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UvoD

Kazdy z nas by chtél byt ve svém Zivoté uspésny. Bohuzel se nékdy
setkame s urcitou prekazkou, ktera nam nasi cestu zkomplikuje a my mame pocit,
Ze nevime, jakym smérem se mame vydat, jak si s danou nastrahou poradit
a ztracime viru v naSe schopnosti. Pfi tézkych zacatcich potfebujeme osobu,
ktera nam bude oporou, pomlzZe nam v nesnazich a stane se radcem

a pruvodcem ke splnéni cilt, které bychom chtéli spinit. Tim se m{ze stat mentor.

V posledni dobé se velmi Casto ve spoleCnosti objevuje pojem mentoring,
prestoze historie saha az do obdobi starovéku. V dnesni dobé zaznamenal velky
rozvoj. Timto tématem se zabyva nespocet knih a ¢lanku. Vzniklo mnoho oboru,
které uskuteCniuji mentorské programy pro své zaky, a oSetfovatelstvi neni
vyjimkou. Zakladnim kamenem je vztah mezi studentem a mentorem. K tomu
pfispiva vétsi iniciativa a aktivita ucit se novym dovednostem. Tato forma
vzdélavaci metody ma mnoho vyhod. Velkym pfinosem pro studenta se naskyta
uceleny pohled na danou problematiku, spojeni teorie a praxe, rychlejSi adaptace
do prostfedi a zisk dovednosti od starSiho zkuSenéjSiho mentora. Uplatnéni
mentoringu nalezneme piedevsim v profesnim a kariérnim rdstu. Proto, aby byl
efektivni, je zadouci dodrzovat pravidla, spravné si stanovit cile a vyhodnocovat
jejich splnéni. BEhem svého tfiletého studia na ZapadoCeské univerzité jsem
méla moznost se zucastnit odbornych praxich vriznych nemocni¢nich
zafizenich. Ze své osobni zkuSenosti vim, Ze vztah mezi Zzakem a sestrou neni
vzdy idealni. Zaroven si uvédomuiji dulezitost vedeni pfi odbornych praxi, nebot
postavani v rohu, mé neobohatilo o zadné védomosti ani zkusenosti. Ackoliv
je téma mentoringu prozkoumana oblast, objevuji se v odborné literatufe zminky,
Ze polovina mentorskych vztahl ztroskota. Ma bakalafska prace nese nazev
Zdravotnik lektorem, nebot se zaméruji se na sestry mentorky. Zajimal mé vztah
mezi mentorem a studentem béhem odborné praxe a s jakymi nastrahami

a pfekazkami se obé strany setkavaji.

Literaturu jsem ziskala na podkladé vypracovani reSerSe ve Védeckeé
knihovné v Plzni, ze které jsem pouZila pfedevSim védecké clanky psané
v anglickém jazyce. Kli€ovymi slovy k vyhledavani zdroji bylo oSetfovatelstvi,
student a mentor.
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TEORETICKA CAST

1 MENTORING

Jedna se o blizky vztah mezi starSim a zkuSenéjSim mentorem, ktery
se snazi predat své zkuSenosti a védomosti mladSimu menteemu
(mentorovanému). Tento mezigeneraCni vztah je charakterizovan blizkosti
a osobitosti, kdy starSi a zkuSenéjSi mentor se snazi pomahat menteemu
zorientovat se v dané problematice, nasméfovat ho na spravnou cestu a pomoct
mu dosahnout vytyCeného cile. Mentoring muzeme rozliSit na dva
typy — pfirozeny, kde se dany jedinec u€i od samého détstvi po cely svij Zivot,
a formalni, ktery vznika na zakladé mentoringovych programu
(Brumovska a Seidlova Malkova, 2010, s. 11-16).

1.1 Mentor

Mentor byla bajna postava objevujici se poprvé v Homérové Oddysee.
Hrdina doprovazel svého pfitele Telemacha béhem hledani jeho otce, kdy se stal
Telemachovym vychovatelem, radcem a pfitelem. Diky starovékému eposu
zfejmé pouzivame i dnes vyznam slova mentor. DalSi vyznamna dvojice, ktera
je spojovana s mentorstvim je napfiklad Alexandr Veliky a jeho vychovatel
Aristoteles (Lacina et al., 2016, s. 16-17).

~Mentor doprovazi uéné na jeho cesté krok za krokem jednotlivymi stadii
uceni se. Mentorink je proces, ve kterém podporujeme ucné pfi pfechodu z jedné

urovné uceni do dalsi.” (Petrasova et al., 2014, s. 57).

U mentora je zapotiebi, aby se dotyCny vyznal ve svém oboru a mél
ochotu podélit se o své zkuSenosti (LoStakova, 2013). K tomu, aby ziskal
dostateCnou duvéru, napomaha uznani od svych kolegli. Kromé profesionalnich
zdatnosti se oekava, Zze dany mentor porozumi pocitim jinym a odola vysoké
psychické zatézi. Pfedvidavost, cilevédomost, otevienost, empatie a spolehlivost
jsou dalSimi vlastnostmi, kterymi by meél disponovat (Lacina et al.,
2016, s. 44-48).
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1.2 Kouéovani versus mentoring

John Whitmore ve své knize (2009, s. 30) uvadi: ,Koucovani neni postup,
ktery muzeme jednodu$e vzit a rigidné aplikovat v urcitych, pfedem uréenych
situacich a podminkach. Je to zpusob fizeni, zpldsob zachazeni s lidmi, zptsob

myS§leni, zptsob Zivota.“

Nejvétsi roli v kouCovani hraje duvéra v sebe samotného. Nejpodstatnéjsi
rozdil mezi mentoringem a koucovanim spociva v tom, Ze kou€ nemusi byt
znalec ve svém oboru, nebot pomoci spravnych a navodnych otazek koucujicimu
pomuze dosahnout cile. Nedava tedy zadné rady ani doporuceni, Véfi,
Ze koucujici je sam svym odbornikem. (Lostakova, 2013) Kou€ se vyzna pouze
v oblasti koucovani a uctivd predpoklady koudujiciho (Ceska asociace

mentoringu, 2013).

1.3 Kvalita mentorského vztahu

Na zakladé urditych vlastnosti mentorského vztahu, Ize urcit jeho kvalitu.
Prvni z nich je otevfenost, kdy se mentor snazi komunikovat otevienou
a upfimnou cestou. Dulezitou podstatu hraje i zapojovani se obou stran
do procesu. At mentor nebo mentee by mél pocitovat smysl svého usili, které
vklada do vztahu. Souhra, vzajemné porozuméni si beze slov &i podobna
vidina budoucich ¢&innosti, to jsou dalSi charakteristické rysy, bez kterych
by se kvalitni vztah mezi mentorem a menteem neobesel (Brumovska a Seidlova
Malkova, 2010, s. 88).

1.4 Techniky pouzivané v mentoringu

Podoby vztahu mezi mentorem a menteem mohou byt rdzné. Nelze
pfesné popsat, jak by mél vztah spravné vypadat, nebot’ se jedna o dvé zcela
odlidné individuality, které maji své povahové i charakterové rysy, proto oba aktéfi
mohou pojmout vzajemny vztah velmi individualné. Nékdy se mentor mize snazit
vytvofit z menteeho vilastni kopii a ukazat mu oblast, kde ma nejvétsi zkuSenosti.
Naopak néktery mentor upfednostriuje kamaradsky vztah. Ackoliv pojeti vztahu

muze byt odli§né, pouzivaji se v ném totozné techniky.
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Mg wivs

Ze rozhovor se stava zakladnim kamenem pro budovani kvalitniho vztahu.
Béhem rozhovoru mentor dokaze menteeho povzbuzovat a nasméfovat
ho na spravnou cestu pfi feSeni problému. Dulezitou roli zde hraje zpétna vazba,

ktera by neméla hodnotit, ale obohatit a byt pfinosem pro oba dva zuc¢astnéné.

Aby byl mentoring ucinny, mél by si mentee stanovit na zakladé sveé vlastni
iniciativy cile, které je schopen splnit. Podstatou se stava realistické pojmenovani
aurCeni toho, co ma mentee splnit. Ktomu dopomaha metoda SMART
(specific/measurable/acceptable/realistic/timed). Jednotliva pismenka zobrazuji
podminky urCeni cile, to znamena, Ze by mél byt jasné definovany, méritelny
a realisticky. Mentorovany s nim souhlasi, ma dostateCnou motivaci a zvoli
si Casovy usek, béhem kterého dojde ke splnéni cile. Pokud si stanovy
nesplnitelny cil, mdzZe se objevit u menteeho nedivéra nebo pochybovani o sobé
samém. Ke spravnému vytyCeni cild mu napomaha mentor (Lacina et al., 2016,
s.52-57).

1.5 Rizika formalniho mentoringu

PfestoZe formalni mentoring vychazi z pfirozeného, vyskytuje se tu vétsi
pravdépodobnost, ze se objevi urcité prekazky. Déje se to z divodu umeélého
vytvofeni vztahu prostfednictvim mentoringovych programi. Mohou nastat
problémy v oblasti komunikace, naroCnosti, nedostatku ¢asu nebo nedostatecné

davérnosti. Velkou roli mohou sehrat sympatie vici druhé osobé.

V nékterych situacich muze nastat fakt, Ze prvotni ofekavani je zcela
odlisné od reality, ktera se naskytla. Problém muaze vzniknout, pokud se vyskytne
nedostate¢na angazovanost at' ze strany mentora, ¢i studenta. Pokud napfiklad
student nedava zpétnou vazbu mentorovi, vyvine se pocit nejistoty a pochyb.
Nékdy mentor musi vynaloZit mnohem vétSi snahu pfi budovani kvalitniho
vztahu, nez predpokladal. Mentor trpi pocitem, Ze selhal ve své funkci a je nejisty
v ¢innostech se studentem, nebot je na néj vyvijen vysoky tlak. V tomto pfipadé
je dulezita supervize. U studenta se mohou objevit nedostatky z oblasti znalosti
¢i komunikace v dané problematice. To muUze mit za nasledek vétsi tlak
na mentora a stim spojené vysoké naroky, které klade na Zaka, coZz vede

k negativnimu ovlivnéni vztahu mezi nimi.
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VSechna tyto rizika mohou negativné ovlivnit vztah mezi mentorem
a studentem, coz ma za nasledek pred€asné ukonCeni mentoringu
(Brumovska a Seidlova Malkova, 2010, s. 106-109).

1.6 Etika v oSetrovatelstvi

Etika se stala védnim oborem, ktera se zabyva tim, jak se Clovék
ma chovat a zdali sejedna o spravny zplUsob jednani. Také FeSi otazku
mravnosti. Cilem je vyty€it mravni povinnosti a objevit v ¢lovéku méfitka, podle

kterych on sam dokaze rozlisit spravné a Spatné (Plevova et al., 2011b, s.69).

V oblasti mentoringu je etika pomérné diskutabilni téma. Kazdy z nas
se musi denné rozhodovat mezi zlym a dobrym. Problém nastava, pokud
se jedinec setka s vice nazory. V tu chvili se ocita na kfizovatce a rozhoduje se,
zda Cini spraveé Ci Spatné. Zamysli se, jaky dopad bude mit vlastni rozhodnuti
najeho samého nebo na osoby vjeho okoli, feSi tedy etické dilema
(Petrasova et al., 2014, s. 105). Pfi setkani s takovouto situaci je dulezité umét
problém pojmenovat. Pokud dojde ke spravnému oznaceni, jedinec by se mél
zamyslet a divat na danou pfekazku z vicero stran a uhli a pokusit se objevit,
co dobrého ale i Spatného mu situace prinese. Jako tfetim bodem pfi feSeni

Vg viv s

jedinec pfemysli o tom, co si mysli on sam (Hefmanova et al., 2012, s. 13-14).

Etikou v mentoringu se zabyva Asociace pro kou¢ovani a Evropska rada
pro mentorovani a kou€ovani, zkracené EMCC. Tyto dva organy vydaly Eticky
globalni kodex pro kou¢e a mentory (EMCC, 2016). Kodex je pfilozen v priloze

bakalarské prace.
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2 DIDAKTIKA V OSETROVATELSTVI

Didaktika oSetfovatelstvi se zabyva uplatnénim vychovné-vzdélavacich
procesu v oSetfovatelstvi. Na zakladé uceni dochazi k rozvoji a utvafeni
osobnosti. Jednou z funkci mentoringu je vedeni student(, které Ize rozlisit do tfi
styld. Vzajemnou duvéru a respekt mezi mentorem a studentem, kde je zaroven
hledan kompromis mezi rozliSujicimi se nazory, nazyvame demokraticky
(interaktivni) styl. Student se neboji projevit vlastni nazor a ma ddvéru v mentora.
Druhy styl se nazyva liberalisticky (liberalni), kde je charakteristicka
neorganizovana vyuka. Vyuku pfebiraji vétSinou studenti a ucitel si autoritu musi
spiSe vynutit. Tretim stylem je styl autokraticky (autoritativni). Lektor si planuje
vyuku a stanovi si pravidla, kterymi se student musi fidit. Na prvnim misté

je dulezity vysledek nikoli pfesvédc€eni studenta.

2.1 Didaktické zasady v oSetrovatelstvi

Ve vychovné-vzdélavacim procesu se uplathuji urcité zakonitosti,
které pomohou rozvijet osobnost u studenta. Zakladem je chapat studenta jako
komplex, kdy se jeho osobnost sklada ze tfi oblasti — kognitivni, afektivni
a psychomotoricka. Do kognitivni oblasti fadime terminy, postupy a ziskané
poznatky z hodin oSetfovatelstvi, které umi formulovat na zakladné stanovenych
norem. Naopak v afektivni oblasti dominuje rozvijeni empatie a altruismus.
Vyznamnost se klade navztah kpacientim, jejich rodiné nebo
i ke zdravotnickému personalu. Tretim okruhem je psychomotoricka oblast,
ktera se zamérfuje na procviCovani oSetfovatelskych postupu jak v odbornych

ucebnach, tak v praxi.

DalSim principem, ktery je uplathovan ve zdravotnictvi, je nazornost, ktera
byva posilovana praktickou ukazkou nebo videoprojekci. Je vhodné,
aby si ¢innosti vyzkou$el sam student, nebot’ dochazi k propojeni jak teoretické
¢asti, tak i praktické. Vyznamnou roli hraje také spinéni vyty€enych cilt. U lektora
je zasadni, aby stanovil takové cile, které budou odpovidat kognitivni, afektivni
i psychomotorické oblasti studenta. Je dulezité, aby si student osvojoval nové
poznatky systematicky. Pfed zahajenim procesu u€eni, by mél kazdy lektor zjistit,

jakymi znalostmi zak disponuje. V oSetfovatelstvi se klade duraz na mezioborové
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vztahy. Jelikoz kazdy student je osobity, hraje dalezitou roli lektordv pohled
a individualni pfistup k zakovi. Pokud student patfi k méné zru¢nym v urcitém
vykonu, je vhodné mu doporucit opakovani cinnosti do té doby, nez si tuto
schopnost osvoji. Mél by byt veden k samostudiu, Cetbé a dalSim aktivitam,
kde si prohloubi své znalosti, nebot v oboru oSetfovatelstvi dochazi neustale
k rozvoji a novym objevim. DalSi zasadou je uvédoméni a aktivita studenta.
Tato zasada uplatiiuje princip vlastni motivace a vnitfniho presvédceni.
Podporovat aktivitu lektor mize pomoci feSeni problémovych otazek,
zpracovanim kazuistik a dalSimi metodami. Pro studenta je dulezité,
aby osvojené poznatky mohl aplikovat v praxi a zaroven se tak staly pouzitelné

v dalSi urovni sebevzdélavani (Talianova a Refuchova, 2011, s. 12-16).

2.2 Metody uplatnéné v oSetrovatelstvi

Existuje nékolik klasifikacnich metod, které se pouzivaji ve vyuce.
V oblasti didaktiky oSetfovatelstvi je nejvhodnéjsi Lernerova klasifikace. Sklada
se zinformacné receptivni metody, ktera se uplatiiuje predevsim v osvojeni
teoretickych znalosti. Dulezitost je vnimana v predstaveni konkrétni informace
studentovi, jehoz ukolem je, aby si danou véc zapamatoval a pochopil. Vyucujici
tuto metodu praktikuje nejCastéji vykladem, vysvétlovanim, popisem nebo
demonstra¢nimi pokusy. U reproduktivni metody dochazi k opakovani Cinnosti.
Student, ktery ziskal nové poznatky z informacné receptivni metody, plni ukoly
ve formé rozhovoru, nacviku, feSenim typovych ukold a mnoho jinych. Snazi
se o ukotveni novych poznatku v paméti. Na reproduktivni navazuje metoda
problémového vykladu, ktera je charakteristicka tim, zZe si ucCitel stanovi problém.
Pomoci vykladu vysvétluje zakim postup pfi jeho feSeni. Student by si mél
jednotlivé kroky osvojit a vyucujici ho kontrolovat, zda jeho rozhodnuti je spravné.
Uplatnéni této metody muizeme napfiklad nalézt v tvorbé oSetfovatelskych

diagn6z nebo aplikaci o$etfovatelskych modell do oSetfovatelského procesu.

