem (Dimu-
nova, Mohnyanszki, Rakova, 2018).

1.1 Status povolani sestry ve spolecnosti

Povolani sestry ma v systému zdravotnickych povolani nezastupitel-
nou ulohu. Mnoho lidi toto povolani povazuje za asisten¢ni sluzbu 1é-
kari, ale ve skute¢nosti ma profese sestry autonomni postaveni v sys-
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tému zdravotnickych povolani. Kdysi bylo oSetfovatelstvi na drovni
lidového lécitelstvi. S postupem casu se role sestry ménila a vyvijela
nejen v oblasti postaveni a kompetenci, ale i v oblasti vzdélani. Dnes je
pro sestru nezbytné vysokoskolské vzdélani na urovni bakalarského
nebo magisterského stupné. Dosazeni tohoto vzdélani klade sestram
v soucasnosti novodobou prestiz a je kritériem poskytovani kvalit-
ni oSetfovatelské péce. Z hlediska autonomie je zaroven na sestru
kladena vysoka pracovni zatéz nejen z fyzického, ale i psychického
hlediska, ktera neni dostate¢né finan¢né ohodnocena. Prace sestry je
moudrosti a uménim, které doplnuje laska, viile a schopnost poma-
hat. Z hlediska prospésnosti a ndro¢nosti ma sesterské povoldni mezi
jednotlivymi povolanimi ve spole¢nosti vyjime¢né postaveni. Ve spo-
lecenském zebficku hodnoceni 70 povolani se umistilo sesterské
povolani na 7. az 10. miste. OSetfovatelstvi, a tedy prace sestry svou
§if1, prakti¢nosti, odbornosti a lidskou ochotou predstavuje ve spolec-
nosti urcity model (Slezakova a kol., 2020). Povolani sestry v poloviné
20. stoleti a zacatkem 21. stoleti proslo vyznamnym vyvojem v oblasti
vysokoskolského vzdéldni, které rozsifilo plnéni sesterskych roli.
Avsak pretrvavajici dominance lékarského povolani ovliviluje rozvoj
image a pozici sestry ve spolecnosti. I pfes deklarovani, Ze povolani
sester je stejné regulovanym povolanim jako povoldni 1ékar, pretrva-
va submisivni postaveni sester ve spole¢nosti. Vefejnosti jsou prezen-
tovany pozice sester manazerek pres o$etfovatelskou péci az po mini-
sterskou pozici. Tyto pozice ale spole¢nost vnima submisivné, protoze
jsou Fizeny lékari. Sestry nejsou prezentovany jako autonomni ¢lenky
profesiondlniho zdravotnického tymu a spolec¢nost si neuvédomuje
dalezitost a vyznam tohoto povolani pfi feSeni problémil a potreb
pacienta (Komanova, Némcova, 2016). Osetfovatelstvi nepfedstavuje
pouze a vyhradné praktické oSetfovatelské postupy, ale jde o slozity
myslenkovy proces, ktery podminuji razné faktory. Osetfovatelstvi
je samostatny obor, jehoZ zdjmem jsou osoba, rodina a komunita
ve zdravi a v nemoci. OSetfovatelstvi je zaloZeno na védeckych po-
znatcich ovéfenych vyzkumem a je charakterizovano poskytovanim
komplexni osetfovatelské péce, upeviiovanim zdravi, podporou zdra-
vi, udrzovanim a podporovanim télesného, dusevniho a socialniho
zdravi a je zaméfeno na jeho navraceni. Centrem zdjmu osetfovatel-
ské péce je osoba jako celostni bio-psycho-socialni bytost nachdzejici
se v urcitém prostredi a v uréitém stavu zdravi. OSetfovatelstvi je
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charakterizovano holistickym pristupem k osobé, rodiné a komunité.
Ondriova, Cinova (2020) charakterizuji profesni autonomii jako svo-
bodné a zavazné rozhodovani, které sestra vykonava v rozsahu ¢in-
nosti své profese, v souladu s hodnotami profese. Autonomni praxe je
efektivni pouze tehdy, jsou-li jasné stanoveny osetfovatelské postupy.
Vychdzime-li z koncepce oboru o$etfovatelstvi, pak jeho tikolem je
udrzovat a podporovat optimalni stav zdravi u jednotlivych osob, v ro-
diné a v celé komunité, a to v rtiznych Zzivotnich situacich. Je to i pre-
vence onemocnéni, snizovani negativnich vlivii riznych onemocnéni
na celkovy zdravotni stav obyvatelstva. Kromé odborné zptisobilosti
se musi profese sestry vyznacovat souborem znalosti, komunikativni
a socialné-interakéni zpusobilosti, intrapersonalni a interpersonal-
ni zpusobilosti, smyslem pro sluzbu vefejnosti, etickym pristupem,
oddanosti k praci a pacienttim, odpovédnosti za vykon osetfovatel-
skych ¢innosti a za stavajici soubor vykonovych standardii, autonomii
rozhodnuti ve vybranych oblastech vlastni pracovni ¢innosti, aplikaci
vysledkil vyzkumu a teorie v praxi, zpusobilosti permanentné hod-
notit svoji praci, divérou jednotlivych pracovnikii v profesi a pra-
covnikd v tymu (Bohutinska, 2005). Sestra ma velkou zodpovédnost
za péci, kterou poskytuje pacientovi. V rdmci své prace je povinna
respektovat ¢tyfi zakladni slozky oSetfovatelstvi, kterymi jsou: péce
o zdravi, pfedchazeni onemocnénim a podileni se na zlep$ovani zdra-
votniho stavu nemocného a zmirnovani jeho bolesti. Sestra si ceni
pacienta s jeho naboZenskym presvédéenim, zivotnimi hodnotami,
zvyky, pfi oSetfovani usiluje vytvaret podminky, které jsou vyhovu-
jici individualnim potfebam nemocného clovéka. Béhem provadéni
oSetfovatelské péce nese sestra plnou odpovédnost za vykony, které
provedla. Musi si neustéle uvédomovat, Ze jeji chovani k pacientovi
ma pripadné nasledky, proto by se méla vyhnout nevhodnym nebo
odmitavym postupim. Sestra vynaklada usili na pomoc pacientovi
nebo klientovi béhem jeho néro¢ného zivotniho rozpolozeni, kterym
miiZe byt jakakoli nemoc nebo traz. Béhem styku s pacientem vyuzi-
va pozitivnich prvka komunikace jako jsou individualni a empaticky
ptistup (Judi¢dkovd, Dyskov4, Zemlickovd, 2013). Dalsim tikolem je
poskytovat aktivni a individualizovanou osetfovatelskou pé¢i. Povo-
lani sestry se fadi mezi vysoce humanni profese, které vyzaduji nejen
fyzickou, ale i psychickou zralost. Je zadouci, aby sestry byly schopny
zvladnout nejen vysoce odbornou ¢innost, ale i manipulaci s moderni

