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Uvod

Uvod

Mili Zaci,

dostavate do rukou ucebnici o$etfovatelstvi nezbytné nutnou pro
ptipravu na povolani zdravotnického asistenta. Obsahuje teoreticky
vyklad o zakladech osetfovatelstvi, o ¢innostech, které budete prova-
dét nemocnym lidem, a hlavné navod, jak tyto vykony provadét. Pti
oSetrovatelské péc¢i o nemocné se miiZete v nemocnici setkat s jinymi
zpusoby prace, s jinymi pomiickami. Bude zédlezet jen na vas, ktery
zpusob zvolite za nejlepsi pro splnéni vykonu u pacienta. Musite vSak
postupovat vzdy tak, aby nedoslo k poskozeni zdravi nemocného a aby
bylo patrno, Ze pracujete profesionalné.

Pracujte vzdy zodpovédné, peclivé a podle zasad, kterym se na-
udite. Vzdy méjte na paméti, Ze musite pracovat a délat vse pro dobro
nemocného ¢lovéka. Jakakoliv vase chyba by mohla byt pro pacienta
i osudnou. Uvédomte si, Ze svym vystupovanim a chovanim, pfesnosti
a daslednosti napomahate rychlej$imu uzdraveni nemocného.

Ucebnice obsahuje ucivo pro 1. roénik oboru zdravotnicky asistent
a vychazi ze schvalenych Rdmcové vzdélavacich programi — dokumen-
tu MSMT. Jednotlivé kapitoly jsou zpracovény tak, aby uéivo na sebe
logicky navazovalo.

Odborné ucitelky vas budou ptipravovat na budouci povolani, bu-
dou vam oporou a pomohou vam zvlddnout védomosti, dovednosti
i navyky, které nutné pottrebujete pro své ¢innosti a praci ve zdravot-
nickych zatizenich.

Pfeji vam i pacienttim, abyste se kvalitné a dobre pripravili na své
budouci povolani a aby z vas byli profesionalové nejen po strance od-
borné, ale i lidské.

Jarmila Kelnarova

n
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Osetrovatelstvi pro stfedni zdravotnické skoly — 1. ro¢nik

1 Osetrovatelstvi
(il

Po prostudovani této kapitoly zak:

= Vysvétli pojem osetrovatelsky proces.

= Charakterizuje jednotlivé faze oSetfovatelského procesu.

= Vyuziva vhodné metody k ziskavani osetfovatelské anamnézy.

= Jmenuje nejbéznéjsi osetiovatelské diagndzy.

= Orientuje se v o$etfovatelské dokumentaci.

» Jmenuje vyhody prace v oSetfovatelském procesu.

= Jmenuje tkoly zdravotnického asistenta v oSetfovatelském procesu.

= Verbalné objasiiuje vyznam spravné odebrané oSetiovatelské
anamnézy pro pripravu o$etfovatelského procesu.

= Jmenuje potfeby nemocného podle riznych hledisek.

11 Charakteristika a zakladni rysy
moderniho osetfovatelstvi

Osetrovatelstvi je samostatny védni obor. ,,Osetrovatelstvi je mou-
drost, ldska a pomoc“ (Farka$ova, 2001). Pfedmétem osetfovatelstvi
je zkoumat oetfovatelské aspekty péce o ¢lovéka a skupiny, tj. inter-
akce a determinace mezi osobou, zdravim a prostfedim vzniklé z po-
zadavki uspokojovani potfeb. Hlavnim principem o$etfovatelstvi je
pomoc ohrozenému nebo nemocnému pii téch ¢innostech, které by
mohl vykonavat saim, pokud by mél dostate¢nou silu, vtli a pottebné
védomosti a dovednosti.