Pfi realizaci oSetfovatelského procesu nebo v oSetfovatelské diagnostice
se uplatiiuje heuristicka metoda. Lektor vymysli ulohy, které pro studenta
znamenaji pfekazku, ty znazoriuji konfliktni situace. Posledni metodou, kdy zak
samostatné& hleda feseni, oznadujeme jako vyzkumnou (Talianova a Refuchova,
2011, s. 22-23).
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3 SESTRA

Osetfovatelska péce je velmi vyznamna a zasadni, nebot diky ni dochazi
k podpofe zdravi. Sestry poskytuji nepfetrzitou pomoc hospitalizovanym
pacientim pfi uspokojovani jak psychickych, tak fyzickych potfeb. Pomahaiji jim
pfi kazdodennich €innostech a snazi se byt pacientovi oporou. Cilem je zachovat
nebo zlepsit jejich zdravi a vést pacienta k sobéstacnosti. K tomu napomaha
dobry vztah mezi sestrou a pacientem. Empaticky pfistup sestry nabizi adekvatni

podminky na |éCbu a hospitalizovany se citi v nemocni¢nim prostfedi spokojenéji

Casto jsou vSeobecné sestry vystaveny velkému tlaku, nebot jsou
na né vyvijeny vysoké pozadavky. Nasledkem mize byt negativni dopad
odchod vSeobecnych sester z nemocni¢niho zafizeni, coz ma za nasledek
nedostatek oSetfovatelského personalu. Mezinarodni udaje naznacduji,

Ze se jedna o znepokojujici globalni jev (Planta et al., 2018, s.130-131).

3.1 Role sestry

Role sestry se historicky vyvijela. Na poc¢atku byla sestra vnimana spise
jako pomocnice, ktera asistovala lékafi, pomahala mu a plnila dané rozkazy.

Jeji nazory nebyly respektovany a povazovaly se za zcela podradné.

Postupem c¢asu, jak se spoleCnost vyvijela, se sestra zacCala vice
osamostatiiovat. Tim se také zménily i jeji kompetence (Spirudova, 2015,
s. 38-39). Mezi jednu z nejvyznamnéjSich osobnosti, ktera se podilela na zméné

vnimani role sestry, se stala Florence Nightingale (Plevova, 2011a, s. 82).

V souc€asné dobé vnimame sestru zcela odliSné. Sestra je oznaCovana
jako profesionalka, jejiz prace je v jadru zalozena na pomoci ostatnim, péci
a podpory. Smyslem prace neni peCovat jen o0 nemocné, ale i o zdravé jedince.
Snazi se usnadnit Zivot handicapovym, snizit bolest nebo podporovat danou
osobu. Pokud ¢lovék umira, sestra se snazi byt na blizku a doprovazet ho. Prace
sestry je naro€na nejen z fyzického pohledu, ale i z psychického, tudiz je velice
dllezité, aby sestra znala své hranice a ovladala stresové situace (Spirudova,
2015, s. 38-39).
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3.1.1 Znaky role

V 50. letech 20. stoleti dochazelo k formulovani znakl role sestry.
Kompetence sestry jsou vymezené vzdélanim (specializacni nebo odborné).
Vyznamnym faktem je, Ze sestra nevychazi ze svych zajmu a potfeb,
nybrz z potfeb pacienta. Proto se tato profese poji napfiklad s empatii
Ci altruismem. Nékdy mohou nastat situace, kdy sestra danou €innost provadét
nechce, pfesto v8ak ucini danou aktivitu, nebot vi, Zze se jedna o nutnost
¢i o pomoc. Provadi tak danou véc se sebezapfenim a velikou motivaci k profesi
sestry. Mezi role, které vSeobecna sestra vykonava patfi: sestra peCovatelka,

edukatorka, koordinatorka, vyzkumnice, asistentka nebo obhajkyné nemocného.

Sestra by méla pomoct kazdému pacientovi a nebrat ohledy na sympatie
Ci apatie, tudiz je dulezity neutralni vztah k nemocnému. Stres a narocné situace
se objevuji vtomto oboru velmi ¢asto, proto je Zadouci, aby sestra své emoce
méla pod rozumovou kontrolou a nepropadala panice (Plevova, 2011a,
s. 83-85).

3.2 Motivace

Motivace zobrazuje psychicky proces, ktery popohani jedince k cili. Osoba
citi urCité pohnutky, diky nimz dosahuje vysSi vykonnosti. Existuji hnaci sily
takzvané stimuly a motivy. Stimuly pfichazeji z vnéjSiho prostfedi, kdezto motivy

vychazeji z vnitra, jsou tedy nase (Lacina et al., 2016, s. 173-175).

3.2.1 Teorie motivace

Proces je zalozen na teorii motivace. Mezi zakladni teorii patfi Maslowova
pyramida, ktera vychazi z lidskych potfeb. Uvadi, Ze hnaci silou k motivaci jsou
Cinnosti, které uspokojuji lidské potfeby. Maslowova pyramida se sklada z péti
urovni. Tvrdi, Zze pokud dojde kuspokojeni nizSi potfeby, jedna
se 0 zaklad hnaci silu ke spInéni vyssi. Kazdy jedinec ma subjektivni vnimani
potfeb v rlznych Casovych obdobich, proto ma tendence nékteré potreby
upfednostiovat (Zitkova et al., 2015, s. 104-106).
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3.2.2 Typy motivace
NejCastéji muzeme délit motivaci na vnéjsi a vnitfni. Vnitini motivace
je charakteristicka tim, Ze osoba si sama vyty&uje cile, které chce spinit. Clovék

neustale hleda nové véci, podili se na rlznych aktivitach.

Naopak vnéjSi motivace kazdému nepfinasi naplnéni. Vyznacuje se tim,
Ze podle Maslowovy pyramidy nema potfebu k uspokojeni vysSich potreb.
K dosaZzeni cile dochazi pomoci Cinnosti, ktera prichazi na zakladé urcité vnéjsi
pobidky (Hekelova, 2012, s. 73-74).

3.3 Supervize

~oupervize je setkani za ucelem reflexi zazitkh a zkuSenosti z prace
s pacienty. SlouZi k podpore profesniho rustu zaméstnancu. Poskytuje prostor
pro sdélovani zkuSenosti, ventilaci emoci, hledani novych pohledt a napadd.
Etickym kritériem je prospéch pacienta.“ (Venglarova et al., 2011, s. 153). Prace
se supervizorem umoznuje zisk novych znalosti a dovednosti a poskytuje
vSeobecné sestfe, rozSifovat své kompetence. UCi, jak mluvit o stresovych

situacich a vyjadfovat emoce (Venglarova et al., 2013, s. 25-27).

Existuji rGzné formy, jakym zplUsobem se uskute€riuje. Jednou z nich
mulze byt individualni supervize, ktera na zakladé strukturovaného rozhovoru
rozebira pracovni problematiku menteeho. Dulezité je, aby se z tohoto zplsobu

provedeni nestala psychoterapie.

Pokud se jedna o schuzku jedincu, ktefi se dfive vibec neznali, se stejnym
zajmem nebo podobnym zamérenim, jedna se o skupinovou supervizi. BEéhem
setkani si pfedavaiji informace a dochazi tak k rozSifovani védomosti v profesni
sféfe. Naopak u tymové supervize se vSichni Clenové tymu znaji. Vysledkem

by méla byt lepSi komunikace a efektivnhost na pracovisti.

Intervize neboli forma supervize, kdy se supervizor neucastni schizky.
Jedna se tedy o setkani kolegu Ci spolupracovnik(l. Dal$i moznosti, avSak nepfilis
zmifiovanou, muze byt autovize. U&astnik zde pohlizi na hodnoceni své prace

a chovani vadi jinému jedinci (Venglarova et al., 2013, s. 36-39).
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4 KOMUNIKACE

Komunikace je nedilnou soucasti kvality oSetfovatelské praxe, ktera zavisi
na mife pacientovy spokojenosti. Souvisi také se snizenim strachu, uzkosti
a podnécuje pacienta v IéEbé. Naopak, pokud by doSlo k naruseni komunikace

mezi sestrou a pacientem, muzZe se objevit agresivita (Baby et al., 2018, s. 3-4).

Vedly se studie, které ukazaly, Ze schopnost vSeobecné sestry ucinné
komunikovat s pacientem ma velké ucinky na fyzické a emocionalni zdravotni
vysledky pacienta. Spravna a ucinna komunikace mezi sestrami vede ke snizeni
oSetfovatelskych chyb, zvySuje pocit bezpec€ni a ochrany a zlepSuje spokojenost
pacientd. Vzdélani a zkuSenosti hraji integralni roli pfi jejim zlepSovani. Studenti
oSetrfovatelstvi a sestry, které ukoncily studium, maji vice komunikacnich potizi
kvuli nedostatku zkuSenosti v této oblasti. Jedna se o jeden z hlavnich davodu,
pro€ studenti oSetfovatelstvi se citi v komunikaci nejisti. V souCasné dobé
probihaji komunikacni kurzy, které probihaji pomoci pfednasek, ale jsou
neucinné. Dulezité je, aby se zadlenilo procviCovani do praxe (Shorey et al.,
2018, s. 120-121).

vvvvvv

vSeobecné sestry. Stava se soucasti vdech vykonavajicich €innosti. Zakladnimi
vlastnostmi, kterymi ji mGzeme charakterizovat je nevyhnutelnost, nebot ¢lovék
komunikuje i ve chvili, kdy komunikovat nechce. Nas postoj nebo slova, ktera
vyslovime, nemizeme  vzit  zpét. Posledni  zakladni  vlastnosti
je neopakovatelnost, ponévadz zadna situace, ve které se ¢lovék ocitne nebude
stejna. Neméni se jen situace, mohou se zménit i postoje Clovéka
(Plevova et al., 2011b, s.11).

Komunikace je vyznamna nejen ve zdravotnictvi, ale i pro kazdodenni
zivot. Diky ni mUZzeme navazovat nové vztahy a kontakty s lidmi. Dokazeme
se tésit z nové prozitych situaci. Pomaha nam naucit se nové véci, ziskat znalosti
a nazory na druhé, o sobé samotném nebo o svété. Mlzeme vyjadfit nas postoj
na danou situaci nebo i ménit chovani druhych. V neposledni fadé dokaze

pomahat ostatnim. Tim, Ze jedinec bude naslouchat druhému v jeho tézkeé situaci
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a podporovat ho nebo mu dokaze pomoct nalézt FeSeni, je jeden z dllezitych

smyslu komunikace (Plevova et al., 2011b, s. 15).

4.1 Verbalni komunikace

Jedna se o komunikaci pomoci slov. Muze byt jak v mluvené formé,
tak i v psané. Re&¢ nam poskytuje vzajemné sdileni informaci, nazord

a zkusenosti. Presto jazyk Clovéka velmi omezuje, pfedevsim jeho v mysleni.

Jazyk se uskuteCiiuje v urcitém prostfedi, které je zavislé na lidech,
na jejich umyslech a komunikacnich pravidlech. Zvlastni prostfedi je napfiklad
zdravotnické. Zdravotnici komunikaci museji uskute¢niovat a zaroven podfizovat
pacientovi. Je nutné brat ohled na zdravotni stav, handicap nebo na vék pacienta.
Cilem vSech zdravotnikl je diky komunikaci navazat divéru u pacienta a zlepsit
jeho psychicky, socialni i fyzicky stav. K tomu, aby se vytvofil tento vztah, je nutné
dodrzovat individualni, citlivy a taktni pfistup. Kazdy jedinec ma jiné charakterové
vlastnosti a co poklada za samoziejmost, pro jiného c¢lovéka mulze byt
neakceptovatelné, proto by zdravotnik mél respektovat pacienta i jeho nazory.
Podstatnou roli v budovani dobrého vztahu hraje empatie. Nékdy zdravotnik
musi odlozit své emoce, postoje a nazory. Snazi se porozumét pacientovym

citim a vcitit se do jeho situace (Zacharova, 2011, s. 29-33).

4.1.1 Efektivni komunikace

Aby komunikace splnila cil a stala se efektivni, je dulezité dbat
na elementy, které ji ovliviuji. Nejistota, obavy, pocit nepfijemnosti se projevi
nizSi hlasitosti. Naopak pokud si dotyCny je jisty, zna dobfe své téma, mluvi
sebejisté a nahlas. Na komunikaci pusobi také rychlost fe¢i nebo pomlky. Pomoci
pomlk davame druhému clovéku mozZnost k pfemyS$leni, odpocinku
nebo k usporfadani myslenek. Pokud se jedinec ocitda ve stresu, nejistoté,
i radosti, projevi se to ve vySce hlasu. Intonace dodava vyznamu na dulezitosti
nebo ho muze i ménit. Méli bychom si vS§imat neklidu, nervozity nebo znudénosti

a tim pfizpUsobit délku daného rozhovoru (Zacharova, 2011, s. 33).

V efektivni komunikaci by mélo dochazek k tomu, Zze obou zuc¢astnénych
stran rozhovoru prevazuji kladné pocity. Nemély by se uvadét nepravdive

informace. Obsah sdéleni by mél byt shodny se zajmem a hodnotami druhé
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osoby. Pfijemce informaci nezahlcujeme slozitymi pojmy. Prioritou by mélo byt
vysvétleni na zakladé jednoduchych vét, tak aby celou problematiku jedinec
pochopil. MizZeme si to ovéfit opakovanim nebo jednoduchymi dotazy. Na pribéh
sdélovani pusobi mimo jiné i prostiedi, ve kterém se rozhovor uskutecriuje. Proto
je dulezité peclivé vybirat misto, které bude v souladu se sdélenim problému
(Pokorna, 2011, s. 35-36).

Uspé&chem dobré komunikace je naslouchani druhym lidem. Neznamena
to jen poslouchat, ale snazit se porozumét. Naslouchat muzeme oc€ima, sluchem
i srdcem. O¢ima muzZeme vypozorovat neverbalni projevy. Sluchem ziskavame
obsah komunikace, ale také si vSimame rytmu, ténu, vySky hlasu Ci intonace.
Srdcem pronikneme k jadru problému. Naslouchani midzeme rozdélit na pasivni
a aktivni. Pasivni nevénuje jedinci zpétnou vazbu. Jde jen o pouhé vyslechnuti.
Na druhé strané pfinosnéjsi je aktivni naslouchani, kde obsahu sdélovani
se vénuje nase pozornost. K tomu abychom byli dobrymi posluchaci, je Zadouci
se zbavit predsudku, zaujatosti, zaneprazdnénosti a vénovat dostacujici Cas
k vyjadreni vSech pocitl, které jedince tizi nebo maji potfebu je s nami sdilet
(Zacharova, 2011, s. 52-53).

4.2 Neverbalni komunikace

Jedna se o sdélovani informaci beze slov neboli feci téla. Az 55 %
informaci ziskavame neverbalnimi projevy (Pokorna, 2011, s. 33). Do jisté miry
je mizeme ovliviiovat. Souvisi to se sebeovladanim jedince. Pfesto v urcitych
situacich se jedna o neovladatelny projev emoci, pocitd, nalad, afektu nebo

zajmu o sblizeni s urcitou osobou (Pokorna, 2011, s. 17).

V oSetfovatelstvi neverbalni komunikace hraje dllezitou roli mezi sestrou
a pacientem. Mohou ji ovlivnit zazitky a zkuSenosti z minulosti, kdy se pacient
setkal v nemocni¢nim zafizeni se sestrou. Komunikace se uskutecCnuje
na zakladé mimiky, gest a kinetiky. Dulezitou roli hraje prostorova vzdalenost
mezi komunikujicimi. Vyznamnym znakem k upevnéni vztahu je dotyk, ktery
od sestry vyzaduje empatii a ukazuje naklonnost k druhé osobé. Drzeni a poloha
koncetin, hlavy nebo naklonéni naseho téla nam ukazuje postoj, jaky jedinec

zaujima a také obraz o dusevnim Zivoté.
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Sestra mUze diky neverbalni projevim ovlivnit komunikaci a zvysit jeji
efektivitu. Lépe prfekonava komunikaéni bariéry a prekazky, ovliviiuje celkovy
dojem, kterym plsobi na pacienta, a dokaze |épe porozumét prozivani
a emocionalnim stavim v nelehkych Zzivotnich situacich (Zacharova, 2011,
S. 60-72).

4.3 Komunikace ve zdravotnictvi

Chyby a nezadouci pfihody v oblasti zdravotni péCe Casto vychazeji
ze Spatné komunikace mezi Cleny, coz ma za nasledek negativni vysledky
pro pacienty a zdravotnicky tym. Za u€elem zlepSeni kvality péCe a minimalizace
rizika chyb je zasadni efektivni komunikace a spoluprace. Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) podporuje mezioborové vzdélavani ve vysokoSkolském

studiu. Cilem je zlepSit bezpecnost.

