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ABSTRAKT 
Východiská: Trend odchodu sestier za výhodnejšími podmien-
kami zamestnávania a práce do zahraničia sa výrazne zvyšuje. 
Je to skupina kvalifikovaných a vysokokvalifikovaných emig-
rantov, motivovaných nespokojnosťou s relatívne nízkou 
mzdovou úrovňou, pracovnými podmienkami, stavom zdravot-
níctva na Slovensku a ďalšími faktormi. Sestry odchádzajú za 
prácou do zahraničia, čo pre Slovensko predstavuje únik vzde-
laného zdravotného personálu do zahraničia. 
Cieľ: Hlavným cieľom štúdie je zistiť dopady odchodu sestier 
zo Slovenska na udržateľnosť systému zdravotníctva v krajine. 
Metódy: Analýza trhu práce v odvetví zdravotníctvo a sociálna 
pomoc, pre profesiu sestra, sa uskutočnila prostredníctvom ma-
tematicko-štatistickej analýzy dát získaných z národných a me-
dzinárodných štatistických databáz. Analýza trhu práce sa  
uskutočnila prostredníctvom časových radov. K určeniu para-
metrov regresnej funkcie boli použité metódy regresnej a kore-
lačnej analýzy s testovaním štatistickej významnosti.  
Výsledky: Trend ukazuje na negatíva vývoja personálneho za-
bezpečenia systému zdravotníctva na Slovensku. Klesá počet 
kvalifikovaných sestier a rastie počet pacientov na jednu sestru, 
rastie stres v práci sestry, ktoré vo svojom povolaní vyhárajú, 
čo vplýva na kvalitu poskytovaných služieb. Zvyšuje sa vplyv 
motivačných faktorov k emigrácii a opäť sa problém prehlbuje. 
Záver: Zvyšujúca sa priemerná dĺžka života, zlepšujúce sa pod-
mienky na podporu starnúcej populácie vo vyspelých štátoch, 
zlepšujúci sa stav verejného zdravotníctva či medicínske úspe-
chy stoja za rýchlo rastúcim dopytom po zdravotníckych pra-
covníkoch – sestrách. Trhy práce týchto krajín nedisponujú ta-
kou veľkou pracovnou ponukou v požadovanej kvalifikačnej 
štruktúre, možným zdrojom k saturácii dopytu patria zahraniční 
študenti a pracovní emigranti, ktorí chcú za ponúkanú mzdu 
pracovať v tomto odvetví hospodárstva.  

 
Kľúčové slová: Sestry. Migrácia. Udržateľnosť 
 
ABSTRACT 
Background: In the Slovak republic there is significantly incre-
asing trend of nurse migration for more favourable terms of em-
ployment abroad. They can be considered a group of qualified 
or highly qualified emigrants who are not satisfied with relati-
vely low wage rates, working conditions, the state of public he-
alth in Slovakia and others. Nurses migrate for better paid work 
opportunities abroad, which represents a major problem for Slo-
vakia mainly because of the decrease of qualfied nurses.  
Objective: The main objective of the study is to examine the 
impact of nurse migration from Slovakia on the sustainability 
of the healthcare system in our country. 
Methods: Labor market analysis of nursing profession, was per-
formed by using mathematical and statistical analysis of data 
obtained from national statistical offices and the international  

statistical databases. The analysis of labor market for nursing 
profession was carried out by means of time series. Methods of 
regression and correlation analysis with statistical significance 
testing were used to determine the parameters of the regression 
function. 
Results: The trend points to the negative impact of recruitment 
and retention of qualified nurses in Slovak healthcare system. 
The number of qualified nurses in Slovakia is decreasing and 
the number of patients is growing, thus work stres and burnout 
among nurses is growing which also affects the decrease in the  
quality of healthcare services and the increase of nurse migra-
tion on a deeper level.  
Conclusion: Increasing life expectancy, better conditions to 
support to the aging population in developed countries, impro-
vement of public health status, and medical achievements repre-
sent rapidly rising demand for nurses. The labor markets of 
these countries do not have such a large job offer; potential so-
urces for saturation are labor migrants. 
 
