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Abstrakt

Pracovni spokojenost je jednim z dulezitych faktorti ovliviiujicich setrvani zaméstnance
nejen u konkrétniho zameéstnavatele, ale v oboru jako takovém. Na pracovni
spokojenost ptisobi mnoho vlivi, které se daji zkoumat pomoci standardizovaného
dotazniku a diky tomu porovnavat s udaji ziskanymi v jinych zafizenich, jinych krajich
¢i dokonce jinych zemich. V soucasné dobé¢ je i v médiich velmi diskutovan nedostatek
zdravotnich sester jak u lizek (tedy v nemocnicich) tak v komunitni péci. Na zaklad¢
vyse zminéného dotazniku Ize tedy stanovit rizikové oblasti negativné ovliviujici
pracovni spokojenost, ale také to, s ¢im jsou naopak sestry spokojené a na tyto oblasti se

pfi stabilizaci persondlni situace zaméfit.
Klicova slova

pracovni spokojenost; faktory pracovniho prostiedi; domaci zdravotni péce; motivace;
McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS)

Abstract

Work satisfaction is one of the important factors influencing employee retention not
only with a particular employer but in the industry as such. There are many influences
on work satisfaction that can be researched using a standardized questionnaire to
compare with data obtained from other facilities, other regions or even other countries.
Nowadays, the lack of nurses, both in beds (in hospitals) and in community care, is
widely discussed in the media. Based on the above mentioned questionnaire, it is
possible to identify risk areas that negatively affect job satisfaction, but also what the

nurses are satisfied with and focus on these areas in stabilizing the personal situation.

Key words

job satisfaction; factors of working environment; home care; motivation;
McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSYS)
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Uvod

Starost o seniory a chronicky nebo dlouhodobé nemocné je stale vice pfesouvana do
domaciho prostiedi. Tento trend bude v budoucnu stale vice rozsifovan, a to vzhledem
k tlaku nejen rodin, ale hlavné pojistoven a strategii ve vyvoji zdravotnictvi vSeobecné.
Oblast domaci péce si tedy bezesporu zaslouZi velkou pozornost. Ceskéa spole¢nost se
dlouhodob¢ v ramci moznosti odklani od Cisté institucionalni péce a stale vice seniorti
muze travit zivot ve svém prirozeném domacim prostiedi. Ne vzdy je samoziejmée
mozné se pobytu v ustavnim zafizeni vyhnout. Sance zistat doma ale rostou
S ptibyvajici Skalou nejriznéjSich pomtcek a zafizeni usnadiiujici péci o nemocné ¢i
nemohouci v domécim prostiedi.

Vseobecné sestry se vyznamné podili na procesu péce o nemocné. Je to zejména proto,
ze tvoii nejpocetnéjsi profesni skupinu ve zdravotnictvi. Prace ve zdravotnictvi je
narond nejen po psychické, ale i po fyzické strance. V soucasné dobé jsou na
pracovniky kladeny obrovské naroky z mnoha oblasti — kvalitni péce o pacienty, vedeni
zdravotnické a oSetfovatelské dokumentace, dodrzovani standardl, piiprava nebo
probihajici akreditace pracovist, dalsi vzdélavani a odborné piiprava pracovniki atd.
Casto diskutovanym problémem ve zdravotnictvi je nedostatek zdravotnich sester, ktery
je o to vyrazngj$i, ze obyvatelstvo dle demografickych udajii stdrne a tedy se zvySuji a
do budoucna jesté¢ budou zvySovat poZzadavky na rozsah 1 mnozstvi poskytované péce.
Pracovni spokojenost zamé&stnance je jednim ze zakladnich ptfedpokladii pro podani
maximalniho vykonu a zaroven pro loajalnost k zaméstnavateli. Jen spokojeny
zaméstnanec zlstane v praci a odvede kvalitni vykon, tim se omezi fluktuace a snizZi se
naklady na zaskolovani novych pracovnikti. Zdravotnické zatfizeni pak mize zajistovat
kvalitni péci, kterd se odrazi jak zpétné na spokojenosti zaméstnanct tak hlavné na
spokojenosti klientl, ktefi zdravotni péci potiebuji. Je tedy nezbytné, aby top manaZzeti
zdravotnickych zafizeni budovali organizacni kulturu s dirazem na kolegialni atmosféru
pracovniho prostiedi, definovali postupy v persondlnim managementu S jasné
definovanymi kompetencemi a zodpovédnosti a pouzivali v fidici praxi motivaéni
techniky tykajici se podpory odborného ristu a vzdélavani i efektivni komunikace
zalozené na zpétné vazb&. Motivovani je dilezitym aspektem dobrého pracovniho

vykonu a ma hodné spoleéného s tim, jak se zachazi s jednotlivci a s jejich vztahem
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Kk tomu, co d¢laji. Dotyka se bezprostiedné toho, jak jsou lidé angazovani na pracovnim

vykonu a na dosahnuti svych cilt.

Cil prace

V této diplomové praci je zjiStovana pracovni spokojenost vSeobecnych sester
poskytujicich doméci péci. Prace se sklada ze dvou nosnych ¢asti. Prvni, teoreticka ¢ast,
je vychodiskem pro praktickou vyzkumnou ¢ast. Je zde zpracovan soucasny stav feseni
problematiky doma i v zahraniéi, pojednava o organizaci domaci péce a jejim rozsahu, 0
pracovni motivaci a také o jednotlivych faktorech pracovni spokojenosti. Informace
jsou cCerpané z publikaci a védeckych studii renomovanych domacich a zahrani¢nich
autort. V druhé, praktické casti diplomové prace, je popséna realizace vyzkumu,
statistické vyhodnoceni ziskanych tdajt. Pro sbér dat byla zvolena kvantitativni metoda
vyzkumu a byl pouzit standardizovany dotaznik MMSS. Hlavnim cilem diplomové
prace je zmapovat pracovni spokojenost a faktory ji ovliviiujici u v§eobecnych sester
pracujicich v agenturach doméci péce. Obsah prace miize ptispét k pochopeni pracovni

motivace a vykonnosti.

11
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1 Soucasny stav problematiky

Vyznamnou soucast lidského Zivota piedstavuje prace a tedy pracovni zivot (Giiler et
al., 2003). Spokojenost ¢loveéka sjeho pracovnim Zivotem ovliviiuje jeho celkovou
spokojenost se zivotem. Pracovni spokojenost je ovlivnéna mnoha faktory, které jsou
sttedem pozornosti odbornikli z rGznych oblasti jako napf. socidlni psychologie,

sociologie a dalsi.

1.1 Domaci péce

Domaci zdravotni péce je neustale se vyvijejici obor a zamétuje se zejména na udrzeni a
podporu zdravi jednotlivel, navraceni zdravi a rozvoj sobéstacnosti u lidi po urazech ¢i
po skonceni hospitalizace nebo na zmirflovani utrpeni, zajiSténi klidného umiréni a

smrti u nemocnych v termindlnim stavu (Hanzlikova, 2007).

V soucasné dobé¢ roste snaha o rozsifeni moznosti poskytovat odbornou zdravotni péci
Vv domécim prostfedi nemocnych a také snaha zapojovat do péce o své blizké i rodinné
ptislusniky — sestra agentury domadci péce nejcastéji poskytuje podporu rodinnym
prislusnikiim a edukuje je v péci o své blizké. Coz ma nejen pozitivni psychické Gcinky,
ale t¢Z nezmérné ekonomické vyhody. Zakladem uspéchu je komplexnost sluzeb a
zvySeni compliance klienta a jeho rodiny pfi poskytovani domaci zdravotni péce.
(Rabenseiferova, 2010).

Faktory, které ovliviiuji rozvoj domdci zdravotni péfe jsou zejména vzrlstajici
ekonomicky tlak, starnuti populace, vzristajici poptavka po doméci péci ze strany
vefejnosti, rozvoj modernich technologii umoznujicich poskytovani domaci zdravotni

péce, ale take politické faktory.

Domaci zdravotni péce je nedilnou soucasti zivota ve vSech nejen evropskych zemich.
V dneSnim uspéchaném svété se nemohou lidé starat o své blizké tak, jak bylo
v minulosti bézné. Problematika zdravotné postizenych a socialné¢ znevyhodnénych
jedinct ¢i celych skupin by méla byt nedilnou soucasti v procesu humanizace a
demokratizace soucasné spoleCnosti. Zaroven je ale nutné zddraznit, ze poskytovani
domaéci zdravotni péce je zavislé predev§im na fungovani rodiny pacienta. Pokud rodina

neplni své funkce, jsou moznosti domaci péce znacné omezené.

12
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1.1.1 Definice domaci péce

Domaci zdravotni péce je v nasi republice evidovana v odbornosti 925. Domaci péci
indikuje prakticky lékat, prakticky lékai pro déti a dorost anebo oSetfujici lékaft
lizkového oddé€leni na dobu maximalné¢ dvou tydni od ukonceni hospitalizace. Tato
péce je urCena pacientim se Sirokym spektrem diagnéz bez rozdilu véku, rasy, pohlavi,
nabozenské ¢i politické orientace 1 pacientim v termindlnim stadiu zivota. Indikujici

1ékat urcuje obsah, rozsah a frekvenci navstév v rdmci poskytované péce.

,,Domdci péce je nelékarska zdravotni péce, prevazné osetrovatelskda a rehabilitacni,
poskytovana pacientium v jejich vilastnim socialnim prostredi na zdaklade doporuceni
registrujiciho praktického lékare, registrujiciho praktického lékare pro deéti a dorost
nebo pri propusténi z nemocnice, osetiujictho lékare prislusného oddéleni (nemocnicni

doporuceni md platnost maximdalné 14 dni). “ (Kalvach, 2011).

,,Domaci péce je definovana Svétovou zdravotnickou organizaci jako jakdkoliv forma
péce poskytovana lidem v jejich domovech. Patii k ni zajistovani fyzickych,

psychickych, paliativnich a duchovnich potreb. “ (JaroSova, 2006)

V zékoné ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi je domaci zdravotni péce
specifikovana jako ,,zviastni druh ambulantni péce, prostiednictvim které je zajistovana
pojistencim s akutnim nebo chronickym onemocnénim, pojisténcum télesné nebo
mentalné postizenym a zavislym na cizi pomoci odbornd péce v jejich vilastnim

socidalnim prostredi.

1.1.2 Cil domaci péce

Obecné je cilem domaci zdravotni péce udrzeni, podpora ¢i navraceni zdravi,
zmirfovani utrpeni, zajiSténi klidného umirani nevylécitelné nemocnych v ptirozeném
prostfedi, v némz dlouhodobé ziji, a snizeni potieby Ustavni zdravotni péce. (Kalvach,
2011).

- Pomahat jednotlivci a jeho rodiné dosdhnout télesného, duSevniho a socialniho
zdravi v souladu s jeho socidlnim prostiedim, zachovat kvalitu Zivota nebo umoznit
klientim v termindlni fazi Zivota umirat v kruhu svych blizkych a ve svém domdacim

prostiedi

13
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- Zajistit komplexni pé€i v koordinaci s dal§imi zdravotnickymi a socidlnimi

zafizenimi
- Vést klienta a jeho rodinu k zodpovédnosti za vlastni télesné a dusevni zdravi

- Zajistovat dodrzovani 1écebného rezimu a snizovat negativni vliv onemocnéni

na celkovy zdravotni stav nemocného

- Eliminovat vliv ndkaz v souvislosti s pobytem ve zdravotnickém zafizeni a

iatropatogenniho poskozeni na zdravotni stav klienti (Bickova, et al., 2010)

1.1.3 Historie domaci zdravotni pée v CR

Prvni zminky o poskytovani domaci péCe na naSem uzemi se objevuji jiz poc¢atkem 12.
stoleti, kdy vesSkera oSetfovatelskd péce byla zajiStovana zejména prostiednictvim
riznych feholnich #adt (napf. Rad svatého ducha, Rad Johanitek apod.), které
poskytovali své sluzby bud’ v klasterech nebo pfimo v domécnostech nemocnych.

(JaroSova, 2006).

V 18. stoleti se zacali stavét riizné Gtulky a zakladali se spolky pro ochranu a na pomoc
postizenym a potfebnym. V obdobi osviceného absolutismu se upeviniovala charitativni i
odbornd péce o pacienty. Pozd¢ji byla snaha podporovat socidlni i odbornou péci

urcenou vSem obyvatellim, aniz by se rozliSovalo, z jakého prostiedi pochazeji.

