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ABSTRAKT

Vychodiska: Studenti ofetrovatel'stva tvoria samostatni sku-
pinu poskytovatel'ov oSetrovatel'skej starostlivosti v nemocnic-
nom prostredi a vyznamne ovplyviiuji bezpecnost’ pacienta. Ich
nazory su preto nevyhnutné pre efektivne planovanie stratégif
na posilnenie bezpe¢nosti pacientov.

Ciele: Zistit’ ako interpretuju Studenti oSetrovatel'stva bezpeéné
poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti pocas praktickej vy-
ucby v nemocni¢nom prostredi.

Subor a metodika: Zber dat prebiehal v obdobi marec — jun
2024 prostrednictvom polostrukturovanych rozhovorov. Vzor-
ku vyskumu tvorilo 9 §tudentov magisterského Studijného pro-
gramu oSetrovatel'stvo. Data boli analyzované prostrednictvom
reflexivnej tematickej analyzy.

Vysledky: Interpretacia bezpeéného poskytovania oSetrovatel’s-
kej starostlivosti Studentmi oSetrovatel'stva sa odrazala v piatich
témach: Dodrziavanie profesijnych noriem a $tandardov, Efek-
tivne a pohodIné zdravotnicke pracovisko, Interakcie a vztahy
v zdravotnickej praxi, Ohrozovanie bezpeCnosti pacienta,
Vzdelavanie Studentov. Tieto zistenia naznacuju, Zze bezpecné
poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti je ovplyvnené mno-
hymi faktormi. Medzi najvyznamnej$ie patri praca podla stan-
dardov, vedenie zdravotnej dokumentacie, materialno — tech-
nické vybavenie, dodrziavanie hygienicko — epidemiologic-
kého rezimu.

Zavery: Vysledky nasho vyskumu poukazuji na potrebu imple-
mentacie systematickych opatreni na zlepSenie bezpe¢nosti pa-
cientov. Zarovei zdoraziuju dblezitost’ posilnenia vzdelavania
v tejto oblasti uz pocas vysokoskolského Stadia a potrebu reali-
zacie d’al§ich vyskumov v tejto oblasti.

KPucové slova: Bezpecnost’ pacienta. Osetrovatel'ska starostli-
vost. Studenti oSetrovatel'stva. Kvalitativny vyskum. Refle-
xivna tematicka analyza.

ABSTRACT

Background: Nursing students form a distinct group of nursing
care providers in the hospital setting and significantly impact
patient safety. Their views are therefore essential for effective
planning of strategies to enhance patient safety.

Aims: To investigate how nursing students interpret the safe de-
livery of nursing care during practical learning in a hospital
setting.

Methods: The study was conducted between March and Juny
2024 using a semi-structured interview. The research sample
consisted of 9 students of the Master's degree programme in
nursing. The data were analysed using reflective thematic anal-
ysis. The data was analyzed using the reflexive thematic analy-
sis.

Results: Nursing students' interpretation and understanding of
the safe delivery of nursing care was reflected in five themes:
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Adherence to professional norms and standards, Efficient and
comfortable healthcare workplace, Interactions and relation-
ships in healthcare practice, Threatening patient safety, Student
education. These results suggest that the safe delivery of
nursing care is influenced by many factors. Among the most
important are working according to standards, keeping medical
records and assessing the patient's health status, material and
technical equipment, compliance with the hygiene and epide-
miological regime.

Conclusions: The results of our research highlight the need for
implementation of systematic measures to improve patient sa-
fety. They also highlight the importance of strengthening
education in this area during undergraduate studies and the need
to conduct further research in this area.

Key words: Patient safety. Nursing care. Nursing students. Qu-
alitative research. Reflexive thematic analysis.