Key words: Nurses. Migration. Sustainability 
 
 

ÚVOD 
Fungovanie systému zdravotníctva v krajine je 

podmienené personálnym, finančným, materiál-
nym, technickým a technologickým zabezpečením, 
ale aj stupňom inštitucionalizácie, prístupom k ino-
váciám, vedeckej infraštruktúre a iné. Zdravotníc-
tvo je odvetvie, kde je pridaná hodnota vytváraná 
predovšetkým pracovníkmi, vyplýva to z nízkej ka-
pitálovej náročnosti odvetvia a z vysokého podielu 
miezd na vytvorenom HDP (Štatistická ročenka SR, 
2018). Preto stav zdravotníctva v krajinách a aj stav 
zdravia obyvateľstva je najviac závislý od personál-
neho zabezpečenia v kvalitatívnom i kvantitatívnom 
meradle. V tejto štúdii budeme pozornosť venovať 
skúmaniu zabezpečenia zdravotníckych zariadení 
v Slovenskej republike (SR) sestrami. Súčasný ce-
losvetový nedostatok zdravotníckych pracovníkov 
má nepriaznivý vplyv na systémy zdravotníctva tak-
mer v každej krajine sveta. Snaha Medzinárodnej 
rady sestier (ICN) ešte v roku 2006 vyústila do roz-
siahlej analýzy a informovaní odbornej i laickej ve-
rejnosti o nedostatku zdravotníckych pracovníkov 
na svetovom trhu práce a možnostiach, ako vznik-
nutú situáciu riešiť (Judith, 2006).  
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Narastajúca potreba a dopyt na trhu práce po ses-
trách vo vyspelých krajinách na pozadí pozitívnych 
hospodárskych, politických a sociálnych zmien pri-
nútili krajiny EÚ akceptovať ich migráciu tak z prí-
stupových, ako aj z krajín mimo Európskej únie 
(Ognyanova et al., 2014), preto podnikajú kroky ako 
prilákať potrebných pracovníkov zo zahraničia (Zá-
very..., 2011; Buchan, 2015). Napriek prechodným 
opatreniam pri liberalizácii pracovných trhov 
v členských krajinách Európskej únie (Dagiliene et 
al., 2014; Favell, 2014; Bradby, 2014; Buchan et al., 
2014) bol vstup sestier na pracovné trhy všetkých 
krajín administratívne zjednodušený (Drinkwater et 
al., 2009). „Marketingové“ aktivity prezentujúce 
push faktory pracovného trhu vyspelých krajín 
(Kroezen et al., 2015), stiahli na seba pozornosť ses-
tier z krajín strednej a východnej Európy, ale aj 
ďalších rozvojových krajín Ázie a Afriky (ich vstup 
na pracovný trh bol však administratívne náročnejší 
v porovnaní s pristupujúcimi krajinami). Emigrácia 
za prácou sestry do zahraničia sa pre potenciálnych 
migrantov stala natoľko príťažlivou, že boli ochotní 
investovať čas a peniaze do svojej rekvalifikácie 
s cieľom uplatniť sa na trhu práce v cieľovej krajine 
a zvýšiť tak prínosy z migrácie (Clark et al., 2002; 
Bahna, 2011). V súlade s aproximáciou požiada-
viek na výkon regulovaných povolaní v zdravot-
níctve po vstupe SR do Európskej únie v roku 2004 
prebieha vzdelávanie a príprava na povolanie sestry 
na vysokých školách v odbore ošetrovateľstvo 
alebo vyšším odborným štúdiom na stredných zdra-
votníckych školách. Cieľom bolo vytvorenie jed-
notnej európskej platformy ošetrovateľského vzde-
lávania, ako aj integráciu vzdelávania sestier do 
vyšších vzdelávacích systémov s cieľom zlepšiť  
postavenie profesie sestry (Öhlén et al., 2010), za-
bezpečiť väčšiu pružnosť na trhu práce, liberalizo-
vať služby, podporovať automatické uznávanie kva-
lifikácií v danej profesii, mobilitu pracovných síl  
a uľahčiť administratívne postupy (Smernica Eu-
rópskeho parlamentu a Rady 2005/36/EÚ). Z uve-
deného vyplýva, že ošetrovateľstvo je profesia, 
ktorá si od sestry vyžaduje nielen odborné profe-
sijné vedomosti, schopnosti a zručnosti (Watson, 
2006). 

Z uvedeného vyplýva, že súčasný a predpokla-
daný nedostatok pracovnej sily v zdravotníctve 
v krajinách EÚ, globálna súťaž o sestry a súčasné 
ekonomické tlaky sú veľmi dôležitými dôvodmi, 
prečo je potrebné analyzovať migráciu všetkých 
zdravotníckych pracovníkov a skúmať jej dôsledky 