Vroce 2013 WHO vydala zpravu, ktera zduUraznila potfebu nového
pristupu vzdélavani studentl oSetfovatelstvi. Zprava propagovala mezioborové
uceni ke zlepSeni uceni studentl ve zdravotnickych programech a tvrdila,
Ze mezioborové uceni zlepSi komunikaci a spolupraci mezi studenty a pfipravi

je na tymovou praci po ukonéeni studia (Granheim et al., 2018, s. 118-127).
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5 VZDELAVANIi SESTER

Kazdy védni obor ma svUj historicky vyvoj, u oSetfovatelstvi tomu neni
jinak. UZ od pocatku bylo ovliviovano socialnimi, ekonomickymi a politickymi
vlivy. Historie saha az do samého pravéku, kdy se pravéci lidé na zakladé

instinktu snazili pedovat o druhé (Burda a Solcova, 2015, s. 18-19).

5.1 Historie vzdélavani

Z pocCatku je péCe o druhé spojovana s tradici, kdy starSi lidé predavali
sveé zkusSenosti mladSim. Nejprve byla nemoc chapana jako udél vyssSi moci.
V lécbé se praktikovaly rizné nabozenské ritualy k uctivani bohtd a duchda.
Pouzivaly se talismany, amulety ¢i totemy. Postupem €asu a vyvojem spolecnosti
se zacali uzivat Caje, odvary a dalSi praktiky, které mély spolecné
s nabozenskymi zvyky, a predevsim velikou virou, pozitivni uginek. Clovéka
snaziciho se [éCit timto zpusobem, nazyvame Samanem nebo zaklinaCem.
Pozdéji se oSetfovatelska Cinnost pfesunula do klasteri a utulk( pro chudé.
OSetfovani v nejstarsich dobach lidstva je oznaCovano jako laicka oSetfovatelska
péde (Burda a Solcova, 2015, s. 18-19).

Dalsi Casovou etapu oSetfovatelské péCe oznaCujeme jako charitativni.
Vznikla zakladanim cirkevnich Fadu. Cirkev predstavovala dulezity prvek
po dlouhou dobu. Krestanstvi prosazovalo mysSlenku, Ze pomahat CElovéku
v nouzi ¢i nemoci, je pranim Boha. Kfestanstvi se zacalo stépit do riznych vétvi.
Katolicky smér se orientoval pfedevsim na péci v klasterech nebo Spitalech,
zatimco protestanska linie upfednostfiovala pomoc nhemocnému v kruhu svych

blizkych (v rodiné nebo komunité).

Diakonky neboli oznacCeni zen, které pecCovali o lidi v nemocnici nebo
i vjejich domovech a na mistech, kde jich bylo nejvice potfeba. Pusobily
v protestantskych zemi. Sdruzeni bylo v historii zruSeno, teprve od 18. stoleti diky
reformaci zaCaly opét pulsobit. Aby se zZena stala diakonkou musela projit
Skolenim a slozit zkousku z farmacie. Jednalo se o bezvydéleénou cinnost,

ale bylo o né postarano i ve stafi (Plevova et al., 2011a, s. 16-19).

Profesionalni oSetfovatelska péce je treti Casovou linii oSetfovatelstvi.

Zacala se nejvice rozvijet v dobé valecnych konfliktl. Po¢atkem vzniku této péce
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se stala Krymska valka. K rozvoji také napomohly nové vynalezy, a pfedevSim
vyvoj mediciny. Valka s sebou pfinesla spoustu zranénych, ktefi potfebovali
oSetfeni a péci. K zapotfebi byl nutny oSetfovatelsky personal. Vyznamnou
osobnosti byl, rusky chirurg Nikolaj Ivanovi¢ Pirogov, ktery vyskolil zeny v oblasti
oSetfovatelstvi. OSetfovatelky své znalosti uplatnily v péci o zranéné ve valce.
Pozdéji byly zakladany oSetfovatelské Skoly. Po ukonCeni studia se Zena stala
zcela kompetentni oSetfovatelka a partner lékafe (Burda a Solcova, 2015,
s. 20-22).

Jednou z nejvyznamnéjSich prakopnic v oSetfovatelstvi se stala Florence
Nightingale, pfezdivalo se ji dama s lampou, nebot své oSetfujici pacienty
chodila v noci navstévovat a kontrolovat. Diky ni se oSetfovatelstvi ziskalo jinou
uroven. PfedevSim se zaméfovala hygienu, kde nechala vybudovat toalety
a pradelnu. Zacala pravidelné zaznamenavat a evidovat rany, umrti
nebo onemocnéni pacienti. Nejenze peCovala o rany, ale také se vénovala
psychické strance nemocnych (Plevova et al., 2011a, s. 28-29). Mezi dalSi
dulezité osobnosti, které se podilely na rozvoji soudobého oSetfovatelstvi patfi
EliSka Krasnohorska, Karolina Svétla, Alice Masarykova nebo Marta Starikova
(Burda a Solcova, 2015, s. 20-22).

Po roce 1918 dochazelo k rozvoji oSetfovatelstvi spolec¢né s medicinou.
Dulezitou roli zde hral nékdo, kdo by o pacienty neustale pecoval jak ve Spitalech,
tak i vdomacnostech. Lékar potieboval Clovéka, ktery by mu pomahal
a vykonaval jeho pokyny. Tuto funkci zaujimali opatrovnici i opatrovnice
bez vzdélani v oSetfovatelstvi. V nemocnicich, které nebyly zaloZeny cirkvi,
se témto lidem fikalo hlidaci. Méli nizZSi postaveni a jejich Zivot se odehraval
pouze v nemocni¢nim zafizeni. Pokud chtéli nemocnici opustit, bylo to mozné
na zakladé propustek. Hlidaci sdileli mistnost s pacienty a vykonavali
tak nesmirné tézkou péci, ktera mnohokrat nebyla odvedena peclivé.
Tato skuteCnost pfispéla k zakladani prvnich oSetfovatelskych Skol v poloviné
19. stoleti (Plevova et al., 2011a, s.23-24).
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5.2 Vzdeélavani v soucasné dobé

,0d zafi 2017 nabyla ucinnosti novela ¢. 201/2017 Sb., kterou se méni
zakon ¢&. 96/2004 Sh., o podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu
nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich
S poskytovanim zdravotni péce, tzv. zakona o nelékarskych zdravotnickych
povolanich.” (Vojikova, 2017). Pro vSeobecné sestry nastala zména ve vzdélani,
kdy byl pfijat model 4+1. K ziskani kvalifikace zdravotni sestry postacuje
absolvovat Ctyrleté stfedoSkolské vzdélani na zdravotnickych Skolach a jeden rok
vySSiho odborného vzdélani. Nahradilo se tak ftfileté bakalarské nebo vysSi
odborné studium na zdravotnickych Skolach. Zajemce o specializaci

napf. v intenzivni péci, vSak bude muset absolvovat vysokoskolské studium.

Dfive absolvent stfedoSkolského studia mohl pracovat ve zdravotnictvi
jako zdravotnicky asistent, ktery vykonaval veSkeré odborné vykony pod vedenim
kvalifikovaného zdravotnického personalu. Pojem zdravotnicky asistent
vSak novela €. 201/2017 ruSi. Absolvent, ktery dokonCi pouze stfedoSkolské
studium, se stava praktickou sestrou, ktera ziskala nizSi kompetence a zaroven
niZsi finan¢ni ohodnoceni v porovnani se vSeobecnou sestrou. Veskeré €innosti
vramci svych kompetenci provadi prakticka sestra bez odborného dozoru
(Vojikova, 2017).

Novela vznikla jako feSeni nedostatku oSetfovatelského personalu, diky
niz by se mélo zkratit obdobi nové pfichozich zajemcu o toto povolani. Zarover
by se mél stabilizovat a zkvalitnit systém vzdélavani u oSetfovatelskych profesi.
(Glogar, 2017)

26


http://www.zmenyzakonu.cz/vyber.aspx?k=201/2017%20Sb.
http://www.zmenyzakonu.cz/vyber.aspx?k=96/2004%20Sb.
http://www.zmenyzakonu.cz/vyber.aspx?k=96/2004%20Sb.

PRAKTICKA CAST

6 FORMULACE PROBLEMU

Uz ve Starovékém Recku se v Homérové Odyssee objevuje ¢&lovék,
ktery se staral o Telemacha béhem jeho dobrodruznych cestach, na kterych
hledal svého otce. Tento muz, bajny Mentér, odehral v Telemachové Zivoté
dulezitou roli. NejenZe se stal jeho pfitelem, byl také jeho vychovatelem
a radcem. | dnes vnimame mentora jako osobu, ktera je nasim vzorem, zivotnim
pravodcem, pfedava nam své zkusenosti, abychom mohli dojit k vytyenému cili
(Lacina et al., 2016, s.16-17).

V dnesni dobé se jedna o velmi diskutované téma zejména ve Skolstvi.
Duvodem je pfivést pedagoga do praxe podle vzoru zemi, které maji
s mentoringem dlouhodobé zkuSenosti (napf. Velka Britanie, Australie, Izrael,
Novy Zéland). Pfitomnost pedagogu, ktefi jsou odborniky ve svém oboru,
doprovazejici mentorované, zvySuje profesni rust. Cilem je, aby mentee
neztracel nadSeni a motivaci a pomoci mu se zorientovat v novém prostredi
(Lacina et al., 2016, s. 33-35).

Mentor nejenze pFfedava své znalosti a zkuSenosti, také pomaha
menteemu poznat sebe samého a odhalit nevyuzity potencial. Jedna
se o profesionalni vztah mezi dvéma osobami, ktery zalozen na vzajemné

divére, rovnocennosti a respektu (Lostakova, 2013).

Jen diky lidskym védomostem a znalostem se naSe spole¢nost posouva
dal, proto je dllezité prfedavat a rozvijet naSe védomosti. A jiny zplsob
nez vzdélavani, lidstvo nezna. Proto si myslim, Ze jednou z nejvétSich priorit
kazdé firmy by mélo byt vzdélavani a rozvoj profese. Mentoring spojuje tyto dva
okruhy navzajem a je prospésny pro vSechny zucastnéné. Pfesto se v odborné
literatufe objevuji zminky, Ze az polovina mentorskych vztahl ztroskota
a je ukon€ena uz v prvnich mésicich. Jaké jsou problémy, které se vyskytu;ji

ve vztahu mezi mentorem a mentorovanym?
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6.1 Cil vyzkumu

Hlavni cil mého vyzkumného Setfeni je zjistit problémy mezi studentem a sestrou

mentorkou béhem odborné praxe v klinickém zafizeni.
6.1.1 Diléi cile
Dilci cile konkretizuji oblasti hlavniho cile. Mezi mé vytyCené patfi:

o Zjistit prekazky, které znesnadnuji sestfe mentorce praktickou vyuku
studentu nelékaiskych obora.

o Zjistit, jaké vzdélani a praxi ve zdravotnictvi maji sestry, které se podileji
na vyuce studentu.

e Zjistit, jak probiha prakticka vyuka studentld na oddéleni pod vedenim
sestry mentorky.

e Realizovat seminar pro studenty.

o Zjistit, jaky pohled maji studenti, ktefi se zuCastnili seminafe, na sestry

mentorky.

6.1.2 Vyzkumné otazky

K tomu abych, dosahla zvolenych cilu si stanovuji tyto vyzkumné otazky:

1) Jaky je postoj sester mentorek vic¢i mentoringu?
2) Jaka je motivace sester mentorek?
3) Jakym zplUsobem je mozné zdokonalit pusobeni sestry mentorky?

4) Jaky je pohled studentl na sestru mentorku?

6.2 Druh vyzkumu a vybér metodiky

K vyzkumnému Setfeni byl vybran kvalito-kvantitativni vyzkum. V tomto
smiSeném typu se kombinuji kvalitativni i kvantitativni metody (Hendl, 2012,
s. 60). Pro kvalitativni  vyzkum  je charakteristickd otevienost k novym,
neobvyklym, atypickym situacim a moznostem. Vysledek muze poskytnout
podrobné informace o tom, proC se dana problematika objevila (DuSkova
a Safafikova, 2015, s. 10-11). Sbér dat a analyza je pro vyzkumnika, ktery

viiv s

2012, s. 60).
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Kvantitativni vyzkum se pouziva pfi zkoumani vztahu mezi proménnymi
na zakladé vytvoreni dotazniku. Radi se mezi nejrozsifenéjsi typy vyzkumného
Setfeni. Udaje se shromazduji za jeden &asovy tsek. ZaméFuje se na velky podet
respondentd a vzniklé poznatky z dotazniku vychazeji v konkrétnich Cislech

a jsou lépe ovéfitelné a objektivni (Punch, 2008, s. 9-39).

6.2.1 Metoda

K realizaci prvni praktické ¢asti volim metodu case-study neboli pfipadové
studie. Jedna se o metodu, ktera dany fenomén zkouma do hloubky, coz nam
umozni dusledné porozumét jevu. Diky dikladnému prozkoumani jednoho
fenoménu bychom méli porozumét jinym podobnym pfipadidm (Hendl, 2012,
s. 101-102).

V druhé ¢asti vyzkumného Setfeni vytvofim polootevieny dotaznik. Usiluje
o nejvyssi kvalitu dat a vychazi z vyzkumnych otazek (Punch, 2008, s. 46-51).
Je pro néj charakteristické, ze vyzkum na zakladé dotaznik( probiha v jednom

Casovém bodé a tento proces je nevratny (Punch, 2008, s. 13-14).

6.3 Vybér pripadu

Vzhledem k tomu, Ze se zajimam o problematiku mentoringu, bylo vhodné
zvolit vybér vzorku respondentl zcela zamérné. Pozadala jsem vSeobecné sestry
z riznych oddélenich Fakultni nemocnice v Plzni, které absolvovaly mentorsky
kurz a maji zkuSenost s vedenim studentd béhem jejich odborné praxe. Pocet
dotazovanych jedincu Cini pét, z toho se jedna o Ctyfi Zzeny a jednoho muze.
Pro kvalitativni vyzkumné Setfeni byli vybrani mentofi, ktefi i nadale
po absolvovani certifikovaného mentorského kurzu, puasobi v této funkci,

coz patfilo mezi hlavni kritérium pfi vybéru zkoumaného vzorku respondentu.

Pro kvantitativni Cast vyzkumného Setfeni jsem zvolila formu
polootevienych dotaznikd. Dotazniky byly rozdany studentim prvniho ro¢niku
kombinované formy studia a zaroven studentim tfetiho roéniku denniho studia,
ktefi se zu€astnili seminare, ktery jim pfiblizil oblast mentoringu. Celkovy pocet

studentu ¢ini 41.
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6.4 Zpusob ziskavani informaci

Informace jsem ziskavala pomoci polostrukturovaného rozhovoru.
V tomto typu se vyzkumnik pfizpusobuje respondentovi. Dotazujicimu nejsou
predkladany pfedem stanovené odpovédi, a tak mize projevit jeho subjektivni
nazory, muze navrhnout rizné souvislosti. Dal§i vyhodou je, Zze vyzkumnik maze
pfezkouSet respondenta, zda spravné porozumél otazkam rozhovoru (Hendl,
2012, s. 164-166).

Oslovila jsem pét vSeobecnych sester z Fakultni nemocnice Plzen,
které absolvovaly mentorsky kurz. Na samém pocatku byli jedinci seznameni
s tématem rozhovoru a za jakym ucelem bude slouzit. Dotazujici pfed zahajenim
rozhovoru podepsali informovany souhlas, jenz mizete nalézt v pfiloze. V ném
se uvadi, ze mohou kdykoliv odstoupit od rozhovoru nebo pokud jim bude néktera
otazka nepfijemna nebo na ni nebudou chtit odpovidat, nemuseji. Nachazi
se zde i poznatek o zachovani uplné anonymity. Po svoleni jsem cely rozhovor
nahravala na mobilni zafizeni a na papir si zaznamenavala
poznamky. S dotazujicimi probéhla individualni domluva na misté konani. Vzdy
se jednalo o klidné a soukromé prostifedi. Schlizka trvala zhruba pual hodiny,

béhem které jsem se snazila respondentovi pokladat oteviené otazky.

