Stav osetrovatel'stva na Slovensku - kategoérie, vekové zlozZenie, perspektivy,
nazory a potrebné koncepcné rieSenia

Koncepcny materidl

Uvod

Povolanie sestry je jednou zklUcovych pozicii v slovenskom zdravotnictve. V nasej
spolocnosti je vo vSeobecnosti vnimané ako dolezZité, nedostatkové a nedocenené. Cielom
tohto koncepcného materialu je stru¢ne zosumarizovat relevantni pojmovua legislativu,
konfrontovat uvedené vnimanie s dostupnymi empirickymi Gdajmi, ale aj skidsenostami
a nazormi samotnych sestier s vyustenim do navrhov viacerych potrebnych rieseni.

1. Kategorie zdravotnych sestier!

Sestra je zdravotnicky pracovnik? ktory vykondva oSetrovatelski prax samostatne,
samostatne na zaklade indikacie lekdra avspolupraci slekdrom.® Tato definicia jasne
zdoraznuje potrebu sestier pre plynulé fungovanie zdravotnickeho systému.

Doteraz platna a G¢inna vyhlaska Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 364/2005 Z. z., ktorou sa
uruje rozsah oSetrovatelskej praxe poskytovanej sestrou samostatne a v spolupraci
slekdrom arozsah praxe porodnej asistencie poskytovanej poérodnou asistentkou
samostatne a v spolupraci s lekarom, sa zrusila a nahradila novym predpisom - vyhlaskou
Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 95/2018 Z. z., ktorou sa urcuje rozsah oSetrovatelskej praxe
poskytovanej sestrou samostatne, samostatne na zaklade indikacie lekara a v spolupraci
slekdrom arozsah praxe porodnej asistencie poskytovanej pérodnou asistentkou
samostatne, samostatne na zaklade indikacie lekara a v spolupréci s lekdrom. Nova vyhlaska
priniesla zdsadnl zmenu - rozdelila sestry do Styroch kategorii:

1. sestra,

2. sestra Specialistka,

3. sestra s pokrocilou praxou,

4. sestra pre riadenie oSetrovatel'skej praxe.

Rozdelenie sestier vSak nie je jedinou zmenou, ktord nova vyhlaska priniesla. Sestram
pribudli aj nové kompetencie, ktoré v kone€nom doésledku zlepSujli postavenie sestry ako
rovhocenného partnera lekdra. Podla vedeckej Studie, uverejnenej v jednom
z najprestiznejsich medicinskych ¢asopisov Lancet, su sestry délezitym aspektom pre prezitie
pacientov®.

V sti¢asnej dobe robotizacie sa mnoZstvo pracovnych pozicii stava postupne nahraditelnymi
strojmi, resp. maju predpoklad, Ze v blizkej budlcnosti Uplne zanikn(. O narocnosti

! Kategorie porodnych asistentiek v koncepénom materiali neuvadzame.

2§ 27 pism. d) zakona ¢. 578/2004 Z. z.
3§28 ods. 1. zakona ¢. 578/2004 Z. z.
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povolania sestier sved¢i aj fakt, Ze ich praca je strojmi takmer nenahraditelnd, prave naopak,
potreba disponovat dostatkom zdravotnych sestier sa bude vzhladom na starnutie
populacie zvysovat.

1.1. Charakteristika pracovnej pozicie sestra

V nasledujucej kapitole si priblizime vyhlasku €. 95/2018 o rozdeleni kompetencii sestier.
Nasim cielom je popisat pracu sestry a vysvetlit kompetencie povolania sestier pri vietkych
4 uvedenych kategoriach. Bez vycerpavajuiceho menovania celkovej pracovnej naplne sestier
je potrebné zdoéraznit ich UGlohu zabezpecovat zakladni komunikaciu s pacientom,
koordinovat ¢innost sanitarov a zdravotnickych asistentov, sledovat zdravotné hodnoty a pri
odchylkach informovat lekara. Zaroven vykonavaju zdravotnicke uUkony ako odber krvi,
zavadzanie zaladocnych sond, oSetrovanie ran a vymenu obvazov. Sestry tieZ plnia roézne
administrativne prace, ktoré si neoddelitelnou sucastou ich pracovnej naplne. Sestra ma
mat vysokoskolské vzdelanie v prvom alebo druhom stupni stidia v odbore osetrovatelstvo
alebo vyssie odborné vzdelanie v odbore diplomovana vseobecna sestra.

