V dňoch 10.-11. septembra sa v Žiari nad Hronom uskutočnila už III. Celoslovenská konferencia sestier pracujúcich v ambulantných zdravotníckych zariadeniach, ktorej sa zúčastnilo vyše 230 sestier a hostí z celej SR.

Vzdelávacie podujatie svojou prítomnosťou poctili osobnosti ako PhDr. Mária Lévyová, prezidentka SK SaPA, viceprezidentka SK SaPA Mgr. Daniela Jarabová, prezidentka RK SaPA Žiar nad Hronom p. Monika Babincová, Doc. PhDr. Alžbeta Hanzlíková, PhD., vysokoškolská pedagogička z VŠZaSP Sv. Alžbety Bratislava, Mgr. Iveta Drahoňová z Regionálneho centra HSV Banská Bystrica, PhDr. Anna Macková, vedúca sestra BB samosprávneho kraja, MUDr. Ladislav Pásztor, prezident ASL SR, Mgr. Anton Szalay za SOZ ZaSP Bratislava, Mgr. Mária Ivanová, námestníčka riaditeľa pre OSE Všeobecnej nemocnice v Žiari nad Hronom za prítomnosti zástupcov médií a síce regionálnej televízie ATV Žiar nad Hronom a PhDr. Koperovej za Zdravotnícke noviny.

Predsedníčka sekcie v úvode privítala všetky kolegyne a hostí. Vyjadrila smútok a spoluúčasť nad všetkými kolegami a kolegyňami, ktoré sa nemohli vzdelávacej konferencie zúčastniť z dôvodu odstraňovania škôd spôsobených tohtoročnými nedávnymi povodňami a vyzvala prítomných k vytvoreniu kolegiálnej a príjemnej nálady, nakoľko udržiavanie pozitívnych medziľudských vzťahov je jednou z prioritných myšlienok sekcie ambulantných sestier spolu s vzdelávaním sa a riešením pracovných problémov.

Už počas uvítania sa predsedníčka vyjadrila k vedeniu zdravotnej dokumentácie sestry v ambulancii. Uviedla, že ambulanciou denne prejde od 40 po vyše 100 pacientov a dokumentovanie ošetrovateľskej starostlivosti nesmieme favorizovať pred skutočnou pomocou pacientovi. Ošetrovateľský proces označila ako skvelú filozofiu práce, v SR však dominantne vnímaný ako administratívnu činnosť. Prezidentka SK SaPA PhDr. Mária Lévyová informovala prítomné sestry o aktivitách SK SaPA smerujúcich k zlepšovaniu pracovných a finančných podmienok sestier. Jej prednášky sa dokonca ocitli medzi najkvalitnejšími a najprínosnejšími v hodnotení dotazníkov spokojnosti v závere podujatia.

Celkovo bolo odprezentovaných 32 odborných prednášok a hoci dve prednášky boli deň pred konferenciou z rodinných dôvodov autormi zrušené – akcia prebiehala podľa plánov, nakoľko chýbajúce prezentácie boli promptne nahradené novými prednáškami.

Prednášky varírovali od ortopedických, kardiologických, interných, dermatovenerologických, stomatologických, otorinolaryngologických, či psychologických tém – variabilita tém bola samotnými sestrami skutočne ocenená. Prednáškou Povrchová a hlboká žilová trombóza sestry Danky Masárovej z Martina bolo publikum nadšené – výrečnosťou, vecnosťou, flexibilitou a odbornosťou prednášky sa autorka zaradila medzi favoritky konferencie a získala celoročný vstup do e-learningových kurzov Mgr. Dity Vlasákovej z Litvínova. 

Nové poznatky sme objavili v prednáške Jany Ďurmekovej z Valaskej Belej Komunikácia s rodinou pacienta v paliatívnej starostlivosti, či v prednáške autoriek Jany Lukáňovej a Anny Grambličkovej Rakovina a sexualita z pohľadu Ligy proti rakovine. Zaujala tiež Jana Matejová – v závere prednášky Kvalita života pacienta s Parkinsonovou chorobou sme predstavili Spoločnosť Parkinsonikov Slovenska ako schodnú cestu pri riešení problémov pacientov s Parkinsonovou chorobou. Mgr. Tatiana Harhovská z Popradu sa prednáškou Využitie vlastnej krvi pri liečbe ochorení pohybového aparátu stala očakávanou autorkou – jej prezentácia bola totiž novinkou, na ktorú boli zvedavé tak sestry, ako hostia.