na zdravotné systémy jednotlivých krajín Európskej 
Únie (Glinos, 2012). V SR sa tejto problematike za- 
čala venovať zvýšená pozornosť len v posledných 
dvoch rokoch. Dostupné zhodnotenia súčasného 
stavu sú prezentované zástupcami politickej a verej-
nej moci, no nepredstavujú kvalifikovanú analýzu  
s výsledkami. Prijímané riešenia sú nesystémové  
a nasledujú príklady z okolitých krajín, ktoré nemali 
pozitívne výsledky. Dôslednejšie sú spracované 
najnovšie výstupy Slovenskej lekárskej komory, 
ktorá však hodnotí len stav systému zdravotníctva  
v SR a dáta o migrácii zdravotníckych pracovníkov 
spracováva z dostupných zdrojov. Narážajú na ob-
medzenia, pretože žiadne databázy migrujúcich 
zdravotníckych pracovníkov neexistujú. Pracovní 
emigranti všeobecne a rovnako ani odchádzajúci 
zdravotnícki pracovníci nemajú povinnosť hlásiť 
odchod za prácou do zahraničia. Jediným zdrojom 
odzrkadľujúcim aspoň čiastočne emigráciu sestier 
sú žiadosti o uznávanie kvalifikácie, čo sa opatre-
niami aproximácie systémov uznávania vzdelania  
v EÚ od roku 2013 stalo irelevantným. Analýzam  
v tejto oblasti sa venujú aj niektoré z Think-tank  
inštitúcií, ich analýzy sa rovnako sústreďujú len na 
zhodnotenie aktuálneho stavu.  

 

CIEĽ 
Hlavným cieľom štúdie bolo zistiť dopady od-

chodu sestier zo Slovenska na udržateľnosť systému 
zdravotníctva v krajine. Čiastkovými cieľmi bolo: 
 zistiť aktuálny stav personálneho zabezpečenia 

inštitúcií systému zdravotníctva v SR sestrami, 
 zistiť pull a push faktory pôsobiace na sestru 

v procese rozhodovania o emigrácii za prácou do 
zahraničia, 

 zistiť trendy v emigrácii pracovníkov v oblasti 
zdravotníctva a sociálnej pomoci na Slovensku; 

 vypracovať prognózu vývoja počtu sestier  
v inštitúciách systému zdravotníctva v SR,  

 vypočítať potrebu doplnenia sestier pracujúcich 
v inštitúciách systému zdravotníctva v SR. 

 
METÓDY A ZDROJE DÁT 

Zisťovanie aktuálneho stavu personálneho za-
bezpečenia inštitúcií systému zdravotníctva v SR 
sestrami sme uskutočnili analýzou časových radov 
v sledovanom období rokov 2000 až 2017 v podobe 
bázických a rastových indexov, komparáciou uka-
zovateľa počet sestier na 1000 obyvateľov vo vybra-
ných krajinách. Na základe analýzy počtu sestier 
podľa vekových kategórií sme  matematickými pre- 
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počtami zistili skutočný stav personálneho zabezpe-
čenia zdravotníckych zariadení sestrami a vyčíslili 
ich nedostatok. Zdrojom čiastkových informácií 
o subjektívnych aspektoch emigrácie sestier bol 
vlastný empirický prieskum. Oslovili sme 296 ses-
tier, ktoré pracujú alebo pracovali v zahraničí v tr-
vaní minimálne 1 rok. Respondenti vypĺňali dotaz-
ník on-line, oslovovaní boli prostredníctvom sociál-
nych sietí a pracovných agentúr v období január 
2018 až máj 2018. Cieľom dotazníka bolo zistiť prí-
činy a motívy odchodu sestier za prácou do zahrani-
čia a rovnako aj ich plány do budúcnosti týkajúce sa 
migrácie natrvalo, reemigrácie či návratovej migrá-
cie. Pre potreby tejto štúdie vyberáme z dotazníka 
čiastkové informácie o motivačných faktoroch ses-
tier v procese rozhodovania o emigrácii. Vzťah poč-
tu sestier pracujúcich v zdravotníckych zariade-
niach na Slovensku a krátkodobej emigrácie pra-
covníkov v oblasti zdravotníctva a sociálnej pomoci 
sme zisťovali korelačnou a regresnou analýzou 
(regresia, korelačný koeficient, koeficient determi-
nácie, ANOVA) na hladine významnosti α=0,05. 
Výsledkom skúmania je spracovanie prognózy vý-
voja počtu sestier na 5 rokov, ktorá vychádza z ča-
sových radov zachytávajúcich obdobie od roku 
2000 do roku 2017 (podľa dostupnosti). Určitým 
problémom v meraní intenzity a rozsahu migrácie 
zdravotníckych pracovníkov je absencia dostup-
ných štatistických dát (Dussault et al., 2009; Hardy 
et al.,  2016). SR  nemá  spoľahlivé  údaje  o  počte  