1
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technikou, administrativni i manazerskou praci a v neposledni radé
si dokazaly efektivné poradit s problémy kazdodenniho zivota (Kuri-
plachova, Lengyelova, 2017). ,,Sestra md v péli o zdravi nezastupitelné
misto a stdvd se autonomnim pracovnikem. Zvysuje se jeji odbornd kvali-
fikace, rozsituji se jeji kompetence, ma vétsi samostatnost, ale i zodpovéd-
nost za Zivoty téch, které osetfuje.“ (Judi¢akova, Dyskova, Zemlickova,
2013, s. 67). Kabatova, Putekova (2017) realizovaly prizkum zaméteny
na redlny pohled laické vefejnosti na profesi a image sestry. Priizkumu
se zucastnilo 135 respondentti. Vyhodnocenim udajt zjistili, ze 61 %
laické vefejnosti vnima sestru jako pomocnici lékare, ktera k vykonu
svého povolani nepottebuje vysokoskolské vzdélani. Pozitivnim zjis-
ténim bylo, Ze role sestry a lékare je podle vefejnosti stejné dilezita
skost (64 %) a zmény by vefejnost pfijala zejména v oblasti komunikace
(74 %). Profese sestry patii podle 85 % vefejnosti mezi pfedni povolani,
podle 61 % je toto povolani na vykon naro¢né a nedostatecné financné
ohodnocené (76 %). Zkusenosti s praci sestry jsou hodnoceny vefej-
nosti v 73 % pozitivné. Pravé z tohoto diivodu je nezbytné, aby byly
sestry erudovanymi pracovnicemi ve svém oboru. Aby sestra mohla
vykonavat zdravotnické povolani, musi nabyt odborné zpusobilosti.