UvoD

Bezpecnost’ pacientov je definovana Instititom
mediciny (IOM) ako prevencia poskodenia pa-
cienta. IOM poukazal na nutnost’ zahrnit’ tému bez-
pecnosti pacientov do vzdelavacich programov
vSetkych zdravotnickych profesii. Napriek tomu
ostava nejasné, do akej miery sa tato poziadavku
podarilo v praxi naplnit’, ked’ze pristupy sa v jednot-
livych krajinach ligia (IOM, 2004). Studenti oSetro-
vatel'stva ako samostatnd skupina poskytovatel'ov
starostlivosti vyznamne ovplyviuju uroven bezpec-
nosti pacienta uz pocas klinickej praxe. Z tohto do-
vodu je dolezité, aby Studijné programy v odbore
osetrovatel'stvo obsahovali konkrétne témy tyka-
juce sa bezpecnosti pacientov a vyuzivali metody,
ktoré efektivne prepoja teoretické vedomosti s prak-
tickou vyucbou (Tella et al., 2014). Vzdelavacie in-
Stittcie zohravaji rozhodujucu Glohu, najma na
urovni bakalarskeho S$tudia, ked’ sa formuju zé-
kladné hodnoty a profesionalne spravanie Studentov
(Sepp, 2024). Doteraz chybaju komplexné Gdaje
o tom, ako Studenti vnimaji bezpecnost’ pacientov
a ako uplatiujii zasady bezpecnej starostlivosti
v praxi. Napriek tomu vSak dokazu identifikovat
pozitiva aj nedostatky vo vzdelavacom a klinickom
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prostredi (Kang et al., 2022). Zdravotnicke prostre-
die je charakteristické svojou dynamikou a vystave-
nim rdéznym rizikdm, preto je nevyhnutné, aby
Studenti oSetrovatel'stva boli pripraveni zvladat’ aj
naroc¢né situacie a predchddzat’ chybam, ktoré by
mohli ohrozit’ zdravie a zivot pacientov.

CIEL

Ciel'om nasej $tudie bolo zistit, ako interpretuji
Studenti oSetrovatel'stva bezpecné poskytovanie
oSetrovatel'skej starostlivosti pocas praktickej vy-
ucby v nemocni¢nom prostredi.

MATERIAL A METODIKA

Stadia mé kvalitativny charakter. Zber dat pre-
biehal prostrednictvom polostruktirovanych rozho-
vorov, ktoré sa uskutoc¢nili podl'a vopred priprave-
ného protokolu od marca 2024 do juna 2024.
Hlavné otazky sa zameriavali na vnimanie bezpec-
ného poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti
v klinickej praxi. Dizka rozhovorov zavisela od jed-
notlivych ucastnikov a trvala maximalne 48 minut.
Rozhovory boli nahrdvané pomocou zvukového z&-
znamnika. Zber udajov pokracoval do saturacie dat
(Braun et al., 2022).

Rozhovory boli analyzované metddou induktiv-
nej reflexivnej tematickej analyzy (Braun et al.,
2022) v programe ATLAS.ti 9. Pozostavala z nasle-
dujdcich krokov: 1. obozndmenie sa s datami a pi-
sanie poznamok; 2. systematické kddovanie Udajov;
3. generovanie pociatocnych tém z kdédovanych
a zoradenych dat; 4. vypracovanie a preskimanie
tém; 5. dolad’'ovanie, definovanie a pomenovanie
tém; 6. napisanie zaverecného reportu. Prvy a druhy
autor vykonali kédovanie vo vzajomnej spolupraci
a navrhli pociatocné témy. Pocas analyzy tdajov
prebiehal peer debriefing s odbornikom na kvalita-
tivny vyskum (KZ), s ciePom zvysit validitu vysled-
kov. Reflexivna tematicka analyza viedla k pome-
novaniu tém a subtém.