zdravotníckych pracovníkov, ktorí odišli za prácou 
do zahraničia a o ich pracovnej aktivite. Je možné 
vychádzať z dát MZ SR, ktoré evidujú žiadosti o vy-
danie potvrdenia o rovnocennosti vzdelania na účel 
výkonu zdravotníckeho povolania v zahraničí, ale 
len do roku 2013. Od roku 2013 na základe tzv. sys-
tému automatického uznávania vzdelania medzi 
členskými štátmi EÚ už nemôžeme tieto dáta pova-
žovať za relevantné. Ďalšie informácie o počte ses-
tier a ich charakteristikách, ich mzdách a ďalších 
pracovných podmienkach sme zistili z Národného 
centra zdravotníckych informácií, Slovenskej ko-
mory sestier a pôrodných asistentiek a Slovenskej 
lekárskej komory. Celkový pohľad na migráciu 
zdravotníckych pracovníkov poskytujú štatistické 
údaje OECD a to téma zdravie a následne Health 
Statistics za príslušné roky, či WHO. Podrobnejšie 
informácie sú však publikované s časovým sklzom 
dvoch – troch rokov. Rámcový pohľad na proble-
matiku poskytujú i správy Think Thank inštitúcií. 
Na Slovensku je to predovšetkým Inštitút pre eko-
nomické a sociálne reformy (INEKO). Správy 
a hodnotenia zdravotníctva Slovenskou lekárskou 
komorou, sú tiež zdrojom čiastkových informácií, 
ktoré sme využili pri účely našich analýz a skúmaní. 
 
Aktuálny stav personálneho zabezpečenia inšti-
túcií systému zdravotníctva v SR sestrami 

V zariadeniach zdravotnej starostlivosti v roku 
2017  pracovalo   30 732 sestier, čo je  v   porovnaní  

 

Tabuľka 1 Vývoj personálneho zabezpečenia v zariadeniach zdravotnej starostlivosti v profesii sestra a pôrodná asis-
tentka na Slovensku v období 2000–2017 (spracované podľa dát NCZI) 

rok sestra 
pôrodná 

asistentka 

sestry  
a pôrodné  
asistentky 

reťazový  
index 

fázy vývoja  
reťazového  

indexu 

bázický in-
dex 

fázy vývoja  
k bázickému 

roku 2000 
2000 40 077 303 40380 - - - - 
2001 39 073 355 39428 0,97642 

fáza poklesu 

0,97642 

fáza poklesu 

2002 37 265 1087 38352 0,97271 0,94978 
2003 35 113 1456 36569 0,95351 0,90562 
2004 34 007 1739 35746 0,97749 0,88524 
2005 32 319 1719 34038 0,95222 0,84294 
2006 32 568 1552 34120 1,00241 

fáza rastu 
0,84497 

2007 34 040 1659 35699 1,04628 0,88408 
2008 33 778 1761 35539 0,99552 

fáza poklesu 
0,88011 

2009 32 708 1769 34477 0,97012 0,85381 
2010 32 745 1874 34619 1,00412 fáza rastu 0,85733 
2011 32 043 1837 33880 0,97865 

fáza poklesu 
0,83903 

2012 31 478 1765 33243 0,98120 0,82325 
2013 31 128 1775 32903 0,98977 0,81483 
2014 31 166 1795 32961 1,00176 fáza rastu 0,81627 
2015 30 904 1760 32664 0,99099 fáza poklesu 0,80892 
2016 31 183 1834 33017 1,01081 fáza rastu 0,81766 
2017 30 732 1736 32468 0,98337 fáza poklesu 0,80406 
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s rokom 2000 pokles o viac ako 23 % (Tab.1). V po-
rovnaní s bázickým rokom 2000 systém vykazuje 
pokles zamestnaných sestier v každom z analyzova-
ných rokov. V prípade, ak by sme do analýzy zapra-
covali zmeny v školskom systéme, tak v roku 2017 
pracovalo na pozícií sestra, asistent a pôrodná asis-
tentka 35 598 osôb, čo je v porovnaní s rokom 2000 
menej o 4782 pracovníkov. 

Podľa najnovších dostupných údajov OECD za 
rok 2016 SR patrí ku krajinám s najnižším počtom 
sestier na 1000 obyvateľov. Tabuľka 2 poukazuje na 
skutočnosť, že v každej z vybraných krajín od roku 
2000 počet sestier stúpal s výnimkou Slovenska. 
Napriek tomu v Poľsku pracuje o 0,5 sestry na 1000 
obyvateľov menej ako na Slovensku.  

Pri prepočte sestier na 1000 obyvateľov v roku 
2017, uvedený ukazovateľ opäť klesol na 5,6. Prie-
mer v krajinách Európskej únie je 8,4 sestry na 1000 
obyvateľov. Z uvedeného vyplýva, že v systéme 
zdravotníctva SR v roku 2017 chýbalo 15 366 ses-
tier. Na naliehavosť problému s poklesom sestier 
v zariadeniach zdravotnej starostlivosti na Sloven-
sku poukazuje ich členenie podľa veku (Tab. 3). 
Takmer 3000 (t. j. 9,18 %) sestier a pôrodných asis-
tentiek je vo veku 60 a viac rokov, teda môžeme 
predpokladať, že sú alebo v priebehu roku 2019 
budú v dôchodkovom veku. V prípade, že by odišli 
do dôchodku, by na 1000 obyvateľov pripadalo len 
5,13 sestry. 