Problematika kompetenci predstavuje oblast, ktera ovliviiuje posta-

veni sestry v multidisciplinarnim tymu. Kompetence kazdého clena

zdravotnického tymu jsou jasné dany. Kompetence sester na Slovensku
vymezuje vyhlasgka MZ SR ¢.j. 95/2018 Sb. Tato vyhlaska vstoupila

v platnost 1. dubna 2018. Na zakladé této vyhlasky se urcuje rozsah

oSetfovatelské praxe poskytované sestrou samostatné na zakladé po-

véteni lékafe a ve spolupraci s lékafem (Dimunova, Mohnyanski,

Rakovid, 2018).

Mezi zakladni atributy oSetfovatelského povolani patfi:

e Pevnézaniceniprosluzbu, kterou oSetfovatelstvi poskytuje - atri-
but, ktery se poklada za principialni. Osetfovatelstvi predstavuje
pomoc, humanistickou sluzbu nasmérovanou na zdravotni potteby
jednotlivcd, rodin a komunit.

e Virav distojnost a hodnotu kazdého ¢lovéka. Tento atribut je za-
loZzen na Zidovsko-ktestanské filozofii o posvatnosti lidského zivota
a hodnoty jednotlivce. Zdkladni hodnotou osettovatelstvi je kazdd
bytost bez ohledu na narodnost, rasu, vyznani, barvu pleti, vék, po-
hlavi, politickou prislusnost ¢i spolecenskou tfidu.

12
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¢ Ochota vzdélavat se odrazi potfebu celozivotniho kontinualni-
ho vzdélavani.

e Samostatnost v rozhodovani nebo pravo na sebeurdeni. Je tieba,
aby sestry zaméfily své snahy na rozvoj autonomie pro vykon své
profese a mohly tak znalosti a dovednosti vyuzivat svobodné a za-
roven svymi schopnostmi a autoritou dokazaly zarucit, ze posky-
tované osetfovatelské sluzby budou bezpe¢né a uc¢inné (Hudakova,
2019).

1.2 Osobnost sestry v kontextu biopsychosocialnich
predpokladi pro vykon povolani

Povolani sestry patfi k jedném z nejnaroc¢néjsich, je povolanim mi-
moradné naroénym nejen po strance télesné, ale i po strance psychic-
ké a emocionalni. Ndroky, které jsou na sestry kladeny, v souc¢asnosti
znasobuje také spolecensky status, moralni a finan¢ni nedocenéni
sester a dlouhodobé poddimenzované personalni obsazeni na pocet
pacient. Profese sestry je sice spolecensky akceptovana a hodnoce-
na relativné vysoko, avsak zdjem o toto povolani rapidné klesa. Je to
ovlivnéno naro¢nosti samotné prace, konfrontaci sester s rozli¢nymi
situacemi a v neposledni fadé i neadekvatnim finan¢nim ohodnoce-
nim (Zvalova, Miklosovicova, Puskarova, 2007).