Prezentácia Doc. PhDr. Alžbety Hanzlíkovej, PhD. bola ako všetky jej prednášky témou, ktorá mení naše myslenie. Pani docentka zdôraznila, že ak tvrdíme, že nepracujeme metódou OSP, tak nepracujeme vôbec, prečo každá činnosť, ktorú robíme, je vlastne procesom.

Téma Problematika ambulantnej zdravotnej starostlivosti Mgr. Jaroslavy Lunterovej smerovala k pomenovaniu a definovaniu 3 problémov v ambulancii: vnímanie rozdielov medzi ambulantnou a lôžkovou sestrou a následné vyjadrovanie sa tomu, ktorá činnosť je dôležitejšia je niečím, čo strápňuje sesterské kolegiálne vzťahy. Psychologická záťaž ambulantnej sestry spočíva predovšetkým v dennodennom kontakte s množstvom ľudí – mesačne ide až o 2000 pacientov, ktorí prejdú ambulanciou. Zdravotná dokumentácia  sestry v takomto prostredí je nerealizovateľná – podstatnejšie je hľadať spôsoby, ako si nájsť na pacienta viac a nie menej času.

Výbor sekcie okrem vzdelávania trvá na vytváraní priaznivých vzťahov, čo sa darí dosahovať z roka na rok lepšie, o čom svedčia dotazníky spokojnosti a odpovede na otázku, či sestry plánujú prísť aj na budúci rok do Popradu:
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Spokojnosť s podujatím hodnotia naše sestry nasledovne:
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Ako totiž tvrdí predsedníčka sekcie: „My chceme, aby sa k nám naše sestry tešili! Aby sa tu cítili dobre, bezpečne, aby vedeli, že sú medzi svojimi. Nehráme sa na konferenciu biznismeniek, či bankových manažériek. Sme sestry – skromné, pohodové, sme tu jedna pre druhú, naučiť sa nové, pomenovať problémy a organizovať spôsoby ich riešenia.“

Poďakovanie za výborný priebeh tohtoročnej konferencie patrí najmä vedeniu SK SaPA, členkám výboru p. Kloudovej, p. Matovičovej, p. Hlubine, organizačnému výboru Mgr. Harhovskej, p. Mikulovej a p. Babincovej – všetkým kolegyniam zo Žiaru nad Hronom ale predovšetkým skvelým ambulantným sestrám, vďaka ktorým začíname prípravy na júnovú konferenciu v Poprade s chuťou a radosťou zo spätnej väzby.  Zároveň začíname pracovať na tom, aby sa nestalo to, čo tohto roku – skromná a milá kolegyňa, ktorá zarába tak žalostne málo, že 1/5 jej platu, ktorú dá na výdavky spojené s konaním konferencie jej bude chýbať celý mesiac (vďaka za to, že napriek tomu bola medzi nami) a druhý prípad – kolegyňa, ktorá rozhodne prišla, hoci nadriadená jej oznámila, že ak pôjde – dostane absenciu v práci. My v ambulancii nie sme otrokyňami. Máme právo mať pracovné voľno v deň konania konferencie tak, ako má nadriadený povinnosť mať v našej neprítomnosti zastupujúcu sestru.

Uznesenie členov výboru sekcie sestier pracujúcich v ambulantných ZZ smerované k vedeniu Asociácie súkromných lekárov – III. Celoslovenská konferencia sestier pracujúcich v ambulantných ZZ / 10.-11. september 2010, Žiar nad Hronom

1 Platové podmienky sestry v ambulancii

   2   Návrh podmienok súvisiacich so sústavným vzdelávaním sestry v   

        ambulancii

      2.1 Finančné požiadavky

      2.2 Požiadavky súvisiace s uvoľnením sestry na vzdelávaciu akciu

1      Platové podmienky sestry v ambulancii

Prelom rokov 2007/2008 – prieskum na vzorke 60 ambulantných sestier

Položka č. 1:„Postačuje Vám Váš mesačný príjem na pokrytie mesačných výdavkov?“ 

Sestry odpovedali nasledovne: 31 sestier za a/ áno (31,67 %), 17 sestier za b/ nie (28,33 %) a 12 sestier za c/ bez iného príjmu /manžel, partner, rodina/ by som nevyžila (20,00 %).

Tu ilustrujeme grafické znázornenie percentuálneho vyjadrenia odpovedí sestier:
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   Z uvedeného vyplýva, že existuje veľmi malý rozdiel medzi odpoveďami typu „áno“ a „nie“ k vyššie uvedenej položke. 31,67 % z celkového počtu respondentiek by finančnú situáciu rodiny zvládlo, 28,33 % však nie. Relatívne vysoké percento sestier (20,00 %) však situáciu nezvláda samostatne bez súčasného príjmu manžela, partnera, či rodiny.