Vystupem mé bakalarské prace se stal seminaf pro studenty 1. roCniku
kombinovaného studia a 3. ro¢niku prezenc¢niho studia oboru vSeobecné sestry.
Uskutecnil se 3. bfezna 2018. Zorganizovala jsem ho na pidé Zapadoceské
univerzity v Plzni. V ramci seminare jsem prednasela prezentaci, diky které jsem
pfiblizila téma mentoringu studentim. Zaméfila jsem se i na oblast, s jakymi
problémy se mentofi setkavaji u studentld. Tyto poznatky mi vyplynuly
z uskute€nénych rozhovorl. Na zavér studenti vyplnily anonymni dotaznik, diky
kterému jsem ziskala informace, jakym zpUsobem studenti pohlizi na sestry

mentorky pfi jejich odbornych praxich.
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6.5 Organizace vyzkum

Praktickou ¢ast jsem zahajila popisem a sbérem zdroju, které se zabyvaji
problematikou mentoringu. Tyto udaje analyzuji. V dalSim ¢asovém obdobi jsem
oslovila pét vSeobecnych sester z Fakultni nemocnice Plzen o poskytnuti
rozhovoru, které se uskuteCnily v obdobi od prosince 2017 do unora 2018.
Vysledky rozhovord porovnam. Povoleni o provedeni vyzkumného Setfeni,
které nalezneme v pfiloze €. 2 bakalarské prace, jsem ziskala od managementu

Fakultni nemocnice Plzen.

V dalSim obdobi uskuteCnuji seminaf pro studenty 1. rocniku
kombinovaného a 3. ro¢niku prezencniho studia ZapadocCeské univerzity v Plzni,
ktery by mohl slouzit ke zlepSeni vztahl béhem odborné praxe na klinickém
zafizeni. Béhem seminafe pfiblizim studentdm pojmy mentor a mentoring.
Prezentuji problémy, které vidi sestry mentorky. Témto studentl rozdam
dotazniky. Své ziskané poznatky analyzuji v diskuzi a hodnoceni vyty¢enych cilt

v zavéru mé bakalarske prace.
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7 ANALYZA A INTERPRETACE ZiISKANYCH UDAJU

Tato kapitola je rozdélena na dvé €asti. Prvni z nich se vénuje analyzou
vysledku, které byly ziskany prostfednictvim polostrukturovanych rozhovoru.

Druha ¢ast poskytuje informace opatfené pomoci polootevienych dotazniku.

7.1 Vysledky polostrukturovanych rozhovort

Veskeré informace jsem ziskala uskute¢nénim polostrukturovanych

rozhovorl. Z téchto udaju jsou vytvofeny i nasledujici tabulky.

Respondent ¢.1

Jedna se o vSeobecnou sestru, ktera dosahla bakalaiského studia.
V soucasné dobé pusobi ve zdravotnictvi 32 let. Roli mentora se zacala vénovat

pred deseti lety. V té dobé se stala i stani¢ni sestrou oddéleni.

Respondentka €. 1 si mysli, Ze vSeobecna sestra by méla mit minimalné
pét let odborné praxe ve zdravotnictvi, aby byla dostate¢né pfipravena k vedeni
studentl na pracovisti. Tim nejvhodné&jSim obdobim k vykonavani roli mentora
uvadi rozpéti péti az deseti let praxe. Pokud ovSem sestra bude mit delSi praxi,

je to pro ni velkym pfinosem.

Sama respondentka se zucastnila certifikovaného mentorského kurzu,
nebot ve funkci stani¢ni sestry oddéleni méla povinnost se kurzu zuc¢astnit. Patfi
to do jeji naplné prace, aby se starala o studenty. Nejvice ji mentorsky kurz
pfinesl nové poznatky z oblasti pedagogiky (spravny pfistup ke studentim
a zpUsob vedeni odborné praxe). Na druhé strané uvadi, Ze bohuzel ne vS§echny

informace jsou uskutecnitelné v praxi.

Nejvétsi motivaci pro respondentku je, aby budouci nové vSeobecné
sestry pfichazely do zaméstnani po ukoncCeni studia. Uvedla, Ze starat
se o studenty, se stalo jeji povinnosti, nebot vyucujici nechodi se studenty
na oddéleni. V dnesni dobé zadné finan¢ni ohodnoceni za vedeni studentl pfi
odborné praxi nema. V minulosti pobirala minimalni ¢astku, kdy byla uzavirana
smlouva mezi Skolou. Tato Castka byla pfimo umérna hodinam, které vénovala

studentim.
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Vedeni v klinické praxi povazuje za dllezitou, jelikoz se na pracovisti
nepohybuje pedagog, tak je mentor ten, ktery studentim pomuze, kdyz maiji
problémy a obohacuje je o nové védomosti a dovednosti. Mezi pozitiva
mentoringu uvedla, Ze studenti vidi chod oddéleni a harmonogram prace,
studenti jsou obohacovani o nové poznatky, zjisti, zda jim konkrétni specializace
vyhovuje. Respondentka Fika, Ze pro studenty je to dllezita Zivotni zkuSenost,
nebot si mohou vyzkouSet praci vSeobecné sestry, a utvrdit se tak, zda
je to pfesné to, co oCekavali a co je bavi. Naopak negativa mentoringu vidi
v nedostatku €asu, protoZe plné obsazena sména na oddéleni se objevuje jen
zfidka, nebot personalu je chronicky nedostatek. Klicové pro ni jako sestru
mentorku je vénovat se studentlim, aby nabyly k praci vSeobecné sestry urcity

vztah, a ziskavat kvalitni sestry do praxe.

Na otazku, jak probiha prvni den studenta na pracovisti, respondent
odpovédél takto: ,Tak samoziejmé seznameni se mnou, S pracovistém.
Seznamim je se zasadami bezpecnosti, coZz musi kazZdy student absolvovat
a precist si k tomu materialy, ktery mu nabidnu, a samoziejmé ho ustné vyskolit.
A potom mu ukézat chod toho oddéleni, kde je viastné vSechno situovany,
kde a co najde a seznamit ho i s kolegynémi a vétSinou i s lékafi, aby védéli,
Ze tam ten student bude vykonavat praxi a on, aby védél, kdo je na tom oddéleni
vlastné domaci a kdo tam pusobi cely den. Prosté, aby védél, na koho se muize
obracet. KdyZz studenti prijdou, tak se zajimam, co uz znaji, pokud se nejedna
teda o 1. roCniky nezdravotnich, ktery jsou na praxi uplné prvné. Kdyz uz jsou
to hotovi asistenti, teda dneska jsou to prakticky sestry a zvySujou si kvalifikaci,
tak uz néktery ty véci znaji, tak se zajimam o to, co ten student ma zaZity, co zna

nebo co vidi uplné poprvé“

Od studentu respondentka vyzaduje, aby chodili v€as na oddéleni,
ukaznénost a spolupraci na pracovisti a aby dodrzovali to, co jim je fecCeno.
Respondentka jesté dodala: ,,Pokud vidim, Ze prijde nékdo do prace a ta prace
ho absolutné nezajima a kouka, aby byl uz pry¢, tak potom je to téZky s nim néjak
pracovat a tfeba se pokusit ho naucit néco nového. | kdyz v tomhle pripadé
se snazim, aby se i studenti $li podivat na néjaké vySetfeni, jako napriklad
na endoskopie, ktery se tady délaji casto a tim se je snazim i pro tu praci trochu

ziskat. (usmév) Je to tak. Je to v§echno jenom o lidech.”
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Respondentka tvrdi, Ze €as na studenty nema, pfesto se jim vénuje,
jak nejvice muaze, ale pokud se nachazi mimo oddéleni, studenti jsou zvykli

obracet se na ostatni vSeobecné sestry, které jim svou pozornost také vénuiji.

Studenti absolvuji na oddéleni kratkou dobu, a tak respondentka uvadi,
Ze nemuze zcela ovlivnit jejich vztah k budoucimu povolani, nebot sami studenti
jesté nejsou zcela rozhodnuti, ¢emu by se chtéli vénovat. Pfesto vSak muze
prohloubit jejich znalosti a dovednosti. Ale i studenti mohou ovlivnit mentora.
Rika: ,Jsem rada, kdyzza mnou pfijdou, Ze je néco zajimé, a kdyZ vidim,
Zetu praxi tady absolvovali radi a v pfistim ro¢niku se knam vraceji.
Tim se mi to vraci zpatky. Studenti jsou mladi, a tak i ja z nich ¢erpam ten Zivotni
elan. Kdyz vidim, Ze tu praci délaji s chuti, tak tu davku optimismu predavayji

i mné.”

Podle respondentky je teoreticka pfipravenost studentlu dobra, ale zalezi
na konkrétnim jedinci. Zavazné problémy se studenty nema, pfesto se zfidka
objevuje neomluvena absence, studenti chodi pozdé nebo nejevi zajem o praci.
K tomu, aby negativné nepUsobila respondentka na studenty uvedla, Zze i ona
musi byt vstficna, mila, nesmi vyvolavat pocit, Ze jsou studenti na oddéleni
na obtiz, ale naopak Ze jsou pfinosni. Dllezita je pozitivni nalada a oboustranny

pfistup k praci.
Respondent €. 2

Respondent €. 2 se vénuje praci vSeobecné sestry 36 let. Z toho se 10 let
pohybuje ve funkci mentora a stani¢ni sestry. Jeho nejvy$si dosazené vzdélani

je bakalarské.

Na otazku, jak dlouhou praxi by méla mit vS8eobecna sestra, aby byla
dostateCné pfipravena na roli mentora odpovédél takto: ,To si myslim,
Ze je tak individualni, Ze jo. Nékteré sestricce by stacil rok a mohla by ty sestficky

vyucovat, a nékteré nestaci ani deset let.“

Respondent €. 2 se zuc€astnil mentorského kurzu a nejvice ho obohatily
znalosti z oblasti pedagogiky, pfedevSim jak vzdélavat studenty. PFi praci
mentora motivuje respondenta pFfedavani svych zkuSenosti, védomosti.

Upozornuje, ze se setkava se studenty, ktefi nemaji k praci vSeobecné sestry
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ani k lidem vztah, a tak se snazi o zlepSeni. Respondent také uvadi, Zze neni

finanéné ohodnocen za vedeni studentd b&éhem odborné praxe.

Respondent vnima roli mentora za dulezitou, protoZze napomaha najit
vztah k danému povolani. Jako pozitivum uvadi, Ze studenti mohou procvi¢ovat
pfi budovani vztahu. Negativum vidi v Case, nebot respondent nemulze

ho poskytnout tolik, kolik by sam chtél.

.KdyZ pfijdou studenti k nam na oddéleni, tak je musim seznamit s BOZP,
musi mi to podepsat, musim je poucit, Zze jo. Musi pfijit spravné obleceni,
spravnou obuv, vizitku, deniky. No... seznamim je s oddélenim, a potom zaleZzi,
jJestli jsou to studentky stfedni Skoly nebo bakalafi. Ty z téch stfednich Skol
zamérfuju na hygienu a bakalarky se mnou chodi spi§ nabirat krev. Prosté,
CO je zapotrebi na tom oddéleni. Néktery se mnou chodi na vizitu, pak se délaji
ordinace, na saly jezdi, kdyZz se priveze pacient z operace, tak méfi tlaky,
glykémie... Zkratka, co je na tom oddéleni tfeba,“ popisuje respondent prvni den

studenta na oddéleni.

Na otazku, co povazuje klicové u sestry mentorky odpovida: ,,Co je pro mé
klicové? (zamysli se) Tak ja bych chtéla, aby ti studenti, byli pravé komunikativni,
aby méli vztah k té praci, aby byli pracoviti a svédomiti. Tak néjak je v tom duchu
chci vychovat, aby prosté se jim tady taky libilo. Jo, nékdy ma ¢lovek radost, kdyz
Zjistite, kdyz tfebas sem chce po $kole nastoupit, tak to je pro mé potom taky

dobry. Mam z toho radost, Zze sem chtéji jit, no.”

Od studentu, ktefi pfijdou na praxi vyzaduje, aby se stavéli k povolani
zodpovédné, komunikovali s pacienty a byli na né hodni. U studentd
si respondent mysli, Ze muze ovlivnit chovani studentl a predat jim zkuSenosti.
Naopak respondent uvadi, Ze i studenti mohou obohatit jeho o nové védomosti
tim, Ze se uci nové véci ve Skole, nebot pfichazeji na praxi dostatecné teoreticky

pfipraveni.

Dotazujici €. 2 mezi nejvétsSi problémy se studenty uvadi: ,Ja tu vétsinou
zZadné problémy nemam. Studenti chodi véas, teda nékdy se stane, Ze neprijdou

vibec, ale na to mé pani ucitelky u konkrétnich pfipadu pripravuji. Ale kdyz
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uZ ty dévcata jsou tady, tak moc problémy nejsou. Ale néktera dévcata si mysli,
Ze kdyz studuji bakalare, tak si mysli, Zze uz nebudou vynaset misu, nebo mejt
pacienta, Ze uz budou délat jen papiry, ale to neni pravda, Ze jo. Taky se mi stalo,
Ze mi prisla studentka, sedla si vedle pacientky na postel. Pacientka, se chtéla
postavit, ale nemohla se obout a studentku vibec nenapadlo, aby pani pomohla.
Nebo kdyz pacientovi néco upadne, méla by mu to zvednout, pokud jemu to jemu
déla problém. To jsou takové pohotové reakce, ktery by si ta studentka méla

uvédomit.”

K negativhimu plsobeni na studenty respondent upfednostiuje

nedirektivni pFistup, slusné chovani a neponizovat studenty pfed pacienty.
Respondent €. 3

Respondent €. 3 pracuje ve zdravotnictvi 22 let jako vSeobecna sestra.
V roli mentora plsobi 9 let. Vystudovala vysokoSkolské bakalarské vzdélani
a zucCastnila se mentorského kurzu, diky kterému ziskala globalni pohled
na vyuku vysokoSkolskych i stfedoskolskych studentu, a predevSim méla
moznost nahlédnout do oblasti pedagogiky. Dfive praxe studentu spocivaly
pouze kplnéni odbornych vykonu pod dohledem vSeobecnych sester.
Po absolvovani kurzu respondent zacal hodnotit studenty, aby vidéli zlepSovani

svych dovednosti. Zménila se tedy organizace odbornych praxi.

Na to, aby vSeobecna sestra byla dostateCné pfipravena na roli mentora,
je podle respondenta délka praxe velice individualni, pfesto by vS§eobecna sestra
méla alespori 3 roky pracovat na daném oddéleni. Uplné minimum je v8ak
legislativné ukonceny adaptacni proces na pracovisti. Dllezité je, aby dukladné

znala svoje kompetence, chod oddéleni a byla zkuSena ve svém oboru.

Respondentku k praci mentora motivuje predevsim fakt, Ze ji tato €innost,
napliuje a déla ji snadSenim. Dale wuvadi: ,V dnesni dobé,
ktera je charakterizovana ne ostatkem kvalitnich sestficek, takze mé motivuje
urcité i to, ze si okoukneme studenty. Nékteri z nich nejsou rozhodnuti o jejich
budoucim zaméreni, ¢lovék tedy na né muze pdsobit dfiv, nez zacnou pracovat.”
Respondentka zadné finanéni ohodnoceni za vykonavani funkce mentora

nepobira.
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Po absolvovani certifikovaného mentorského kurzu si respondentka
uvédomila dulezitost mentora na pracovisti. Nyni se snazi vytésnit si Cas
na studenty a vzdélavat je v daném oboru. Zasvécuje studenty o nejCastéjSimi
oSetfovatelskych diagnéz, se kterymi se mohou na pracovisti setkat, a diskutuji
napfiklad o oSetfovatelském procesu. Z dlvodu pracovniho vytizeni
se studentiim nevénuje  kazdou hodinu  jejich  odborné praxe,
presto je pro ni dulezité, zabyvat se mentoringem, nebot by studenti neméli

pocitovat, Zze jsou na oddéleni zbytecni.

Na otazku, jaka pozitiva vidi v mentoringu uvadi: ,Hlavné, student
je zde néjakym zpusobem vedeny. SnaZim se jim vénovat. J& sama jsem na
vlastni ktiZi zazZila praxi, kde nas postavili na sesternu a tam jsme si odstali praxi
nebo jsme ruzné chodili délat, co bylo potfeba. Pozitivum vidim v tom, Ze nyni
maji studenti rozplanované vykony, co za ten den maji délat. Pro sestfiCky
je to naopak pozitivni vtom, Ze my bereme studenty jako pomoc na oddéleni.
A mné déla nejvétsi radost, Ze se sem studenti vraci. Naopak negativa
v mentoringu u studentd nevidim. Nevim, zda se to da povaZovat za negativum,
ale mentoring pohlcuje spoustu mého ¢asu, nebot’ musim skloubit spoustu roli
vSeobecné sestry dohromady, cozZ je obCas narocné.“ KliCové v jejim pUsobeni
jako mentorky je pozitivni ovlivnéni studentt v daném oboru a po ukonéeni studia

nastup na pracoviste.

Studenta provadi prvni den praxe po oddéleni, kde mu ukaze prostory
a pozdéji ho prodkoli o bezpeénosti prace. Zakovi pridéli konkrétni pacienty,
o které bude v dany den pecovat. Jesté, nez zaCne student vykonavat urcité
vykony, respondentka ho seznami s danym pacientem, s jeho onemocnénim

a chovanim.