Osetrovatelstvi ma svoji formu, obsah i cil. Formou je systém, ktery
je zamérfen na predchazeni nemocem, podporu zdravi, navraceni zdra-
vi a zmirnéni utrpeni. Obsahem jsou vSechny ¢innosti, které smétuji
k prospéchu jedince a k uspokojeni jeho potteb. Tyto ¢innosti jsou za-
kladem osetfovatelské teorie a praxe. Cilem je dosaZeni spokojenosti
a pohody pacienta. Pfredpokladem pro splnéni cile je aktivni role kli-
enta v celém procesu uzdraveni.
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Osetrovatelstvi

Obory oSetfovatelstvi

= vSeobecné osetfovatelstvi — sleduje osetfovatelsky proces z teo-
retického hlediska s praktickou aplikaci, problémy managementu
a profesionalni ptipravu

» déjiny oSetiovatelstvi

» metodologie osetiovatelstvi - nauka o metodach, které slouzi
k poznavani oSetfovatelstvi, jeho zakonitosti, vztaht a zavislosti
na jinych védnich oborech

Celek s o$etfovatelstvim tvori aplikované obory, tj. interni, chirur-
gické, pediatrické, gynekologicko-porodnické, intenzivni osetfovatel-
stvi, psychiatrické, geriatrické, onkologické, komunitni, rehabilita¢ni,
osetrovatelstvi v primarni zdravotni pé¢i, oSetfovatelstvi v oblasti
zdravi pfi praci.

Osetrovatelstvi Ize charakterizovat jako multidisciplinarni obor,
ktery je do zna¢né miry determinovan vysledky ptibuznych obori.
Témito védnimi obory jsou medicinské a humanitni discipliny (filo-
zofie, etika, psychologie, sociologie, pedagogika).

Osetrovatelstvi ma svoje vlastni metody poznavani a specifickou
metodiku vyzkumu. Pro védecky vyzkum pouziva metody teoretické
(analyza, syntéza atd.), modelové (materidlni, myslenkové) a empiric-
ké (pozorovani, experiment, rozhovor, dotaznik) z pfibuznych obort.

Cile nové koncepce osetiovatelstvi
» Zaméfit se na zdravi:

- Pomahat jednotlivci, skupinam, rodiné dosahnout fyzické psy-
chosocialni pohody a zdravi v souladu s ekologickym a social-
nim prostredim.

- Podporovat ¢lovéka v péci o své zdravi.

- Maximalizovat lidsky potencial v pé¢i o sebe sama.

- Provadét prevenci onemocnéni.

» Zaméfit se na nemoc:

- SniZovat negativni dopad onemocnéni na celkovy zdravotni
stav jedince.

- Uspokojovat potfeby nemocnych, zdravotné postizenych, lidi
nevylécitelné nemocnych.




1

Osetrovatelstvi pro stfedni zdravotnické skoly — 1. ro¢nik

1.2 Inaky o3etrovatelského povolani

Povolani zdravotnického asistenta ma své pozitivni i negativni stranky.
Toto povolani by mél proto délat jen ten, kdo ma rad lidi a rad s nimi
pracuje, prace ho uspokojuje, i kdyz je velmi ndro¢na.

Prace s lidmi

Zdravotnicky asistent je neustale v kontaktu s lidmi zdravymi, ne-
mocnymi, umirajicimi. Ten, kdo ptichazi do zdravotnického zarizeni,
byva ¢asto v tizivé zivotni situaci. Tito lidé jsou velmi citlivi a zvy$ené
vnimavi na chovani zdravotnickych pracovnikt. V o$etfovatelském
povolani je proto nutné, aby zdravotnicky asistent ovlddal nejen pro-
fesiondlni, ale i spole¢enské chovéni.

Fyzicka zatéz

Je mnoho ¢innosti, které musi zdravotnicky asistent vykonat pti oet-
fovani tézce nemocnych nebo nepohyblivych. Je proto nutné, aby si
fadu dovednosti osvojil, a neposkodil si tak vlastni zdravi.