Pokles  počtu  sestier  v porovnaní  s východisko- 

vým rokom môžeme vidieť vo vekových interva-
loch do 39 rokov, v nasledujúcich vekových kategó-
riách počty stúpajú. Stúpajúce počty sestier vo vyš-
ších vekových kategóriách, či stále väčšie množstvo 
pracujúcich sestier môže súvisieť s vnímaním práce 
sestry ako povolania, či potreba uplatniť sa na trhu 
práce i vo vyššom veku a pod. (Krajňáková, Vojto-
vič, 2017). Dôvody popisovaného stavu nemôžeme 
hľadať v poklese záujmu o štúdium, pretože ročne 
absolvuje štúdium v kvalifikácii sestra viac ako 
3000 študentov. Absolventi sa však nezamestnávajú 
vo vyštudovanom odbore alebo odchádzajú za prá-
cou do zahraničia. Vysoký počet zdravotníckych 
pracovníkov a pracovníkov sociálnej pomoci, ktorí 
odchádzajú za prácou do zahraničia, dokazujú šta-
tistiky krátkodobej emigrácie podľa výsledkov vý-
berového zisťovania pracovných síl v jednotlivých 
štvrťrokoch (Tabuľka 4), v členení podľa odvetvia 
a presnejšie národné štatistiky v cieľových kraji-
nách (predovšetkým v Rakúsku, Nemecku, Švaj-
čiarsku či Veľkej Británii). 

 
Príčiny a motívy emigrácie sestier za prácou do 
zahraničia 

Všeobecné príčiny sme overovali dotazníkovým 
šetrením. Z jeho výsledkov môžeme vidieť, že naj-
významnejším motivačným faktorom odchodu ses-
tier do zahraničia je nízka mzdová úroveň na Slo-
vensku, ktorú označilo 35 % respondentov. S pra-
covnými podmienkami nie je spokojných 25 % opý- 

 

Tabuľka 2 Porovnanie vývoja ukazovateľa počet sestier na 1000 obyvateľov vo vybraných krajinách v období rokov 
2000–2016 (OECD, 2019) 

Rok 
Slovenská  
republika 

Česká  
republika 

Maďarsko 
Poľská  

republika 
Rakúsko Nemecko 

2000 7,4 7,6 5,3 5,0 7,2 10,0 
2001 7,3 7,9 5,5 4,9 7,2 10,1 
2002 6,9 8,0 5,7 4,9 7,1 10,2 
2003 6,5 8,0 5,8 4,8 7,2 10,4 
2004 6,3 8,1 5,8 4,9 7,1 10,5 
2005 6,0 8,1 6,0 5,1 7,2 10,7 
2006 6,1 8,1 6,2 5,1 7,3 10,8 
2007 6,3 8,0 6,0 5,2 7,4 10,9 
2008 6,3 8,0 6,2 5,2 7,5 11,1 
2009 6,1 8,1 6,2 5,3 7,6 11,4 
2010 6,1 8,1 6,2 5,3 7,7 11,5 
2011 5,9 8,0 6,2 5,3 7,8 11,9 
2012 5,8 8,1 6,3 5,3 7,8 12,0 
2013 5,8 8,0 6,4 5,3 7,9 12,3 
2014 5,8 7,9 6,4 5,2 8,0 12,6 
2015 5,7 8,0 6,5 5,2 8,0 12,7 
2016 5,7 8,1 6,4 5,2 8,0 12,9 
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Tabuľka 3 Vývoj personálneho zabezpečenia v zariadeniach zdravotnej starostlivosti v profesii sestra na Slovensku 
v členení podľa veku v období 2000–2017 (NCZI: Zdravotnícka ročenka 2000–2017) 

Rok 
Sestry a pôrodné  
asistentky spolu 

do 19 20–29 30–39 40–49 50–59 60–64 65+ 

2000 40 380 1097 11 109 10 990 11 662 5262 219 41 
2001 39 428 466 10 007 10 706 11 614 6289 287 59 
2002 38 352 305 9213 10 737 11 595 6206 254 42 
2003 36 569 237 7908 10 696 11 183 6222 273 50 
2004 35 746 169 6876 10 795 10 753 6594 461 98 
2005 34 038 40 5827 10 454 10 269 6708 595 145 
2006 34 120 11 5130 10 643 10 288 7140 732 176 
2007 35 699 17 4942 11 363 10 525 7744 879 229 
2008 35 539 6 4640 11 127 10 270 8216 1001 279 
2009 34 474 3 4110 10 647 9987 8415 1013 299 
2010 34 619 6 3909 10 367 10 087 8711 1182 357 
2011 33 880 0 3588 9964 9946 8795 1178 409 
2012 33 243 0 3295 9326 10 060 8817 1280 465 
2013 32 903 0 3038 8820 10 235 8889 1420 501 
2014 32 961 0 2698 8354 10 688 8970 1700 551 
2015 32 664 0 2447 7664 11 014 9086 1855 598 
2016 33 017 0 2492 6850 11 593 9385 2006 691 
2017 32 468 0 2513 5803 11 888 9283 2232 749 