Mentorka po studentech predevSim zada zodpovédnost. Jsou vedeni
k tomu, aby se zaci nebali oznamit chybu, které se dopustili v pé€i o pacienta.
Vyznam klade na upravu zevnéjSku, dochvilnost nebo vyZaduje omluvu
za absenci na odborné praxi. Podle respondentky by Zaci, ktefi studuji na stfedni
zdravotnické Skole, vySSi odborné Skole zdravotnické nebo na vysoké Skole
v oboru vSeobecné sestry, méli vlastnit urCity stupen empatie a pfistup

k pacientim. Vliv na studenty mdze mit i pusobeni vSeobecné sestry na pacienty.
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Mentorka uvadi, Ze Zzaci denniho studia jsou teoreticky pfipraveni,
s nedostatky se setkava spiSe u kombinované formy bakalarského studia.
,Problémy se studenty bakalaiského studia bych asi nejmenovala, nejsou
tak Casté. Akorat u studenti ze stfedni zdravotnické Skoly se nékdy setkavam
s drzym chovanim, a to predevsim vici personalu. Nékterym chybi uznavani

autority,“ udava respondentka.

Pokud by respondentka citila, Ze nezvlada svou roli mentora, hledala
by pomoc v ramci pracovisté, obratila by se na vrchni sestru. Své zdokonalovani

vidi v celozivotnim vzdélavani, kdy absolvuje certifikované kurzy.
Respondent €. 4

VSeobecna sestra svySSim odbornym vzdélanim, ktera pracuje
ve zdravotnictvi 35 let, se stala respondentkou €. 4. Pfed 5 lety absolvovala
certifikovany mentorsky kurz, diky némuz se mohla stat mentorkou. Tento kurz
ji obohatil pfedev§im ve sféfe, jak hodnotit studenty a na jaké oblasti se zaméfit

pfed vykonanim praxe a b&éhem ni.

Pokud chce sestra vykonavat funkci mentora, podle respondentky,
by méla pracovat minimalné 3 roky v daném oboru. Podstatou se stava, aby

dostate¢né znala specifika konkrétniho oddéleni.

Nejvétsi motivaci pro respondentku je budoucnost zdravotnictvi a dostatek
kvalitnich vSeobecnych sester. Na otazku, zda poklada mentora za dulezitého,
odpovédéla: ,No tak asi jo, nékdo na to dohlizet musi. Ale na praxi se podili
vSechny sestry. Ale na organizaci studentt je mentor urcité dilezita funkce.
Ale samoziejmé mentor ma umét co ucit, ale jeden ¢lovék nemuze ucit vSechny.*”
Diky mentoringu je vidét vétsi zpétna vazba od studentl a dodava: ,My mizeme
vidét, jak se student chova v realiteé, ve Skole je hodnoceny za vykony,
které provedl na figurinach nebo v ucebné, ale realita se od toho velice lisi.

Dalsim pozitivem mohu uvést ziskavani novych sestficek na oddéleni.“

Poté co, student dorazi prvni den praxe, je seznamen s BOZP. Mentorka
ziskava informace o tom, jaké jsou jeho zkuSenosti ve zdravotnictvi a jaké vykony
uz provadél. Poda jim informace o oddéleni, s jakymi pacienty se setkaji,

¢emu se maji vyhnout a co mentorka od studenta oCekava. KliCové je pro ni
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vychova studentd. Od zakd vyzaduje pFedevSim zodpovédnost, sluSnost,
pozornost a zajem o praci vSeobecné sestry. ,Kdyz uz se tomu c¢lovék vénuje,
nechci, aby byli na mobilu, kdyZz jim néco vysvétluju. Pokud nema student zajem,
je to ztrata mého casu,” dodala respondentka. Na zakladé jejiho tvrzeni,
u studenta maze béhem praxe ovlivnit pfedevsim zajem o praci vSeobecné sestry
a zrucnost pfi odbornych vykonech. Naopak se nebrani, pokud student pfijde
s novymi navrhy, kterymi mize pfispét ke zlepSeni péfe o pacienty. Setkava
se s teoretickymi  nedostatky u studentl, kdy sinespojuji komplikace,
které mohou nastat u daného onemocnéni. ,Nékdo chodi jako hodinky. Ale objevi
se i taci, kterym se nechce vstavat. Problém ale je, Ze ja se spoléham na to,
Ze prijdou, tim padem jim i néjakou praci schovame, a potom mi zavolaji,
Ze je boli bficho. Samoziejmé, Ze se to mize stat, ale vétSinou se s tim setkavam
u stejnych lidi. TakZe velkym problém je absence a nespolehlivost. V nhemocnici,
kdyZ pracujete, musite se spoléhat jeden na druhého,” uvadi respondentka

problémy, se kterymi se setkava u studenti béhem jejich odborné praxe.

,Za funkci mentorky dostavame néjakou odménu od Zapadoceské
univerzity, nejedna se o Zadny plat, ale jedna se pouze né&jakou malou
symbolickou c¢astku® fika respondentka. Jako mentor se snazi vyvarovat
negativnimu pusobeni na studenty pfedevsim tim, Ze potlacuje své zlozvyky,
které se objevuji u kazdé vSeobecné sestry, ktera plsobi ve zdravotnictvi nékolik
let ZlepSovani v roli mentora vnima v celozivotnim vzdélavani a zvySovanim
jejich kompetenci na zakladé absolvovani certifikovanych kurzl, ve studiu

v oblasti pedagogiky dosud nepfemysilela.
Respondent €. 5

DalSim respondentem se stal muz, ktery pracuje ve zdravotnictvi jako
vSeobecna sestra 15 let. Vystudoval stfedni Skolu zakonCenou maturitou
a v letoSnim roce dokoncCuje bakalarské studium. Mentorovani béhem odborné
praxi studentl se vénuje 6 let. ZuCastnil se mentorského certifikovaného kurzu.
Nejvice ho obohatil v pfistupu ke studentlim, jak s nimi komunikovat,
a jak by méla byt organizovana praxe. ,Predev§im mé naudili, na co se zamérit
pfi praxi a defacto brat studenty jako kolegy, pak je ten pristup v praxi uplné jiny,*“
dodava.
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,CO se tyCe vzdélani, tak urcité se vibec nebranim tomu sedmiletému
standartu, ktery je ted’ nastaveny — Ctyri roky stfedoSkolského studia a tfi roky
bakalarskeho. Myslim si, Ze vysokoSkolské studium urcité prispéje k tomu,
aby se ¢lovék stal mentorem,” takto odpovida na otazku ohledné délky praxe
mentoru ve zdravotnictvi. K praci mentora ho motivuje zau€ovani novych kolegu.
Diky mentoringu ziskava energii od mladSich a snazi se nasmérovat studenta
spravnym smérem Vv pfistupu K praci ve zdravotnictvi, proto také povazuje

tuto funkci za dulezitou.

»,Vyhodou je navazani komunikace se studenty. Mentor se dokaze vcitit
do situace studenta a pochopit jejich problémy, zamérit se na né a pomuZe
jim zlepSit se ve vykonech, které studenti potfebuji ziskat béhem praxe. Naopak

nevyhodou je nedostatek c¢asu,” uvadi respondent. NejdllezitéjSi oblast

v mentoringu, a i v jeho pUsobeni, povazuje komunikaci.

Na otazku, jak probiha prvni den studenta odpovida: ,Prvni den prijdou
studenti, predstavime se. Student se mi prokaze denikem praxe, popfipadé
Jjmenovkou, kterou ma u sebe. Dale je musim proSkolit v bezpecnosti prace
a pozarni ochrané. Seznamim je s oddélenim, s jeho problematikou, skladbou
pacientu, s nejcastéjSimi diagnézami a rozvrhneme si cely tyden praxe, jak bude
vypadat. Reknu jim, aby si na péatek pfipravili dotazy, co potfebuji zjistit a zjistim
Jaké vykony chtéji oZivit a procviCovat, a nasledné prochazime celym oddélenim
a ukazuju jim, kde se nachazeji pomucky a podobné. Jesté bych dodal,
Ze po studentech vyZaduji, aby si na konec tydne pripravili hodnoceni praxe,
co se jim libilo a nelibilo.“ Po celé trvani praxe povazuje od student( upravenost,

z4jem o praci a danou problematiku.

Za funkci mentora neni finanéné ohodnocen. U zaka mlze zménit jeho
pohled na praxi a postoj k pacientim. Na mentora maji vliv také studenti:
»,Mé studenti nabiji energii, jste mladi. | ja ziskal ke studentiim a jejich nazoriim
urcity postoj. Muj a studenttv nazor se nékdy lisi. Driv jsem se nedokazal s timto
nazorem ztotoznit, ale potom, kdyzZ jsem ve finale zjistil, Ze kdyZ se dokazu vcitit

do studenta a pochopit ho, je to pro mé lepsi a ovlivnilo mé to v nahledu na néj.“
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Studenti se na oddéleni dostavuji s dobrymi teoretickymi znalostmi. Diky
praxi maji moznost se naucit plno vykonu i asistovat pfi nich, ale nejvétSim
problém nastava v dobé, kdy student nema zajem o praci ani o problematiku
daného pracovisté a praxi absolvuje z donuceni. Z mentorovi strany je nejvétsi
problém, Ze Zakovi nemuze vénovat tolik ¢asu, jaky by on chtél, pfesto se snazi
zorganizovat harmonogram praxe tak, aby byla pro studenta zajimava. Druhy den
po nastupu na odbornou praxi je student vyslan na bronchoskopicky sal,
kde mlze vidét bronchialni strom, rGdzné abnormality, problémy a podobné.
S kazdym studentem si respondent vyhradi urcCity Cas, kde probiraji postupy,
které zak uplatni pfi péci o pacienta. Jednim z témat je napfiklad uméla plicni
ventilace. Rovnéz dohlizi na praktické vykonavani odbornych vykonu, které zak
provadi. ,Rad bych chtél zapracovat na tom, abych si usetril vic Casu na studenty.
Driv tomu tak nebylo, ale ted’ jsem to zacal délat. Zjistil jsem, Ze je to velKy pfinos,
kdyZ si na konci praxe se studenty sednu. Rekneme si, co se jim libilo
nebo naopak nelibilo, co by chtéli vysvétlit. Je to obrovska zpétna vazba pro mé,
protoZe vim, ¢emu se v nasledujici praxi vyvarovat. Nebranim se jim poskytnout
osobni  mail a poskytnout jim podklady, pokud maji o néco zajem.

DalS$i zdokonaleni vidim v tom, abych zapracoval na vyuce,“ dodava respondent.
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7.2 Kategorizace analyzovanych dat

Vyzkumnym vzorkem bylo pét respondentl. Tfi dotazujici pracuji
ve zdravotnictvi vice jak tficet let. Pfes dvacet let se zdravotnictvi vénuje jeden
respondent a jeden pracuje vtomto oboru vice nez deset let. NejvysSiho
bakalarského dosazeného vzdélani dosahli tfi respondenti. Jeden vystudoval
vySSi odbornou Skolu a jeden ukonCil stfedoSkolské studium maturitou.
Mentorstvi se dva respondenti vénuji deset let. Tfi dotazujici vykonavaji funkci

mentora od péti do deviti let.

Tabulka 1 - Obecné udaje o respondentech

“is Pusobeni ve Délka

Vzdélani . ,

zdravotnictvi mentorstvi
Respondent €. 1 Bakalarské 32 let 10 let
Respondent €. 2 Bakalarské 36 let 10 let
Respondent €. 3 Bakalarské 22 let 9 let
Respondent €. 4] VysSi odborné 35 let 5 let
Respondent €. 5 Stredoskplske 15 let 6 let

S maturitou
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Dva respondenti se shodli, Ze vSeobecna sestra by méla mit minimalné tfi
roky praxe ve zdravotnictvi, aby byla dostate€¢né pfipravena na funkci mentora.
Jeden dotazujici si mysli, Ze praxe by méla byt minimalné pét let. Jeden
respondent uved|, Ze na délce vabec nezalezi a dalSi dotazujici konkrétni délku

neuvedl, ale dodal, Ze by mentor mél mit vysokoSkolské vzdélani.

Tabulka 2 - Délka praxe ve zdravotnictvi dostacujici na roli sestry mentorky

NeuvedI
Min. 3 roky | Min. 5 let | (vysokoskolské | Nezalezi

vzdélani)

Respondent €. 1 X

Respondent €. 2 X

Respondent €. 3 X

Respondent €. 4 X

Respondent €. 5 X

Jednim z pozadavkl byl, Ze respondent absolvoval mentorsky Skolici
kurz. Ctyfi respondenti uvedli, Ze je nejvice obohatil v oblasti pedagogiky. Dvakrat
se zde objevil nazor, Ze diky tomuto kurzu védi, jak hodnotit studenty a zaroven
dva respondenti uvedli, ze se dokazali zlepSit v pfistupu ke studentim. Jeden

dotazujici sdélil, Ze mu pomohl v oblasti komunikace se studentem.

Tabulka 3 - Pfinos mentorského kurzu

Pedagogika | Komunikace Hsotﬂggﬁfgi :tﬁfj:aun[)tl‘;(ri
Respondent ¢. 1 X
Respondent ¢. 2 X
Respondent €. 3 X X
Respondent ¢. 4 X X X
Respondent €. 5 X X
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Mentoring je pro kazdého z respondentt velice dilezity. Dva respondenti
uvedli, Ze vyznam vidi predevSim v pfenosu zkuSenosti. Dale se dotazujici
v nazorech liSili a objevovali se odpovédi, kdy hodnotu mentoringu vidi
v komunikaci se studentem nebo dochazi k lepsi organizaci studentll b&hem
odborné praxe. DalSi pohled uvadi, Ze mentor je oporou pro zaka. Jednou
se objevil usudek, kdy mentoring probouzi u studentl vztah k praci. Jedenkrat
respondent uvedl, Ze muze byt napomocny pfi rozhodovani jeho budouciho

povolani.

Tabulka 4 - Dulezitost mentoringu

Resp.¢.1| Resp.¢2 | Resp.¢3 | Resp.¢4 | Resp.¢5

Opora pro

studenta X

Organizace
praxe

Vztah k
povolani

Budouci
povolani

Prenos
zkusenosti

Komunikace X

V praci role mentora respondenty motivuje ziskavani novych

zaméstnancl na oddéleni. Tento fakt uvedli Ctyfi dotazujici z péti. Druhou
nejCastéjSi odpovédi bylo zlepSovani vztahu k povolani, jak uvedli dva
respondenti. Motivaci je pro jednoho dotazujiciho sdileni informaci nebo vnitini

motivace.

Tabulka 5 — Motivace

Zisk novych | Zlepsit vztah | Sdileni | Vnitini
zaméstnancl ] k povolani |informaci]motivace
Respondent €. 1 X
Respondent €. 2 X X
Respondent €. 3 X X
Respondent ¢. 4
Respondent €. 5 X
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NejvétSim pozitivem mentoringu respondenti uvadi, ze dochazi
ke zlepSeni vztahu mezi studentem a pacientem a zaroven i k budovani vztahu
k povolani, jakuvadi tfi zpéti respondentld. ProcviCovani komunikace
nebo ziskavani novych zkuSenosti se objevuje v tabulce dvakrat. Vyhody
pozoruji vtom, Ze studentova praxe je urCitym zplsobem vedena, dochazi
k seznameni s oddélenim a Zakovi muzZe usnadnit rozhodnuti o své budouci
specializaci. Tyto skuteCnosti uvedli respondenti jedenkrat. Podle nazoru jednoho
dotazujiciho vyhodou se muze stat i ziskavani novych zaméstnanct na oddéleni,

kde praxe probiha.

Tabulka 6 — Pozitiva mentoringu

Resp. €. 1] Resp. €. 2| Resp. ¢. 3| Resp. ¢. 4| Resp. €. 5

ZlepsSeni
vztahu
k pacientim a
povolani

Komunikace X X

Seznameni s
oddélenim

ZkusSenosti X X

Zisk novych
zaméstnancu

Vedeni praxe X

Pomoc pri
rozhodnuti o
budouci
specializaci
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Celkovy pocet respondentd Ccinil pét. VSichni se shodli na tom,
Ze nejvetSim negativem mentoringu se stal nedostatek ¢asu. Jednou se objevuje

nazor, ze zadné nevyhody dotazujici neobjevil.

Tabulka 7 - Negativa mentoringu

Nedostatek éasu Zadné
Respondent €. 1 X
Respondent €. 2 X
Respondent €. 3 X
Respondent €. 4 X X
Respondent €. 5 X

Celkovy pocet respondentd, ktery se rovna péti ucastniki vyzkumného
Setfeni uvedl|, Ze prvni den po nastupu studenta na odbornou praxi dochazi
k proskoleni v oblasti bezpe€nosti a ochrany zdravi, seznami Zaka s oddélenim
a zaroven ho zadleni do chodu oddéleni. Ctyfi respondenti zjistuji, s jakymi
zkuSenostmi student pfiSel. Jeden dotazujici uvedl, Zze dochazi k seznameni

se zaméstnanci nebo obeznameni s harmonogramem odborné praxe.