Stadia bola schvélena Etickou komisiou Jesseni-
ovej lekarskej fakulty Univerzity Komenského
v Martine, ¢. 37/2023, boli dodrzané zasady
ochrany osobnych udajov GDPR podl'a Nariadenia
Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679.
Utast na vyskume bola dobrovolna, anonymna
a nepredstavovala ziadne riziko pre participantov.
Participanti boli informovani o podstate vyskumu
a podpisali informovany suhlas.
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Vyskumny stbor

Pre vyber participantov bola zvolena met6da za-
merného vyberu na zaklade vopred stanovenych in-
Kluzivnych a exkluzivnych kritérii. Stbor tvorilo
9 Studentov (2 muzi a 7 zien) magisterského Studij-
ného programu 1. a 2. ro¢nika JLFUK v §tudijnom
odbore osetrovatel'stvo, ktori realizovali svoju po-
slednu klinickl prax v nemocni¢nej starostlivosti
a v zariadeni dlhodobej starostlivosti. Priemerny
vek respondentov bol 23 rokov + 1,5 roka. Medzi
exkluzivne kritéria sme zaradili nepodpisany infor-
movany suhlas a nesuhlas so zvukovym nahrava-
nim rozhovoru.

VYSLEDKY

Na zaklade tematickej analyzy bolo identifiko-
vanych pét’ hlavnych tém: DodrzZiavanie profesij-
nych noriem a standardov, Efektivne usporiadané
a vybavené pracovisko, Interakcie a vzt'ahy v zdra-
votnickej praxi, Ohrozovanie bezpe¢nosti pacienta,
Bezpecéna starostlivost’ (Obr. 1).

Téma Dodrziavanie profesijnych noriem a Stan-
dardov obsahuje tri subtémy Praktiky v klinickej
praxi, Kvalita kazdodennych zaznamov a Klinické
posudenie pacienta.

Prva subtéma Praktiky v klinickej praxi reflek-
tuje nespravne postupy, pouzivanie nesterilnych,
iba nevyhnutnych a nevhodnych pomdcok, ¢o sa po-
vazuje za pri¢iny vzniku neziaducich udalosti
a komplikacii. P8 udava: ,,...mladsej sestre sa nepo-
darilo zaviest permanentny mocovy katéter, potom
ta starsia sestra, ¢o mala nesterilnée rukavice, tak sa
toho chopila a zaviedla to tymi nesterilnymi rukavi-
cami.*

Participanti reflektovali rozdiely v spdsobe rea-
lizacie oSetrovatel'skych intervencii. P1 uviedol:,,
...ked’ sestra bola este tesne nejako po skole a mala
este taky poviem ten entuziazmus robit naozaj pre-
cizne, ... ak to boli sestry s dlhorocnou praxou, vdc-
Sinou vysokoskolsky vzdelané....skracovali niektoré
vwkony. “

Druhou reflektovanou subtémou je Kvalita kaz-
dodennych z&znamov. Kvalitnd dokumentécia pa-
cienta v zdravotnej starostlivosti je kIi¢ova pre za-
bezpecenie kvality a kontinuity starostlivosti a bez-
pecnosti pacienta. Participanti reflektovali nedo-
sledné zapisovanie do dokumentécie. P4 opisuje ne-
prehl'adnost’,,...prepisuju sa tie ordinacie,...len tak
sa odfajknu... nie je Uplne presne jasné, kedy to bolo
podané.” P5 dodava..,...papiere alebo medikacie st




Zdravotnicke listy, Roénik 13, Cislo 4, 2025

ISSN 2644-4909

Dodrziavanie Efektivne Interakcie o
profesijnych usporiadané a a vztahy bezpecnosti Bezpecna
noriem a vybavené V zdravotnickej Zg::i — starostlivost’
Standardov pracovisko praxi P

Praktiky
v klinickej
praxi

Kvalita
kazdodennych

Zaznamov

Klinické
posudenie
pacienta

Optimalne
usporiadanie
pracovného

prostredia

Technické a
metrialové
zabezpecenie

Spréavanie sa
sestier
k Studentom

Interpersonélne
vzt'ahy
V oSetrovatel'skom
time

Vztah
zdravotnickych
pracovnikov k

Vytvaranie
rizik
prekracovanim
kompetencii

Neziaduce
udalosti

Nahlasovanie
incidentov

Priprava na
poskytovanie
bezpecnej
starostlivosti

Podmienky pre
vznik
neziaducich
udalosti

Vyrovnéavanie
sa s naro¢nymi
situdciami

pacientom

Obr. 1 Bezpe¢né poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti z perspektivy $tudentov oSetrovatel'stva

casto prepisovanée, gumované a tak redalne niekedy
ta sestra nedokaze ani precitat...” .