Psychicka zatéz

Zdravotnicky asistent kolem sebe denné vidi bolest, utrpeni, boj o Zi-
vot, umirani. PeCuje o mladé lidi po autohavariich, o staré lidi, nevy-
lé¢itelné nemocné. Tyto situace ho nenechévaji lhostejnym. Nesmi se
vsak stdt citové otupélym a vii¢i nemocnym lhostejnym. Také nesmi
dojit k syndromu vyhoteni.

Sménny provoz

Zdravotnicky asistent bude pracovat ve sménach, v sobotu i nedéli,
o svatcich. Bude ve sluzbach dopoledne, odpoledne a v noci. Tomu-
to zivotnimu rytmu musi pfizpiisobit i svij Zivotni styl, aby nedoslo
k poskozeni vlastniho zdravi.

Povinnost mlcenlivosti

Pacient ma pravo na utajeni informaci tykajicich se jeho zdravotni-
ho stavu. Zdravotnicky asistent nesmi nikdy o téchto skute¢nostech
hovorit na vefejnosti, doma, s prateli, s jinymi nemocnymi. Poruseni
mlcenlivosti je postizitelné. Pacient by tak mohl ztratit d@ivéru v ose-
trovatelskou péci i v personal nemocnice.
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Kontrolni otazky

N U RN

Je oetfovatelstvi samostatny védni obor?

Co je predmétem osetrovatelstvi?

Jaké obory zahrnuje oSetfovatelstvi?

Co je cilem nové koncepce o$etfovatelstvi?

Které metody pouziva o$etfovatelstvi pro védecky vyzkum?

Kdy muze dojit u zdravotnického asistenta k syndromu vyhofeni?
Jaké jsou znaky osettovatelského povolani?
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2 Vyvoj osetrovatelstvi a vzdélavani
zdravotnickych pracovniki

al

Po prostudovani této kapitoly zak:

= Chépe vyznam historie o$etfovatelstvi.

= Zndvybrané svétové i domadci osobnosti zakladajici o$etfovatelstvi.
= Chépe vyznam osobnosti pro vznik o$ettovatelskych skol.

» Znd vyvoj odetiovatelstvi v Cechéch.

= Chape vyznam celozivotniho vzdélavani ve zdravotnictvi.

2.1  Zaklady vyvoje osetiovatelstvi

Historie o$etrovatelstvi je spjata s vyvojem o$etfovatelského vzdélani.
Osetrovatelstvi bylo ovliviiovano v minulosti tfemi sméry.

Charitativni smér

V tomto pojeti byla oSetfovatelska péce zaméfena zejména na uspokojo-
vani zakladnich Zivotnich potteb. Osetfovani nemocnych bylo chapano
jako moralni povinnost pomoci ¢lovéku v utrpeni, bolesti, v tézkych
zivotnich situacich. OSetfovatelska péce vychazela z tradic a nabozen-
ského presvédéeni. Charitativni oSettovatelska péce byla sousttedéna
kolem klastert, protoze poslanim nékterych radii byla péce o nemocné
a chudé. Prvni oSetfovatelé byli pomocnici knézich, v 10. a 11. stoleti
se setkdme jiz s ndznaky prvniho civilniho osetfovatelstvi.

Do poloviny 19. stoleti o$etfovali nemocné prevazné radové sest-
ry a bratfi. Znamé jsou muzské rady, napt. milosrdni bratfi, maltézsti
rytifi, z Zenskych fada jsou to napt. boromejky, alzbétinky. Uvedené
rady zakladaly vedle klastert i nemocnice.

V 10. stoleti na uzemi Prahy vznikaly aGtulky pro chudé nemoc-
né. Osetfovatelskou péci provadéli civilni opatrovnici bez odborného
vzdélani, zku$enosti prebirali od svych predchiidct a zacvicovali se
V nemocnici.