1.2. Charakteristika pracovnej pozicie sestra Specialistka

Sestra Specialistka poskytuje ,Specializovanu oSetrovatelsku starostlivost, ktora sa poskytuje
v $pecializacnych odboroch urcenych pre sestru, a samostatne indikuje a vykonava vymenu
azrudenie kanyly zperiférnej Zily*>, azaroven ,aplikuje medikamentéznu liecbu
v davkovacom rozmedzi a farmakologickom zlozZeni na zaklade indikacie lekara a po posudeni
potreby osoby a vyhodnocuje ucinnost lie¢by“¢. Samozrejme, méze vykonavat vietky vykony
ako sestra.

1.3. Charakteristika pracovnej pozicie sestra s pokrocilou praxou

»Sestrou s pokrocilou praxou je sestra, ktora ziskala vysokoskolské vzdelanie druhého stupna
v magisterskom studijnom programe v studijnom odbore oSetrovatelstvo, ak vysokoskolské
vzdelanie prvého stupna ziskala v bakalarskom studijnom programe v studijnom odbore
oSetrovatelstvo a Specializaciu v prisluSnom Specializathom odbore a ktord nadobudla
najmenej patrocnu odbornu prax v prislusnom Specializathom odbore. Sestrou s pokrocilou
praxou je aj sestra, ktora ziskala vysokosSkolské vzdelanie druhého stupna v magisterskom
Studijnom programe v studijnom odbore osetrovatelstvo, ak vysokoskolské vzdelanie prvého
stupnfia v bakalarskom studijnom programe ziskala v studijnom odbore osSetrovatelstvo
a ktora nadobudla najmenej osemro¢nt odborna prax.“’

Medzi jej Ulohy patri napriklad riadenie prace oSetrovatelského timu, kontrola a analyza
zaznamov v oSetrovatelskej dokumentacii ¢i rozhodovanie azodpovednost za plnenie
intervencii a aplikaciu medikamentdznej lieCby osobe, ktoré zodpovedaji potrebam osoby
a su v sulade s liecebnym planom urcenym lekarom.

1.4. Charakteristika pracovnej pozicie sestra pre riadenie oSetrovatel'skej praxe

Sestra pre riadenie oSetrovatelskej praxe ziskala vysokoskolské vzdelanie druhého stupna
v magisterskom Studijnom programe, 3pecializaciu v prisluShom S3pecializacnom odbore

> § 2 pism. a) vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 95/2018 Z. z.
¢ § 2 pism. b) vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 95/2018 Z. z.
7°§ 3 ods. 2 vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR €. 95/2018 Z. z.



aodborni prax® Jej ulohy su najmi riadiace. Planuje, organizuje a kontroluje plnenie
strategickych  a operativnych  cielov na Useku oSetrovatelstva, spolupracuje
pri zabezpecovani dodrziavania minimalnych poZiadaviek na personalne zabezpecenie
a materialno-technické vybavenie pracoviska a zabezpecCuje efektivne manaZovanie
poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti. RiesSi krizové situacie suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti na Useku oSetrovatelstva azabezpeCuje meratelnost
a sledovatelnost kvality oSetrovatelskej starostlivosti. Kontroluje a metodicky usmernuje
vedenie zdravotnej dokumentacie, sleduje Uroven spokojnosti 0sd6b s poskytovanou
oSetrovatel'skou starostlivostou a schvaluje vzdelavacie plany.