 
Tabuľka 4 Vývoj vybraných ukazovateľov (Výsledky výberového zisťovania pracovných síl za 4. štvrťrok 2009–
2018, Zdravotnícka ročenka, NCIZ) 

Rok 
krátkodobá emigrácia 

počet sestier priemerné mzdy sestier 
spolu 

zdravotníctvo  
a sociálna pomoc 

2009 131,7 13,3 32708 737,00 
2010 124,7 13,5 32745 764,03 
2011 114,6 16,6 32043 773,14 
2012 123,0 16,5 31478 873,00 
2013 134,2 22,7 31128 908,00 
2014 136,2 27,1 31166 921,00 
2015 160,6 35,8 30904 990,00 
2016 153,5 37,1 31183 1059,00 
2017 149,8 35,3 30732 1098,00 
2018 137,7 25,6 - 1175,00 

 

taných.  Nasledovala  organizácia  práce  a  systém 
zdravotníctva v krajine (financovanie, prístup 
k zdravotníctvu zo strany štátu a pod.), každé  
s 11 %. Ostatné odpovede zahŕňali vzťahy na pra-
covisku, kariérny rast, vzdelávanie, sociálny status 
v spoločnosti, nezamestnanosť v krajine pôvodu, 
túžba po dobrodružstve, možnosť jazykovo sa dov-
zdelávať. Motivačným faktorom s najväčšou váhou 
bola respondentmi označená nízka mzdová úroveň, 
čo sa zhoduje s viacerými migračnými teóriami 
(Massey et al., 1994; Ravenstein, 1889; Palát, 
2015). Uvedený predpoklad overujeme na základe 
dostupných vybraných štatistických dát uvedených 
v   tabuľke 4.  Závislosť jednotlivých  ukazovateľov  

Tabuľka 5 Korelačná matica 

Parametre 

kr
át

ko
do

bá
 m

ig
rá

-
ci

a 
- 

sp
ol

u 

kr
át

ko
do

bá
 m

ig
rá

-
ci

a 
– 

zd
ra

vo
tn

íc
-

tv
o 

a 
so

c.
 p

om
oc

 

se
st

ry
 

m
zd

y 

krátkodobá migrá-
cia – spolu 

x 0,9046 -0,6602 0,6839 

krátkodobá migrá-
cia – zdravotníc-
tvo a sociálna po-
moc 

0,9046 x -0,8419 0,8005 

sestry -0,6602 -0,8419 x -0,8949 
mzdy 0,6839 0,8005 -0,8949 x 
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Tabuľka 6 Regresná analýza počtu sestier a krátkodobej emigrácie pracovníkov v oblasti zdravotníctva a sociálnej 
pomoci 

Parametre Hodnota Smerodajná chyba t p 
Interval spoľahlivosti 

-95% +95% 
priesečník 372,88898 84,46941 4,41449 0,00310 173,15058 572,62739 
smernica -0,01105 0,00268 -4,12891 0,00441 -0,01737 -0,00472 

 

zisťujeme  prostredníctvom  korelačnej analýzy, vý-
sledky uvádzame v podobe korelačnej matice v ta-
buľke 5. 

Z výsledkov korelačnej matice pozorujeme veľ-
mi vysokú negatívnu závislosť vývoja počtu sestier 
a krátkodobej migrácie v odvetví zdravotníctva 
a sociálnej pomoci, z čoho vyplýva, že so znižujú-
cim sa počtom sestier pracujúcich na Slovensku sa 
zvyšuje počet emigrovaných zdravotníckych a so-
ciálnych pracovníkov. Nie je teda pravdou dom-
nienka, že za poklesom sestier je nízky záujem 
o štúdium, nízke počty absolventov či odchod ses-
tier z povolania a ich rekvalifikácia. Ďalší zaují-
mavý výsledok predstavuje vysoký stupeň závis-
losti medzi priemernou mzdou sestier a krátkodo-
bou migráciou. Napriek zvyšujúcej sa mzde sa zvy-
šuje aj počet emigrovaných v odvetví zdravotníctva 
a sociálnej pomoci. Uvedené môžeme vysvetliť vý-
vojom priemernej mzdy v národnom hospodárstve, 
ktorú viac-menej kopíruje vývoj priemernej mzdy 
sestry (korelačný koeficient 0,984). Zároveň zhor-
šujúce sa pracovné podmienky (potvrdené v našom 
empirickom prieskume), kde na jednu sestru pri-
padá stále väčší počet pacientov, nedostatočné ma-
teriálne a technické vybavenie nemocníc, počet od-
pracovaných hodín (práca v noci a cez víkendy), 
zvyšovanie byrokracie a pod., predstavujú ďalšie 
push faktory podnecujúce sestry k odchodu za prá-
cou do zahraničia. Keďže ich nedostatok je akútnym 
problémom aj v ostatných krajinách Európskej únie, 
významný faktor k emigrácii je aj mzdová úroveň 
sestier v cieľových krajinách.  
 