V dobé prvni republiky doSlo k mnoha zméndm 1 ve zdravotnictvi a péi o potiebné
vilbec. Za vyznamné pomoci Alice Masarykové vznikl Ceskoslovensky Gerveny kiiz,
jehoz clenové se vénovali nejen péci o nemocné, ale 1 vzdélavani zdravotnikli a
ostatnich pecujicich osob. V obdobi mezi dvéma svétovymi valkami byly postupné
formulovany tfi zakladni oblasti socidlné zdravotni péfe — oSetfovatelska, socidlni a
lidovychovnd (JaroSova, 2006). 2. svétova valka vSak budovani socialniho systému
prerusila. Po valce dochézelo k postupnému oZiveni socidlni politiky. Ceskoslovensky
Cerveny kiiz dale vzdélaval oSetfovatelky 1 samaritanky, oSetfovatelskou a zdravotni

sluzbu zajistovaly Ustavy narodniho zdravi.

Pozdé&ji stat pfevzal fondy socidlniho, diichodového, nemocenského a urazového
pojisténi a socialni péce se tak stala zcela zavislou na statnich ufadech. Az v 70. letech
20. stoleti se pecovatelskd sluzba stava dilezitou a spolecensky vyznamnou, a to diky

tomu, ze ji zacalo fidit Ministerstvo prace a socidlnich véci (Matousek, 2007).

14
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Po takzvané sametové revoluci v roce 1989 nastalo v nasi republice mnoho zmén v
riznych oblastech Zivota, tedy 1 v oblasti socidlnich a zdravotnich sluzeb. Prvni
zkuSenosti s domaci pé&i prinesl experiment Ministerstva zdravotnictvi CR ve
spolupraci s Ceskou katolickou charitou. Ale zasadni nariist poétu poskytovatel
domaéci péce pfinesl zédkon ¢. 160/1992Sb, ktery umoznil vznik prvnich soukromych
zdravotnickych zafizeni. Otevienim statnich hranic bylo mozné navézat spolupraci mezi
jednotlivymi zdravotnickymi zafizenimi po celém svété. V roce 1996 probehl Prvni
svétovy kongres domaci péée. Asociace domaci péte CR se stala jednou ze

zakladajicich organizaci Svétové organizace domaci a hospicové péce.

Postupné se do péce o spoluobCany zacali zapojovat nestdtni neziskové organizace,
cirkve a rizna obcCanska sdruzeni, ¢imz vznikla potieba pravné upravit a reformovat
socialni i zdravotni sluzby. Na zdkladé této potieby vznikla tzv. ,,Bila kniha v socidlnich
sluzbach®, kterd méla za cil vytvofit platformu a strategickou zakladnu pro socidlni
sluzby. Zakon o socialnich sluzbach (zékon €. 108/2006 Sb., pozdé&ji upraven zakonem

¢. 206/2006 Sb.) ptinesl dlouho o¢ekavané zmény.

1.1.4 Agentury domaci péce

Domaci zdravotni pééi v CR zajidtuji agentury domaci péée (ADP). Agentury zacaly
vznikat po roce 1992 na zéklad€ zakona ¢. 160/1992 Sb. o zdravotni péci v nestatnich
zdravotnickych zatizenich a zdkona ¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojisténi,
kde je domaci péce formulovana jako zvlastni ambulantni péce. Rozsah poskytovani
péce je upraven ve sbirce zakont €. 55/2000 Sb. Mohou byt zakladany fyzickymi
osobami (zdravotni sestry, lékati), které spliuji zdkonem uréené podminky,
humanitarnimi organizacemi nebo cirkevnimi sdruZenimi — to jsou agentury nestatniho
typu. Vznikaji ale také agentury pfi statnich nemocnicich ¢i poliklinikdch. ADP mohou
zajisStovat také pecovatelskou sluzbu, kterd je poskytovana za plnou nebo CasteCnou

uhradu.

Pro zalozeni a fungovani agentury domaci péce je nezbytna registrace k vykonu ¢innosti
na krajském ufad€é, smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami a smlouvy ¢i dohody s
praktickymi lékati v regionu piisobeni ADP. Zajisténi provozu piedpoklada zpracovani
koncepce agentury, vymezeni plsobnosti, vybér pracovnikl, zajisténi financovani,

propagaci a reklamu (Domaéci péce, 2000).
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1.1.5 Rozsah domaci péce a jeji druhy

Kazdy ob¢an Ceské republiky, u kterého dojde ke zméné zdravotniho stavu v takové
mife, Ze nelze tento stav zvladnou s pomoci laikll (zejména rodinnych ptislusniki), ma
narok na poskytovani domaci zdravotni péce. Pozadavek na poskytnuti doméaci péce
vyhotovuje oSetfujici 1ékaf na zakladé zhodnoceni zdravotniho stavu a socialni situace
jednotlivce. Indikovana je tedy zejména u lidi, ktefi jsou ¢astecné ¢i plné€ zavisli na
pomoci druhé osoby a zaroven je u nich potieba zajistit naslednou zdravotni péci nebo
doléceni z divodu chronickych ¢i akutnich onemocnéni. Nejen diky soucasnym
zivotnim podminkam a zvySovani primérného véku se poskytovani péce stale rozsituje.
Ukolem celé spole¢nosti by mélo byt zajisténi takovych podminek pro domaci pééi,
které odpovidaji soucasnym moznostem systému zdravotni a socialni péce. Domaci
péce je vysoce kvalifikovand odborné péce, kterd umoziiuje zkraceni pobytu pacienta na
nemocni¢nim lazku. Vyhodou domaci péce je Sirsi rozsah sluzeb, nez kdyby byl pacient
hospitalizovan a snizeni moznosti vzniku nékaz, které vznikaji v souvislosti s pobytem

ve zdravotnickém zafizeni.

Dle JaroSové (2007) 1ze poskytovani doméaci zdravotni péce rozdélit do péti forem, které

se muzou voln¢ prolinat.
Akutni domaci péce (domaci hospitalizace)

Jednd se o specializovanou péci urenou pacientim v pooperacnim ¢i pourazovém
stavu, pfi dekompenzaci kardiovaskularnich a neurologickych chronickych onemocnéni.
U téchto pacientll je provaddéna zejména lécba akutni bolesti a odborné oSetfeni ran.
Déle také rehabilitace, zajiSténi dietniho a pitného rezimu. Tato forma péce je

kratkodoba, poskytuje se v rozsahu dnil aZ tydnd.

r 7w

Dlouhodoba domaci péce

Dlouhodoba domaci péce je urcena hlavné chronicky nemocnym pacientiim, u nichz je
nutné pravidelné¢ a dlouhodobé zajiStovat zdravotni péci kvalifikovanou osobou.
Nejcastéji tuto sluzbu vyhleddvaji pacienti po cévnich mozkovych piihodach,
s roztrousenou skler6zou, s Uplnym ¢i Casteénym ochrnutim a s dal§imi chronickymi

chorobami. Tato forma domaci péce je poskytovana v rozsahu mésicii az let.
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Preventivni domaci péce

Tato forma domaci péce je urCena piedevSim pacientim, u kterych oSetiujici 1¢kar
doporu¢i pravidelné kontroly jejich aktualniho =zdravotniho stavu. Tato forma
poskytovani pé¢e neni v CR pfili§ roziifena. Byla by vhodna u rizikovych skupin
obyvatel, napi. u seniori, kde by se pravidelné¢ kontrolovali zdkladni fyziologické
funkce a v pfipadé zhorSeni zdravotniho stavu by byl okamzité kontaktovan oSetiujici

1€kat, ktery by urcil nasledny postup.
Hospicova péce

Posldanim domadaci hospicové péfe je zmirnéni fyzického a psychického utrpeni
umirajiciho a jeho blizkych. Pacientovi jsou podavany léky tlumici bolest, ptijem
tekutin a zivin je Casto zajiStovan parenteralnimi vstupy, dostatek kysliku je zajistovan
oxygenoterapii. Pracovnici domacich hospict se diky svym odbornym znalostem snazi
zajistit také emocionalni podporu pacienta a celé jeho rodiny. Pti poskytovani této péce
muze byt piekrocena obvykld oSetfovaci doba 3 hodin denné — pro tuto potiebu byl

zaveden tzv. signalni kod péce o umirajiciho ¢lovéka (Kalvach, 2011).
Domaci péce ,,ad hoc* (jednorazova)

Tento zpiisob poskytovani domdci péce je indikovan tam, kde neni potieba pravidelné
péce. Jedna se vétSinou o jednorazové vykony, napt. odbéry krve, jednordzova aplikace

injekénich 1éka.

1.1.6 Koncepce domaci péce

Domaci zdravotni péce je poskytovdna multioborovym tymem zdravotnikl (I¢kafi,
vSeobecné sestry, fyzioterapeuti, nutri¢ni terapeut, socialni pracovnik a dalsi), ktefi
poskytuji odbornou a specializovanou péci, dle svych odbornosti (Jarosova, 2007). Tym
je sloZen z pracovnikl s dlouholetou praxi a koordinovan dispecinkem agentury domaci
péce. Dle informaci z Ustavu zdravotnickych informaci a statistik CR (UZIS) naprostou
vétSinu pracovnikll agentur domaci péce tvoii vSeobecné zdravotni sestry. Nejnoveéjsi
tidaje UZIS z roku 2017 uvadéji, ze v domaci pééi bylo zamé&stnano 89 lékait, 56
fyzioterapeutd, 1767 vSeobecnych sester, 159 socialnich pracovnikli a 118 ostatnich

odbornych pracovniki ve zdravotnictvi (UZIS, 2018).
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Zdravotnimi pojiStovnami je ze zdravotniho pojisténi hrazena domaci zdravotni péce na
zaklad¢ indikace oSetfujiciho Iékafe na predepsaném formulafi. Navstévy sester jsou
rozdéleny na 4 typy navstév lisici se ¢asovym rozsahem na 15, 30, 45 a 60 minut.
Maximalni frekvence péce je 3 hodiny denné na jednoho pacienta. Domaci péce je
hrazena z fondu vefejného zdravotniho pojisténi, uhrada je poskytovana za vykony,
které naordinoval lékat a maji charakter zdravotni péce. Jejich vycet je uveden v
»Seznamu diagnostickych a terapeutickych vykona* a to véetné bodovych hodnot. Péce
ale maze byt hrazena také piimou platbou (pokud neni klient pojistén, ¢i za vykony

nehrazené zdravotni pojistovnou), granty ¢i sponzorskymi dary (Markova, 2009).

Doméci socialni péce je poskytovana pecovatelskou sluzbou a je urcena pro zdravotné
postizené obcany, ktefi nejsou schopni zajistit si bézné véci Zivotni potieby.
Pecovatelska sluzba je dle platnych pravnich norem poskytovana za thradu klientem.

Nejcastéji se jedna o pomoc pfi stravovani, oblékani ¢i hygien¢.

1.1.7 Pravni piedpisy vztahujici se k poskytovani domaci péce v CR

Domaci zdravotni péce je definovana v § 22 Zékona &. 48/1997 Sb. o vefejném
zdravotnim pojiSténi takto: ,, Hrazenou péci je i zvlastni ambulantni péce poskytovana
pojistencim s akutnim nebo chronickym onemocnénim, pojisténcum télesne, smyslove
nebo mentdlné postizenym a zavislym na cizi pomoci, v jejich vlastnim socidlnim
prostredi; tato péce se poskytuje jako domaci zdravotni péce, pokud je poskytovana na

zdkladé doporuceni...
Dalsi zdkony a zdkonné normy vztahujici se k domaci zdravotni péci:
- Zakon €. 20/1996 Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni pozdé¢jsich piedpist.

- Zakon ¢. 95/2004 Sb., o zdravotnickém povoléani I¢kate, zubate, farmaceuta a

navazujicich provadécich vyhlaskach.

- Zakon €. 96/2004 Sb., o nelékatskych zdravotnickych povolanich a navazujicich

vyhlagkach.

- Zakon CNR & 160/1992 Sb., o zdravotni pé¢i v nestatnich zdravotnickych

zatizenich ve znéni pozdéjsich predpist.
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W

- Zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochran¢ vefejného zdravi ve znéni pozdégjsich

ptedpist.

- Vyhlaska MZCR ¢&. 306/2012 Sb. o podminkach predchézeni vzniku a §ifeni
infekénich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych

zafizeni a Gstavil socidlni péce.

- Vyhlaska MPSV ¢. 182/1991 Sb., kterou se provadi zakon o socidlnim
zabezpedeni a zakon CNR o puisobnosti organti CR v socialnim zabezpeéeni v platném

znéni (Uhrada socialni péce a pomoci v rdmci domaci péce).