2. Vyvoj vekovej struktury sestier na Slovensku od roku 2009 do roku 2018

Prognézy demografickych zmien poukazuju na vyrazné dlhodobé starnutie obyvatelstva,
ktoré uz v najbliZSich rokoch ovplyvni i poskytovanie zdravotnej starostlivosti. Vzhladom na
zvysujuci sa pocet ludi déchodkového veku, ktori maju vyssiu chorobnost, s potrebou ich
zaopatrenia, bude nevyhnutné disponovat dostatoénym mnoZstvom sestier. Z uvedenych
dovodov je preto opodstatnené vyhodnotit personalne kapacity sestier v ramci sicasného
systému zdravotnictva na Slovensku, s ohladom na ich vekova Struktiru. Zameriame sa na
vekové zlozenie, aktualnu situaciu a nakoniec si stanovime, ako by mohla byt nastavena
politika pre zvySenie efektivity verejnej spravy na zvratenie daného negativneho trendu.

2.1 Vyvoj a vekové zlozenie sestier na Slovensku

Vyvoj poctu sestier na Slovensku ma klesajicu tendenciu ¢o v kontexte starnicej populacie
vyvolava kritiku, ktora je vhodné konfrontovat s empirickymi analyzami.

Graf €. 1: Vyvoj persondlnej kapacity sestier v slovenskom zdravotnictve

Pocet sestier v zdravotnictve v Q86

33 000 39 708 32 745

32 500
32 043
32 000
31478
31500 31 183
31128 31166 20904 31061

31000 30733

30 500

30 000

29 500

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Zdroj: NCZI.

Z predmetného grafu €. 1 je viditelny klesajlci pocet sestier v systéme slovenského
zdravotnictva. Uvedeny graf dokladuje, Ze nedostatok sestier, ktory komunikuji stavovské
organizacie, je skutocne podlozeny datami. Zaroven je dolezité upriamit pozornost nielen na
zniZujlce sa pocty sestier, ale aj na ich meniacu sa vekovu strukturu.

8 § 4 vyhlasky Ministerstva zdravotnictva SR €. 95/2018 Z. z.



Graf €. 2: Zmena vekove;j struktury sestier v slovenskom zdravotnictve

Zmena vekovej Struktury sestier

35000
30 000 B s | B EEEe B
25 000
20 000
15 000
10 000
5000

. H H B H = = =
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
m20-29 W30-39 M40-49 M50-59 M60-64 W65+

Zdroj: NCZI.

Z grafu €. 2 vyplyva, Ze sestry v naSom zdravotnickom systéme starnd. Podiel sestier do 29
rokov klesol z 12 % v roku 2009 na 7,7 % v roku 2018. Naopak, podiel sestier nad 60 rokov
stupol z nizkych 3,8 % v roku 2009 na 10,2 % v roku 2018.

Pre lepSie pochopenie sucasnej situacie sa moézeme pozriet na vekovla Struktaru Zien
v produktivhom veku.

Tabulka ¢. 1: Podiel Zien Podiel
Vekova struktura sestier
Zien a sestier
v produktivhom
veku na
Slovensku za rok
2018XVekovd
kategoria
25-34 22,96 % 11,59 %
35-44 30,47 % 31,62%
45-54 27,78 % 32,15%
55+ 18,79 % 24,64 %
Zdroj: NCZI.

Ztabulky ¢. 1 je zrejmé, Ze vekové zlozenie zamestnanych Zien a vekové zloZenie sestier
a porodnych asistentiek sa odchyluje v kategorii do 29 rokov a v kateg6rii nad 55 rokov.

Zasadny rozdiel v kategoéridach do 34 rokov anad 55 rokov je signdlom, Ze sucasna
starostlivost bude Coraz viac zavisla od vyssich vekovych kategorii. Tento trend je viditelny
v kategorii do 34 rokov, kde je rozdiel markantny. V celkovej populécii je takmer dvakrat viac
zamestnanych Zien ako v kategorii sestier. Tento stav je bez zasadnych systémovych zmien
dlhodobo neudrzatelny.



