Véazena pani redaktorko,

dovolujeme si reagovat na ¢lanek ,Politici chtéji dat zdravotnim sestram vétsi samostatnost. Lékari

jsou proti“ ze dne 19. 7. 2025. Jako zastupkyné vysoké Skoly, ktera jiz od roku 1992 vzdélava
v8eobecné sestry a zastupkyn& Ceské asociace sester, profesni organizace zdravotnickych
pracovnikud, povazujeme za dulezité se k nékterym vyrokim vyjadfit.

Vyrok pana dr. Kubka, ze ,vétSiné zdravotnich sester stac¢i maturita. Méné manazerek, vice
u lizka.“...devalvuje odbornou kvalifikaci a zodpovédnost, kterou vSeobecné sestry nesou.
.Manazerstvi“ neznamena funkci v systému zdravotnické péce, a zavedenim vysokoSkolského
vzdélavani neslo primarné o jakési zajisténi funkénich mist, ale o prohlubovani znalosti a dovednosti
v souladu s novymi trendy v chapani role sestry. Tak, jak je povazovano za bézné v rozvinutych
zemich, a nejen tam, kde plati smérnice EU z roku 2004, ktera upravuje minimalni standardy
vzdélavani pro vSeobecné sestry. Vy33i nebo vysokoskolské vzdélani sestram pfFinasi jiné feknéme
.,manazerské“ schopnosti, ale v oblasti oSetfovatelské péfe ve vSech typech zdravotnickych i
socialnich zafizeni, a to je schopnost rozhodovani v planovani péée, schopnost kvalifikované
zhodnotit rizika spojena se zdravotnim stavem pacienta, rozhodnout napf. v domoveé senior(, zda
volat Iékafe Ci ne, apod. To vyZaduje znalosti v oblasti klinického rozhodovani, zakladniho fyzikalniho
vySetfeni a farmakologie. A demografické predikce ukazuji, Ze pravé v oblasti dlouhodobé a
geriatrické péce je a bude takto vzdélanych sester potieba je$té mnohem vic!

Pro setrvani v profesi a zkvalitiovani poskytované péce je jednou z cest kariérniho rastu
prave celozivotni vzdélavani, stejné jako u Iékar, at uz formou certifikovanych kurza, které prinaseji
zvlastni odbornou zpUsobilost k nékterému z Ukond, jako je napf. katetrizace mocového méchyre
muze, hodnoceni rizik, prevence a lé¢ba dekubitli, chronickych ran, pé€e o pacienta s bolesti a
mnoho dalSich, tak formou specializacniho vzdélavani. Zde pravé prohloubenim znalosti a
dovednosti sestry pfinaseji benefit pacientdm a ,neberou” kompetence Iékaiim, ale prokazuji, ze
umi mnohem komplexnéji oSetfit chronickou ranu nebo dekubit, sledovat progres diky neustale
pribyvajicim modernim obvazovym materialim, umi hodnotit bolest pacienta a reagovat na ni hned,
aniz by museli volat Iékafe, fyzikalné vySetfit pacienta a rozpoznat normu a odchylky od normy a
fundované a kvalitativné na vySSi urovni lékafi referovat. Specializani vzdélavani sester je
v systému pécCe nepostradatelné, a dokazuje to i existence 13ti vzdélavacich program( a potfeba
sester-specialistek v praxi. Pfikladem je napf. nové vznikly studijni program OSetfovatelska péce
v onkologii a hematoonkologii, ktery vychazi z evropskych norem, je propojeny se vzdélavacim
programem Evropské onkologické spole¢nosti sester a je modifikovany pro Ceské podminky.
Prispiva tak ke zvySovani sesterskych kompetenci a zaroven kopiruje aktualni potfeby praxe
vzhledem ke zvys$ujicimu se poé&tu onkologicky nemocnych v CR! Stejné jako novy studijni program
Hojeni ran, kde sestra muze indikovat a aplikovat zdravotnické prostfedky s ohledem na stav rany
a ve spolupraci s Iékafem podle protokolu iniciovat preskribci prostfedkl. Specializaéni program