Tabulka 8 - Seznam &innosti, které provadi mentor 1. den studenta na oddéleni

Resp. €. 1| Resp. €.2 |Resp. €. 3|Resp. €. 4| Resp. €. 5
Seznameni X X X X X
s oddélenim
Seznameni se X
zameéstnanci
BOZP X X X X X
Zjlsvtovanl’ X X X X
zkusSenosti
Zaclenéni do
chodu oddéleni X X X X X
Seznameni
s harmonogramem X
praxe
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Na otazku, zda jsou za funkci mentora finanéné ohodnoceni, Ctyfi
respondenti uvedli, Ze Zadné finanéni pfispévky neziskavaji. Pouze jeden

dotazujici odpovédél kladné.

Tabulka 9 - Finanéni ohodnoceni

Ano Ne
Respondent €. 1 X
Respondent €. 2 X
Respondent €. 3 X
Respondent €. 4 X
Respondent €. 5 X

Na otazku, jaké pozadavky zadaji mentofi na studentovi, se u tfech
respondentll z péti objevila odpovéd zodpovédnost. Dvakrat nalezneme
v tabulce dochvilnost, upravenost a slusné chovani. DalSimi nezbytnostmi,
kterymi by mél student disponovat je ukaznénost, poslusnost, komunikativnost

a zajem o praxi. Tyto naroky se vyskytuji v tabulce jednou.

Tabulka 10 - PoZadavky na studenta

Resp. ¢. 1| Resp. €. 2] Resp. ¢. 3| Resp. €. 4| Resp. ¢. 5
Ukaznénost X
PoslusSnost X
Dochvilnost X X
Zodpovédnost X X X
Zajem o praxi X
Upravenost X X
Komunikativnhost X
Slusné chovani X X
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S nejvétSim problém u studentl se projevil nezajem o praci vSeobecné
sestry, jak uvedli Ctyfi respondenti. Dva dotazujici se potykaji s problémy v oblasti
absence nebo pozdnich pfichodu. Jedenkrat se objevuji nazory, Ze studenti

odmitaji odborné vykony nebo se chovaji nevhodné béhem odbornych praxich.

Tabulka 11 — Problémy se studenty

Odmitani | 5. 4ni | Spatne
Absence| Nezajem | nékterych | .. patne
. . pfichody | chovani
vykonu
Respondent €. 1 X X X
Respondent €. 2 X X
Respondent €. 3 X
Respondent €. 4 X X X
Respondent €. 5 X

Studenti na své odborné praxe pfichazeji s dobrymi teoretickymi
znalostmi. Jak se nalézt v tabulce, odpovédéli tak Ctyfi respondenti. Jeden

respondent odpoveédél negativné.

Tabulka 12 - Teoreticka pfipravenost studentu

Vétsinou ano Ne vzdy
Respondent €. 1 X
Respondent €. 2 X
Respondent €. 3 X
Respondent ¢. 4 X
Respondent €. 5 X
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Aby se mentor negativné vyvaroval ptisobeni na studenty, je duleZity jeho
pfistup. TFi respondenti uvedli, Ze zakladem se stava slusné chovani. U studentu
by nemél vzniknout pocit, Ze se vyskytuji na daném pracovisti nepotiebné,
tuto skutecnost zminili ve svych odpovédi dva respondenti. Pokud student
vykona urcitou chybu, mentor by se mél vyvarovat tomu, aby neponizoval zaka
pfed pacientem. Tato odpovéd se vyskytuje u dvou respondentd. V tabulce Ize
nalézt také reakce, kdy se mentor ma vyhybat svym zlozvykim, nevhodné
mluvé, mél by byt vstficny a komunikovat se studenty. Tyto odezvy respondentu

jsou zaznamenany v tabulce vzdy jedenkrat.

Tabulka 13 - Pristup mentora ke studentim

Resp. ¢.

1 Resp. €. 2| Resp. €. 3| Resp. €. 4| Resp. €. 5

Vstricnost X

Pocit
potrebnosti

Mluva X

Vyhybat se
zlozvykim

Nedirektivni
pristup

Slusné
. . X X
chovani

Neponizovat N X
studenta

Komunikace X
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Ctyfi respondenti si své zdokonalovani v oblasti mentoringu predstavuiji
v celozivotnim vzdélavani a absolvovanim odbornych seminaia a akreditovanych
kurzu. Jeden respondent uvedl, Ze zdokonalovani vidi v zjiStovani zpétné vazby

od studentl a rozvrzenim prace tak, aby mu na studenty zbyvalo vice ¢asu.

Tabulka 14 - Doporuceni pro zlepSeni mentoringu

Odborné | Celozivotni Vice & Zisk zpétné
. At ice ¢asu
seminare | vzdélavani vazby
Respondent €. 1 X X
Respondent €. 2 X X
Respondent €. 3 X X
Respondent ¢. 4 X X
Respondent €. 5 X X

50



7.3 Analyza dotaznikového Setreni
Otazka €. 1: Uved’te pohlavi

Graf 1 - Pohlavi respondentu

= Zena

= Muz

Celkovy pocet respondentt cCinil 41. Dotaznik vyplfiovalo 93 % zen
a 7 % muzu.
Otazka ¢. 2: Jaky je Vas vék?

Graf 2 - Vék respondentu

= 20-29 let
= 30-39 let
= 40-49 let
50 let a vice

3%

Nejcastéjsi vék respondentd byl mezi 20-29 lety, coz odpovida 57 %
dotazovanych. Respondenti ve véku 30-39 let a zaroven 40-49 let se délili
o druhou pfi¢ku nejCastéjSi odpovédi. Pouze jeden dotazujici (3%) spadal

do kategorie 50 let a vice.
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Otazka €. 3: Jaka je Vase zkusenost v nemocni¢nim zafizeni?

Graf 3 - ZkuSenost respondentll v nemocni¢nim zarizeni

= Ugast na odbornych ~ 59%
praxi b&éhem studia

= Zameéstnanec
nemocniéniho
zarizeni

41%

Z grafu vyplyva, Ze 59 % respondentu pracuje v nemocni¢nim zafizeni
a 41 % dotazovanych ma zkusenosti pouze z Gdasti na odbornych praxich. Zadny

respondent nepracuje jako brigadnik v nemocni¢nim zafizeni.

Otazka €. 4: Setkal(a) jste se nékdy v nemocni€¢nim zafizeni s mentorem?

Graf 4 - Setkani s mentorem

80%

= Ano
= Ne

20%
Na otazku, zda se respondent setkal béhem svého pulsobeni

v nemocni¢nim zafizeni s mentorem, odpovédélo 80 % dotazovanych, Ze ano.

Z celkového poctu se s mentorem nesetkalo 20 % respondentu.
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Otazka ¢. 5: Ma pro Vas mentor vyznam?

Graf 5 - Vyznam mentora pro studenta

88%

= Ano
= Ne

12%

Na tuto otazku odpovidali respondenti, pokud se béhem svého pusobeni
v nemocni¢nim zafizeni setkali s mentorem. Studenti uvedli, Ze mentor mél

pro né vyznam (88 %). Opacny nazor mélo 12 % respondentu.

Otazka ¢. 6: Stanovili jste si cile béhem mentorského pusobeni

v hemochi¢énim zarizeni?

Graf 6 - Stanoveni cill

65%

= Ano
= Ne

35%

Na tuto otazku odpovidali respondenti, pokud odpovédéli kladné na otazku
€. 4. Cile si stanovilo 65 % studentl a 35 % respondentt odpovédélo zaporné.



Otazka €. 7: Setkal(a) jste se u mentora s jednanim, které by narusovalo Vas

vztah béhem odborné praxe?

Graf 7 - NaruSeni vztahu mentorem

24%
43%
= Nedostatek ¢asu

= Arogantost V
Nezajem
= Neochota .‘

2% 17%

= Nesetkal(a)

14%

Tuto otazku zodpovidali respondenti, pokud odpovédéli v otazce ¢.4 kladné.
Jednalo se o otazku polootevienou a respondenti mohli vybrat vicero odpovédi.
NejCastéjSi odpovédi dotazujici uvedli, Zze se s naruSenim vztahu ze strany
mentora nesetkali (43 %). Z grafu ale vyplyva, Ze 24 % respondentl se setkalo
s mentorem, ktery nemél Cas se jim vénovat, 17 % dotazujicich se setkalo

s nezajmem, 14 % s arogantnosti a 2 % s neochotou ze strany mentora.
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Otazka €. 8: Jak byste charakterizoval(a) mentora?

Tabulka 15 - Charakteristika mentora

Charakteristika mentora Procento
Clovék, ktery vede odborné praxe a uéi nové dovednosti 24 %
Odbornik v urCitém oboru, ktery se snaZi pFedat
zkuSenosti 20%
Vzdélany, vstficny, trpélivy 16 %
Ucitel praxe 13 %
Clovék, ktery pomGze a poradi 13 %
Moudry a chytry 7%
Osoba s moralnimi viastnostmi 5%
Dulezita funkce 2%

Na tuto otevienou otazku, jak by respondenti charakterizovali mentora,
odpovidalo celkové mnozZstvi dotazujicich (41). Z tohoto poctu 24 % respondentu
uvedlo, Ze mentor je Cloveék, ktery vede odborné praxe a uci nové dovednosti.
Druhou nej¢astéjSi odpovedi, ktera Cinila 20 % respondentl, vnima mentora jako
odbornika v urCitétm oboru, ktery se snazi pfedat své zkuSenosti.
Jako vzdélaného, vstficného a trpélivého charakterizovalo mentora 16 %
dotazujicich. Stejny pocet respondentl (13 %) uvedl, Ze se jedna o ucitele praxe
nebo Ze je to Clovek, ktery jim pomlze a poradi. Mentora, jako osobu s moralnimi
vlastnostmi, oznacilo 5 % respondentd. Zbyla 2 % povazuji jeho funkci

za dulezitou.

55



Otazka €. 9: Je pro Vas mentor dtlezita funkce?

Graf 8 - Dulezitost mentora

17%

—

= Ano
= Ne

83%

Pro 83 % respondentld je funkce mentora dulezita. Opak uvedlo
17 % studentd.

Otazka €. 10: V ¢em pokladate mentora za dulezitého?

Tabulka 16 - Davody dulezitosti mentora

Davody dulezitosti mentora Procento
Uc€eni odbornych vykonu 27 %
Opora a podpora 25 %
ZkuSenosti 20 %
Seznameni s prostifedim 7%
Ucelené informace 5%
Budoucnost 5%
Psychicka podpora 5%
Vedeni 2%
Odvaha 2%
Motivace 2%

Zde respondenti odpovidali, pokud v otazce ¢ 9 odpovédéli kladné.

Jednalo se o otevienou otazku. NejCastéjSi odpovéd (27 %) byla, Ze duleZitost
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mentora vidi v u€eni odbornych vykon. Druhou nejfrekventovanégjsSi odpoveédi
(25 %) se objevila dulezitost mentora v oblasti podpory. Respondenti ve 20 %
svych odpovédi uvadi, Ze mentor disponuje zkuSenostmi, a to jednou z mnoho
vyhod. Seznameni s prostfedim a celym chodem oddéleni uvadi jako prioritu 7 %
respondentd. Jak tabulka znazoriiuje, 5 % se objevuje na nékolika pfickach,
jedna se o nazory, kdy hodnotu mentora vidi v ucelenych informacich,
v psychické podpofe a zaroven mulUze pomoci studentovi v budoucim
rozhodovani o jeho kariéfe. Stejné tak 2 % dotazovanych nalezneme na tfech
mistech tabulky, ktera vypovidaji o dileZitosti mentora v motivaci studenta,
ve vedeni béhem studentova pulsobeni v nemocni¢nim zafizeni nebo

ve v mentorové odvaze.
Otazka €. 11: Proc¢ si myslite, ze mentor neni dulezity?

Tabulka 17 - Davody pro¢ si studenti mysli, Ze mentor neni dulezity

Pro¢ studenti uvadi nedulezitost mentora Procento
Staci kvalitni vSeobecna sestra 43 %
Zvladne i sestra s dlouholetou praxi 29 %
Ztrata samostatnosti studenta 14 %
Student jako nedulezity ¢lanek 14 %

Na tuto otazku odpovidali respondenti, pokud uvedli v otazce ¢. 9
zapornou odpoveéd (17 %). Nejvice se dotazujici shodli na tom, Ze roli mentora
zvladne kvalitni vSeobecna sestra (43 %) nebo sestra s dlouholetou praxi (29 %).
Studenti si mysli, Ze diky mentorovi ztraci samostatnost béhem odbornych praxi
(14%) a ze student neni vSeobecnou sestrou povazovany jako dulezity ¢lanek

zdravotnictvi (14 %).
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Otazka €. 12: Jaké ¢innosti byste uvital(a) u mentora?

Tabulka 18 - Dovednosti mentora

Dovednosti Procento
Uceni teorie 15 %
Psychicka podpora 17 %
Motivace 17 %
Praktické dovednosti 22 %
Zisk novych informaci 26 %
Trpélivost 1%
Lidskost 1%
Pochopeni 1%

Jednalo se o polootevienou otazku. Nejvice by respondenti chtéli ziskat
od mentora nové informace (26 %) a praktické dovednosti (22 %). U mentora
by také ocenili psychickou podporu (17 %) a vétSi motivaci (17 %). Respondenti

by uvitali, aby je mentor pfi praxich vzdélaval v oblasti teorie (15 %) a zaroven

aby mél trpélivost (1 %), pochopeni (1 %) a byl lidsky (1 %).
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Otazka €. 13: Jaké vzdélani by mél mit podle Vas mentor?

Graf 9 - Vzdélani mentort

46%

= Vysokoskolské
Mentorsky kurz
= Specializace v oboru

= \/zdélani v oblasti
pedagogiky

Respondenti uvedli, Ze by mentor mél mit specializaci v oboru (46 %)
nebo absolvovat mentorsky kurz. (28 %). Treti nejCastéjSi odpovédi bylo

vysokoskolské vzdélani. Zbylych 5 % by mélo mit vzdélani v oblasti pedagogiky.

Otazka €. 14: Jak dlouhou praxi by mél mit mentor ve zdravotnictvi, aby byl

dostate¢né pripraveny na svou funkci?

Graf 10 - Mentorova praxe

= NezaleZi

= Min. 3 roky

= Min. 5 let
Min. 1 rok

= 10 let a vice

Podle respondentd by mél mentor plsobit nejméné 3 roky ve svém oboru
(37 %) nebo minimalné 5 let (34 %). Treti nejCastéjSi odpovédi bylo, Zze na praxi
vubec nezalezi (20 %). Podle 7 % respondentt by mél mit mentor 10 let a vice

praxe (7 %). Posledni 2 % uvadéji, Ze praxe by méla byt minimalné 1 rok.



Otazka €. 15: Co se Vam vybavi, kdyz se fekne mentor?

Graf 11 - Co se Vam vybavi, kdyz se fekne mentor

= Opora
= Pfitel
= Davéra

0,
Prenos zkuSenosti 26%

= Studna védomosti 0
1% 104 28%

= Osoba, ktera mi
pomuze se zaclenit

NejfrekventovanéjSi odpovédi na tuto otevienou otazku, byla odpovéd,
Ze se respondentovi pod pojmem mentor vybavi opora (36 %). Jini dotazujici
si pfedstavili divéru (28 %) nebo osobu, ktera jim pomulze se zaclenit
do kolektivu (28 %). Pro nékteré mentor ztélesnuje pfitele (6 %) nebo osobu, diky
niz dochazi k pfenosu zkusenosti (1 %). Zbylé 1 % uvedlo, Ze se jedna o studnu
védomosti.



7.4 Interpretace dotaznikového Setreni

Dotazniky byly vytvofeny na zakladé zjisténi informaci k vyzkumné
otazce, ktera se zaméfuje na pohled studentd na sestry mentorky bé&hem
odbornych praxich. Celkovy pocet dotazujicich &ini 41. Prvni tfi otazky zjiStovali
demografické udaje (pohlavi, v€k a zku$enosti v nemocni¢nim zafizeni).
Odpovidalo 93 % Zen a 7 % muzl. NejcastéjSi vék byl v rozmezi od 20-29 let
(57 %). Dotazujici se ucastnili odbornych praxi v ramci svych studii (57 %) a 41 %

pracuje v nemocnici.

Otazka €. 4 zjiStovala, zda se respondenti v ramci svého pUsobeni
v nemocni¢nim zafizeni setkali s funkci mentora. Kladné odpovédélo 80 %
a z tohoto poctu vyznam v této funkci vidélo 88 % dotazujicich, cile sis mentorem
stanovilo 65 % respondentl. a zaroven 43 % z nich se nesetkali s narusenim

vztahu, ale 24 % d poukazuje, Zze mentor ma nedostatek ¢asu na studenty.