»Pod pojmem osobnost si miiZzeme predstavit konkrétniho clovéka
spolu s jeho osobnostnimi vlastnostmi, pricemZ nékteré z nich jsou
prfitomny permanentné, zatimco jiné se projevuji pouze v souvislosti
s prozivanim zvldstnich situaci.“ (Humpl, Prokop, Tobiasova, 2013, s.
89). Prace zdravotnického pracovnika je orientovana prevazné na ne-
mocného ¢lovéka, je zfejmé, Ze vysoké naroky jsou kladeny na samot-
nou osobnost zdravotnika (Zacharova, Hermanova, Sramkovd, 2007).
Povolani zdravotnického pracovnika neni z pohledu dlouhodobého
zvladani vyssich narokd na psychiku, otazky bezpecnosti ve vztahu
k odbornosti ¢i chovdni viici pacienttim i sobé samému idedlni pra-
ci pro kazdého. Zacharova, Hermanova, Sramkova (2007) uvadéji
nasledujici osobnostni predpoklady, které ¢lovéka jistym zptisobem
predurcuji k vykonu zdravotnického povoldni: tvarci pristup, dosta-
tecna kriticnost a sebekriti¢nost s kontrolou vlastniho jednani, pfi-
méfend davka empatie porozumeéni problémim nemocnych, klidné
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vystupovani, rozvazné, nikoliv povysené, smysl pro humor, ale ne
prehnany optimismus — vhodné smét se s nemocnym, ne nemocnému,
hodnotova orientace — v poptedi kazdodenni ¢innosti, humanni vztah
k nemocnému - projev vyrovnanosti a zralosti organismu.

Osobnostni piedpoklady integruji rozumovou, citovou a volni vy-
spélost, pevny charakter, schopnost empatie, odhodlani pomdhat li-
dem, takt, diislednost, svédomitost, kreativitu — zptsob, jakym sestra
resi svétené tkoly a jak je schopna vnimat a realizovat nové podnéty,
pevny charakter, hodnotovd orientace — Zebticek hodnot a smysl pro
povinnost, pfiméfené vystupovani - asertivni jedndni, trpélivost, po-
hotové reakce, sebeovladani.

Odborné predpoklady predstavuji odborné znalosti a praktické
dovednosti nabyté béhem studia a profesionalni praxe. Nezbytné je
dodrzovani profesiondlniho standardu, zohlediiovani profesionalnich
pozadavki, tak aby nedoslo k poskozeni pacienta. Fyzické a psychické
predpoklady - rozumime jimi dobry fyzicky a psychicky stav, coz
predpoklada dtslednou aplikaci zésad zdravého zpusobu Zivota,
péce o vlastni zdravi. Dodrzovanim psychohygienickych zasad sestra
plni vyznamnou povinnost nejen vici sobé samé, ale i vici svym
pacienttim (Farkasova, 2009).