- Vyhlaska MZCR & 49/1993 Sb., o technickych a vécnych pozadavcich na

vybaveni zdravotnickych zafizeni, ve znéni pozdéjsich predpis.

1.2 Pracovni spokojenost

Pracovni spokojenost je komplexnim a multifaktorialnim jevem (Hayes, Bonner et al.,
2010), je to pojem slozity a obtizné¢ definovatelny (Harokova, Gurkova, 2012).
Vyjadfuje celkovou spokojenost zaméstnance s praci anebo postoj k riznym aspektim
souvisejicim s praci (Lu, Barribal et al., 2012). Globalni ptistup neboli celkovy dojem
ze zaméstnani se ve vyzkumu vyuziva k zjisténi celkového postoje k préci, zatimco
prace produkuji spokojenost ¢i nespokojenost (Lu, Barribal et al., 2012). Pochopeni
jednotlivych faktord, které ovliviiuji pracovni spokojenost, jsou dulezité jak pro

zaméstnance, tak pro manazery a zameéstnavatele.

Prvni odborné studie, které se zamétuji na otazky spokojenosti v praci, se zacali
objevovat ve 30. letech 20. stoleti. To souviselo s orientaci na problémy clovéka a
s uplatnénim psychologie v pracovnim procesu. V 50. — 60. letech na tuto etapu
navazovali studie, pro které jsou ptiznacna teoretickd rozpracovani dané problematiky a
formovani ucelenych teorii. VéEtSina z nich navazovala na dnes jiz klasické dilo A. H.
Maslowa ,,Motivation and Personality zroku 1954. K nejznaméjSim patii prace
Herzberga rozlisujici hygienické vlivy a motiva¢ni faktory, prace McGregora definujici

znamou teorii X a Y ¢i prace Adamse, ktery vyslovil teorii rovnosti (Plaminek, 2015).
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Dulezitym faktorem, ktery ovliviiuje pracovni spokojenost a pracovni vykon lidi je
motivace (Grohar-Murray, Dicroce, 2003). Motivace je schopna ovlivnit chovani

jednotlivcn ale také skupin, aby dobrovolné odvadéli piiméteny vykon (Skrlovi, 2003).

1.2.1 Teoretické vymezeni motivace

Termin motivace pochdzi z latinského slova moveo, are, coz znamend hybat,
pohybovat. Motivace je mnohoznacny koncept, ktery je té¢zké definovat, protoze
nemuze byt pifimo pozorovana. Motivace muze pobizet jedince k ur¢itému chovani, ale
muze mit i vliv na pfetrvavani daného chovani. Motivaci jiz definovalo mnoho autori.
Vétsina z nich za jeji zaklad povazuje dynamiku. Motivace podle téchto autor se
zaméfuje na popis vnitini nebo zevni sily, kterd vytvaii smér, intenzitu a vydrz v
chovani ¢i délani. Tureckiova (2004) uvadi, ze motivace je vnitini proces, ktery
vyjadfuje touhu, vili nebo ochotu vyvinout jisté Gsili k dosazeni cile nebo pottebného
vysledku. Motivace je tedy iniciovana pocitem nedostatku, neuspokojenymi potiebami a
vnitinim rozporem, které se kazdy ¢lovek svym chovanim a konanim snazi odstranit a
dostat se tak do rovnovahy. Stav rovnovahy ptedstavuje vlastné cil motivace a nastane
v dobé, kdy ¢lovek pocituje, ze uspokojil své aktualni potteby. Motivaci v pracovnim
procesu se zabyvd napt. Webbova (2007) a definuje ji jako specidlni Usili, které
pfedstavuje vnitini touhu nebo ochotu zaméstnancti, aby obétovali dalsi Cas a energii k
dosazeni cili organizace. Béhem pracovniho zivota si kazdy clovek vytvaii vztah
Kk praci a pracovni ¢innosti. Pracovni motivace je ovliviiovana zivotnimi cili,
jednotlivé organizace (zaméstnavatel¢) miizou poskytovat prostiedi vhodné pro

seberealizaci jedince, ale mohou ho téz omezovat.

Motivace se neda nijak mé&fit a neni moZné ji ani nijak pozorovat. Podle odborniki se da
pouze odvodit ze zmén, které nastavaji v chovani ¢loveka.

1.2.2 Zdroje motivace

Za zakladni zdroje motivace se povazuji potieby, zajmy, hodnoty a nadvyky. Potieby se
v odborné literatufe charakterizuji jako pocitovany nedostatek néceho, co je pro
konkrétniho jedince dilezité. Spolecné pro vSechny bytosti jsou potieby biologické a

fyziologické (napf. dychani, pfijem potravy), obvykle oznacované jako primarni
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potieby, které uspokojuje kazdad ziva bytost. Sekundarni potieby jsou typické jen pro
¢loveka a jde o socialni, spole¢enské a psychohygienické potieby. Jejich odstranovani je
individualné odlisné. Dulezitym zdrojem motivace je také zajem, ktery je chépan jako
zaméieni pozornosti ¢lovéka na oblast, kterd ho pritahuje. Realizace zajmové Cinnosti
roz§ifuje poznavani a aktivizuje Cloveka. DalSim zdrojem motivace jsou hodnoty a
idedly, které ovlivituji kazdou Cinnost — tedy i1 pracovni — a kazdy ¢loveék jim ptisuzuje
ruznou dilezitost. Na rozdil od potieb jsou navyky opakované a zautomatizované
¢innosti  Clovéka Vvdané situaci. Jejich existence je podminénda vychovou a
sebevychovou. Muze jit o navyky — stereotypy pozitivni (napf. pracovitost), ale také

negativni (napf. alkoholizmus).

Motivace je tedy vSeobecné chépana jako proces, jehoz hlavnim vychodiskem je
neuspokojena potieba, ktera u daného jedince vyvolava urcité napéti. Toto napéti nuti
¢lovéka k tomu, aby konkrétni neuspokojenou potiebu co nejdiive a co nejkvalitnéji

uspokojil.

1.2.3 Pracovni motivace

V kontextu pracovniho procesu je dulezité poznat podstatu pracovni motivace, kterou
dynamizuji také zdroje motivace, které na rozdil od mimopracovni motivace souvisi
S pracovni ¢innosti — jsou to pracovni podminky a obsah vykonavané prace. Pracovni
motivaci je mozné definovat také jako proces ovliviiovani pracovnika ke konkrétni
¢innosti, kterd vede k uspokojeni potfeb pracovnika a soucasné¢ ke splnéni cilli

organizace.

Nakone¢ny (1992) rozliSuje vnitini a vnéj$i motivy prace. Zde se uplatiuji tyto dva
zakladni postoje: postoj k praci jako k instrumentdlni utilitdrni aktivité (prace je
pouhym prostiedkem k uspokojeni potieb jedince — potieba penéz, potreba kontaktu) a
postoj K praci jako zdroji seberealizace (prace sama je uspokojenim — potfeba ¢innosti,

snaha mit moc). Pracovni ¢innost je tedy iniciovana kombinaci obou motivi.

Podle Tureckiové patii mezi zdkladni faktory plisobici na pracovni motivaci a zaroven

nastroje motivovani zaméstnance (Tureckiova, 2004)

- Rozsifovani ¢i obohacovani obsahu prace dle schopnosti pracovnika
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- Moznost jednotlivych pracovnikii angazovat se na cilech organizace od zapojeni

do faze ptiprav az po dosazeni vytycenych cila
- Delegovani odpovédnosti za jednotlivé vykony

- Efektivni komunikace mezi vedenim organizace a zaméstnanci, snaha o ziskani

zpétné vazby od zaméstnanct

- Poskytovani informaci o déni v organizaci, aby bylo zaméstnanctim jasné, co se

od nich oc¢ekava
- UmozZnéni profesniho i osobniho ristu vSech zaméstnanct

- Nastaveni spravedlivého systému odmén, ktery je zaloZzen na hodnoceni

pracovniho vykonu

1.2.4 Pracovni motivace ve zdravotnictvi

Zdravotnictvi je pro spolecnost nepostradatelné. Prace zdravotni sestry je fyzicky a
emoc¢n¢ naroc¢nd, vyzaduje odborné vzdélani a profesionalitu. Vyznamnym faktorem,
ktery ovliviiuje kvalitu poskytované péce, je praveé pracovni spokojenost pracovnikii ve
zdravotnictvi (Seifert, VojtisSkova, 2010). Z toho je ziejmé, Ze eliminovani faktort

pracovni nespokojenosti zvySuje kvalitu poskytované péce (Placha, 2015).

Hayes rozdéluje faktory ovlivitujici pracovni spokojenost na intra-persondlni (osobni),
kam fadi v€k, zdzemi a strategie zvladani, dale inter-persondlni (vztahy mezi kolegy
nebo vztahy mezi zdravotniky a pacienty) a extra-personalni (vngj$i) (Hayes, Bonner et

al., 2010).

NejdulezitéjsSimi  inter-personalnimi  faktory ovlivilujici pracovni  spokojenost
zdravotnich sester patfi autonomie a interakce pii Cinnostech v péCi o pacienty.
Interakce mezi spolupracovniky je zaloZena zejména na vzdjemné duvéfte, respektu a
sdileni znalosti, dovednosti a zkuSenosti, coZ napoméaha k dosazeni optimalni péce o

pacienta (Hayes, Bonner et al., 2010).

Mezi extra-personalni faktory patii zejména pocet zaméstnancl, podpora dalsiho
vzdélavani ze strany vedeni zdravotnického zatizeni. Také moznost kariérniho postupu,
flexibilita rozpisu sluzeb ¢i dostatek volna na odpocinek pfispiva k dusSevni i fyzické

pohodé¢ a pracovni spokojenosti zdravotnich sester (Hayes, Bonner et al., 2010).
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Pracovni prosttedi ma ptimy vliv na pracovni spokojenost, a tedy prostfedi podporujici
spravnou oSetfovatelskou praxi je pozitivné spojeno s pracovni spokojenosti a také je
prediktorem kvalitni péce o pacienta (Choi, Flynn et al., 2012). Naopak negativné
ovlivituje pracovni spokojenost na piiklad tolerovani Spatné prace nékterého ze
zamé&stnancl, Spatnd nebo nedostateCnd organizace prace ¢i konflikty s dalSimi
poskytovateli péce nejen v multioborovém tymu ale i mezi jednotlivymi oddélenimi,

nemocnicemi a dalSimi zafizenimi.

1.2.5 Teorie a modely vztahujici se k pracovni spokojenosti

Prace je dulezitou soucasti zivota, a proto je ziejmé, Ze ovliviiuje zivotni spokojenost a
kvalitu zivota (Vinopal, 2011). Podle Gurkové existuje vztah mezi pracovni a zivotni
spokojenosti — ¢im vice jsou lidé spokojeni v praci, tim je vyssi také jejich Zivotni
spokojenost (Gurkova, Ziakova a kol, 2013). V souvislosti s Zivotni a pracovni
spokojenosti je zminovano nékolik teorii. Jedna z nich — teorie vedlejsich efekti —
uvadi, ze uspokojeni v jedné oblasti zivota muize ovlivnit spokojenost v dalSich
oblastech (Vinopal, 2011). Nékteré teorie predpokladaji negativni vztah mezi pracovni a
zivotni spokojenosti, kdy nespokojenost v jedné oblasti je nahrazovana budovanim
spokojenosti v oblasti jiné. Existuje i hypotéza, Ze pracovni a zivotni spokojenost na

sobé& nejsou nijak zavislé (MIcak, Sliva, 2005).
Nejvyznamnéj$i teorie pracovni motivace:

Teorie pracovni motivace dle Maslowa, kterd vychazi z hierarchického uspotfadani

lidskych potieb do péti tiid

- Potieby fyziologické: potieba spanku, potravy...

- Potieba jistoty bezpeci: fyzické a emocionalni bezpeci, stabilita...
- Potfeba sounaleZitosti: interakce s druhymi lidmi

- Potieba ucty: byt respektovan, potieba tispéchu

- Potieba seberealizace: sebeuplatnéni

Maslow ptedpoklada, ze préace, kterd uspokoji vétSinu téchto potieb, by mohla byt
zdrojem véEtsi spokojenosti pracovnika (Shafritz et al., 2012). Neéktefi autofi ale
poukazuji na to, ze kazdy jedinec mize mit své priority rozdéleny jinak, ze néktefi
jedinci touzi 1 po vécech, které nutné nepotiebuji k preziti ale z divodu prestize a také
na to, ze se potieby jedincii v prub&hu zivota méni (Armstrong, Taylor, 2015).
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Teorie motivace dle Alderfera vychazi z Maslowovy teorie, ale na zékladé novych

poznatkii autor zredukoval potieby do tii stupii:

- Potieba existence: materialni a fyziologické potieby, potfeba bezpeci

- Potfeba vztahii: interakce s druhymi lidmi, uspokojeni z emociondlni podpory,
ucta projevovana ¢leny pracovniho tymu

- Potieba ristu: potteba ocenéni, seberealizace, osobni rtist a rozvoj (Jankelova,

Moricova, 2017).