Studenti vnimaji mentora jako Clovéka, ktery vede odborné praxe a uci
nové dovednosti (24 %) nebo 20 % uvedlo, Ze se jedna o odbornika v urcitém
oboru. Dulezitost mentora béhem odborné praxe vnima 83 % a to predevSim
v u€eni odborného vykonu (27 %). Respondenti, ktefi uvedli, Zze neshledavaji
dilezitost mentora (17 %) tvrdi, Ze na odborné praxi postacuje kvalitni sestra

(43 %), ktera zastane praci mentora.

Nasledujici otazka zjistovala, jaké cinnosti, by Zaci uvitali u mentora.
Nej¢astéjSi odpovédi se vyskytl zisk novych informaci (26 %) nebo naudit
se praktické dovednosti (22 %). Podle nazoru studentld vzdélanim mentoru
by méla byt specializace v daném oboru (46 %) a 28 % uvadi absolvovani
certifikovaného mentorského kurzu. Pfed tim, nez se vSeobecna sestra zacne
vénovat funkci mentora, méla by absolvovat minimalné 3 roky ve zdravotnictvi,
jak uvedlo 37 % respondentl, 34 % dotazujicich uvedlo 5 let praxe. Posledni
otazka dotazniku se zaméruje, co si zaci predstavuji pod pojmem mentor. Z jejich
odpovédi se nejCastéji vyskytovala vidina mentora jako opory (36 %). Davéru

nebo ¢lovéka, ktery zakovi pomuze se zadlenit uvedlo 28 %.
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DISKUSE

Ve své bakalafské praci se zabyvam problematikou mentoringu.
PfedevSim se zaméfuji na vztah mezi sestrou mentorkou a studentem, ktery
se vytvari béhem odborné praxe v nemocnicnim zafizeni. Zkoumam, jakymi
prvky muze byt tento vztah naruSen at ze strany studenta, tak mentorky.
V praktické Casti se také vénuji se mentorkam, u kterych mé zajima, jaky postoj
maji kK mentoringu, jakym zpusobem dochazi planovani odborné praxe, s jakymi
prfekazkami se nejCastéji setkavaji u studentt a jakym zplasobem si predstavuji
dalSi zdokonalovani své €innosti jako sestry mentorky. U studentl se zamérfuji
na otazky, jakym zpusobem vnimaji mentora a s jakymi problémy se naopak
setkavaji oni. V této cCasti bakalafské prace porovnavam vysledky mého

vyzkumného Setfeni.

Hlavnim cilem bylo zjistit problémy ve vztahu mezi mentorem a studentem
béhem odborné praxe v nemocniCnim zafizeni. VSichni mentofi se shoduji
na tom, Ze nejvétsi prekazkou se stal Cas, nebot’ pfi chodu v nemocnicnim
zarizeni vénovat tolik Casu studentovi, jaky by si pfedstavovali. S timto tvrzenim
souhlasilo i24 % studentld. Druhou nastrahou c¢tyfi mentofi uvedli nezajem
studenta o danou problematiku na oddéleni. Respondent €. 2 Fika: ,Néktera
dévcata si mysli, Ze kdyz studuji bakalare, tak si mysli, Ze uz nebudou vynaset
misu, nebo mejt pacient, Ze uz budou délat jen papiry, ale to neni pravda, Ze jo.
Taky se mi stalo, Ze mi prisla studentka, sedla si vedle pacientky na postel.
Pacientka, se chtéla postavit, ale nemohla se obout a studentku vibec
nenapadlo, aby pani pomohla.” Problém nalézaji také v absenci ¢i nevhodném
chovani vac&i personalu. Na oddéleni studenti pfichazeji s dostateCnymi
teoretickymi znalostmi, jak uvadi ¢tyfi respondenti, pfesto dotazujici €. 3
upozorfiuje na nedostatky u kombinované formy bakalarského studia. Studenti
se ale také setkali s nezajmem mentora (17 %). DalSi pfekazkou ve vztahu mize
nastat fakt, Ze studenti nevnimaji mentora jako dullezitou funkci, jak uvedlo 17 %
zakd. Oduvodnénim bylo, ze funkci mentora zvladne i vSeobecna sestra
s dostate¢né dlouholetou praxi. Objevil se i nazor, ze diky mentorovi student
ztraci svoji samostatnost pfi odbornych vykonech nebo Ze se na oddéleni neciti

potfebny.
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Zajimavym zjiSténim bylo, ze funkci mentora maji respondenti v popisu
prace a motivaci se stal zisk nové prichozich vSeobecnych sester na oddéleni,
pouze jeden respondent uvedl, Ze tuto praci vykonava diky své vnitfni motivaci.
Ve odborné literatufe se mizeme docist, jak vypada idealni vztah v mentoringu.
Ale autorky Brumovska a Seidlova Malkova vSak v zavéru své knihy upozorriuji,
Ze az polovina mentorskych vztah( kon&i v prvnich mésicich. Prekazkou
ve vztahu mlZze byt provadéni mentoringu z donuceni, proto by se tohoto vztahu

méli ucastnit osoby dobrovolné.

Student, ktery dorazi na nové pracovisté, které vibec nezna, ocekava
od mentora, Zze ho seznami s prostfedim, a i jakym zplsobem bude
zorganizovana odborna praxe. Prekvapilo mé, Zze pouze 3 mentofi zjistuiji,
jaké dovednosti uz student umi a jaké jsou jeho zkuSenosti ve zdravotnickém
zafizeni. Nevédomost téchto poznatkl muze vést k pretézovani sil studenta
a zaroven se mentor potyka s vice problémy. Jsem si védoma, Ze pocCet studentl
neni vysoky, pfesto 35 % z nich uvedlo, Ze si béhem odborné praxe nestanovuji
cile s mentorem. Odborna literatura uvadi dalezitost jejich vytyCeni: ,Efektivni
mentoring vede k fomu, Ze si mentee sam uvédomi nové moznosti, jak nahlizet
na vzniklou situaci jinym, nezatizenym zpusobem a nalézt dalSi, ptuvodné
nevidéna feSeni. Také v této fazi je v§ak velmi duleZita pomoc mentora, nebot
nevhodné stanoveni cilli menteem muze veSkeré prfedchozi oboustranné usili

zmarit.“ (Lacina et al., 2016, s. 54-55).

DalSi oblasti, na kterou jsem se zaméfovala, bylo vzdélani mentoru.
Respondenti absolvovali rizné stupné studia, pfesto nej¢astéji se vyskytovalo
bakalaiské vzdélani, a to konkrétné u tfech respondentl. Studenti uvedli (46 %),
Zze mentor by mél mit specializaci vdaném oboru. Dulezita je i praxe, kterou
absolvuje sestra, nez se za€ne vénovat funkci mentora. Dva mentofi uvedli, Ze by
méla byt minimalné tfi roky. Jeden mentor na tuto otédzku odpovédél:
,10 Si myslim, Ze je tak individualni, Ze jo. Nékteré sestficce by stacil rok a mohla
by ty sestricky vyucovat, a nékteré nestaci ani deset let.” Studentova predstava

v oblasti délky praxe se ztotoznuje s vétSinou mentoru.

Sestry mentorky vnimaji svou funkci na oddéleni za dulezitou. Klady
shledavaiji pfedevsim v zisku novych kvalitnich sil na oddéleni. Studenta mohou
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ovlivnit béhem jeho rozmysleni, ve kterém oboru by v budoucnosti chtél pracovat.
Zaci se b&hem odborné praxe vedenou mentorem mohou obohatit o nové
zkuSenosti, poznat oddéleni a ziskat nové dovednosti. Jedna mentorka
na otazku, jaka pozitiva naléza u mentoringu, odvétila: ,My mizZeme vidét,
jak se student chova v realité, ve skole je hodnoceny za vykony, které proved|
na figurinach nebo v ucebné, ale realita se od toho velice li§i. DalSim pozitivem

mohu uvést ziskavani novych sestricek na oddéleni.”

Studenti mentora vnimaji v pozitivnim ohledu, ackoliv v odborné literature,
kde autofi L. Lacina et al. uvadgji, ze v Ceské republice se setkdvame
s pochopenim pojmu mentora spiSe s osobou, ktera neustale poucuje. Tento
usudek studenti vyvraceji. V dotaznicich se objevila odpovéd, kdy oznacuji
mentora za osobu s vysokymi moralnimi vlastnostmi a 83 % respondentu poklada
tuto funkci za dudlezitou a pfinosnou v odborné praxi. Od mentora by chtéli
ziskavat nové informace (26 %) a praktické dovednosti (22 %). Uvitali by, aby mél
pro né mentor pochopeni a byl trpélivy. U mentora vidi pfedevsim oporu, dlvéru

a osobu, ktera jim pomuze s adaptaci na konkrétnim oddéleni.

Podle dotazovanych vSeobecnych sester, zdokonalovani mentora nalézaji
v celozivotnim vzdélavani a absolvovanim certifikovanych kurzu, kde si prohloubi
své znalosti. Pfekvapilo mé&, Ze pouze jeden respondent se snazi zjistit zpétnou
vazbu ohledné odborné praxe. Usiluje o informace, které obsahuiji jak nedostatky,
které studenti postradaji béhem odborné praxe, tak i pozitiva. Diky témto

poznatkim naléza zlepSovani funkce mentora.

Obecna doporuceni pro odbornou praxi vedenou mentorem na zakladé

zjiSténych udaju z praktické ¢asti bakalarské prace:
e Zvysit poCet personalu na oddéleni
¢ Vytvofit plan odborné praxe a stanovit si se studentem cile
e ZjiStovat zpétnou vazbu
e Reagovat na poznamky a pfipominky zaku

e ZvysSit informovanost o mentorech u studentl v oboru oSetfovatelstvi
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ZAVER

Hlavnim cilem bakalafské prace bylo objevit pfekazky, které narusSuji
vztah mezi mentorem a zakem béhem odborné praxe. Bakalarska prace se déli
na dvé ¢asti. V teoretické Casti se zaméruji na oblast mentoringu, kde se snazim
objasnit, kdo je mentor, uvadim rozdil mezi kou€ovanim a mentoringem a jakou
kvalitu atechniky mizeme u této metody nalézt. Nechybi ani etika
v oSetfovatelstvi. V druhé kapitole se vénuji didaktice v oSetfovatelstvi,
a to predevsim jejim zasadam a metodam, které jsou uplathovany. Nasledujici
kapitola je vénovana vSeobecné sestfe, kde jsou zahrnuty jeji role, motivace
nebo supervize. Dulezitou roli v mentoringu shledavam v komunikaci,
nebot je jednim z Ciniteld ohrozZujici vztah mezi mentorem a studentem. V této
kapitole nalezneme rozdily mezi verbalni a neverbalni komunikaci a jeji dulezitost

ve zdravotnictvi. Teoretickou ¢ast ukoncuji vzdélanim vSeobecnych sester.

Informace, ze kterych vyplyva prakticka C¢ast bakalarské prace,
byly ziskany jak kvalitativni cestou pomoci rozhovorl, tak i kvantitativni
sestrojenim dotaznikd. Kvalitativni vyzkumné Setfeni bylo zaméfeno na sestry
mentorky, kde se snazim ziskat informace o jejich vzdélani, postoji k mentoringu,
prubéhu vedeni odborné praxe, o motivaci nebo problémech, které se vyskytuji
u zaka. NejCastéji se jedna o nedostatek ¢asu, coz potvrzuji i Zaci, a nezajem
studenta o praci na konkrétnim oddéleni. Naopak pohled studenti na odbornou
praxi vedenou mentorem se ziskaval z udaju vyplyvajicich z dotaznikového

Setfeni. Pfinesl poznatky, ze zak vnima roli mentora jako dulezitou funkci.

Diky mentordm dochazi ke zkvalitnéni odborné praxe a tim i vyuky
studentl. Vyznamné pro tento vztah se stal poznatek, ze funkci mentora mize
vykonavat osoba, ktera se zajima o studenty, je pro né oporou a zaroven chce
pfedavat védomosti a zkusenosti. Tim zlepSuje a zkvalithuje oSetfovatelskou péci

ve zdravotnictvi.
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Ptiloha €. 1

INFORMOVANY SOUHLAS
NAZEV BAKALARSKE PRACE: Zdravotnik lektorem
STUDENT
Anna Maskova
Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Fakulta zdravotnickych studii ZCU

E-mail: ana.masec@seznam.cz

VEDOUCI BP:

Mgr. Eliska Cagankova Dis.

Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Fakulta zdravotnickych studii ZCU

E-mail: cagankov@Kkos.zcu.cz

CiL STUDIE

Cilem studie je zkoumat vztah mezi sestrou mentorkou a studentem v pribéhu
jejich odborné praxe.

S Vasim svolenim bude proveden rozhovor s Vami, ktery bude zaznamenan na
mobilni zafizeni. Pofizeny zaznam nebude sdilen nikym jinym nez studentem a
vedoucim bakalarské prace. Zaznamy budou ihned po kompletaci studie
vymazany. Uryvky z rozhovoru mohou byt pouZity pfi prezentaci studie, ale tyto
citace budou vzdy anonymni. Va$e identita nebude rozpoznana, bude pouZit
pseudonym.

Nemusite odpovidat na zadné specifické otazky, pokud nebudete sam/sama
chtit, a mizete také kdykoliv odstoupit od rozhovoru nebo studie.

SOUHLAS S VYZKUMEM

souhlasim s ucasti ve vyzkumné studii. Souhlasim se zadznamem rozhovoru na
mobilni zafizeni. Rozumim, Zze mohu kdykoliv od rozhovoru nebo studie odstoupit
a Ze citace rozhovoru budou pouzity anonymné, nebudu ve studii identifikovana.


mailto:ana.masec@seznam.cz
mailto:cagankov@kos.zcu.cz

Pfiloha €. 2

o s =#= FAKULTNI NEMOCNICE PLZEN
L F I - — — — — —
— . Utvar naméstka pro osetfovatelskou péci
F——f ———§ Edvarda Benege 12, 305 99 Plze - Bory
— — — alej Svobody B0, 304 60 Plzed - Lochotin
FAKULTH NEMOCNICE PLIER IE0 00669806 tel.: 37T 401 111, 377 103 111

Vazena pani

Anna Maskova

Studentka oboru Véeobecna sestra

Fakulta zdravotnickych studii — Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Zapadoceska univerzita v Plzni

Povoleni sbéru informaci ve FN Plzen

Na zaklad& Vasi Zadosti Vam jménem Utvaru naméstkyné pro osetiovatelskou pédi FN Plzeri udéluji
povoleni ke shéru dat pomoci dotazniku uréeného staniénim sestram pracujicim na niZze uvedenych
pracovistich FN Plzen:
. Kiimi )
7o 0/0gie.

logie a

Vase Seffeni budete provadét — za niZe uvedenych podminek - v souvislosti s vypracovanim Vasi
bakalafské prace na téma  Zdravotnik lektorem®.

Podminky, za kterych Vam bude umoZnéna realizace VaSeho Setieni ve FN Plzen:

o \rchni sestry oslovenych pracovist souhlasi s Vadim Setfenim.

» (Osobné povedete svoje Seffeni.

* \VaSe Setfeni nenarusi chod pracovisté ve smyslu provozniho zajisténi dle platnych smérnic FN
Plzei, ochrany dat pacientd a dodrZzovani Hygienického planu FN Plzefi. Vase Setfeni bude
provedeno za dodrzeni viech legislativnich norem, zejména s ohledem na platnost zdkona ¢.
372/2011 Sb . o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovéani, v platném znéni.

e Pfed zvefejnénim informaci, ziskanych od respondentd FN Plzen, seznamite s vysledky
Vaseho Setfeni vrchni sestry oslovenych ZOK FN Plzen.

« Po zpracovani Vami zjisténych udaji poskytnete Utvaru naméstkyné pro o3etfovatelskou pééi
FN Plzen zéavéry Vaseho Setfeni na niZze uvedeny e-mail, a to nejdéle k datu vasi obhajoby a
budete se aktivné podilet na piipadné prezentaci vysledkl Vaseho Setfeni na vzdélavacich
akcich pofadanych FN Plzen.

Toto povoleni nezaklada povinnost zdravotnickych pracovnikdl s Vami spolupracovat, pokud by
spoluprace s Vami naru$ovala pInéni pracovnich povinnosti zaméstnanci, jejich soukromi &i pokud by
spolupraci s Vami zaméstnanci pocitovali jako tjmu. Ugast zdravotnickych pracovnikil na VaSem
Setreni Je dobrovolna.