Prvni nemocnice vznikaly s pfichodem ktestanstvi za knizete Bo-
leslava (929-967). Spitély mély raz charitativni, poskytovaly ptistiesi
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chudym, nemocnym a opusténym lidem. Osetfovatelska péce byla
zameéfena na hygienu, nasyceni chovancu, zajisténi tepla a lazka. I 1é-
karska péce byla minimalni.

Lékarsky smér

Vznikal s rozvojem mediciny. Lékat potfeboval pro svoji praci dalsiho
pracovnika, a tak se vyvijela role sestry. Tento smér prispél k rozvoji
osetfovatelského vzdélani.

Terénni péce

Jde o smér zaméfeny na samostatnou praci sestry. Pro ¢eské osetfo-
vatelstvi byl charakteristicky zejména mezi prvni a druhou svétovou
valkou. V soucasné dobé je tato samostatna kompetence sestry v péci
o zdravi vyznamnym rysem vyspélého osetfovatelstvi, a tim i systému
zdravotni péce.

2.2 Prvni osetfovatelskeé Skoly na svété

Vélky zanechdvaly na bojistich mnoho ranénych a umirajicich. Spatna
hygienicka troven lazarett vedla ke vzniku epidemii, které se rychle
$itily nejen mezi vojsko, ale i na civilni obyvatelstvo. Lékari jiz nemohli
pracovat bez pomocnikil.

Zlom v rozvoji o$etfovatelstvi nastal v obdobi krymské valky (1853
az 1856). V této dobé ovlivnilo osetfovatelstvi v Evropé nékolik vy-
znamnych osobnosti.

Florence Nightingalova [ti Floréns Najtingelova] (1820-1910) (obr. P1)
Anglicka oSetrovatelka, kterd se s oSetfovatelskym systémem sezna-
mila v Anglii, Némecku, Francii a dal$ich zemich Evropy. Anglickou
vladou byla vyslana se skupinou osetfovatelek na bojisté v krymské
valce, kde zorganizovala o$etfovatelskou sluzbu. Do provozu uvedla
pradelnu, kuchyni, hygienickd zatizeni a dalsi. Hlavni dtiraz kladla na
ptisné dodrzovani hygienickych zasad. Nedodrzovani a porusovani
hygienickych zasad vedlo k $ifeni epidemii, které ¢asto zpiisobovaly
velké ztraty na Zivotech nejen vojsk, ale i civilnich obyvatel. Na zakladé
jejiho pusobeni se snizila imrtnost ranénych vojaku ve valce na po-
lovinu. V dobé svého piisobeni na Krymu poukazovala na nevhodné
prostiedi, ve kterém se nachdzeji ranéni vojaci (necistota, zneci$téna
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voda, nedostatek prikryvek, nadobi). Tizil ji i nezajem lékar a distoj-
nikd, ktefi neocenovali jeji aktivity. Ve své praci véak byla netinavna.
Na vizity chodila v noci, proto ji nazyvali ,,dama s lampou®. Mezi
vojaky byla zna¢né popularni. V dané dobé slo o velmi pokrokovou
oSetrovatelskou péci.

Po navratu do Anglie byla F. Nightingalova odménéna vladou vel-
kou penézni ¢astkou, kterou vénovala na zalozeni prvni oSetiovatelské
$koly na svété v Londyné (1860). Poprvé v historii zacaly byt o$etfo-
vatelky systematicky vzdélavany jak pro nemocni¢ni, tak domdci pé¢i.
Nightingalova vytvotila prvni koncepci o$etfovatelstvi, ktera vychazi
z charitativniho pojeti péée o nemocné, kde jsou zdiraznény prede-
v$im humdanni motivy o$etfovatelstvi. Laickou pé¢i obohatila o prvky
odborné, a to 1é¢ebné a osetfovatelské. Jako prvni zdtiraznila vyznam
pozorovani nemocného sestrou, vyznam hygieny a Cistoty v nemoc-
ni¢nim prostredi, ale i v domaci péci, upozornila na vliv prosttedi na
nemocného. Jeji teorie zahrnuje 5 zédkladnich soudasti zdravého pro-
stredi: ¢isty vzduch, ¢ista voda, vyhovujici kanalizace, ¢istota a svétlo.