Položka č. 2:„Uveďte Váš priemerný mesačný príjem netto.“ 

Sestry odpovedali nasledovne: 6 sestier za a/ priemerne 8 000 Sk (10,00 %), 20 sestier za b/ do 12 000 Sk (33,34 %), 26 sestier za c/ do 15 000 Sk (43,33 %), 8 sestier za d/ nad 15 000 Sk (13,33 %).

Tu ilustrujeme grafické znázornenie percentuálneho vyjadrenia priemerného mesačného príjmu netto zúčastnených sestier:
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Z uvedeného vyplýva, že až 43,33 % sestier zarába mesačne do 15 000 Sk netto. Zarážajúce je, že 10,00 % sestier v dnešnej dobe zarába 8 000 Sk mesačne. Ani položka do 12 000 Sk mesačne nie je uspokojivá vzhľadom na zastúpenie 33,34 % sestier s týmto príjmom. V porovnaní s mesačnými príjmami v iných povolaniach tvorí 13,33 % sestier zarábajúcich nad 15 000 Sk mesačne relatívne malú skupinu dostatočne a primerane zarábajúcich sestier.

Položka č. 1: Bariéry v poskytovaní holistickej ošetrovateľskej starostlivosti – 2010 /súbor 90 ambulantných sestier/

     V tretej (C) kategórii dotazníka sme analyzovali závažnosť bariér  v poskytovaní holistickej ošetrovateľskej starostlivosti. Váženým aritmetickým priemerom sa nedali bariéry jednoznačne identifikovať, pretože hodnoty sa pohybovali v intervale od 4,7 do 8,1. Vzhľadom na špecifickosť a spôsob interpretácie výsledkov tejto kategórie sme sa rozhodli iným spôsobom vyjadriť strednú hodnotu. Z deskriptívnej štatistiky sme využili modus. Modus je najčastejšie sa vyskytujúca hodnota v skúmanom súbore t.j. hodnota s najväčšou početnosťou. V našom prípade sme prostredníctvom kontingenčnej tabuľky hľadali najčastejšie sa vyskytujúcu hodnotu v škále 1 – 10 pre jednotlivé položky C1 až C7 z dotazníka.
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Graf 27 -  Vyhodnotenie C kategórie dotazníka/ Závažnosť bariér

     Respondenti ako veľmi závažný problém označili štyri bariéry v poskytovaní holistickej ošetrovateľskej starostlivosti:

C1 – Prekážky vzdelávania sestier zo strany nadriadeného.

C3 – Nízke mzdové mesačné ohodnotenie práce sestry.

C4 – Nedostatok času na pacienta kvôli iným činnostiam.

C7 – Zlá organizácia práce, nevyhovujúce pracovné podmienky.

Položka č. 2: Faktory pozitívne vplývajúce na poskytovanie holistickej ošetrovateľskej starostlivosti – 2010 /súbor 90 ambulantných sestier/

     Zámerom poslednej kategórie (D) dotazníka bolo zistiť, ktoré motivačné faktory (označené v dotazníku D1 až D9) pozitívne vplývajú na poskytovanie holistickej ošetrovateľskej  starostlivosti. Pre analýzu a interpretáciu sme použili vážený aritmetický priemer vplyvu motivačných faktorov a pre vyhodnotenie sme použili faktory, ktoré prekročili hranicu hodnotenia osem.
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Graf 28 - Vyhodnotenie D kategórie dotazníka/ Motivačné faktory

     Zaznamenané hodnoty v grafe vyjadrujú nasledovné poradie dôležitosti motivačných faktorov:

D7 – Vyššie mzdové mesačné ohodnotenie.

D1 – Podpora a motivácia zo strany nadriadeného.

D9 – Zmena organizácie práce – menej administratívy a viac času na pacienta.

Za najmenej dôležité motivačné faktory považujú sestry možnosti absolvovať vyššie odborné vzdelanie alebo špecializačné, certifikačné a vysokoškolské štúdium.

     Z uvedeného vyplýva pretrvávajúca nespokojnosť sestier s otázkami finančného hodnotenia zo strany zamestnávateľa. Introspekciou monitorujeme validnosť prieskumov, hoci sa jednalo o prieskumy malých vzoriek sestier. 

     Odmeňovanie je ovplyvnené regionálnymi rozdielmi, podstatné je však spomenúť napr. to, že napriek geograficko – regionálnym rozdielom sestra taktiež potrebuje vyštudovať svoje deti, vzdelávať sa sama a žiť primerane – odvážne je označenie sestier najmä vo východoslovenskom regióne termínom „workin poor“, resp. pracujúca chudoba – ako však nazvať sestru s netto príjmom 300 EURO? 