2.2 Porovnanie so zahrani¢im

Tabulka €. 2: Porovnanie poctu sestier na 1000 obyvatelov vo V4 a v Nemecku, Rakusku, Ddnsku
a Slovinsku

Krajina 2000 2004 2008 2012 2013 2014 2015 | 2016 | Zmena
AUT 7,16 7,13 7,53 7,83 7,87 8 8,04 | 7,99 12 %
CZE 7,61 8,11 7,97 8,06 7,99 7,93 8,01| 8,07 6 %
DEU 9,99 10,49 11,13 11,96 12,34 12,55 12,65 | 12,85 29 %
DNK 12,37 13,99 14,9 16,31 16,52 16,7 16,9 37 %
HUN 5,28 5,78 6,15 6,32 6,43 6,41 6,47 | 6,44 22 %
POL 4,96 4,93 5,19 5,27 5,24 52| 5,16 4%
SVK 7,44 6,33 6,28 5,82 5,75 5,75 57| 574| -23%
SVN 6,85 7,4 7,88 8,16 8,32 8,56 8,78 | 9,65 41 %

Zdroj: OECD, metodika statistické vykazy jednotlivych krajin - vypocty OECD.

Z tabulky €. 2 jasne vyplyva, Ze pocty sestier na 1 000 obyvatelov vo vietkych vybranych
krajinach stupali, az na vynimku Slovenska. V susednom Rakusku stupal pocet sestier zo 7,16
na zaciatku tisicro¢ia na 7,99 sestier na 1 000 obyvatelov v roku 2016. V Ceskej republike, po
ekonomickej stranke nasmu najblizSiemu susedovi, stipol pocet sestier zo 7,61 v roku 2000
na 8,07 v roku 2016. Najdramatickejsi narast je spojeny so Slovinskom, kde bolo v roku 2 000
6,85 sestier na 1 000 obyvatelov a v roku 2016 9,6.

2.3 Ponuka absolventov osetrovatel'stva 2020 - 2030

Pri nezmenenej struktire kompetencii, ktoré vykonavaju sestry v slovenskom zdravotnictve,
bude pocet sestier nadalej klesat. Na zdklade dat z NCZI apoctu absolventov a novo
zapisanych do 1. ro¢nika oSetrovatelstva za roky 2009 az 2017 sme vytvorili predikciu ponuky
absolventov oSetrovatelstva zobrazenl na grafe €. 3. Je na nom sice zobrazeny urcity narast,
avsak ten ma hodnoty na Grovni desiatok oséb roc¢ne, ¢o rozhodne neprekryje nepriaznivé
tendencie pre nasledujuce desatrocie spojené s odchodom sestier do déchodku.

Graf ¢. 3: Predikcia vyvoja pritoku sestier do slovenského zdravotného systému
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3. Nazory sestier s navrhmi na zlepsenie

Predkladané nastroje na zlepsenie sme ziskali aj na zaklade dotaznika, ktory bol zaslany
¢lenkdm Slovenskej komory sestier a porodnych asistentiek. Vysledky prieskumu
predkladame v nasledujicom texte’.

Prieskum medzi sestrami navrhol Institit zamestnanosti, v spolupraci s Komorou sestier
a poérodnych asistentiek pripravil prieskum ohladom ich ndzorov na postavanie v spolo¢nosti,
nedostatkov na pracovisku a nastrojov, ako zamedzit nedostatku sestier v zdravotnictve.
Vzorka bola 1 145 pracujlcich sestier v slovenskom zdravotnictve. Dizajn dotaznika bol
spracovany Instititom zamestnanosti, Slovenskd komora sestier a pérodnych asistentiek (SK
SaPA) pripomienkovala jednotlivé otazky. Distriblcia bola vykonana SK SaPA elektronickou
formou.

Podrobne opisujeme dany prieskum v materidli Sucasné nazory sestier na stav
oSetrovatel'stva na Slovensku.