Teorie motivace dle Vrooma uvadi, Ze motivaci k provadéni ur€ité ¢innosti ovliviiuje

velikost ocekavani redlného dosazeni cile a samotna pfitazlivost ¢i hodnota tohoto cile.

Teorie spravedinosti dle Adamse se zaklada na principu socialniho srovnavani
pracovnikl ve skupindch. Kazdy na zaklad¢ srovnavani sebe sama s vysledky ostatnich

¢lend tymu ziskava subjektivni dojem spravedlnosti ¢i nespravedlnosti.

Teorie motivace dle Portera a Lawlera je postavena na o¢ekavani. Vychazi se z toho,
ze hodnota cile a pravdépodobnost jeho dosazeni vede k vynalozeni urcitého usili, tedy

motivace.

McGregorova teorie pracovni motivace X a Y rozliSuje dvé protikladnd stanoviska
manazeri ke svym podfizenym a z nich plynouci zplsob ovliviiovani pracovniki.
Teorie X ukazuje pracovnika jako ¢lové€ka, ktery nerad pracuje, snazi se ji vyhnout a
nelze tedy od néj ocekavat vyssi samostatnou aktivitu. Takovy pracovnik musi byt
nadfizenym k praci podnécovan odménou nebo trestem a musi byt kontrolovan. Oproti
tomu teorie Y vidi pracovnika jako pfirozené aktivniho, tvofivého, identifikovaného
s pracovnimi cili skupiny. V tomto pfipadé¢ je ovliviiovani jedince zaméfeno na
povzbuzovani samostatnou praci, ocenovanim vysledkil ¢i vytvafenim podminek pro
osobni rust (Mladkova, Jedinak, 2009). Autoti Grohar-Murray a Dicroce (2009) popsali
vSeobecnou sestru z pohledu této teorie jako jedince typu Y, poukdzali vSak také na to,
ze povyseni do role manaZera prvni linie jako odména nemusi vSechny sestry vnimat

pozitivné.

Herzbergova dvoufaktorova teorie motivace rozliSuje dva druhy faktort (tzv.
motivatort), které ovliviiuji motivaci. Prvni skupinu tvofi faktory motivujici (vnitini
faktory) k nimz patii aspéch, uznani, odpovédnost apod. VSechny tyto faktory podporuji

lidskou touhu byt nejlepsi ve svém oboru. Druhou skupinu tvoii faktory udrzovaci
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(vngj$i nebo také hygienické) kam patii napi. plat, pracovni podminky, jistota
zaméstnani (Pauknerova, 2012). Na platnost této teorie v oSetfovatelstvi poukazali
Grohar-Murray a Dicroce, kdy podle nich byly faktory jako odpovédnost ¢i uznani

klicové pro pracovni spokojenost v§eobecnych sester (Grohar-Murray, Dicroce, 2003).

Mnoho autorti hledalo odpovéd na otazku, jak spravné motivovat oSetfovatelsky
personal. Skrlovi (2003) uvadi, Ze za vytvofeni vhodného prostiedi na oddéleni z velké
¢asti odpovida sestra manazerka. Nejprve by se méla presveédcCit, zda jsou uspokojeny

faktory udrzovaci, tedy zakladni potfeby z prvni skupiny Herzbergovy teorie.

Z dotaznikového prizkumu motivacnich faktori u nelékaiskych zdravotnickych
pracovniki, ktery provadéla Universita Karlova v Praze, vyplynulo, Ze jsou nejvice
motivovani spokojenosti pacientii. Déle to jsou mezilidské vztahy a uznani za dobte
odvedenou praci. Naopak jako nejméné motivujici byly oznaeny zaméstnanecké

vyhody, povyseni, moznost stravovani ¢i bezpecnost prace (Jirkovska et al., 2012).

1.2.6 Vyzkumy pracovni spokojenosti u v§eobecnych sester

V poslednich desetiletich je zaznamendn zvySeny zijem o sledovani pracovni
spokojenosti vSeobecnych sester. Nejvétsim problémem, ktery zintenzivnil zajem o tuto
problematiku je nedostatek sester v kontextu strukturalnich zmén zdravotnictvi, jejich
pfed¢asny odchod z profese a také mezindrodni migrace (Gurkova, Sodsova a kol,
2012). Odchody zkuSenych sester zvySuji naklady na nibor a zaSkoleni novych
pracovniki, negativné ovliviiuje kvalitu poskytované péce a tim i1 spokojenost pacientti

a také zvySuje pracovni nespokojenost oSetfovatelského personalu.

Ve zdravotnictvi se pracovni spokojenost a motivace studuje jiz od 30. let 20. stoleti.
Jednou z prvnich rozsahlych studii byla Nahmova studie jiz z roku 1940 (Wild, 2006),
kterd zjistila, Ze proménné jako je délka pracovni doby, vztah k managementu,
rovnovaha mezi osobnim a pracovnim zivotem, plat ¢i ptilezitost k pracovnimu postupu

odliSuji spokojenou vSeobecnou sestru od nespokojené.

V roce 2001 publikoval svou studii Hartl, ktery zjiStoval pracovni spokojenost U sester,
které v souCasnosti jiz o pacienty nepecuji a u sester, které se oSetfovatelské profesi

stale vénuji. Z vysledki této studie vyplynulo, Ze spokojenéjsi jsou sestry pracujici na

klinik&ch fakultnich nemocnic a ty, které pracuji na plny uvazek. Méné€ spokojené jsou
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sestry pracujici na no¢ni ¢i denni a no¢ni smény oproti t€ém, které pracuji pouze na

denni smény (Vévoda a kol., 2013).

Ani v Ceské republice nejsou vyzkumy pracovni spokojenosti vieobecnych sester
novinkou. Dlouhodob¢ se tomuto tématu vénuji napi. Ivanové, Vévoda, Mareckova ci

Bartlova (Vévoda a kol., 2013).

Dotaznik zalozeny na principech Herzbergovy dvoufaktorové motivaéni teorie vytvorili
v roce 2004 cesti autofi Vévoda, Ivanova, Nakladalova a MareCkova. O rok pozdéji
prosSel dotaznik pilotnim vyzkumem a roku 2006 byl distribuovan do 25 ceskych
nemocnic. Zpracovani dotazniku probihalo v letech 2007 — 2008 a z pivodniho poctu
10791 dotaznikii se vratilo 3081 (tedy 28,6%) dotaznikli. Z hodnoceni vyplynulo, Ze
Z osobnich priorit jsou nejvySe hodnoceny mzda, péce o pacienty a jistota pracovniho
mista. Z faktorii, které subjektivné byly uspokojeny, se nejCastéji objevovaly image
zafizeni, péce o pacienty a vztahy s pfimym nadfizenym. Mezi osobnimi prioritami a
faktory subjektivné uspokojenymi byly nejvétsi rozdily v polozkach mzda, jistota

pracovniho mista a uznani osobnich vysledkii (Vévoda a kol., 2013).

Nasledné v roce 2011 provedla Ivanova a kol. Setfeni pomoci tazatelského archu s cilem
ukazat trendy pracovni spokojenosti vieobecnych sester v CR. Béhem Setieni probéhlo
1992 tazatelskych rozhovorti, z kterych vyplynulo, Ze nejvySe jsou stale cenény
proménné, jako je plat, jistota pracovniho mista a péce o pacienty. Realné byly nejvice
saturovany oblasti péfe o pacienty, spoluprace s jinymi profesemi a image
zdravotnického zatizeni. DalSim cilem bylo stanovit faktory prostfedi, které nejvice
ovliviiuji fluktuaci vSeobecnych sester. Vysledek prokazal, ze vétSina vSeobecnych
sester je Vv zaméstnani spokojena (91%), ale pokud by se objevila zajimava
nabidka/ptilezitost zvaZzovalo by odchod 35% z nich. Bylo tedy prokéazéano, ze jednim
z vyznamnych prvkul pro stabilizaci pracovniki je vytvafeni prostiedi, ve kterém se jim

bude spokojen¢ pracovat (Ivanova a kol., 2012).

V roce 2008 provedla Liskovcova kvantitativni vyzkum, kde jednim z cili bylo zjistit
vliv spokojenosti zaméstnancli na hospodaiské vysledky zdravotnického zafizeni.
Pracovni spokojenost byla hodnocena tii mésice pfed planovanymi zménami a nasledné
tf1 mésice po provedenych zméndch ve zdravotnickém zafizeni. Z vysledkl vyplynulo,
ze ptred provedenim zmén bylo spokojeno 31% dotazovanych, ale po provedenych

zménach to bylo 71%. Zaroven bylo prokazéno, Ze zlepSeni pracovni spokojenosti
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kladn€¢ ovlivnilo i hospodaiské vysledky nemocnice., protoze se zameéstnanci vice

zajimali o chod nemocnice a o dodrzovani nastavenych standardii (Liskovcova, 2008).

U nelékaiskych zdravotnickych pracovniki v jedné ze stfedoceskych nemocnic
provadéla Jirkovska sociologicky vyzkum vroce 2010. Cilem vyzkumu bylo
analyzovat motivujici faktory a faktory pracovni spokojenosti. Jako nejvice motivujici
faktory byly oznaceny spokojenost pacientii, mezilidské vztahy na pracovisti, uznani za
odvedenou praci a péfe o pacienty. Jako nejméné motivujici byly hodnoceny
zamé&stnanecké vyhody (benefity), povySeni, moznost stravovani na pracovisti a
bezpecnost prace. Pracovni spokojenost byla kladné nejvice ovlivnéna v polozkach
pracovni doba, interakce s nadfizenymi, naplii price a péce o pacienty. Nejmensi
spokojenost byla identifikovana u benefitl, vyse platu, povyseni a moznost podilet se na

fizeni a rozhodovani (Jirkovska et al., 2012).

1.2.7 Nastroje méfeni pracovni spokojenosti

Mezi nejcastéji uzivané nastroje méfeni pracovni spokojenosti v oblasti oSetfovatelstvi
je pouzivana McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS). Lze jej pouZzit v riznych
geografickych i1 kulturnich prostfedich, ale také v rtiznych klinickych odvétvich.

Dotaznik MMSS byl vytvofen pocatkem 90. let 20. stoleti. Jeho vzniku pfedchazel
dlouholety vyzkum jeho autort. Jiz v roce 1974 se McCloskey zaméfil na identifikaci a
roztiidéni podnéti a motivujicich faktort, které ovliviiuji setrvani na pracovisti u
vSeobecnych sester. Vyzkumny vzorek byl tvofen sestrami, které pravé podaly vypoveéd
ve svém soucasném zaméstnani. Ve vyzkumu bylo zjiStovano, které faktory by zménili
jejich rozhodnuti odejit. Ze ziskanych odpovédi autofi vytvofili tfi kategorie motivator
— bezpeci, socialni a psychologické faktory. Teoretickym vychodiskem pro rozttidéni
odpovédi a jejich sestaveni do kategorii byla Maslovowa teorie potieb. Prvni verze
MMSS obsahovala celkem 36 otazek roztfidénych do vySe zminénych tii kategorii.
V prvni studii autofi zjistili, Ze psychologicka oblast, kam byla zafazena autonomie a
Dotaznik byl pozdé&ji revidovan. Aktualni verze MMSS je z roku 1990 a zahrnuje 31

otazek, které jsou rozdéleny do osmi subskal:

- spokojenost s vn&jsimi odménami: plat, dovolena, socialni vyhody
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- spokojenost s planovanim: pracovni doba, flexibilita pracovni doby, planovani
vikendii, moznost pracovat vice dni za sebou, volné vikendy a kompenzace za

praci o vikendu

- spokojenost s rovnovahou rodiny a prace: moznost pracovat na ¢asteény uvazek,

podpora péce o déti, délka mateiské a rodicovské dovolené
- spokojenost se spolupracovniky: vztahy s 1ékaii a sestrami

- spokojenost s moznostmi interakce: spoluprace v tymu, socialni kontakty

s kolegy v praci a mimo pracovisté, metoda poskytované péce

- spokojenost s profesionalnimi ptilezitostmi: moznost publikovani ¢i ucasti na

vyzkumu, spoluprace s fakultou osetfovatelstvi a ucast ve vyborech organizace

- spokojenost schvalou a uznanim: spoluprace s nadfizenym, uznani od

nadfizenych a kolegii, mira pozitivni zpétné vazby

- spokojenost s kontrolou a odpovédnosti: kompetence, pracovni podminky, Gcast
na organizac¢nich rozhodnutich, kontrola nad dénim na pracovisti, kariérni

postup

Kazda zpolozek dotazniku je hodnocena na Likertové stupnici, kde 1 je Uplna
spokojenost a 5 uplna nespokojenost (hodnoceni jako ve Skole, které je pro dotazované
srozumitelngjsi). Pii hodnoceni se vypocitava skoére jednotlivych subskal a celkové
skore. Nizsi skore ukazuje na vyssi pracovni spokojenost. Vnitini konzistence dan¢ho
nastroje (tzv. Cronbach alfa), kterd udava spolehlivost testu méficiho lidské vlastnosti
je pro jednotlivé subskaly v rozsahu 0,52 az 0,84. Celkové skore je 0,89 (Gurkova,
Soodsova a kol., 2012).
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2 Vyzkumna ¢ast

Vyzkum je jednim z piliti védeckého poznani. Je to tvlir¢i a poznavaci ¢innost a tyka se
jakéhokoli oboru védy. Snazi se odhalit pfiCiny, vlastnosti a podminky zékonitosti

konkrétnich jevt v ptirodé ¢i lidské spole¢nosti (Kutnohorska, 2009).