Trendy v emigrácii sestier pracujúcich v zdra-
votníckych zariadeniach na Slovensku 

Na hlbšie zistenie závislosti počtom sestier v za-
riadeniach systému zdravotníctva a krátkodobou 
migráciou zdravotníckych pracovníkov a pracovní-
kov sociálnej pomoci využívame regresnú analýzu. 
Počet sestier je nezávislá premenná X a počet krát-
kodobo emigrovaných pracovníkov v oblasti zdra-
votníctva a sociálnej pomoci je závislá premenná Y, 
pretože predpokladáme, že počet sestier pracujúcich 
na  Slovensku  vplýva  na  počet emigrovaných zdra- 

votníckych  pracovníkov,  pretože  s rastom  pracov- 
nej vyťaženosti a zhoršujúcich sa podmienok za 
mzdu kopírujúcu priemer národného hospodárstva 
rastie nespokojnosť sestier a sklon k emigrácii.  

Regresná funkcia má tvar y=372,889–0,01105x. 
Z regresnej funkcie vyplýva, že ak by bol počet pri-
chádzajúcich sestier do systému zdravotníctva nu-
lový, odchod zdravotníckych pracovníkov za prá-
cou do zahraničia by rástol o takmer 373 osôb ročne 
(hodnota priesečníka – b0). Pri raste počtu sestier 
o jednu klesne počet emigrovaných zdravotníckych 
pracovníkov o 0,01105 (hodnota smernice). Hod-
noty p vyjadrujú významnosť lokujúcej konštanty  
a regresného koeficientu. Hodnota p pre lokujúcu 
konštantu je 0,0031 < 0,05, pre regresný koeficient 
nadobúda hodnotu 0,00441 < 0,05, čo vyjadruje šta-
tistickú významnosť tohto koeficientu i lokujúcej 
konštanty. Hodnoty 95% intervalu spoľahlivosti pre 
b0 a b1 vyjadrujú, že ak sa pribudne jedna sestra 
v systéme zdravotníctva a sociálnej pomoci na Slo-
vensku, poklesne počet emigrovaných zdravotníc-
kych pracovníkov s 95% pravdepodobnosťou 
od 0,01737 do 0,00472 osoby. 
 

Tabuľka 7 Korelačný koeficient, koeficient determiná-
cie - tesnosť vzťahu medzi počtom sestier a krátkodobou 
emigráciou pracovníkov v oblasti zdravotníctva a sociál-
nej pomoci 

Regresná analýza 

R -0,8419 
R2 0,7089 
R2

A 0,6673 
SE 5,7141 
n 9,0000 

Legenda: R – korelačný koeficient, R2 – koeficient determinácie, R2
A – 

adj. koeficient determinácie, SE – smerodajná chyba, n – počet 
 

Hodnota korelačného koeficientu je -0,841, ide o 
vysoký stupeň negatívnej tesnosti vzťahu medzi 
počtom sestier pracujúcich v zariadeniach systému 
zdravotníctva v SR a krátkodobou migráciou zdra-
votníckych pracovníkov a pracovníkov sociálnej 
pomoci. Koeficient determinácie znamená, že mo-
delom sme vysvetlili 70,89 % závislej premennej 
krátkodobej  emigrácie  pracovníkov  v  skúmanom  
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Tabuľka 8 Štatistická významnosť vplyvu počtu sestier a krátkodobej emigrácie pracovníkov v oblasti zdravotníctva 
a sociálnej pomoci 

Variabilita df SS MS F p 

vysvetlená 1 556,63 556,63 17,04 0,00441 
nevysvetlená 7 228,55 32,65 - - 
celková 8 785,18 - - - 

Legenda: df – počet stupňov voľnosti, SS – súčet štvorcov, MS – priemer štvorcov, F – testová charakteristika použitého modelu analýzy rozptylu, 
p-hodnota testovacieho kritéria ANOVA 
 

 
Graf 1 Prognóza vývoja počtu sestier a pôrodných asistentiek do roku 2022 
 

odvetví,  ostatná   časť   predstavuje    nevysvetlenú 
variabilitu. Tabuľka 8 udáva vysvetlenú, nevysvet-
lenú, a celkovú variabilitu. 