1.3 Profesionalismus sestry

Profese je definovana jako soubor poznatki ziskanych prostfednic-
tvim formalniho vzdélavani, rozvinutou drovni specifickych do-
vednosti a souborem norem chovani znamym jako profesionalita.
Profesional se vyviji v procesu socializace, ktery za¢ina formalnim
vstupnim vzdélanim zaméfenym na ziskani znalosti a dovednosti. Na-
sleduji pracovni kariérni zkusenosti, ptijimani profesionalnich vzoro-
vych postojii, chovani a jednani. Ziakova a kol. (2023) zdfiraznuji,
ze ,profesionalismus predstavuje multidimenziondlni konstrukt, ktery
zahrnuje intrapersondlni, interpersondlni a verejné slozky. Vztahuje se
na chovdni, cile nebo vlastnosti, které definuji profesiondlni osobu nebo
profesi.“ Profesionalita souvisi také s kvalitou oSetfovatelské praxe.
Bachratd, Kristova (2017) pfipominaji, Ze od sester se vyzaduje, aby
ve své rutinni praxi prokdzaly profesionalitu, ktera zvysuje spokoje-
nost pfijemcti zdravotnich sluzeb a pozitivné pisobi na jejich zdra-
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votni stav, coz muZe byt pfinosem i pro osobni a profesni rist sester.
Profesionalismus a jeho troven se li$i v rznych kulturach a v rtizném
prostfedi. Pro uspéch a rozvoj osetiovatelské profese je nezbytné zvi-
ditelnovat profesionalitu sester a poukazat na jejich pfinos v systému
zdravotni péce. Sestry jsou dilezitou soucasti poskytovani zdravotni
péce, nebot bez nich by nebylo mozné realizovat klinickou medicinu
v praxi. Jsou neodmyslitelnymi ¢leny zdravotnického tymu. Jejich
ukolem je uspokojovat biologické, psychologické a socialni aspekty
pacienta, také respektovat jeho nazory a duchovni principy. Nezbyt-
nou soucasti profese sestry jsou kritické mysleni, odborné znalosti
a praktické zkuSenosti. V povolani sestry hraje dilezitou roli vztah
s pacientem zaloZeny na ucté k clovéku. Pacienti jsou lidé, ktefi
potiebuji pomoc a vnimaji kazdy projev sestry, na ktery nevédomé
reaguji (Obroé¢nikova, Majernikova, 2018). Ukolem sestry je poméhat
pacientlim, jejich rodindm a skupindm dosahovat jejich fyzického,
dusevniho a socidlniho potencialu. Sestry vykonavaji tkoly, které
podporuji zdravi, predchdzeji nemocem a zaroven posuzuji, planuji
a vyhodnocuji péci, kterou poskytuji béhem nemoci. Mohou pracovat
v nemocnicich nebo v komunité, autonomné nebo jako ¢lenky zdra-
votnickych tymt. Nesou odpovédnost za sva rozhodnuti a jednani
(Hudékov4d, 2019).