NajdolezitejSie vysledky:

1. Nespokojnost s platmi.
Vycerpanost a nedostatok sestier na pracoviskach.

3. Nedostatok kvalitnych zdravotnych pomocok a celkovej kvality nemocnic a poliklinik
po stranke fyzického prostredia.

Na zaklade uvedenych faktov ponikame nastroje na stabilizaciu sestier na Slovensku.

Potrebné riesenia

Jednotlivé rieSenia niZSie opisované povazujeme po politickej stranke stredne narocné
presadit v praxi. Jednotlivé rieSenia nasledne opisujeme v jednotlivych zrealizovanych
hodnoteniach, analyzach (platové podmienky sestier, sabatikal pre sestry, zvySenie zaujmu
o odbor osetrovatel'stvo - pozicky).

3.1 Platové podmienky

Platové podmienky nepovazujeme za adekvatne. V prvom rade je nevyhnutné upravit
platové podmienky tak, aby povolanie sestier bolo atraktivnejSie pre mladé sestry. Nas
navrh, ktory vychadza zdlhodobej diskusie medzi sestrami, bude diskutovany
a kvantifikovany v samostatnom dokumente.

3.2 Pristrojovy park a vybavenie nemocnic a ambulancii

Sestry sa stazuji na nedostatocné pristrojové vybavenie jednotlivych pracovisk. Nie je lahké
pracovat so zastaranym, mnohokrat nefunkénym pristrojovym parkom. Dochadza
k pretazovaniu personalu. Zlepsenie a obnovenie pristrojového parku, ale i ulahéenie prace
pomockami a prostriedkami na polohovanie, doplnenie jednorazového materialu
a chybajuceho Specidlneho zdravotnickeho materidlu by velakrat odstranilo nutnost
improvizacie na pracoviskach.

? Vysledky prieskumu spolu s interpretaciami a diskusiou st uvedené v samostatnom dokumente.
Prieskum bol zrealizovany medzi sestrami v slovenskom zdravotnom systéme.



3.3 Imidz sestier

Pre mladé absolventky by bola urcite jednym zrozhodujucich faktorov, preco zotrvat
v slovenskom zdravotnictve, zmena celkového imidzu povolania sestry a pérodnej asistentky.
Sestra je jedno z regulovanych povolani a svoje vzdelanie ziskava v odbore oSetrovatelstvo.
Praca sestier nie je podruzna praci lekara, je jej neoddelitelnou sucastou. Osetrovatelstvo je
samostatnym vednym odborom. Je doblezité, aby sa sestry necitili podcenované
a dehonestované. V zaujme zatraktivnenia imidZu povolania sestier by bolo vhodné vytvorit
motivacné kampane, ktoré by boli cielené na mladé studentky a studentov, so zdéraznenim
dolezitosti a hodnoty povolania sestier a zvyraznenim podstatnych pozitivnych emotivnych
aspektov ich prace. Kampane by mali za ciel poukazat na jedine¢nost povolania sestry, bez
prace ktorej sa Ziadny lekar, ako ani nase zdravotnictvo celkovo, nezaobide. Kampane by
zaroven plnili Gcel celospolocenskej osvety a vyjadrenia vdaénosti uz posobiacim sestram
v nasom zdravotnictve.

3.4 Motivacné stipendia a studentské pozicky

Pocet Studentov na fakultdch oSetrovatelstva sa trvalo zniZzuje. Nielenze nam sestry
odchadzaju po studiu pracovat do zahranicia, ale mladi ludia o stidium nemaji zaujem. Bez
zvySenia poctu Studentov na oSetrovatelskych fakultdch nebude mozné dlhodobo udrzat
osetrovatelstvo v slovenskom zdravotnictve. U¢innym spdsobom motivacie studovat odbor
osetrovatelstva moézu byt prospechové, motivacné stipendia a navratné pozicky pocas
studia, ktorym bude venovany samostatny dokument.