2.1 Cil vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumného $etfeni predkladané diplomové prace je zmapovat pomoci
standardizovaného dotazniku pracovni spokojenost a faktory ji ovlivilujici u
vSeobecnych zdravotnich sester pracujicich v agenturdch domdci péce a jejim
Srovnanim ve vybranych proménnych jako jsou napf. akreditace/certifikace
zdravotnického zafizeni, délka praxe, dosazené vzdélani. V zavéru prace bude

vytvoteno konkrétni doporuceni vztahujici se ke zvySeni pracovni spokojenosti.

2.2 Hypotézy

w

Hypotéza 1: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u v§eobecnych
sester pracujicich v akreditovanych nebo certifikovanych agenturach domaci péce oproti

vSeobecnym sestram pracujicim v neakreditovanych/necertifikovanych zatizenich.

Hypotéza 2: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u respondentti

s delsi praxi ve zdravotnictvi.

Hypotéza 3: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti neni ovlivnéna délkou

praxe v domaci péci.

Hypotéza 4: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojnosti bude vyssi u vSeobecnych

sester s vys§im vzdélanim.
Hypotéza 5: Pfedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti neni ovlivnéna vékem.

Hypotéza 6: Predpokladame, ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u vSeobecnych

sester pracujicich v terénu oproti vS§eobecnym sestram ve vedoucich funkcich.
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2.3 Metodologie vyzkumu

Zakladnim pifedpokladem ziskani relevantnich vysledkl je pouziti adekvatni metody
respektive nastroje méfeni. S ohledem na charakter tohoto Setieni byla zvolena
kvantitativni metoda sbéru dat. Pro ziskani dat byl pouzit standardizovany dotaznik
McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS), ktery mohl byt pouzit na zaklade
ziskani opravnéni k jeho pouziti (Pfiloha A). Tento standardizovany dotaznik je
nejCastéji  pouzivanym  dotaznikem pro  zjiStovani  pracovni  spokojenosti
v oSetfovatelstvi v raznych klinickych oborech péce 1 rGznych kulturnich a
demografickych prostiedich (Tourangeau et al., 2006). Pro ucely této diplomové prace
byl dotaznik doplnén o otdzky, zaméfené na vek, nejvyssi dosazené vzdélani, délku
praxe ve zdravotnictvi a v domaci péc¢i, aktualni pracovni zafazeni, a zda je agentura
domaci péce, ve které dotazovani pracuji, akreditovana/certifikovana u nékteré ze
spolecnosti, které maji opravnéni akreditace ¢i certifikace udélovat. Standardizovany

dotaznik MMSS je podrobnéji popsan v teoretické ¢asti této diplomové prace.

2.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofili vSeobecné sestry pracujici v agenturdch domaci péce.
Dotaznik byl zvefejnén na webovych strankach www.vyplnto.cz a odkaz na tento
dotaznik byl distribuovan prostfednictvim webovych stranek sdruzujicich nelékaisky
zdravotnicky persondl. Dotaznik na webovych strankdch si otevielo celkem 123
respondentli, pro neuplnost ¢i nedokoncené vyplnéni bylo 10 dotaznikd vyfazeno z

hodnoceni. Navratnost dotaznikl byla 91,9%.

2.5 Zpracovani ziskanych dat

Spokojenost vSeobecnych sester byla vyhodnocovana podle pokynii k dotazniku
McMcloskey/Mueller Satisfaction Scale. Data z vypIlnénych dotaznikd byla pfenesena
do programu Microsoft Excel 2016, kde byla data nasledn¢ ciSténa a upravovana.

Demograficka data zde byla zpracovana do tabulek a grafi.

Pro dal$i zpracovani dat byl pouzit statisticky software pro socidlni védy IBM SPSS
Statistics 22. Zde bylo provedeno kédovani proménnych a Gpravy v SPSS. Data byla
hodnocena pomoci popisné statistiky — priméer, median, modus, smérodatna odchylka

apod.
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Pred statistickou analyzou jsme zjiStovali reliabilitu pomoci Cronbach alfa. Tato
statistickd metoda zjiStuje miru nebo stupenn vnitini konzistence a jeji spolehlivost.
Hodnoty Cronbach alfa jsou v rozmezi 0 az 1, pfi¢emz hodnoty od 0,7 a vice znamenaji

vysokou konzistenci a reliabilitu zkoumané Skaly.

Na zjisténi zavislosti mezi pracovni spokojenosti vSeobecnych sester a vybranymi
socio—demografickymi proménnymi byl pouzit Pearsontiv korelaéni koeficient, ktery je
nejpouzivanéjsi v socialnich védach. Tento koeficient méti silu linearni zavislosti mezi
dvéma veli¢inami. Nabyva pouze hodnot od -1 do 1. Jsou-li dané veli¢iny na sobé
nezavislé, je mezi nimi korelace nulova. Cim je hodnota blize 1 nebo -1, tim je siln&jsi
korelace neboli vztah mezi zkoumanymi veli¢inami. V ramci naseho vyzkumu bylo
hodnoceno nejen celkové skoére pracovni spokojenosti ale také jednotlivé subskaly

MMSS.

Rozdily v celkové pracovni spokojenosti mezi skupinami respondenti byly hodnoceny
pomoci dvouvybérového t-testu. Tento test patfi mezi nejznaméjsi paramerické testy
vyznamnosti. Casto se pouziva k porovnani, zda vysledky méfeni na jedné skuping

respondentl se vyznamné 1i$i od vysledki druhé skupiny (Hanzl, 2012).
VSechna data byla posuzovana na 95 % intervalu spokojenosti, coZ je standard pro

socialné védni vyzkumy.

2.6 Vysledky vyzkumu

K hodnoceni vefejného dotaznikového Setfeni bylo vyuzito celkem 113 dotaznik, které
respondenti odpovédeli kompletné a bylo tedy mozné je zatadit do vyzkumu. VSichni

respondenti pracovali v agenturach domaci péce.

Tabulka 1: Cronbach alfa

Cronbach's Alpha N of Items

0,875 30

Vnitini konzistence MMSS byla hodnocena prostfednictvim Cronbachova alfa. Jak
uvadi tabulka 4, celkové skore ma vysokou miru vnitini konzistence a miiZeme proto

dotaznik bezpecn¢ pouzit.
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2.6.1 Demograficka data

Je vase zafizeni poskytyjici domaci péci akreditovano/certifikovano v
systému kvality? (Spojena akreditagni komise, e-ISO, Ceska
spoleénostpro akreditaci ve zdravomictvim Tcert, EURO certm LL-C
atd.)

Bano: 8 (7,08 %)
Bnevim: 14 (12,39 %)
Ene: 91 (80,53 %)

Graf 1: Je vaSe zaiizeni akreditovano?

Na otazku zda je zafizeni poskytujici domaci péci akreditovano/certifikovano v
systému kvality bylo mozno odpovédét pouze uzavienymi otazkami. Jiz v otdzce bylo
zminéno né¢kolik nazvi autorizacnich spole¢nosti, abychom piedesli nespravnému
pochopeni otazky. Celkem 8 respondentil zvolilo odpovéd’ ano, 91 respondentti ne a 14
respondentli nevédélo, zda je zafizeni domdci péce, ve kterém pracuji akreditovano ¢i

certifikovano nékterou z autorit.
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ase nejvyssi dosaZene vzdélani

B specializace (NCONZO): 32 (28,32 %)
OwvySs odbome (DIS. ) 27 (23,89 %)
BvysokoSkolske (Be.): 27 (23,89 %)

B stfedoSkolske: 18 (15,93 %)
BvysokoSkolské (Mgr): 9 (7,96 %)

Graf 2: Nejvyssi dosaZené vzdélani

Otazka tykajici se nejvyssiho dosazeného vzdélani byla uzaviena s moznosti vybéru
odpovédi. Stredoskolské vzdélani jako své nejvyssi dosazené vzdélani oznacilo 18
respondentli, specializaci 32 respondentl, vyS$i odborné a prvni stupenl
vysokoskolského vzdé€lani (tedy bakalaiské) zvolilo u kazdé mozné odpovédi shodné 27
respondentt a ukonc¢ené vysokoskolské vzdélani s udélenym titulem magistr oznacilo za

své nejvyssi dosazené vzdélani celkem 9 respondenti.
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Vage pracovni zafazeni

B sestra v terenu: 99 (87,61 %)
Ovedoucl pozice: 14 (12,39 %)

Graf 3: Pracovni zarazeni

Graf 3 ukazuje pracovni zafazeni respondentti. Byla to opét uzaviena otazka s vybérem
ze dvou moznosti. Na vedouci pozici pracuje 14 respondentll a jako sestra v terénu

pracuje 99 respondent.

Otazka pohlavi nebyla do vyzkumu pozdéji zatazena. Z celkového poctu respondentli se
vyzkumu ucastnil pouze 1 muz. Nebylo tedy s touto otazkou déle pracovano z divodu

malého zastoupeni proménnych.
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Tabulka 2: Vék respondenti

Statisticka poloha Hodnota
Primeér: 4251
Minimum: 28
Maximum: 55
Median: 43
Modus: 42

Otazka na vek respondentli byla oteviend a nastavena tak, aby respondenti vyplnili
konkrétni ¢iselnou hodnotu. Lze tak ziskat podrobnéjsi prehled vékového zastoupeni,
nez pii vyplhovani vékovych kategorii. Primérny vék respondentii byl 42 a ptl roku,
nejmladsi respondentce bylo 28 let a nejstarsi 55 let. Median byl ve zkoumaném vzorku

velmi blizko priméru a to 43. Modus, tedy nejcastéji opakovand hodnota byl 42.