1.4  Koncept self-care v osetiovatelské praxi

Zdravotnické profese patfi k pomahajicim profesim, pro které je ty-
picka sluzba ¢lovéku, odhodlani pomahat a obétovat se. Pro naplné-
ni této ideje je nezbytné disponovat vybornou psychickou a fyzic-
kou nezdolnosti. Pomahajici profese se do velké miry spojuji s péci
o sebe a patfi mezi ty, které vyzaduji kvalitni péci o sebe, diky které
budou umét zvladat zatézové situace. Dilezity faktor u pomahajici-
ho profesionala je mit dostatek sil, energie, motivaci a byt ve fyzic-
ké i psychické pohodé. Péce o sebe ¢i koncept self-care je ptirozenou
soucasti Zivota kazdého jedince (Halachova, Ziakova, 2016). Kvalitni
péce o sebe je nezbytna pro profesni i osobni Zivot, pomaha pfi feseni
riznych situaci, které zZivot prinasi. Predstavuje samotné zachovani
subjektivni pohody ¢loveka. Koncept realizace self-care aktivit v pra-
ci je imanentni slozkou celkové péce o sebe, ktera mtize byt chapana
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jako prvek prevence pred negativnimi jevy, které vykon pomahajicich
profesi prinasi ve smyslu prevence zejména pred syndromem vyhote-
ni, syndromem nudy, inavy z empatie ¢i dal$ich negativ. Péce o sebe
je dualezitym prvkem urcéujicim zpusoby fungovani kazdého jedin-
ce, a proto je dulezité zamérit se na jeho védomé ovliviiovani i dal-
$im vzdélavanim pracovnikil (Stehlikova, 2016). V ramci provadéni
self-care je dtilezité orientovat se na tfi aspekty, kterymi jsou informa-
ce, ¢as a podpora. Mit pristup ke kvalitnim a pfesnym informacim,
vymezenim urcitého ¢asu pro péci o sebe sama se spravnou podporou
mize vést kvyraznému zkvalitnéni Zivota daného jednotlivce. Self-care
ale neznamena starat se o sebe sama vyhradné bez pomoci socialniho
prostredi, kterym se mysli napt. rodina, pratelé, kolegové ¢i odborni-
ci. Priprava na vykon odbornika poméhajici profese probiha na od-
borné a osobnostni urovni. Odbornik pomahajici profese je neustale
vystavovan stresujicim situacim, a na zaklad¢ toho je nezbytné zaradit
self-care do odborného vzdélavani budoucich socidlnich pracovnikd,
psychologti, pedagogti atd. Self-care je vnimana jako klicovy cinitel
v omezeni negativnich vlivli, napéti, uzkosti, stresu, podrazdénosti
vyhoreni (Shapiro, 2021). Self-care predstavuje jadro, které je zakla-
dem vseobecného zdravi kazdého jedince. Stehlikova (2016, s. 79)
tvrdi, ze ,pomdhajici profese jsou ty, které primdrné vykondvaji aktivity
zamérené na primou socidlni komunikaci a interakci, diiraz je kladen
na vysokou tiroveri autenticity, emociondlni angaZovanosti a vysoky
stuperi akceptace klientii.“ Pomahajici profesionalové by uvitali moz-
nost provadét aktivity s cilem zmirnit prozivani pracovniho stresu
pres: supervizi, ¢astéjsi porady, konzultace s kolegy nebo odbornou
vefejnosti, odborné prednasky, $koleni, interni vzdélavani, aktivity
zaméfené na utuzovani kolektivu (teambuilding), socidlné-psycho-
logické vycviky, konzultace s psychologem na pracovisti, rekondic-
ni pobyty, sportovni aktivity, moznosti relaxace a vice dnti dovolené
(Spatihel, Sianskd, Sandlova, 2013). V rdmci faktort péce o sebe se
u pomahajicich profesionalt rozliduji ¢tyfi slozky péce o sebe z hle-
diska charakteru vykonavanych ¢innosti a to psychicka, fyzicka, so-
cidlni, spiritudlni. Zaklad vykonavané péce o sebe tvori faktory, které
jsou charakterizovany jako dobré socialni klima a zvladani nastrah
vytvarenych praci, profesionalni oblast pracovnikii a profesionalni
rust v souvislosti s lep$im zvladanim prace, psychické zdravi a fyzické
zdravi (Lichner, Lova$, Halachova, 2018). Cox, Steiner (2013) davaji
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péci o sebe v praci do souvislosti se stresem, ktery je soucasti prova-
déni prace i u zdravotnickych a socidlnich pracovnikii. Péce o sebe je
chapana jako proces, jehoz prostfednictvim jsou realizovany zamérné
volby tykajici se toho, jak odpovidat mentalné, emocionalné a beha-
vioralné na varietu stresort vztahujicich se k praci. Pokud se pracov-
nik citi v pohodé a je schopen pomoci sim sobé, potom umi pomoc