Tretia subtéma ilustruje Klinické posidenie pa-
cienta, ktore je v klinickej praxi podl'a participantov
vel'mi variabilné, od dosledného postdenia az po
neadekvatne posudzovanie stavu. Pricom kazdy za-
ver sestry ma byt podloZeny adekvatnymi udajmi,
ktoré podporuju klinicky zaver. P1 sa vyjadruje
k pouzivaniu posudzovacich néstrojov:,,...aj ne-
adekvatne posudzovanie viedlo urcite k tomu, Ze
vznikli tie dekubity...” P8 zas naopak uvadza ,,...pri
odovzdavani riesili pacienta ako bio — psycho — so-
cidlnu jednotu, ze hovorili nielen o liecbe pacienta
ale riesili aj pacientove problémy “.

Téma Efektivne usporiadané a vybavené praco-
visko pozostava z dvoch subtém Optimalne usporia-
danie pracovného prostredia a Technické a materia-
lové zabezpecenie.

V subtéme Optimalne usporiadanie pracovného
prostredia reflektuju participanti priestorové pod-
mienky pracoviska, ktoré maju vyznamny vplyv na
efektivitu a bezpe¢nost’ prace. Niektori Studenti po-
cituji nedostatok priestoru a rusivé prostredie ako
problém, ktory moze viest' k chybam a omylom. P4
uvadza: ,, Mne osobne napriklad to dost vadilo, zZe
proste sme to chystali v ambulancii pri jednom ta-
kom malom stole, moze dojst lahko ku chybe tym, Ze
niekto iny nieco rozprava.“ P9 naopak ho-
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vori:,,...pozitivne mézem hodnotit na tomto praco-
visku aj tu vizualnu stranku pracoviska, alebo teda
to, ako to pracovisko vyzerd, Ze to bolo jedno z ta-
kych krajsich oddeleni v nasej nemocnici“.

V druhej subtéme Technické a materidlove za-
bezpecenie vyjadruju participanti, ze ide o kl'aCovy
aspekt pri poskytovani zdravotnej starostlivosti. P1
opisuje:,,...plachta sa nevymenila, lebo bol problém
s nedostatkom,....ked’ nastavali vikendy nebolo dos-
tatok jednorazovych pomocok. *

Téma Interakcie a vztahy v zdravotnickej praxi
obsahuje subtémy Spravanie sa sestier k studentom,
Interpersonalne vztahy v oSetrovatel'skom time,
Vztah zdravotnickych pracovnikov k pacientom.

Prva subtéma ilustruje Spravanie sa sestier k stu-
dentom. Spravanie zaloZené na empatii a reSpekte
vo¢i Studentom vytvara pozitivne pracovné prostre-
die, kde sa Studenti citia hodnoteni a motivovani. To
vedie k lepSiemu vykonu a kvalitnej a bezpecnej sta-
rostlivosti. O pozitivnych vzt'ahoch na pracovisku
sa vyjadrila P9 ,,...na tomto pracovisku ma brali ako
hotov( sestru. Vychadzala som s nimi celkom do-
bre.* Participanti ale aj naopak uvadzaju, ze sa citili
sa ako ti, ktori ni¢ nevedia a zazivali povySenecky
pristup od mnohych sestier. ,, Ved'ty uz si sestra ...uz
by si to mal vediet ... a to vas v skole neucia? “ (P1)

V druhej subtéme Interpersondlne vztahy v oset-
rovatel'skom time reflektovali participanti negativne
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vzt'ahy medzi sestrami, pritomnost’ hierarchie a ne-
vrazivosti, nedostatoéné vedenie timu, ¢o nepros-
pieva poskytovaniu bezpecnej starostlivosti a nevy-
tvara pokojné a motivujuce prostredie pre préacu. P9
opisuje: ... medzi Sestrami panuje nevrazi-
vost...kazdy mlady musi prejst’ takym krstom ohriom
ajednoducho musi to takto fungovat.” P6 zas
opisuje dobri timovu spolupracu, rovnocennost
a efektivnu komunikaciu.: ,, Tak na mojej poslednej
praxi ta timova spoluprdca bola velmi dobra, kedZe
som bola aj na JIS - ke, tam to bolo celé také orga-
nizované. Za pozitivne povazujem vztahy v kolektive
na pracovisku. *