Preji Vam hodné aspéchi pfi studiu.
Magr. Be. Svétluse Chabrova

manaZerka pro vzdéldvani a viuku NELZP
zdstupkyné ndméstkyné pro os. péci

Utvar ndméstkyné pro o3, péci FN Plzefi

tel.. 377 103 204, 377 402 207
e-mail: chabrovas@fnplzen.cz

14.11.2017
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GLOBALNI ETICKY KODEX PRO KOUCE A MENTORY

UvoD A ciL

NiZe uvedené organizace jsou signataii tohoto etického kodexu:

Asociace koucinku (Association for Coaching, AC)

Evropska rada pro mentoring a koucink (European Mentoring and Coaching Council, EMCC).

Jako ¢lenské organizace se zavazujeme dodriovat a prosazovat spravné postupy v oblasti koucinku a
mentoringu. Vsichni nasi ¢lenové se hlasi k tomuto etickému kodexu jako soucasti svého ¢lenstvi. Tento
eticky kodex podporuje obsah a pozadavky Profesni charty pro koucink a mentoring. Charta byla navriena
v souladu s evropskym pravem a je zapsana v prislusne databazi Evropské unie, registrujici samoregulacni
iniciativy v Evropé.

Tento eticky kodex stanovuje, co muze klient a sponzor od sluzeb koufe/mentora ocekdvat, a podporuje

rozvoj kvality v oblasti koucinku a mentoringu. leho cilem je:

® Poskytovat vhodna voditka, védomi odpovédnosti a vymahatelné standardy chovani pro viechny nase
cleny.

* Nastavit ocekdvani na chovani, jednani a kvalitu sluzeb nasich élent pfi praci s klienty.

* Ve spojeni s odbornou kompetenci nadich organizaci vést profesni rozvoj a rdst nasich ¢lend.

* Slouzit jako privodce pro osoby, které se samy neoznacuji za kouée ¢i mentory, ale pouZivaji pfisluiné
dovednosti ve své praci.

Pokud ¢lenové pfi praci s klienty nenaplni nastavena ocekdavani, eticky kodex bude zdkladem pro
posuzovani stiznosti klienta v ramci existujicich disciplindrnich procedur nasich organizaci.

ETICKY KODEX

Eticky kodex je usporadan do ¢tyr sekci a pokryva obecna ocekdvani nasich organizaci na profesionalni
chovani a jedndni v oblastech:

1. Terminologie

2. Prace s klienty

3. Profesiondlni jednani

4. Kvalita sluzeb

=

. TERMINOLOGIE
a. Kazda organizace presné definuje, ktefi z jejich ¢len a sponzord (déle spolecné jen ,Elenové”)
jsou timto kodexem zavazani.
b. Pro sprdvné porozuméni etickému kodexu (dale jen ,kodex”) si musi ¢lenové byt védomi definic,
terminologie a pfesného vyznamu klicovych vyrazi uZivanych v tomto kodexu, napf. kou,
koucink, ¢len, mentor, mentoring, sponzor, supervizor a supervize.

© AC and EMCC 2016 www.associationforcoaching.com www.emccouncil.org v1.0
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2. PRACE S KLIENTY
Kontext
2.1 Clenové vynalo#i vekeré usili, aby pochopili oekdvani svych klientt a sponzort a dosahli
porozumeéni v tom, jak jich dosahnout.

Kontrakt

2.2 Pfed zahdjenim prace s klientem ¢lenové vyslovné deklaruji a vysvétli sviij zavazek fidit se timto
kodexem. Clenové také své klienty a sponzory sezndmi s postupy svych organizaci pro poddvani
stiznosti.

2.3 Pred zahdjenim prace s klientem ¢élenové vyslovné vysvétli a ovéri, Ze klient znd a plné rozumi
povaze a podminkdam kontraktu koucinku a mentoringu véetné ujedndni financnich a logistickych
a zachovani divérnosti.

2.4 Clenové budou otevieni ohledné jimi pouzivanych metod a na pozddani poskytnou klientovi
informaci o pouZivanych postupech.

2.5 Clenové zajisti, aby délka kontraktu byla piiméfena potiebam a cildim klienta/sponzora a aktivné
budou branit vzniku zavislosti klienta.

Integrita

2.6 Clenové budou piesné a Cestnd prezentovat svou odbornou kvalifikaci, zkuSenost, wycvik,
certifikace i akreditace viici klientdm, sponzoram, élentm, kouédm a mentordm.

2.7  Pfirozhovoru s jakoukoliv stranou budou ¢lenové presné a estné prezentovat moiny piinos,
ktery jako kouc nebo mentor mohou poskytnout.

2.8 Clenové pravdivé pfisoudi autorstvi prace, idei a materild jinych a nebudou je vydavat za své
vlastni.

Duvérnost

2.9 Clenové budou pii prici zachovdvat nejpfisnéjéi trover davérnosti informaci o klientech a
sponzorech, pokud poskytnuti téchto informaci neni vyZzadovéano zakonem.

2.10 Clenové budou uchovévat i znehodnocovat viechny zéznamy o klientech véetné elektronickych
soubor( a komunikace zpGsobem, ktery zajistuje divérnost, bezpeénost a soukromi a splfiuje
viechny zédkonné pozadavky a umluvy.

2.11 Clenové s klienty a sponzory jasné dohodnou podminky, za kterych dévérnost nemusi byt
dodriena (napf. ilegdlni aktivity, nebezpedi hrozici jim ¢&i daldim osobdm atd.) a pokud moino
ziskaji k takovému omezeni divérnosti svoleni.

2.12 Clenové informuiji klienta, e podstupuiji supervizi a sdéli, Ze klient maZe byt v této souvislosti
anonymné zminén. Klient by mél byt ujistén, Ze supervize sama o sobé je vztah podléhajici
ddvérnosti.

2.13 Pokud je klientem dité ¢i ohrozend dospéld osoba, ¢lenové se sponzorem ¢i opatrovnikem v
ramci platné legislativy zajisti miru dGvérnosti odpovidajici nejlepsimu zajmu klienta.

Nevhodné interakce

© AC and EMCC 2016 www.associationforcoaching.com www.emccouncil.org v1.0
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2.14 Clenové jsou zodpovédni za stanoveni a dodrfovani jasnych, piiméifenych a kulturné citlivych
hranic, které vymezuji fyzické i jiné interakce s klienty ¢i sponzory.

2.15 Clenové se zdr#i romantickych ¢i sexualnich vztaht s klienty, sponzory, studenty ¢ svéfenci v
supervizi. Clenové si budou védomi i moznosti vzniku sexudlni intimity mezi zminénymi
skupinami osob a pfiméfenym zplsobem se zasadi o to, aby jim zabranili a zajistili bezpecné
prostiedi.

Stret zdjmu

2.16 Clenové nezneuiiji profesniho vztahu s klientem k ziskani nepfiméiené vwhody, finan¢ni ani jiné.

2.17 Clenové budou oddélovat profesni vztah v koudinku a mentoringu od jinych vztahd, napf.
piatelstvi ¢i pracovniho vztahu, aby zabranili moZnému stietu zajmda.

2.18 Clenové si budou védomi moZného stietu zajm0 profesni & osobni povahy, které mohou ve
vztahu s klientem vzniknout, a budou schopni se s nimi rychle a Géinné vypofadat, aby nedoslo
k tjmé na strané klienta, sponzora nebo ¢lena.

2.19 Clenové zvazi moiny dopad profesniho vztahu na ostatni vztahy klienta a projednaji mozny stiet
zajma s témi, kterych by se mohl dotknout.

2.20 Clenové oznami piipadné vznikly stiet zajmG klientovi a zava#i se ukoncit vztah, pokud vznikly
stiet nelze ucinné zvladnout.

Ukonéeni profesniho vztahu a trvajici zodpovédnost

2.21 Clenové budou respektovat pravo klienta ukonéit pracovni vztah v kterékoli fazi procesu a s
ohledem na ustanoveni uzaviené smlouvy.

2.22 Clenové budou nabéadat klienta nebo sponzora k ukonéeni profesniho vztahu v piipadé, 7e
dojdou k ndzoru, ze by pro klienta ¢ sponzora byly prosp&inéjsi sluzby jiného kouce, mentora i
jind forma odborné pomoci.

2.23 Clenové jsou si védomi toho, fe jejich profesni zodpovédnost trvd i po ukonéeni smluvniho
vztahu a zahrnuje zejména:
¢ Zaruku sjednané divérnosti informaci tykajicich se klienta nebo sponzora.

* Bezpecné a spolehlivé uchovani viech dat a zaznam tykajicich se klienta.

e Vyvarovani se jakéhokoliv zneufiti pfedchoziho profesniho vztahu s klientem, které by
mohlo zpochybnit profesionalitu & integritu élend nebo profesni komunity.

*  Splnéni veskerych pfipadnych daldich ustanoveni, ktera byla pfedem dohodnuta.

3. PROFESIONALNIi JEDNANI
UdrZovdni reputace koucinku a mentoring
3.1 Clenové budou jednat vidy zplsobem, ktery pozitivné odrad# a posiluje profesni reputaci
koucinku a mentoringu.
3.2 Clenové budou projevovat respekt va& odlinosti ostatnich kougl, mentor( i osob, jako? i
rozdilnym pfistupdm v oblasti kou¢inku a mentoringu.

Uzndvdni rovnosti a rozmanitosti
3.3 Clenové se budou fidit prohladenim a politikou rozmanitosti svych organizaci.
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3.5

3.6

3.7
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Clenové se budou vyhybat védomé diskriminaci z jakychkoliv pfi¢in a budou usilovat o neustdlé
zvySovani vnimavosti vaci moznym oblastem diskriminace.

Clenové si budou uvédomovat mo#né nebezpeti podvédomych piredsudk? a usilovat o uctivy a
inkluzivni pfistup zahrnujici a zkoumajici individualni odlisnost.

Clenové budou aktivné pomahat kolegiim, zaméstnanciim, dodavateldm, klientdim & daliim
Gcastnikam, jejichz chovani je vnimdno jako diskriminacni.

Clenové budou pozorné sledovat sviij mluveny, psany i nonverbdlni projev, aby se v komunikaci
vyhnuli moiné hezdééné diskriminaci.

Clenové se budou podilet na rozvojovych aktivitach, které posiluji jejich vnimani rovnosti a
rozmanitosti.

Poruseni profesiondlniho jedndni

3.9

3.10

3.11

Clenové jsou si védomi toho, 7e opakovand poruseni kodexu mohou vyvolat sankce véetné ztraty
akreditace, piipadné ¢lenstvi v organizaci. Organizace mohou v zajmu bezpeé klientd, udrzovani
standardd kvality a reputace koucinku a mentoringu mezi sebou sdilet detaily o prestupcich.
Clenové zajisti, 7e se v #adné tidténé, propagacni ani jiné formé neobjevi nespravné & zavadajici
informace ¢i ndznaky ohledné jejich odborné kompetence, kvalifikace ¢i akreditace.

Clen mize pii opravnéném podezieni upozornit jiného élena, 7e jedna neeticky, a pokud nedojde
k ndpravé, ohlasi toto jednani organizaci.

Prdvni zavazky a povinnosti

3.12

3.13

3.14

Clenové jsou povinni znat a dodriovat viechny pravni zavazky a povinnosti zemé, v které pracuji,
a pohybovat se v ramci organizacnich zdsad a postup( prostiedi, v némi koucink ¢i mentoring
probiha.

Clenové povedou o své praci s klienty nélefité a presné zaznamy a zajisti, e tyto zaznamy
zstanou ddvérné a budou udrzovany bezpecné a v souladu s legislativou pFisluingé zemé v
oblasti nakladani s osobnimi daty.

Clen uzavie v zemi, kde pracuje, pojisténi odpovédnosti za skodu, vyplyvajici z jeho prace v
oblasti koucinku a mentoringu.

4, KVALITA SLUZEB
Zpiisobilost

41

Clenové budou mit kvalifikaci, znalosti a zkugenosti odpovidajici potfebam klienta, a budou
pracovat v rozsahu téchto kompetenci. V odivodnénych pfipadech odkaie ¢len klienta na
zkusenéjiiho ¢i vhodné kvalifikovaného kouce ¢i mentora.

4.2  Zdravotni stav élent musi umozriovat jejich praci kouce ¢ mentora. Pokud tomu tak neni ¢i si
¢len svym zdravotnim stavem neni jisty, vyhledd odbornou pomoc ¢ radu. V pfipadé potieby
koué nebo mentor ukonéi praci s klientem a navrhne mu alternativni podporu.
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Pribéind supervize

4.3 Clenové se v zijmu uéeni a trvajiciho profesniho rozvoje zavazuji k pravidelné reflektivni praxi.

4.4 Clenové se zavazuji k supervizi s vhodné kvalifikovanym supervizorem nebo supervizni skupinou
kolegl s Eetnosti pfiméfenou jejich koufovaci ¢ mentorské €innosti, poZadavkim jejich
organizace a Urovni akreditace.

45 Clenové musi zajistit, 7e Zadny jiny pripadny vztah k supervizorovi neovliviiuje kvalitu
poskytované supervize.

46 Clenové budou etickd dilemata a potencidlni & aktudlni porugeni kodexu diskutovat se swym
supervizorem nebo supervizni skupinou a pozadaji o podporu a vedeni.

Trvaly profesni rozvoj a reflexe

4.7 Clenové budou pravidelnd vyiadovat reflexi své préce s klienty, koutovaci a mentorské praxe,
profesniho uéeni a osobniho rozvoje.

4.8  Clenové budou v ramci trvalého profesniho rozvoje rozéifovat tGroveri své zpasobilosti Géasti na
primérenych a vhodnych skolenich.

49 Clenové budou podle swych schopnosti a odbornosti pfispivat k rozvoji komunity kou¢d a
mentord. To mdzZe nabyvat mnoha forem, napf. neformalni kolegidlni pomoc ostatnim kou&dm
a mentoram, rozvoj profese, vyzkum, publikacni éinnost apod.

410 Clenové budou systematicky vyhodnocovat kvalitu své prace, napf. zpétnou vazbou od klientd
¢i jinych partnerd.
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Pfiloha C. 4

Vazeny respondente,

jsem studentkou ZCU v Plzni a v rdmci seminafe, ktery se konal na zakladé mé bakalafské prace, si
Vas dovoluji pozadat o vyplnéni tohoto anonymniho dotazniku. Otazky jsou sméfovany do oblasti
mentoringu a to pfedeviim, jak student vnima mentora b&hem jeho odborné praxi v klinickém
zarizeni. Dotaznik je zcela dobrovolny a mizete oznadit vice odpovédi.

Predem Vam dékuji za éas a spolupraci.

Demografické udaje:
1.Pohlavi: I:l Zena I:l muz
2.VEK: oottt
3.Jaké jsou Vase zkusenosti v nemocniénim zafizeni?
D Ucast na odbornych praxich v rdmci studia
I:l Zaméstnanec klinického zafizeni

D Brigadda v klinickém zarizeni

4, Setkal(a) jste se nékdy v nemocniénim zarizeni s mentorem?

D Ano D Ne

5. Ma pro Vas mentor vyznam? (Odpovidejte, pokud jste v otazce ¢. 4 odpovédél(a) ano.)

D Ano D Ne

6. Stanovili jste si cile behem mentorského pldsobeniv nemocniénim zafizeni? (Odpovidejte, pokud
jste v otdzce €. 4 odpovédél(a) ano.)

D Ano D Ne

7. Setkal(a) jste se u mentora s jednanim, které by naru3ovalo vas vztah béhem odborné praxe?
(Odpovidejte, pokud jste v otazce ¢. 4 odpovédél(a) ano.)

I:l Nesetkal(a) D Nedostatek ¢asu

I:l Nezajem I:I JINE: v s
D Arogantnost

8. Jak byste charakterizoval(a) mentora?

9. Je pro Vas mentor dilezita funkce?

D Ano D Ne




10, V ¢em pokladate mentora za duleZitého?
(Odpovidejte, pokud jste v otazce ¢. 9 odpovedél(a) ano.)

11. Proé si myslite, Ze mentor neni dalezity?
(Odpovidejte, pokud jste v otazce ¢. 9 odpovedél(a) zaporné.)

12. Jaké ¢innosti byste uvital(a) u mentora?

D Uceni teorie v daném oboru
D Psychickou podporu

D Motivovat

D Procvic¢ovat praktické dovednost
I:l Zisk novych informaci a dovednosti od mentora

D JINE: i e e

13. Jaké vzdélani by mél mit podle Vas mentor?
D Vysokoskolské

I:l Mentorsky kurz
D Specializace v daném oboru
D Vzdélani z oblasti pedagogiky

Dliné:

14, Jak dlouhou praxi by mél mit mentor ve zdravotnictvi, aby byl dostatecné pfipraveny na svou

funkci?
D Nezalezi
D Minimalné 3 roky
I:l Minimalné 5 let
D JINE: oot e e

15 Co se Vam vybavi, kdyz se fekne mentor?

D Oporu I:l Nepfitele

I:I Pritele I:l Osobu, kterd mi pomuze se zaclenit

I:l Davéru I:l JINE: ot