poskytnout i pacientiim, a pravé tato skutecnost se podepisuje pod
zabér téchto aspektii jako je dobré socidlni klima na pracovisti, kvalit-
ni péce o sebe a nepochybné i aspekt profesionalniho riistu a rozvoje.
V tomto kontextu se pravé aspekt péce o sebe stava dimenzi profe-
sionality (Shannon et al., 2014). Kontinualni vzdélavani a soustavna
péce o sebe sama prindsi osobni riist, profesiondlni rist ve své profesi
a vybudovani si urcitych obrannych mechanismi k negativnim proje-
viam, které jsou spojovany s praci. Vykon aktivit zaméfenych na péci
o sebe prindsi niz§i miru vyhoteni pracovniki pracujicich v pomaha-
jicich profesich. Jedinci, ktefi vykonavaji aktivity péce o sebe, elimi-
nuji razné rizikové formy chovani, jako je stres, vyhofeni, zatézové
situace a socialné-patologické jevy (Mesarosova, 2018). Mezi strate-
gie smérujici k lepsi péci o sebe v pracovnim prostredi pomdhajiciho
profesiondla patfi: udrzeni si hranic profesionality, tvorba zdravého
pracovniho pldnu, vyvézeni pracovniho harmonogramu ¢ili rozloze-
ni tkold, pracovni prestavky na obéd, komunikace s kolegy, poslech
relaxacni hudby a urcovani si priorit dne. V neposledni rad¢ je tieba
vzdy zvazovat své zdroje a potieby (Lovas, Hricova, 2015). Ross et al.
(2019) se ve studii Sestry a zdravi prospésna péce o sebe: Praktiku-
jeme to, co kazeme? snazili zmapovat chovani podporujici zdravi
u registrovanych sester s cilem odhalit vyskyt faktor na pracovisti,
které determinuji participaci na tomto chovani. Prarezovy webovy
pruzkum shromazdil informace od 335 registrovanych sester v oblasti
fyzické aktivity, sedavého zptisobu Zivota sester a konzumaci ovoce
a zeleniny. Registrované sestry, které neposkytuji pfimou o$ettovatel-
skou péci pacientiim, mohou byt vystaveny zvy$enému riziku nadva-
hy a obezity. Zjistilo se, Ze sestry, které jejich prace bavi, mohou zazivat
méné stresu a mit vice energie na cviceni a na pripravu a konzumaci
zdravych jidel. Psychologicka slozka péce o sebe se dava do souvis-
losti s osobnim poradenstvim. Vyuzivani poradenstvi kromé pomoci
pti feseni osobnich problému podle nich pomdhd k lepsimu pocho-
peni sebe sama, coZ souvisi s uvédoménim svych limiti a napomaha
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k osobnimu rozvoji. Moderni medicina 21. stoleti se snazila objasnit
mnoha pozorovani, ktera poukazovala na skute¢nost, ze psychologic-
ké faktory vyznamné ovliviiuji vznik a prabéh télesnych onemocnéni.
Dusevni hygiena je interdisciplinarni obor, ktery vychdzi z poznatkd
mediciny, psychologie, filozofie a jinych védnich disciplin, zabyva se
zkoumanim faktord, které ovliviuji psychiku pomahajicich profesio-
naly (Krepelkova, 2014). Pti zanedbavani psychického zdravi u poma-
hajiciho dochazi k sebedestruktivnim a negativnim myslenkam, které
profesiondl vztahuje k vlastni osobé, praci, rodiné a k zivotu celkové
(Nespor, 2019). Psychohygiena se povaZuje za svépomocnou metodu,
kterou lze zakomponovat do kazdodenniho Zivota. Je to védoma péce
o sebe sama v oblasti zejména dusevniho zdravi. Kiivohlavy (2010)
chape psychohygienu jako boj proti vyskytu dusevnich onemocnéni,
jako péci o umoznéni optimalniho fungovani dusevni ¢innosti. Ross
et al. (2019) ve studii Faktory, které ovliviiuji zdravi prospésnou péci
o sebe u registrovanych sester: bariéry a facilitdtory v kvalitativni ob-
sahové analyze mapovaly chovdni sester v oblasti prekazek a facilita-
torti chovani podporujiciho zdravi, jako je cviceni a zdrava vyziva.
Bylo identifikovano nékolik problematickych oblasti, které souviseji
s deficity v oblasti self-managementu zdravi. Slo ptedev$im o nedo-
statek ¢asu vénovaného self-managementu zdravi, nedostate¢na pro-
pracovanost, postuptll v péci o sebe, nedostatek zdrojii, nedostatecné
materialni vybaveni, tnava, vnéjsi faktory, nezdravy zazity zplisob
stravovani, jedinci s deficitem pozitivnitho mysleni. V zavéru autori
studie konstatovali, Ze jsou nezbytné institucionalni, interpersondlni
a intrapersonalni zmény nutné pro odstranéni prekazek v icasti sester
na zdravi podporujicim chovani.