Tretia subtéma ilustruje Vztah zdravotnickych
pracovnikov k pacientom. Profesionalne spravanie
a pristup st dolezité pre zachovanie dovery a res-
pektu. P2 vyjadruje, Zze spravanie sa sestier k pa-
cientom nezodpovedalo Standardom starostlivosti:
,,... Mdm pocit, ze niektoré sestry, Ze su mozno ze aj
vyhorené a Ze uz to sprdavanie k pacientom nie je asi
také ako by malo byt. *

Téma Ohrozovanie bezpecnosti pacienta obsa-
huje subtémy Vytvaranie rizik prekrac¢ovanim kom-
petencii, Neziaduce udalosti a Nahlasovanie inci-
dentov.

Prva subtéma Vytvdranie rizik prekracovanim
kompetencii reflektuje skdsenosti participantov
s prekracovanim kompetencii sestier a pomocného
personalu tak, Ze bola ohrozena bezpecnost’ pacien-
tov. P1 uvadza:,,...transfiizne pripravky alebo iné
krvne derivaty ...to fungovalo tak, zZe sestry to robili
vSetko za lekarov.* Druha subtéma reflektuje sku-
senosti Studentov so vznikom neziaducich udalosti
v klinickej praxi. Neziaduce udalosti m6zu zhorso-
vat’ zdravotny stav pacienta, viest ku komplika-
ciam, prediZenej hospitalizacii, k vzniku do¢asného
alebo trvalého poskodenia, pripadne az k smrti pa-
cienta. P8 uviedla:,, ...také najzdvaznejsie ¢o sa mi
stalo bolo podanie velkého poctu jednotiek inzu-
linu... sestra hned’ potom, ako sa teda dozvedela, ze
...ze to bola vel'ka chyba, ze podala tolko jednotick
kolko podala, tak sa samozrejme o tom zacala roz-
pravat’s inymi sestrami ...a potom teda kontaktovali
lekara ...vyriesilo sa to predovSetkym monitorova-
nim tej glykémie. To sme chodili hadam kazdych
20 minut merat’ tu glykémiu tej pacientke

Tretia subtéma Nahlasovanie incidentov pred-
stavuje dolezity aspekt identifikacie pritomnosti ri-
zikovych faktorov, analyzy vzniknutych neziadu-
cich udalosti a prijati preventivnych opatreni, ktoré
pomahaju zvysit bezpecnost pacienta. P1 vypoveda

POVODNE PRACE / ORIGINAL WORKS

37

otom: ,,...Ze sestry sa boja jednoducho hldsit nezia-
duce udalosti ... maju strach z toho, Ze napriklad
budu nejako inak brané v tej praci, ze sa im budu
vysmievat...budu mat nejaky financny postih...

Piata téma Bezpecna starostlivost a rieSenie ne-
zZiaducich udalosti obsahuje tri subtémy Priprava na
poskytovanie bezpecnej starostlivosti, Podmienky
pre vznik neziaducich udalosti, Vyrovnavanie sa
s naro¢nymi situaciami.