Tabulka 3: Délka praxe ve zdravotnictvi

Statisticka poloha Hodnota
Primér: 22.81
Minimum: 7
Maximum: 36
Median: 24
Modus: 28

Délka praxe ve zdravotnictvi byla stejné jako otdzka na veék dopliiovana respondenty
konkrétni ¢iselnou hodnotou. Respondenti z naseho vyzkumu pracuji ve zdravotnictvi
v prumeéru 22,81 let. Nejkratsi délka praxe ve zdravotnictvi byla 7 let, naopak nejdelsi
celych 36 let. Median, tedy hodnota ptesné uprostied vsech uvedenych, je 24 a modus je
28 let.
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Tabulka 4: Délka praxe v domaci péci

Statisticka poloha Hodnota
Primeér: 4,94
Minimum: 1
Maximum: 11
Median: S
Modus: 6

Tabulka 4 ukazuje odpovédi na otazku na délku praxe v domaci péci. Otazka byla stejné
jako dvé ptedchozi otdzky respondenty dopliiovana konkrétni ciselnou hodnotou.
Primérna délka praxe v domaci péci byla 4,94 let. S tim se shoduje také median, ktery

byl 5 let a modus, ktery byl 6 let. Jako nejkratsi délka praxe v domaci péci byl uveden 1

rok a nejvyssi pocet let praxe v domaci péci byl uveden 11 let.
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2.6.2 Interpretace vysledki k hypotéze 1

Tabulka 5: Pracovni spokojenost dle akreditace/certifikace

Je vaSe zatizeni poskytujici domaci péci akreditovano/certifikovano | N Mean
v systému kvality? (Spojena akreditaéni komise, e-ISO, Ceské
spolecnost pro akreditaci ve zdravotnictvim T-cert, EURO cert, LL-
Catd.)
spokojenost s vnéjsimi odmeénami Ano 8 2,1250
Ne 91 1,8755
spokojenost s planovanim Ano 8 1,5208
Ne 91 1,7729
spokojenost s rovnovahou rodiny a prace Ano 8 1,9375
Ne 91 1,8297
spokojenost se spolupracovniky Ano 8 1,8750
Ne 91 2,0989
spokojenost s moznostmi interakce Ano 8 1,7813
Ne 91 2,5440
spokojenost s profesionalnimi piileZitostmi Ano 8 3,3750
Ne 91 4,7308
spokojenost s chvalou a uznanim Ano 8 1,6875
Ne 91 2,3022
spokojenost s kontrolou a odpoveédnosti Ano 8 2,2250
Ne 91 2,8286
Celkova spokojenost Ano 8 2,0542
Ne 91 2,5524
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Z hodnoceni byly vyfazeny odpovédi respondenttl, kteti nevédeli, zda je jejich zatizeni
akreditovano ¢i certifikovanu v programu kvality. Hodnoceni pracovni spokojenosti jak
celkové, tak v jednotlivych subSkalach MMSS u respondentl z agentur domaci péce,
které jsou akreditované/certifikované a respondentd pracujicich v agenturach domaci
péce které nejsou akreditované/certifikované ukazuje tabulka 5. Nejprve byla
hodnocena shoda rozptylu na zakladé Leveneho testu a t-testu, kde jsme zjistovali ve
kterych oblastech pracovni spokojenosti je statisticky vyznamny rozdil (Pfiloha B).
Vybrané oblasti se statisticky vyznamnymi rozdily jsou: spokojenost s moznostmi
interakce, spokojenost s profesiondlnimi pfilezitostmi, spokojenost s chvalou a
uznanim, spokojenost s kontrolou a odpovédnosti a celkova spokojenost. Do hodnoceni
jsme zafadili 1 subSkalu spokojenost s planovanim, kde stanovena hladina statistické
vyznamnosti byla piekroc¢ena pouze o 0,007. D4 se tedy fici, Ze pokud bychom snizili
pozadavky na kvalitu spolehlivosti méfeni, byla by i tato subSkala hodnocena jako
statisticky vyznamna. V tabulce 5 je pak uvedeno primérné hodnoceni ziskané
z vyplnénych dotaznikii. Spokojenost se hodnotila na Likertové Skale, kde 1 bylo

nejleps$i hodnoceni (tedy nejvétsi spokojenost) a 5 bylo hodnoceni nejhorsi. Z toho

vvvvvv

Celkova spokojenost byla vEtsi v agenturach domaci péce, které jsou
akreditované/certifikované (hodnoceni 2,05) oproti neakreditovanym/necertifikovanym

zafizenim (hodnoceni 2,55). Hypotézu 1 jsme potvrdili.

V jednotlivych subSkalach zminénych vySe byly vzdy spokojenéjSi vSeobecné sestry
pracujici v akreditovanych/certifikovanych agenturach domaci péce. V subskale
spokojenost s kontrolou a odpovédnosti bylo hodnoceni 2,23 u vSeobecnych sester
pracujicich v akreditovanych/certifikovanych agenturach doméaci péce oproti hodnoceni
2,83 u vSeobecnych sester pracujicich v neakreditovanych/necertifikovanych agenturach
domaci péce. V subskale spokojenost s chvalou a uznanim bylo hodnoceni 1,69 u
vSeobecnych sester pracujicich v akreditovanych/certifikovanych agenturdch domaci
péce oproti hodnoceni 2,30 u vSeobecnych sester  pracujicich
Vv neakreditovanych/necertifikovanych agenturach domaci péce. V subskale spokojenost
s profesionalnimi pftilezitostmi bylo hodnoceni 3,38 u vSeobecnych sester pracujicich
v akreditovanych/certifikovanych agenturdch domaci péce oproti hodnoceni 4,73 u
vSeobecnych sester pracujicich v neakreditovanych/necertifikovanych agenturach

domaci péce. V subskale spokojenost s moznostmi interakce bylo hodnoceni 1,78 u
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vSeobecnych sester pracujicich v akreditovanych/certifikovanych agenturach domaci
péce oproti hodnoceni 2,54 u vSeobecnych sester  pracujicich
v neakreditovanych/necertifikovanych agenturdch doméci péce. V subskale spokojenost
Splanovanim  bylo hodnoceni 1,52 u  vSeobecnych sester pracujicich
v akreditovanych/certifikovanych agenturach domaci péce oproti hodnoceni 1,77 u
vSeobecnych sester pracujicich v neakreditovanych/necertifikovanych agenturach

domaci péce. (Hodnoty v textu jsou zaokrouhlovany na dvé desetinna mista.)
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2.6.3 Interpretace vysledkii k hypotéze 2

Tabulka 6: Pracovni spokojenost dle délky praxe ve zdravotnictvi

Délka praxe ve zdravotnictvi

spokojenost s vnéjsimi Pearson Correlation -,278"
odménami Sig. (2-tailed) ,003
N 113
spokojenost s planovanim Pearson Correlation -,117
Sig. (2-tailed) ,216
N 113
spokojenost s rovnovahou Pearson Correlation -,048
rodiny a prace Sig. (2-tailed) ,612
N 113
spokojenost se spolupracovniky | Pearson Correlation -,016
Sig. (2-tailed) ,864
N 113
spokojenost s moznostmi Pearson Correlation 115
interakce Sig. (2-tailed) ,226
N 113
spokojenost s profesionalnimi Pearson Correlation ,115
prilezitostmi Sig. (2-tailed) 225
N 113
spokojenost s chvalou a uznanim | Pearson Correlation -,063
Sig. (2-tailed) ,508
N 113
spokojenost s kontrolou a Pearson Correlation -,083
odpovédnosti Sig. (2-tailed) ,381
N 113
Celkova spokojenost Pearson Correlation -,062
Sig. (2-tailed) ,513
N 113
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V tabulce 6 je zpracovano hodnoceni pracovni spokojenosti jak celkové tak
V jednotlivych subskalach MMSS vzhledem k délce praxe ve zdravotnictvi. Pomoci
Pearsonova korela¢niho koeficientu jsme zjist'ovali, zda existuje signifikantni statisticka
vyznamnost mezi proménnymi. V celkové spokojenosti nebyl statisticky vyznamny

vztah. Hypotézu 2 jsme nepotvrdili.

Statisticky vyznamny vztah mezi proménnymi je pouze v subSkale spokojenost
s vnéjSimi odménami. Pearsontiv koeficient nam v této subskale ukazuje, Ze ¢im déle
pracuji vSeobecné sestry ve zdravotnictvi, tim vice jsou spokojeny s vnéjSimi
odménami. Ziejme¢ je to podminéno zejména diky vysi platu, ktery ve statem
ziizovanych zafizenich stoupa s lety praxe. Na tento standard Casto reflektuji také

soukroma zafizeni, pravé poroto, aby si udrzeli zkuSené sestry.
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2.6.4 Interpretace vysledkii k hypotéze 3

Tabulka 7: Pracovni spokojenost dle délky praxe v domaci péci

Délka praxe v domdci péci

*%

spokojenost s vnéj§imi odménami | Pearson Correlation -,285
Sig. (2-tailed) ,002
N 113
spokojenost s planovanim Pearson Correlation -,114
Sig. (2-tailed) 229
N 113
spokojenost s rovnovahou rodiny | Pearson Correlation -,001
a prace Sig. (2-tailed) ,989
N 113
spokojenost se spolupracovniky Pearson Correlation -,076
Sig. (2-tailed) 425
N 113
spokojenost s moznostmi Pearson Correlation ,180
interakce Sig. (2-tailed) ,056
N 113
spokojenost s profesionalnimi Pearson Correlation 215"
ptilezitostmi Sig. (2-tailed) ,022
N 113
spokojenost s chvalou a uznanim | Pearson Correlation ,015
Sig. (2-tailed) ,873
N 113
spokojenost s kontrolou a Pearson Correlation -,173
odpovédnosti Sig. (2-tailed) ,067
N 113
Celkova spokojenost Pearson Correlation -,036
Sig. (2-tailed) ,704
N 113
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Celkova pracovni spokojenost i pracovni spokojenost v jednotlivych subskalach MMSS
vzhledem k délce praxe v domaci péci je zpracovana v tabulce 7. Opét jsme pomoci
Pearsonova korelacniho koeficientu zjistovali, zda existuje signifikantni statisticka
vyznamnost mezi proménnymi. V celkové spokojenosti nebyl zjistén statisticky

vyznamny vztah. Hypotézu 3 jsme potvrdili.

Statisticky vyznamny vztah mezi proménnymi je V subSkale spokojenost s vnéjSimi
odménami. Pearsontiv koeficient nam v této subskale ukazuje, ze ¢im déle pracuji
vSeobecné sestry v doméci péci, tim vice jsou spokojeny s vnéjSimi odménami.
V subskale spokojenost s profesionalnimi ptilezitostmi je také statisticky vyznamny
vztah, Persontiv korelacni koeficient ndm vSak ukazuje, ze vztah mezi proménnymi je
negativni — tzn., ze ¢im del§i praxi respondent v domaci péci ma, tim mensi je

spokojenost s profesionalnimi piilezitostmi.
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2.6.5 Interpretace vysledki k hypotéze 4

Tabulka 8: Pracovni spokojenost dle vzdélani

Vase nejvyssi dosazené vzdelani

spokojenost s vnéjsimi odménami | Pearson Correlation -,106
Sig. (2-tailed) ,266
N 113
spokojenost s planovanim Pearson Correlation -,040
Sig. (2-tailed) 671
N 113
spokojenost s rovnovahou rodiny | Pearson Correlation ,162
a prace Sig. (2-tailed) ,086
N 113
spokojenost se spolupracovniky Pearson Correlation -,030
Sig. (2-tailed) ,751
N 113
spokojenost s moznostmi | Pearson Correlation -,166
interakce Sig. (2-tailed) ,078
N 113
spokojenost s profesionalnimi | Pearson Correlation -,160
prilezitostmi Sig. (2-tailed) ,091
N 113
spokojenost s chvalou a uznanim | Pearson Correlation 111
Sig. (2-tailed) ,242
N 113
spokojenost s kontrolou  a | Pearson Correlation -,398"
odpovédnosti Sig. (2-tailed) ,000
N 113
Celkova spokojenost Pearson Correlation -,194"
Sig. (2-tailed) ,040
N 113
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Miru pracovni spokojenosti jak celkovou tak v jednotlivych subSkéaldch posuzovanou
s ohledem na nejvyssi dosazené vzdélani ukazuje tabulka 8. Signifikantni statisticka
vyznamnost byla zaznamenana u celkové spokojenosti a v subskale spokojenost
s kontrolou a odpovédnosti. Na zaklad¢ Pearsonova korelacniho koeficientu je mozné
zjistit, Ze celkova spokojenost je kladné ovlivnéna dosazenym vzdélanim — tzn., ze ¢im

vy$$i ma vSeobecna sestra vzdélani, tim je spokojenéjsi. Hypotézu 4 jsme potvrdili.