B Fyzické zdravi

Podle definice Svétové zdravotnické organizace (WHO) je fyzickd
aktivita jakykoli télesny pohyb produkovany kosternimi svaly, ktery
vyzaduje vydej energie. Fyzicka aktivita se vztahuje na veskery po-
hyb ve volném case, béhem dopravy nebo jako soucast prace osoby.
Fyzicka aktivita stfedni a vysoké intenzity md pozitivni vliv na zdravi
¢lovéka. Pravidelna fyzicka aktivita pomahd predchdzet chronickym
nepfenosnym onemocnénim, jako jsou srde¢ni onemocnéni, mrtvice,
diabetes a nékteré typy rakoviny. Pomaha také predchazet hypertenzi,
udrzovat zdravou télesnou hmotnost a prispivé ke zlepseni dusevniho
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zdravi, kvality Zivota a pohody. Fyzicka inaktivita neboli ne¢innost
je jednim z hlavnich rizikovych faktori timrtnosti na chronicka ne-
prenosna onemocnéni. Lidé, ktefi jsou nedostate¢né fyzicky aktiv-
ni, maji 0 20% az 30 % vyssi riziko umrti v porovnani s lidmi, kteti
jsou dostatecné fyzicky aktivni (Ondriova, Cinova, 2021). Vyzkum
Seblové (2007) prokézal, ze lidé v rtiznych profesich by méli vykona-
vat ve svém mimopracovnim zivoté aspon jednu fyzickou, sportovni
aktivitu, kterd napomuize k celkovému uvolnéni organismu a posile-
ni sebe sama. U pomahajicich profesionald se na zachovani pracov-
ni i mimopracovni pohody klade diraz na vykonavani tohoto druhu
aktivit, vzhledem k jejich kazdodennimu kontaktu s klienty. Fyzickd
slozka se podle Richardse et al. (2010) tyka fyzickych aktivit, které
charakterizuje adekvatni vyuzivani vlastni energie a pohyb vlastniho
téla. Lovasovd (2021) tvrdi, Ze fyzicka slozka se zaméfuje na fyzické
pro to, aby se pomahajici profesional citil dobre. V tomto faktoru jde
zejména o cviceni, zdravy Zivotni styl, jidlo, udrzovani fyzické kon-
dice, potlacovani negativnich jevil a jejich nahrazovani za néco po-
zitivniho. Navraceni stavu fyzické a psychické pohody v oblasti péce
o sebe lze dosdhnout angazovanosti se pracujiciho profesionala v akti-
vitach, které mu umoznuji dosdhnout, resp. udrzet si tento stav.

1.5  Socializace v profesi sestry

Clovék je tvor spolecensky, ktery Zije v interakci s druhymi lidmi.
Z faktu, ze clovék zije ve spolecnosti lidi, vyplyvaji uréita pravidla
a potfeby. Jednou z nich je potfeba pomoci a jista oc¢ekavani od lidi
a naopak. Ze socidlni interakce vychazi i socidlni opora. Pomoc
¢lovéka c¢lovéku, at jde o ¢lena rodiny nebo spolupracovnika, je velmi
dulezita pti zvladani situaci v rodiné nebo praci (Ktivohlavy, 2010).
Mellanova (2017) pripomind, ze ,uspéSnost oSetfovatelstvi zavisi
i na osobach, které profesi sestry vykonavaji. Sestry museji byt socialné
zralé osobnosti. “ Stat se socialné zralou osobnosti lze intenzivni praci
na sob¢, projevit empatii, ochotu pomoci, byt silnou a emociondlné
zralou osobnosti. Splnit naroky profese a byt pro pacienta zdrojem
pozitivni energie je pro sestry ¢asto naro¢né. Pro sestry, které jsou emocio-
nalné nevyrovnané, mohou byt tyto pozadavky vycerpavajici a mimo-
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