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Stanovisko Ceské asociace sester k vefejnym vyrokiim prezidenta Ceské 1ékai'ské komory
o postaveni sester a dalSich nelékafskych zdravotnickych pracovniki

Ceskd asociace sester povazuje za nezbytné reagovat na vefejna vyjadfeni prezidenta Ceské
1ékaiské komory tykajici se postaveni sester a dalsich nelékaiskych zdravotnickych pracovniki.
Tato vyjadieni se netykaji pouze jedné profesni skupiny. Dotykaji se respektu k regulovanym
zdravotnickym povolanim, odbornosti sester, bezpec¢nosti pacientii a budoucnosti Ceského
zdravotnictvi.

Je nutné jasné p¥ipomenout zdkladni skuteCnost: vieobecn4 sestra je jen jedna. Nejde o volné
ozna&eni, které 1ze libovoln& zam&ovat s jinymi kategoriemi pracovnikil. Vieobecn4 sestra je
regulované zdravotnické povoldni s jasn¢ stanovenou odbornou zpusobilosti, vzdélanim,
kompetencemi a odpovédnosti.

Od roku 2004, kdy Ceska republika piijala zikon &. 96/2004 Sb. a vstoupila do Evropské unie,
je priprava veobecnych sester nastavena v navaznosti na evropsky ramec uznavani odbornych
kvalifikaci. Evropské pravo pracuje s kategorii sestry odpovédné za vieobecnou pééi. Smérnice
Evropského parlamentu a Rady 2005/36/ES stanovuje minimalni pozadavky na vzdélavani této
profese, véetné nejméné tif let studia nebo 4 600 hodin teoretické a klinické pfipravy.

Tento evropsky standard nevznikl jako formalita. Vznikl proto, aby bylo zajiSténo, Ze
vieobecna sestra splituje odborné pfedpoklady pro poskytovani oSetfovatelské péce, nese
profesni odpové&dnost a jeji kvalifikace je srozumitelnd a uznatelnd napfi¢ ¢lenskymi staty
Evropské unie.

Proto povaZujeme za nepiesné a odborné zavadgjici vracet vefejnou debatu k predstave, ze
,sestra s maturitou je automaticky totéZ co vSeobecnd sestra v soufasném pravnim a
evropském smyslu. Historicky ziskané kvalifikace a nabytd prdva musi byt samoziejme
respektovany. To vSak neznamena, Ze lze ignorovat soudasny evropsky a svétovy standard,
vy voj oSetfovatelstvi ani pozadavky na bezpe¢nost pacientd.

Stejné tak odmitame zlehovani praktickych sester. Prakticka sestra neni ,,lep8i sanitaika®. Je
to zdravotnické povoldni s vlastnim vzd€lanim, kompetencemi a odpovédnosti. Neni vSak
totozné s povolanim vieobecné sestry. Kazda profese ma své misto, svou hodnotu a svijj rozsah
&innosti. Pravé jasné rozliSeni kompeﬁ:ﬁq,ﬁ je zakladem bezpecné péce.
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Diirazné odmitame tvrzeni, Ze vy§oKoskolsky vzd€lané sestry nebo sestry se specializovanou
zpUsobilosti predstavuji riziko pro pacienty. Pokud takové tvrzeni zazniva, musi byt doloZeno
odbornou analyzou, daty a dikazy. Bez nich nejde o argument ve prospéch bezpe¢nosti

pacientd, ale o profesni obavu vydavanou za odborné stanovisko.



Ogetfovatelstvi neni pomocna &innost bez vlastniho odborného zakladu. Je to samostatny
odborny obor zaloZeny na védeckych poznatcich, klinické praxi, standardech, prevenci
komplikaci, edukaci pacienta, koordinaci péde, hodnoceni potfeb pacienta a pievzeti
odpovédnosti za oSetfovatelsky proces.

Nikdo z nés neusiluje o nahrazovani lékaiti. To je falesny ramec celé debaty. Usilujeme o to,
aby vSeobecné sestry, sestry specialistky a dalsi nelékafsti zdravotniéti pracovnici mohli
vykonévat ¢innosti, ke kterym jsou vzdglani, odborné ptipraveni a za které mohou nést jasné
vymezenou odpovédnost.

Budoucnost &eského zdravotnictvi nebude stat na udrZovani starych hierarchii. Bude stat na
tymu, jasn& nastavenych kompetencich, vzdjemném respektu a odpovédnosti. Lékaf ma v
systému nezastupitelnou roli. Stejné tak ji ma vieobecna sestra, prakticka sestra a dalsi
zdravotniéti pracovnici.

Ceské zdravotnictvi &eli nedostatku personalu, starnuti populace, nardstu chronickych
onemocnéni a rostoucim narokim na doméaci, komunitni, dlouhodobou, paliativni i ambulantni
péti. Tyto vyzvy nelze zvladnout modelem, ve kterém jedna profese brani odbornému rozvoji
druhé. Takovy model neni bezpe¢ny ani udrZitelny.

Bezpe&nost pacientli neni zajiSt€na tim, Ze se kompetence sester budou bez odborného davodu
zadrzovat. Bezpe¢nost pacientd je zajiténa tehdy, kdyz jsou kompetence jasné definované,
navazané na vzdélani, specializaci, certifikaci, klinickou praxi, standardy, kontrolu kvality a
profesni odpovédnost.

Ceska asociace sester je ptipravena k odborné diskusi o budoucnosti kompetenci, vzdélavani a
odpovédnosti nelékarskych zdravotnickych pracovnikd. Tato diskuse vSak musi byt vedena na
zakladé dat, evropskych standardi, pravniho ramce a potieb pacientt, nikoli prostfednictvim
zjednodusujicich vyroki, které stavi zdravotnické profese proti sobg.

Lékati nejsou nasi protivnici. Jsou nasi kolegové. Stejné tak sestry nejsou podfizeny personal
bez vlastniho odborného hlasu. Jsou regulovani zdravotniCti profesionalové, bez nichZ se
systém neobejde.

Pacienti nepotiebuji profesni valky. Potiebuji dostupnou, bezpeénou a kvalitni pééi. Potiebuji
|ékate, sestry a dal3i zdravotnické pracovniky, kte¥i si neptekazeji, ale pomahajf si.

Pravé tuto budoucnost &eského zdravotnictvi bude Ceska asociace sester h4jit. Budoucnost, ve
které maji sestry jasné misto, profesni distojnost, odpovidajici vzdélavani, kompetence i
odpovédnost. Budoucnost, ktera stoji na spolupraci s Iékafi a dalgimi zdravotnickymi
profesemi, nikoli na zlehCovani jedné profese druhou. Ceska asociace sester bude tuto
spolupraci podporovat, ale soutasné nedovoli, aby byly sestry odsouvany z rozhodovani o
vlastni profesi a jeji budoucnosti.
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