V subskéle spokojenost s kontrolou a odpovédnosti l1ze také zjistit kladné ovlivnéni
pracovni spokojenosti dosazenym vzdélanim. VSeobecné sestry s vysSim vzdélanim
jsou spokojenéjsi v subSkale spokojenosti s kontrolou a odpovédnosti. Sestry s vys$§im
vzdélanim jsou Casto ve vedoucich funkcich, maji tedy vétsi odpovédnost zejména za

chod zafizeni.
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2.6.6 Interpretace vysledki k hypotéze 5

Tabulka 9: Pracovni spokojenost dle véku

Veék
spokojenost s vnéjsimi odménami | Pearson Correlation -,290™
Sig. (2-tailed) ,002
N 113
spokojenost s planovanim Pearson Correlation -,125
Sig. (2-tailed) ,186
N 113
spokojenost s rovnovahou rodiny | Pearson Correlation -,065
a prace Sig. (2-tailed) ,496
N 113
spokojenost se spolupracovniky Pearson Correlation -,007
Sig. (2-tailed) ,945
N 113
spokojenost s moznostmi | Pearson Correlation ,138
interakce Sig. (2-tailed) ,145
N 113
spokojenost s profesionalnimi | Pearson Correlation ,142
prilezitostmi Sig. (2-tailed) ,133
N 113
spokojenost s chvalou a uznanim | Pearson Correlation -,060
Sig. (2-tailed) ,527
N 113
spokojenost s kontrolou a | Pearson Correlation -,081
odpovédnosti Sig. (2-tailed) ;395
N 113
Celkova spokojenost Pearson Correlation -,054
Sig. (2-tailed) 572
N 113
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Miru pracovni spokojenosti (celkovou i v jednotlivych subSkalach) hodnocenou
vzhledem k véku respondentii ukazuje tabulka 9. U celkové pracovni spokojenosti nebyl

zaznamenan signifikantni statisticky rozdil, proto hypotézu 5 miZeme potvrdit.

Signifikantni statisticky rozdil byl zaznamenan v subSkale spokojenost s vnéjSimi
odménami. Pomoci Pearsonova korela¢niho koeficientu miizeme z tabulky 9 zjistit, ze

¢im vyssi veék respondentt, tim vEtsi spokojenost v této subskale.
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2.6.7 Interpretace vysledkii k hypotéze 6

Tabulka 10: Pracovni spokojenost dle pracovniho zafrazeni

Vase pracovni zatazeni N Mean

spokojenost s vnéjsimi odmeénami sestra v terénu 99 2,0101

vedouci pozice 14 1,5714
spokojenost s planovanim sestra v terénu 99 1,8030

vedouci pozice 14 1,5357
spokojenost s rovnovahou rodiny a sestra v terénu 99 1,8333
prace :

vedouci pozice 14 2,2857
spokojenost se spolupracovniky sestra v terénu 99 2,1162

vedouci pozice 14 1,8929
spokojenost s moznostmi interakce sestra v terénu 99 2,5581

vedouci pozice 14 2,0357
spokojenost s profesionalnimi sestra v terénu 99 4,6793
pfileZitostmi -

vedouci pozice 14 3,9286
spokojenost s chvalou a uznanim sestra v terénu 99 2,2879

vedouci pozice 14 2,2679
spokojenost s kontrolou a sestra v terénu 99 3,0061
odpovédnosti :

vedouci pozice 14 1,5714
Celkova spokojenost sestra v terénu 99 2,5960

vedouci pozice 14 2,1024

Hodnoceni pracovni spokojenosti jak celkové, tak v jednotlivych subskalach MMSS u
respondentl z agentur domaci péce, rozdélen¢ dle pracovniho zatazeni ukazuje tabulka

10. Nejprve byla hodnocena shoda rozptylu na zakladé Leveneho testu a t-testu, kde
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jsme zjistovali ve kterych oblastech pracovni spokojenosti je statisticky vyznamny
rozdil (Pfiloha C). Vybrané oblasti se statisticky vyznamnymi rozdily jsou: spokojenost
s vn&jSimi odménami, Spokojenost s planovanim, spokojenost s moznostmi interakce,
spokojenost s profesionalnimi pfilezitostmi a celkova spokojenost. Do hodnoceni jsme
zatadili 1 subSkélu spokojenost s kontrolou a odpovédnosti, kde stanovena hladina
statistické vyznamnosti byla ptfekrocena pouze o 0,006. D4 se tedy fici, ze pokud
bychom snizili pozadavky na kvalitu spolehlivosti méfeni, byla by i tato subsSkala
hodnocena jako statisticky vyznamna. V tabulce 10 je pak uvedeno primérné hodnoceni
ziskané z vyplnénych dotaznikli. Spokojenost se hodnotila na Likertové Skale, kde 1

bylo nejlepsi hodnoceni (tedy nejvétsi spokojenost) a 5 bylo hodnoceni nejhorsi. Z toho

vvvvvv

Celkova spokojenost byla vétsi u vSeobecnych sester ve vedoucich pozicich (hodnoceni
2,10) oproti v8eobecnym sestram pracujicim v terénu (hodnoceni 2,60). Hypotézu 6

jsme nepotvrdili.

V jednotlivych subskalach zminénych vyse byly vzdy spokojenéjsi vSeobecné sestry
pracujici ve vedoucich pozicich. V subskale spokojenost s vnéj§imi odménami bylo
hodnoceni 1,57 u vSeobecnych sester pracujicich ve vedoucich pozicich oproti
hodnoceni 2,01 u vSeobecnych sester pracujicich v terénu. V subSkale spokojenost
S planovanim bylo hodnoceni 1,54 u vSeobecnych sester pracujicich ve vedoucich
pozicich oproti hodnoceni 1,80 u vSeobecnych sester pracujicich v terénu. V subskale
spokojenost s moznostmi interakce bylo hodnoceni 2,04 u vSeobecnych sester
pracujicich ve vedoucich funkcich oproti hodnoceni 2,56 u vSeobecnych sester
pracujicich v terénu. V subskale spokojenost s profesionalnimi ptilezitostmi bylo
hodnoceni 3,93 u vSeobecnych sester pracujicich ve vedoucich funkcich oproti
hodnoceni 4,68 u vSeobecnych sester pracujicich v terénu. V subSkale spokojenost
s kontrolou a odpovédnosti bylo hodnoceni 1,57 u vSeobecnych sester pracujicich ve
vedoucich funkcich oproti hodnoceni 3,01 u vSeobecnych sester pracujicich v terénu.

(Hodnoty v textu jsou zaokrouhlovany na dvé desetinna mista.)
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3 Diskuze

Predkladana diplomova prace se zaméiuje na zmapovani pracovni spokojenosti u
vSeobecnych sester pracujicich v agenturdch domaci péce. Data byla ziskana
prostiednictvim  standardizovaného dotazniku MMSS s doplnénim nékterych
demografickych udajti. Podle stanovenych hypotéz byl proveden rozbor ziskanych dat a
jejich nésledné statistické zpracovani, abychom mohli urcit platnost hypotéz ¢i je

vyvratit.

Hypotéza 1: Predpokladame, ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u vSeobecnych
sester pracujicich v akreditovanych nebo certifikovanych agenturach domaci péce oproti

vSeobecnym sestram pracujicim v neakreditovanych/necertifikovanych zatizenich.

Ve zdravotnictvi je celosvétovym trendem zajiSténi bezpeci, eliminace a prevence rizik
spojenych s poskytovanim zdravotni péfe. To ma vliv nejen na snizovani
ekonomickych nékladi, ale také na zvySovani spokojenosti pacientl i persondlu coz se
pozitivné odraZi na zvySeni efektivnosti celého zdravotnického zatfizeni. Ve vétSiné
zemi svéta probihd standardizace zdravotnickych zafizeni procesem, kterému se fika
akreditace. Je to proces dobrovolny, ktery je ukoncen ziskanim certifikatu o
poskytovani kvalitni a bezpecné péce. Zdravotnické zafizeni se tak zavazuje ke
kontinualnimu zvySovani kvality poskytované péce a systematické snaze o snizovani

rizik (Somrova, Bartlova, 2012).

Ackoli agentur domaci péce, které jsou akreditované ¢i certifikované v ramci systému
kvality je malo (vétsina znich je certifikovana dle pozadavku ISO), bylo diky
statistickym metodam moZno porovnat pracovni spokojenost vSeobecnych sester
v agenturach domaci péce. Z dotaznikli vyplynulo, ze 12% respondentli nevi, zda je

agentura domaci péce, ve které pracuji, akreditovéano ¢i certifikovano.

Hypotéza byla potvrzena — byla zjiSténa statisticky vyznamna souvislost v celkové
pracovni spokojenosti u vS§eobecnych sester pracujicich v agenturach domaci péce, které
jsou akreditované ¢i certifikované. V jednotlivych subskalaich MMSS byly statisticky
vyznamné souvislosti zaznamendny v péti z nich. Nejvétsi rozdil byl zaznamenéan
v subskale spokojenost s profesnimi pfilezitostmi, kterd zahrnuje otdzky na moZnost
publikovani, ucasti na vyzkumu, spolupraci s fakultou oSetfovatelstvi a ucast ve

vyborech organizace. Lze fici, Ze spoluprace se vzdelavacimi institucemi a moznost
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vénovat se vyzkumu pozitivn¢ ovlivituje kvalitu péce a tim i pracovni spokojenost
vSeobecnych sester. Pozitivné ovliviiuji pracovni spokojenost také oblasti tykajici se
moznosti interakce (interdisciplinarni spoluprace, socidlni kontakty s kolegy
Vv zaméstnani 1 mimo néj a metoda poskytované oSetfovatelské péce), oblast pochvaly a
uznani (spoluprace s nadfizenym, pochvala od nadfizeného, uznéni od kolegi ci
pozitivni zpétnad vazba), kontrola a odpovédnost (kompetence, pracovni podminky,
spoluucast na organizacnich rozhodnutich, kontrola nad dénim na pracovisti ¢i kariérni
postup) a také oblast planovani (pracovni doba a flexibilita pldnovani pracovni doby ¢i
vikendli, kompenzace za odpracované vikendy, moznost pracovat vice dni za sebou).
Ve vsech téchto oblastech pracovni spokojenosti byly spokojenéjsi vSeobecné sestry
pracujici v akreditovanych/certifikovanych agenturach domadci péce. Z vysledkl tedy
vyplyva, Ze akreditace ¢i certifikace v systémech kvality pozitivné ovliviiuje pracovni
spokojenost vSeobecnych sester pracujicich v agenturdch domaci péce a tim i snizuje
fluktuaci sester, ndklady na zaskolovani novych pracovnikii a v neposledni fad¢ zvysuje

kvalitu péce.

Hypotéza 2: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u respondentti

s delsi praxi ve zdravotnictvi.

Dle dohledanych udajii je pracovni spokojenost ovlivnéna delsi praxi. Bartlova (2006)
uvadi, Ze vice jsou spokojené sestry star§i a s delSi praxi, zeyména proto, Ze jsou jiz
zapracovane, zkuSené a védi tedy co délat v neCekanych situacich. V naSem vyzkumu
ale nebyl zjistén vyznamny statisticky vztah mezi pracovni spokojenosti a délkou praxe
ve zdravotnictvi. Hypotézu 2 se nam nepodafilo potvrdit. Pozitivni korelace byla
zaznamenana pouze v oblasti spokojenosti s vnéjSimi odménami, kde jsou zahrnuty
otazky tykajici se dovolené, platu a socidlnich vyhod. Ve stitem fizenych
zdravotnickych zatfizenich se plat fidi platovymi tabulkami, které zohlednuji jak
vzdélani, tak délku praxe. Proto star$i sestry maji vyssi plat a jsou s nim spokojenéjsi.
Ackoli agentury doméci péce jsou nestatnimi zafizenimi (zfizovateli jsou soukromé
osoby nebo spolecnosti s ru¢enim omezenym, v mensi mife neziskové organizace) Casto
reflektuji na zmény realizované ve statnich zafizenich, aby si udrzeli zkuSené

zameéstnance a zajistili tak vysokou kvalitu poskytované péce.
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Hypotéza 3: Piedpokldddame, Ze mira pracovni spokojenosti neni ovlivnéna délkou

praxe v domaci péci.

V domaci péci muze pracovat pouze zkuSena sestra, kterd ma jiz praxi na lizkovém
oddéleni a muze tedy své nabyté zkuSenosti aplikovat v ramci domaci péce bez dohledu
1ékare ¢i jiné zkusSengjsi sestry. Lze tedy predpokladat, ze respondenti naseho vyzkumu
pracovali i v jinych pracovnich podminkach, které se mnohdy od metod poskytovani
domaci péce 1isi. I proto jsme chtéli zjistit, zda je pracovni spokojenost ovlivnéna
délkou praxe v souCasném zaméstnani, tedy po zméné typu poskytované péce. Ve
vyzkumu pracovni spokojenosti, ktery provedla Harokovd a Gurkova (2012) se
nepotvrdil vztah mezi celkovou pracovni spokojenosti a délkou praxe na soucasném
pracovisti. Ani v naSem vyzkumu nebyl potvrzen statisticky vyznamny vztah mezi
pracovni spokojenosti a délkou praxe v domaci péc¢i hypotéza 3 byla potvrzena.
V jednotlivych subskdldch byla zaznamendna statisticky vyznamna korelace pouze
Vv oblasti hodnoceni vnéjSich odmén (zahrnuje otdzky na dovolenou, plat a socidlni
vyhody), kdy byly sestry s delsi praxi v domaci péci spokojenéjsi a negativni korelace
Vv oblasti profesnich prilezitosti (moznost publikovani, Gcast na vyzkumu, spoluprace
s fakultou oSetfovatelstvi a ucast ve vyborech organizace), kdy byly naopak sestry
s delsi praxi nespokojenéjsi. Je to velmi pozitivni zji$téni, Ze sestry s delSi praxi maji
z4jem o profesni rist a Ize na zakladé této informace zlepSovat pracovni spokojenost
zkuSenych zdravotnich sester. Bylo by tedy vhodné podporovat je v publikovani
odbornych ¢lanki, kazuistik, v rozSifovani odbornych znalosti, zejména zaméfenych na
praktické postupy pii poskytovani domaci péce — napt. oSetfovani chronickych ran, péce

0 klienty s umélou plicni ventilaci apod.