3.5 Pracovné prostredie

Na udrZanie a zvySenie poctu oSetrovatelského personalu je nevyhnutné, okrem priamych
financnych benefitov, mysliet aj na zlepSenie pracovného prostredia sestier. To sa da
dosiahnut jednak prostrednictvom predchadzajicich navrhovanych opatreni ako napr.
zlepSenim vybavenia nemocnic a ambulancii, ale aj vytvorenim adekvatneho priestoru,
vycleneného vyhradne sestram, ktory by slUzil na administrativnu pracu, ale i oddych pocas
dlhych nocnych sluzieb. V sGcasnosti su sestry casto nutené fungovat v malych,
,nehostinnych“ priestoroch, kde nemaji zabezpecené dostato¢ne adekvatne podmienky
pracovného prostredia.

Zaroven dalsim faktorom je, Ze v nemocni¢nych oddeleniach velakrat hlavne v noc¢nych
a vikendovych smenach chyba pomocny zdravotny personal. Sestra sa tak nedobrovolne
v zaujme zachovania/prinavratenia zdravia chorym stava ,dievéatom pre vsetko“. Jej
starostlivost sa nikdy nezac¢ina a nekonéi pri 16Zku pacienta, ale pokracuje cez mnozstvo
dokumentacie, odnasanie biologického materidlu do laboratérii, triedenie a roznasanie
stravy pacientom, umyvanie a dezinfekciu pomécok a pristrojov (ktoré opiat a bezodkladne
potrebuje pri svojej praci s dalsim pacientom, pretoze ich nie je dostatok).

3.6 Sabatikal

Sabatikal sa stal v zapadnej Eurépe Standardnym nastrojom na ochranu pred pracovnym
vyhorenim. Sabatikal je oznacenim pracovného volna, resp. moznosti vziat si dlhsie trvajlcu
dovolenku, ktora trva niekolko mesiacov, prip. aj cely rok. Je idealnym rieSenim pre ludi,
ktori sice maju radi svoju pracu, ale citia sa vycerpani a uviaznuti v kazdodennej rutine.
Slovenskd pracovnopravna legislativa tento pojem v st¢asnosti nepozna. Sestry patria pri
vykone svojho povolania medzi tie najohrozenejsie, ¢o sa vyhorenia tyka. Preto povazujeme



za dolezité zaradit do nasho pravneho poriadku UGpravu sabatikalu, ak nie pre vsetkych
pracovnikov celoplosne, tak minimalne pre sestry. Tejto problematike sa venujeme
v samostatnom materiali.

Starnutie populacie sa uz v blizkej budicnosti stane jednym z najhoricejSich problémov

v slovenskej spolo¢nosti. Aby sme predisli naplneniu katastrofickych scenarov, je nutné
realizovat napravu aj v oblasti starostlivosti o povolanie sestry komplexne.

L Operaény program
Efektivna
- verejna sprava

Tento clanok je sUcastou projektu Politiky zamestnanosti realizovaného InstitGtom zamestnanosti. Tento
projekt je podporeny z Eurépskeho socidlneho fondu v rdmci OP EVS.

Eurdpska unia

Europsky socialny fond

Aktivita: Starnutie populacie
Meratelny ukazovatel: P0178, december 2018

Suvis s projektom: Aktivita starnutie populacie modeluje vydavky na zdravotn( starostlivost. Sestry su
doleZitou sucastou nasho zdravotnickeho systému. Zistenie sucasného stavu personalnej kapacity sestier
a konkurencieschopnosti ich platového ohodnotenia je zdkladom pre modelovanie vydavkov na ich mzdové
ohodnotenie na dlhsie obdobie. Na zmeranie nastrojov na zvySenie zaujmu o odbor oSetrovatelstvo sme
v spolupraci so Slovenskou komorou sestier a pérodnych asistentiek distribuovali dotaznik™.

19 7ber dat prebiehal elektronickou formou.