Podle vzoru prvni o$etfovatelské $koly zacaly vznikat dalsi skoly
po celém svété. Své poznatky o o$etfovatelstvi shrnula F. Nightinga-
lové do fady knih. Svym usilim a praci pozvedla opovrhovanou praci
oSetfovatelek na skute¢né povolani. Osetfovatelstvi pokladala za od-
vétvi mediciny.

Myslenky Nightingalové jsou pokrokové dodnes. V jeji koncep-
ci jsou spojeny vyvojové trendy charitativni, 1é¢ebny a preventivni.
Tyto trendy zacaly pronikat do vychovné vzdélavaciho procesu no-
vych osetiovatelskych $kol. Rada soucasnych teorii se k myslenkdm
F. Nightingalové stéle vraci. Dtiraz na aktivni pfistup k nemocnému
a jeho prostredi, na uspokojovani zakladnich Zivotnich potteb s po-
zadavkem na vysokou odbornost sester zajistuje Nightingalové predni
misto mezi zakladateli moderniho o$etfovatelstvi. V celém svété je stale
pokladana za nejvyznamnéjsi postavu déjin osetfovatelstvi.

Nikolaj Ivanovi¢ Pirogov (1810-1881)

Vyznamny rusky chirurg a pedagog privedl do valky na Krymu skupi-
nu ruskych Zen osetfovatelek, které ptipravil pro osetfovani ranénych
a umirajicich, vyzbrojil je védomostmi o oSetfovani poranéni, naucil je
dobre obvazovat rany. Tyto oSetfovatelky zacaly poprvé uzivat stejno-
kroj, z ¢ehoz se vyvinula sesterskd uniforma. Pirogov byl nejen respek-
tovanym odbornikem, ale i znamym propagatorem uznani prav Zen.
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Henry Dunant [¢ti Anry Dynént] (1828-1910)

Byl to $vycarsky kupec, ktery po bitvé u Solferina (1859) ztidil laza-
ret a mobilizoval z fad civilniho obyvatelstva dobrovolniky pro oset-
fovatelskou péci o ranéné vojiaky. Vybavil je predev$im védomostmi
o osetfovani poranéni. Z jeho iniciativy vznikla mezinarodni orga-

nizace Cerveny k¥iz (1864). Tato organizace pracuje iniciativné po
celém svété dodnes.

Cinnost Nightingalové, Pirogova a Dunanta spadala do doby, kdy
se zacaly uplatiiovat pozadavky zen za uznani rovnopravnosti. Pirogov
i Nightingalova se svym usilim zlepsit oSetfovatelskou pé¢i ranénym
a nemocnym stali sou¢asné velkymi obhdjci Zenské prace, ktera pravé
na tomto Gseku oSettovatelstvi prinesla nejlepsi vysledky.

2.3 Vyvoj oSetfovatelstvi v Cechach

ZaloZeni prvni oSetfovatelské skoly na svété a emancipa¢ni hnuti v Ra-
kousko-Uhersku podnitilo i vznik prvni oSetiovatelské §koly v Praze
vr. 1874. Jeji vznik ovlivnily ¢eské spisovatelky Karolina Svétla a Elis-
ka Krasnohorska, které byly zastankynémi Zenskych prav. V ceské
$kole vyucovali 1ékari, ktefi souc¢asné prednaseli na Lékarské fakulté
Univerzity Karlovy. Absolventky nékolikamési¢niho kurzu vsak do
zaméstnani vétsinou nenastoupily, protoze vice nez polovinu studen-
tek tvortily méstanské damy shromdazdéné kolem Zenského vyrobni-
ho spolku, které ve studiu na osetfovatelské skole ocerniovaly moznost
vzdélavat se, a tak se spolecensky vyrovnat muzim. Skola po nékolika
letech zanikla. Jeji vyznam vSak byl v tom, Ze poukdzala na pottebu
systematického vzdélani sester.