Prvé subtéma Priprava na poskytovanie bezpec-
nej starostlivosti reflektuje pripravenost’ v oblasti
bezpeénosti pacienta. P1 hovori: ,,...myslim, zZe sa
kladie doraz na tato problematiku, ale ten problém
uz je skor asi v tej samotnej praxi.* ,, Tak ja si mys-
lim, Ze sme prebrali, ¢o sa tyka neZiaducich udalosti
naozaj asi vietko. Ale ¢o by som mozno zlepsila, Ze
by sme $li v ramci klinickych cviceni, by sme §li na
jednotlivé pracoviska,...naozaj by nam realne uka-
zovala, ako sa to zapisuje, ¢o sarobi...“ (P4). V dru-
hej subtéme Podmienky pre vznik neziaducich uda-
losti participanti ilustruju situdcie za akych mozu
vzniknit’ neziaduce udalosti. P7 opisuje: ,,... su pre-
tazené pracovne, nestihaju ¢i uz napriklad pri vy-
skyte dekubitov, ked ma na starosti viacero pacien-
tov...ale niekedy si myslim, Ze na sestry je vyvijany
velky pracovny natlak. **

Posledna subtéma Vyrovndvanie sa s narocnymi
situaciami hovori o zvladani narokov kladenych na
participantov. P3 uvadza: ,, Necitil som sa dobre.
Chcel som odist z daného pracoviska, necitil som sa
reSpektovany tou sestrou, pretoze nebrala na vedo-
mie moj odborny nazor. *

DISKUSIA

V stcasnosti Celi zdravotnicky systém nedos-
tatku sestier, ktory ma priame doésledky na bezpec-
nost’ pacientov. Znizeny pocet oSetrovatel'ského
personalu vedie k zvySenej pracovnej zatazi a ob-
medzenej moznosti dodrziavat' Standardy kvality
starostlivosti (Yamamoto et al., 2024), ¢o potvr-
dzuju aj vysledky nasho vyskumu. Skusenosti Stu-
dentov s nedodrziavanim Standardnych oSetrovatel-
skych postupov naznacuju systematické narusenie
noriem, ktoré je povazované za kriticky faktor pri-
spievajuci k vyskytu neziaducich udalosti. Nedodr-
ziavanie tychto zékladnych pravidiel, priamo stvisi
so zvySovanim morbidity a mortality pacientov
(Dijkstra-Eijkemans et al., 2024). V procese bez-
pecného poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti
povazovali Studenti za dolezité kvalitu zaznamov,
ktora je zakladom pre bezpetnd, kontinudlnu




Zdravotnicke listy, Ro¢nik 13, Cislo 4, 2025

ISSN 2644-4909

a pravne korektnu zdravotnu starostlivost’ (Bjerkan,
etal., 2021).

Nase vysledky koreSponduji so stddiou Lima
Juanior et al. (2023), v ktorej autori zdoraznuji kl'a-
¢ovu rolu sestier v prevencii komplikacii a pouka-
Zuju na to, ze problém ma systémovy charakter,
modze vychadzat’ z nedostato¢nej klinickej pripravy,
obmedzeného Casu na pozorovanie pacienta alebo
z nastavenia pracovného prostredia.

Medzi vyznamné faktory ovplyviujuce bezpec-
nost’ pacientov patria aj optimalne pracovné prostre-
die a adekvatne materialno-technické zabezpecenie
zdravotnickych zariadeni (Zabin et al., 2023). Hoci
st Studenti oSetrovatel'stva v ramci teoretickej vy-
ucby vedeni k dodrziavaniu zasad bezpecnej a kva-
litnej starostlivosti, ich skisenosti z klinickej praxe
Casto poukazuji na nedostatoéné prostredie z hla-
diska bezpecnosti pacientov, ako aj z hl'adiska pod-
mienok pre vykon povolania (Donley, 2021).

KTIacova rolu v zabezpeceni bezpecnej zdravot-
nej starostlivosti zohravaju medziludské vztahy
a kvalita interakcii medzi zdravotnickymi pracov-
nikmi, ako aj medzi personalom a pacientom (Sepp,
et al., 2024). Pozorovania Studentov o nevhodnom
spravani sestier a pomocného zdravotnickeho per-
sonalu voci pacientom, poukazuji na naruSenie za-
kladnych etickych principov starostlivosti. Takéto
spravanie, Casto pripisované syndromu vyhorenia,
méa zasadny vplyv na dbveru pacienta, jeho psy-
chickd pohodu a spolupracu pri liecbe (Boamah et
al., 2017).