Osetfovatelska péce v geriatrii je dalSim pfikladem posunu v kompetencich sester a v potfebé
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vysoce vzdélaného personalu vzhledem k rostouci potfebé zafizeni dlouhodobé oSetfovatelské
péce a zafizeni socialnich jiz nyni. V Evropé je pfikladem Nizozemi, kde tzv. Advanced Nurse
Practitioner s vysokoSkolskym vzdélanim a s jasné definovanou autonomii profesniho zaméreni
v ramci protokold, je schopna takové zafizeni vést, umi samostatné vysetfit geriatrického pacienta
v oblasti mobility, kognice, vyzivy, diagnostikovat syndromy geriatrického pacienta (napf. delirium,
malnutrice), navrhne zdravotnické pomucky, které schvali Iékar a hlavné planuje a vede komplexni
péci v téchto zafizenich, coz Setfi ¢as Iékafll a snizuje jejich zatéz.

Jinym pfikladem je role tzv. Nurse Practitioner v Nizozemi, ktera je pevné zakotvena
v systému zdravotni péce jiz od 90tych let 20. stoleti. Diky tomu se zlepSila dostupnost péce, zvlasté
o pacienty s chronickymi onemocnénimi, snizila se zatéz Iékaru a zvySila se spokojenost pacienta.
A Velka Britanie patfi mezi zemé s nejvyspélejS§im modelem rozSifenych specializovanych
kompetenci u sester v Evropé. A dlivod byl a je pragmaticky — vzdélana sestra ,ulevi“ Iékafim
s ¢innostmi, které souvisi s koordinaci péce, edukaci, hodnocenim vysledkl apod., a tudiz se lékaF
muze vénovat svym expertnim ¢innostem. Takto vzdélana sestra zvlasté v oblasti primarni péce,
v onkologii €i psychiatrii je jednak pfinosem pro pacienty, o vzdélani a kompetencich sester
v intenzivni pé€i u nas snad neni tfeba ani polemizovat. Tu prokazaly sestry-intenzivistky v dobé
Covidové pandemie vice nez nasobné. | zde dochazi neustale k vyvoji, pfikladem jsou napf. tzv.
kanyla¢ni nebo PICC tymy v nemocnicich, které se specializuji na péci o pacienty s dlouhodobymi
Zilnimi katétry. Na to je jiz tfeba hluboké teoretické znalosti a mnoho hodin praxe a praktickych
zkuSenosti. Tento progres v poskytovani péce dnes jiz opravdu nejde se vzdélavanim na stfednich
zdravotnickych Skolach. A praktické sestry maji své misto v ramci oSetfovatelskych tymu. Ale mluvit
o navySeni kompetenci je mozné tam, kde mame uspésné a dobfe pfipravené absolventy
kvalifikacnich oborl. Systém vzdélavani vSeobecnych sester v sou¢asné dobé je dobfe nastaveny,
a jak je vidét pravé nyni ve vladni podpofe pro navySeni poctu studujicich v nelékarskych
zdravotnickych oborech a s preferenci vzdélavani sester na vysokych Skolach, neni pochyb o
spravném nasmeérovani tak, jak je systém nastaveny v mnoha zemich na Zapad od nas. VétSina
lékarth dobfe vnima a usiluje o navySeni kompetenci sestram, nebot i od nich vznikaji podnéty ke
vzdélavacim programim. VSichni v§ak mame jeden spolecny cil - zajisténi kvalitni a bezpecné péce
o naSe pacienty, coz predpoklada vzajemny respekt obou profesi — jak sester k Iékarlim, tak i
naopak. Byl by to obrovsky krok zpatky byt jen uvaZzovat o navratu vzdélavani vSeobecnych sester

na stfedni Skoly, k E¢emuz snad nikdy s kompetentnimi lidry nedojde!
PhDr. Hana Svobodova, Ph.D., pfednostka Ustavu o$etfovatelstvi 3. LF UK
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