     Oproti tomu existujú rozdiely aj v rámci jednotlivých vnútroregionálnych aspektov – príkladom je sestra z Banskobystrického kraja zarábajúca mesačne 800 EUR netto /ambulancia praktického lekára pre deti a dorast/.

     Výbor sekcie sestier pracujúcich v ambulantných ZZ sa pripája k požiadavke SK SaPA „Stanovenie minimálnej hodinovej mzdy sestry a pôrodnej asistentky“ podľa konkrétnych návrhov SK SaPA.

2   Návrh podmienok súvisiacich so sústavným vzdelávaním sestry v ambulancii

 2.1 Finančné požiadavky

Výbor sekcie sestier pracujúcich v ambulantných ZZ sa uzniesol na nasledovnej požiadavke:

     Vzhľadom na fakt, že povinnosť sústavného vzdelávania patrí k nevyhnutnej pracovnej činnosti sestry súvisiacej s podmienkou výkonu povolania sestry /čo je dôležité tak pre sestru ako zamestnanca ako pre zamestnávateľa a nadriadeného/ žiadame o finančnú participáciu zamestnávateľa na pokrytí finančných výdavkov príslušnej vzdelávacej aktivity nasledovne:

A) Úhrada konferenčného poplatku, úhrada za ubytovacie služby, úhrada za stravovacie služby, úhrada cestovných výloh do výšky 80 % celkových nákladov /okrem výdavkov týkajúcich sa spoločenských podujatí, ktoré nesúvisia s povinnosťou sústavného vzdelávania/ ak mzda sestry je vyššia ako priemerný mesačný príjem pracovníka v zdravotníctve.

B) Úhrada konferenčného poplatku, úhrada za ubytovacie služby, úhrada za stravovacie služby, úhrada cestovných výloh do výšky 100 % celkových nákladov /okrem výdavkov týkajúcich sa spoločenských podujatí, ktoré nesúvisia s povinnosťou sústavného vzdelávania/ ak mzda sestry sa rovná priemernému mesačnému príjmu pracovníka v zdravotníctve.

     Argumentujeme predovšetkým faktom, ktorý poukazuje na povinnosť pre zamestnávateľa a síce - zamestnávať sestru, ktorá spĺňa podmienky výkonu povolania sestry – jednou z podmienok je o.i. aj splnenie podmienok sústavného vzdelávania.

      2.2 Požiadavky súvisiace s uvoľnením sestry na vzdelávaciu akciu

Výbor sekcie sestier pracujúcich v ambulantných ZZ sa uzniesol na nasledovnej požiadavke:

     Žiadame, aby sestry pracujúce v ambulantných ZZ mali zamestnávateľom umožnené vycestovať na vzdelávaciu akciu na celoslovenskej úrovni minimálne 1 x ročne celodenne /podľa vlastného uváženia sestry/, na vzdelávaciu akciu na regionálnej úrovni 1 x ročne  /podľa vlastného uváženia sestry/ a na vzdelávaciu akciu na miestnej úrovni 2 x ročne v popoludňajších hodinách /podľa vlastného uváženia sestry/ bez toho, aby čerpali dovolenku /disponujúc svojou čiastkou dovolenky, alebo disponujúc čiastkou dovolenky, ktorou disponuje zamestnávateľ/. 

     Vzdelávacie akcie dvojdňové /na celoslovenskej úrovni/ prispôsobujeme v spolupráci s SK SaPA podmienkam zamestnávateľa v tom zmysle, že z dvoch dní vzdelávacieho podujatia organizujeme vzdelávacie akcie vždy v piatok /deň pracovný/ a sobotu /víkend/ ako kompromis zabezpečujúci komfort vzhľadom k zmene organizácie práce súvisiacej s neprítomnosťou sestry počas vzdelávania.

     Zamestnávateľ je povinný zamestnať na čas neprítomnosti svojej sestry zastupujúcu sestru, ktorá je riadne zaškolená a oprávnená byť súčasťou pracovného procesu, má príslušné kompetencie vykonávať povolanie sestry a je riadne odmenená na základe vopred stanovených podmienok zakotvených v pracovnej zmluve.

Za výbor sekcie sestier pracujúcich v ambulantných ZZ

Mgr. Jaroslava Lunterová

Daxnerova 1187/9

050 01 Revúca

Pracovisko: Interná a kardiologická ambulancia

Muránska 51

050 01 Revúca

e-mail: jaroslava.l@centrum.sk
mobil: 0907 870 616