Vysledky nasho vyskumu poukazuji aj na pri-
tomnost’ systémovych problémov, ktoré priamo
ohrozuju bezpecnost' a zdravie pacientov. Medzi
najzavaznejsie zistenia patri prekracovanie kompe-
tencii zo strany zdravotnickeho personalu. Dodrzia-
vanie kompetencii je zakladnym pilierom bezpecnej
a odbornej praxe. Ak sestry vykonavaju ¢innosti, na
ktoré nie su kvalifikované zvySuje sa riziko pochy-
beni, komplikacii a poskodenia pacienta. Pre Stu-
dentov je takéto spravanie demotivujuce, pretoze to
poukazuje na rozpory medzi tedriou a realitou kli-
nickej praxe. Najkritickej$im zistenim vSak zostava
strach z hlasenia incidentov.

Tento obranny postoj voc¢i chybam a incidentom
je v priamom rozpore s principmi kultary bezpec-
nosti pacienta, ktora kladie déraz na otvorend, ne-
trestajucu atmosféru a vnimanie chyb ako prilezi-
tosti na u€enie a zlepSenie systému, nie na individu-
alne obvinovanie (Kumah, 2025).
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Reflexie Studentov oSetrovatel'stva odhal’'uji za-
sadny rozpor medzi dérazom na bezpeCnost’ pa-
cienta v teoretickej vyucbe a skuto¢nymi podmien-
kami v klinickej praxi. Studenti upozorfiuju najméa
na pretazenost’ personalu, ktord zvySuje riziko
chyb, nedostatocné vedenie pri zvladani naro¢nych
situacii a psychickl zat'az spojenu s ocakavaniami
a realitou Kklinického prostredia. Vyskumy pouka-
Zuju na to, Ze kazdé zvySenie poctu pacientov na
jednu sestru zvySuje riziko mortality (Zabin et al.,
2023), a ze psychologickéa podpora a supervizia su
klacové pre prevenciu vyhorenia a predcasného od-
chodu sestier z profesie (Tuomikoski et al., 2020).

Limity Studie

Stadia ma niekol’ko limitov. Bola obmedzena na
ucastnikov z jednej fakulty, z ¢oho vyplyva, Ze vy-
sledky nemozno generalizovat’ na vSetkych Studen-
tov oSetrovatel'stva v Slovenskej republike alebo
mimo nej. Velkost’ vzorky bola relativne mala, no
zistenia st v sulade s tymi z inych existujacich §ta-
dii. Tato zhoda dodava zaverom S§tidie déveryhod-
nost a validitu, aj naprick menSiemu rozsahu
vzorky. Vyuzitie reflexivnej tematickej analyzy
mohlo prispiet’ k subjektivnejsej interpretacii vy-
sledkov, ked’Ze tento pristup zohl'adiiuje vplyv vy-
skumnikovej predchadzajlcej skdsenosti pri tvorbe
tém.

ZAVER

Skusenosti Studentov poukazuju na to, ze bez-
pecné poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti je
vysledkom pdsobenia viacerych kl'icovych fakto-
rov. Napriek tomu, ze Studenti dokazu identifikovat’
rizika, v ramci svojej pozicie nemaju dostatocné
moznosti situaciu aktivne ovplyvnit. Tato skise-
nost’ vSak moze mat’ aj pozitivny efekt, v zmysle ich
uvedomenia si dolezitosti profesionalneho pristupu
a potreby systémovych zmien.

Zdravotnicke zariadenia by mali cielene budo-
vat’ kultiru bezpecnosti, v ktorej sa kazdy zamest-
nanec citi opravneny poukazat’ na chybu bez strachu
z trestu ¢i zosmieSnenia. Bezpecna oSetrovatel'ska
starostlivost’ si vyZaduje nielen odborné vedomosti
a zrucnosti, ale aj funkcéné prostredie, profesionalne
vztahy a ochotu otvorene hovorit’ o chybach. Refle-
xie Studentov zaroven upozornuji na potrebu syste-
maticky rozvijat’ kultiiru bezpecnosti uz od zaciatku
ich klinickej pripravy.
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