Hypotéza 4: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojnosti bude vyssi u vSeobecnych

sester s vysSim vzdélanim.

Do dotazniku byla zafazena otazka tykajici se nejvyssiho dosazeného vzdélani zejména
proto, abychom mohli zjistit, zda je pracovni spokojenost nebo néktera z jejich oblasti
ovlivnéna dosazenym vzdélanim. Harokova a Gurkova (2012) si stejnou otazku
polozili ve svém vyzkumu a zjistili, ze vzdélani ovliviluje nejen celkovou pracovni
spokojenost, ale také tfi subskdly MMSS a to konkrétn¢€ vztahy na pracovisti, uznani a
pochvala a interakce na pracoviSti. V nasem vyzkumu byl potvrzen statisticky

vyznamny vztah mezi celkovou pracovni spokojenosti a dosazenym vzdélanim. Bylo
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zjisténo, ze ¢im vyS$i vzdelani sestra ma, tim je jeji pracovni spokojenost vyssi. Pti
rozdéleni na jednotlivé hodnocené oblasti byl statisticky vyznamny vztah zaznamenéan
pouze V oblasti zaméiené na kontrolu a odpovédnost (kompetence, pracovni podminky,
spoluucast na organizacnich rozhodnutich, kontrola nad dénim na pracovisti a kariérni
postup). Z vysledkl je patrné, Ze sestry s vys$§im vzdélanim si jsou védomé
odpovédnosti za vykondvané Cinnosti a pravdépodobné jim jsou svéfeny vyssi

kompetence nez sestram s nizSim vzdélanim.
Hypotéza 5: Pfedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti neni ovlivnéna vékem.

Ve vyzkumu Bartlové (2006) byla zjisténa VEtsi pracovni spokojenost u starSich sester a
u téch s delsi praxi. Ve vyzkumu Harokové a Gurkové (2012) byla zjisténa slaba
korelace mezi vékem a pracovni spokojenosti zejména v oblastech planovani, pochvaly
a uznani, kontroly a zodpovédnosti. Pfedpokladali jsme, Ze sestry, které jsou zkuseng;jsi,
znaji zafizeni, ve kterém pracuji, zazili a umi si poradit ve vypjatych situacich budou
spokojenéjsi v pracovnim zivoté, protoze uz budou védét jak se zachovat, co délat. V
naSem vyzkumu pracovni spokojenosti u sester pracujicich v agenturdch domaci péce
nebyl zjistén signifikantni statisticky vztah mezi v€kem a pracovni spokojenosti. Pouze
Vv subskale spokojenosti s vnéj§imi odménami byla zaznamenana pozitivni korelace. Je
to pravdépodobné zpiisobeno tim, Ze starSi sestry zazili 1 jiné platové tarify ve statni
sféfe a dokazi si tedy vice vazit pravé zminovanych vngjSich odmén jako je plat,

dovolend a socialni vyhody.

Hypotéza 6: Piedpokladame, Ze mira pracovni spokojenosti bude vyssi u vSeobecnych

sester pracujicich v terénu oproti vSeobecnym sestram ve vedoucich funkcich.

Ivanova, Vévoda a kol. (2012) ve svém vyzkumu pracovni spokojenosti uvadéji, ze

vvvvv

vvvvvv

velmi pozitivné ocenovan spole¢nosti, coz se projevuje pii hodnoceni jednotlivych
povolani vefejnosti. Pfedpokladali jsme proto, Ze budou vice spokojené sestry pracujici
V terénu, protoze pravé ony poskytuji pé¢i klientim. Tato hypotéza se nam ale
nepotvrdila, protoze jsme zjistili, Ze jsou nejen celkové ale i1 v péti subskalach vice
spokojené sestry ve vedoucich funkcich. Nejvétsi rozdil ve spokojenosti v jednotlivych
subskalach byl zaznamenan v oblasti kontroly a odpovédnosti (kompetence, pracovni

podminky, spolutcast na organiza¢nich rozhodnutich, kontrola nad dénim na pracovisti,
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kariérni postup). Je to podminéno tim, Ze sestry ve vedoucich funkcich maji
zodpovédnost za chod celého zafizeni, za nastaveni a dodrzovani standard a dalSich
predpist tykajicich se organizace apod. Dalsi oblasti, kdy byly sestry ve vedoucich
funkcich spokojenéjsi, jsou spokojenost s vnéjSimi odménami, oblast planovani,
spokojenost s moznostmi interakce a spokojenost s profesnimi prilezitostmi. I v téchto
oblastech pracovni spokojenosti jsou vice spokojené sestry ve vedoucich funkcich
zejména proto, ze muzou svlj pracovni Cas alespon castecné ovliviiovat sami (ony
planuji smény, obsazeni vikendl, dokdzi si zajistit jistou miru flexibility pfi planovani
dennich pracovnich povinnosti) a jako vedouci sestry maji jisté i jiné profesni

ptilezitosti nez sestry v terénu.
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4 Navrh FeSeni a doporuceni pro praxi

Diplomovéa price s ndzvem Pracovni spokojenost zdravotnich sester pracujicich v
agenturach domaci péce se zabyvala problematikou pracovni spokojenosti v agenturach
domaéci péce. Pracuji zde sestry s vysokoSkolskym vzdélanim i sestry specialistky, diky
certifikovanym kurziim neustale zlepsSuji své odborné znalosti a zvysuji tak své
kompetence. V domacim prostfedi klienta jsou odkazany na své védomosti a oborné
dovednosti, opravdu pracuji bez odborného dohledu. Pracovni spokojenost je jednim
z faktort, ktery ovlivituje kvalitu poskytované péce, proto je nutné, aby se vedouci
zdravotnickych zatizeni zabyvali pracovni spokojenosti svych zaméstnanct. Pokud
budou vedouci védét, jak ovlivnit spokojenost v praci a s praci, budou ve
zdravotnickych zafizenich pracovat stabilni tymy, které budou poskytovat kvalitni a

bezpecnou péci vsem klientim,

Doporuceni pro management agentur domaci péce

Poznat své spolupracovniky a podiizené, zjistit jejich zakladni potieby a

hodnoty
- Provadét pravidelné sledovani a vyhodnocovani spokojenosti zaméstnancii

- Zapojit 1 fadové zaméstnance do organizacnich rozhodnuti nebo je alesponl

informovat o planech organizace

- Systém benefith upravit ¢i nastavit dle motivujicich faktori, které ovliviuji

pracovni spokojenost na zakladé zjisténych udaji ze sledovani spokojenosti

- Aktivné se podilet na vzdélavani svych zameéstnancli, na zvySovani jejich

odbornosti a kompetenci

- Dovednosti a zkusenosti zaméstnanci vyuzivat v pracovnim zZivoté — pfizpusobit

pracovni zafazeni, kompetence v naplni prace

- Umoznit sdileni informaci a zkuSenosti v tymu — V terénu je kazda vSeobecna
sestra sama a o néckterych problémech a uspéSich by se rdda podélila

s kolegynémi, které tak ziskaji potfebné informace

- Podporovat i mimopracovni kontakt svych zaméstnancii, aby se navzajem lépe

poznali
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Dle moznosti zafizeni umoznit samostatné planovani smén ¢i alespont denniho

rozvrhu

Nastavit jednozna¢na pravidla pro hodnoceni i sebehodnoceni zaméstnanci a

hodnotit pravideln€; pochvaly ¢i vytky fesit co nejdiive s konkrétni osobou
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Zavér

V diplomové praci jsme se zabyvali problematikou pracovni spokojenosti vSeobecnych
sester pracujicich v agenturach domaci péce. Prvni teoretickd cast diplomové prace
sumarizuje poznatky tykajici se domaci pé¢e v Ceské republice, predklada teoretické
poznatky motivace, pracovni spokojenosti a popisuje standardizovany dotaznik
McCloskey/Mueller Satisfaction Scale, ktery byl pouzit v druhé praktické casti. Cilem
vyzkumného Setieni bylo zjistit iroven pracovni spokojenosti a zhodnotit pracovni
spokojenost dle pfedem danych proménnych jako je akreditace/certifikace v systému
kvality, vzdélani, pracovni zafazeni, vek, délka praxe ve zdravotnictvi a délka praxe
Vv domaci péci.

Z vyzkumu vyplynulo, Ze sestry pracujici v agenturach péce, které jsou akreditované ¢i
certifikované jsou celkové spokojenéjsi s pracovnim Zivotem a jsou spokojenéjsi i v péti
subSkalach  standardizovaného  dotazniku MMSS. Je tedy patrné, Ze
akreditace/certifikace v systému kvality ma svlj vyznam jak pro pacienty, tak pro
persondl. Sestry, které jsou nespokojené v praci, se mohou uchylit k absentérstvi, maji
Spatnou pracovni moralku a casto odchéazeji nejen od zaméstnavatele, ale 1 ze
zdravotnictvi. Zdravotnickd zafizeni — tedy 1 poskytovatelé domdci péce — pak trpi
nizkou pracovni vykonnosti zaméstnancii, maji zvySené naklady na ndbor a zauceni

novych zaméstnanct a kvalita poskytované péce mize vyznamné klesnout.

Pii zkoumani, zda vybrané demografické udaje ovlivituji pracovni spokojenost, bylo
zjisSténo, Ze vSeobecné sestry s vys$Sim vzdélanim jsou celkové spokojenéjsi v praci a to
zejmeéna v subskale tykajici se zodpovédnosti a kontroly. Starsi sestry jsou spokojengjsi
S vnéjSimi odménami, kam spada hodnoceni platu, dovolené a socialnich vyhod. Délka
praxe ve zdravotnictvi a délka praxe v doméci péci shodné neovliviiuje celkovou
pracovni spokojenost, ale opét shodné byla zaznamenana vyss§i spokojenost s vnéj$imi
odménami. VEtsi rozdily v hodnoceni spokojenosti pak byly zaznamenany v porovnani
pracovniho zatfazeni respondenti, kdy bylo zjisténo, ze sestry ve vedouci funky byly
celkové spokojenéjSi, nez sestry pracujici vterénu. A byly spokojenéjsi 1 v péti
subskalach hodnoceni.

VétSina zdravotnickych zatizeni hodnoti pracovni spokojenost zaméstnanct avSak Casto
pouze z diivodu naplnéni akreditacnich standardd, ale skute¢ny zajem zjistit spokojenost

zaméestnanc absentuje. Nizkd mira pracovni spokojenosti mize mit za nasledek
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zvySenou miru fluktuace vSeobecnych sester, coz z pohledu soucasného nedostatku
sester mize byt znacny problém, zejména proto, Ze nespokojeni odbornici odchazeji
pracovat mimo obor ¢i do zahranici. Zabyvat se tedy hodnocenim pracovni spokojenosti
a provadét zmeény na zaklad¢ zjisténych udaji se jevi jako jedna z moznosti jak si udrzet

kvalifikovany personal, ktery odvadi svou praci kvalitné.
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Ptiloha A: povoleni k pouziti dotazniku

B e Universiy OF lowa

conrgt NIURSING

Pemussion to use form:

This statement Zives pemussion to use English and Czech versions
of the McCloskey/Mueller Satisfaction Scale (MMSS) to Romana
Cuptacikova for the purpose as stated in the request dated May 19, 2019.

The instrument may be reproduced in a quantity approprniate for this
project.

Signed:

Sue Moorhead, RN, PhD, FAAN

Associate Professor,
College of Nursing

Date: May 20, 2019

The Unsversily of lows
The Center for Narang Claceficstion & Clisical Flfoctivencns
ﬁ Colicge of Nirwag 407 CNB

. Jorww ity Jorwa 52241 1UISA
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