Na vyhodnotenie analýzy rozptylu slúžil F test. 
Pretože p-hodnota testovacieho kritéria je menšia 
ako hladina významnosti α (0,00441 < 0,05), zistili 
sme, že čím väčší počet sestier v zdravotníckych za-
riadeniach na Slovensku chýba, tým viac z nich sa 
rozhodne emigrovať za prácou do zahraničia. Mo-
del je i na základe F testu štatisticky významný a bol 
zvolený správne. Na základe uvedených informácií 
sme vytvorili prognózu vývoja počtu sestier pracu-
júcich v zariadeniach systému zdravotníctva SR do 
roku 2022 (Graf 1). Prognóza predikuje, že v roku 
2020 bude v krajine pracovať 30504 sestier, s dol-
nou hranicou spoľahlivosti 27321 a hornou hrani-
cou spoľahlivosti 33687 osôb zamestnaných na pra-
covnej pozícii sestra. 

Z uvedeného nastavenia systému zdravotníctva 
môžeme predpokladať negatívny vývoj s predik-
ciou na dolnej hranici. Nasvedčuje tomu vývoj za-
mestnanosti v tomto povolaní v posledných rokoch, 
ale aj zloženie sestier podľa veku, financovanie 
zdravotníctva, či postavenie sestier v spoločnosti.  
 

DISKUSIA 
Na  základe  vykonanej  analýzy  sme  zistili,  že  

zdravotnícke zariadenia v Slovenskej republike sú 
hlboko personálne poddimenzované. Vývoj počtu 
sestier podľa veku zamestnaných v systéme zdra-
votníctva ukazuje, že situácia sa bude naďalej zhor-
šovať v dôsledku ich odchodu do dôchodku. Prítok 
sestier nie je dostatočný, z dôvodu vysokého po-
dielu odchádzajúcich absolventov za prácou do za-
hraničia v skúmanej profesii. Situáciu ešte zhoršuje 
emigrácia sestier, ktoré sú dlhodobo zamestnané 
v zdravotníckych zariadeniach na Slovensku na-
priek tomu, že žijú rodinným životom. Výsledky 
dotazníkového šetrenia hovoria o silnejúcich push 
faktoroch, ktoré ich zo slovenského trhu práce vy-
tláčajú. Naopak identifikujú pull faktory nastavené 
cieľovými krajinami v rámci ich migračných politík 
pre pritiahnutie kvalifikovanej pracovnej sily  
v oblasti zdravotníctva a sociálnej pomoci, ktorých 
nedostatok krajiny Západnej Európy vnímajú už 
niekoľko desaťročí. Prostredníctvom korelačnej 
analýzy sme potvrdili výsledky terénneho prie-
skumu, že práve mzdová úroveň predstavuje pre 
sestry jeden z hlavných motivačných faktorov. Tes-
nosť vzťahu dosiahla vysokú korelačnú závislosť. 
Regresná analýza potvrdila, že čím väčším nedos-
tatkom sestier zdravotnícke zariadenia v Slovenskej 
republike trpia, tým väčšie sú emigračné toky sestier 
z krajiny. V súvislosti so stupňujúcim sa napätím na 
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trhu práce v odvetví zdravotníctva a zhoršujúcimi 
sa pracovnými podmienkami sestier môžeme oča-
kávať negatívny vývoj personálneho zabezpečenia 
zdravotníckych zariadení na Slovensku sestrami 
s predikciou na dolnej hranici prognózy. 
 

ZÁVER 
Nedostatok pracovníkov v odvetví zdravotníctva 

má však ďalekosiahle následky, ktorých svedkami 
sa každodenne stávajú ľudia hľadajúci pomoc v am-
bulanciách všeobecných i odborných lekárov, v ne-
mocniciach a ďalších organizáciách, ktoré zabezpe-
čujú zdravotnú starostlivosť. V neposlednom rade 
dopady cítia samotné sestry pracujúce za mzdu pod 
priemerom hrubej mzdy v národnom hospodárstve, 
pracujúce v dvanásťhodinových službách pričom 
polovica z nich je nočných, v mesiaci ich niekoľko 
pripadne na víkendy či sviatky, zvyšujúci sa počet 
pacientov na jednu sestru v službe, práca je fyzicky 
i psychicky náročná, stresové zaťaženie, pracovné 
vyhorenie a iné. 

Poznanie skúmanej problematiky na úrovni sys-
tematického kvantitatívneho a kvalitatívneho vý-
skumu umožní pochopiť nielen dôsledky, ale aj prí-
činy a motívy emigrácie sestier odchádzajúcich zo 
SR za prácou do zahraničia, a tak do istej miery 
ovplyvňovať proces migrácie zdravotníckych pra-
covníkov v súlade s potrebami trhu práce v tomto 
odvetví a udržateľnosťou jeho personálneho zabez-
pečenia. 
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