V roce 1882 vznikla o$etfovatelska $kola ve Vidni, presto si po
mnoho let kazda klinika v Ceskych zemich zacvicovala sestry sama.
V domacnostech a v soukromych sluzbdch osetfovaly nemocné laické
sestry Cerveného ktize a fadové sestry.

V roce 1916 byla v Praze oteviena Ceska Statni dvouleta osetfo-
vatelska $kola, kterd pokracovala ve své ¢innosti i po skonceni prvni
svétové valky v nové vzniklém Ceskoslovensku. Byla tak vzorem pro
vznik dalsich osetiovatelskych $kol. Skola méla vysokou odbornou
uroven. Prvni ¢eskou feditelkou se v roce 1923 stala Sylva Macharova.
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Kurzy kazdoroéné absolvovalo az 15 diplomovanych osetfovatelek,
a tak v nemocnicich vedle sebe pracovaly diplomované o$ettovatel-
ky, fadové sestry a pomocné o$ettovatelky zacvicené v nemocnic¢nich
klinikach.

Absolventky statni o$etfovatelské skoly zalozily v roce 1921 Spolek
absolventek o$etrovatelské skoly, ktery se v roce 1928 prejmenoval na
Spolek diplomovanych sester. Spolek poradal prednasky, pokrac¢ovaci
kurzy a pomahal zakladat dalsi oSetfovatelské skoly. V roce 1933 byl
ptijat za ¢lena Mezinarodni radou sester. V roce 1937 vydaval ¢asopis
Diplomovana sestra.

Osetrovatelstvi mélo v ceskych zemich podporu v Alici Masarykové,
dceti prvniho ¢eskoslovenského prezidenta T. G. Masaryka, kterd byla
piedsedkyni Ceskoslovenského cerveného ktize, ddle v Hané Beneso-
vé, manzelce druhého ceskoslovenského prezidenta Edvarda Benese.

V roce 1918 byla v Praze oteviena Vy$si socialni $kola, ktera v ro¢-
nim studiu pripravovala socidlni pracovniky a pozdéji diplomované
sestry pro praci v terénu. Tyto sestry zakladaly a vedly poradny pro
matky a détii zdravotni stanice s dispenzafem tuberkul6zné a pohlavné
nemocnych. CSCK pod vedenim Alice Masarykové zalozil Masaryko-
vu ligu proti tuberkuléze. V roce 1929 zavedl CSCK ogettovatelskou
a zdravotni sluzbu v rodinach, v niz sestry pracovaly samostatné na
zékladé smlouvy s pojistovnami.

V roce 1946 byla v Praze oteviena Vys$$i osetfovatelska §kola, ktera
v jednom sméru pripravovala vzdélani sestram-uditelkdm na osetto-
vatelskych $kolach a v druhém sméru ptipravovala vrchni sestry pro
Fidici praci.

Osetrovatelské skoly byly podle nového $kolského zakona z roku
1948 sloudeny s rodinnymi a socidlnimi skolami, a vznikly tak stfedni
zdravotnické skoly, kde se pfipravovaly zdravotni sestry, Zenské sestry,
détské sestry v dennim ¢tyfletém studiu ukonceném maturitni zkous-
kou. Také zde bylo studium pétileté vec¢erni, dalkové a denni dvouleté
abiturientské studium.

V roce 1960 vznikl Institut pro dalsi vzdélavani stfednich zdra-
votnickych pracovniki v Brné¢ a v Bratislavé. V témze roce bylo pro
odborné utitelky otevieno v Praze na Filozofické fakulté Univerzity
Karlovy dvouoborové studium osetfovatelstvi, které bylo nejdrive
pétileté a v kombinaci s psychologii a pozdéji dalkové Sestileté v kom-
binaci péce o nemocné - pedagogika.
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