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Souhrn

Prispévek prezentuje vysledky dotaznikového Setteni
agresivity, které bylo realizovdno u 202 sester vybranych
oddéleni ve dvou zdravotnickych zatrizenich - Fakultni
nemocnici Ostrava a Nemocnici T¥inec. Cilem prace bylo zjistit
vyskyt slovni a fyzické agrese smérované k sestréam, definovat
nejcastéjsiho agresora, zjistit, zda se sestry umi agresi
adekvatné brénit a zda a jaké maji informace o agresivité ve

zdravotnickych zar*izenich.

Summary

The paper shows the outcomes of an interview inquiry of
aggression in healthcare facilities, which was implemented in
the Faculty Hospital of Ostrava and Trinec Hospital in 202
nurses from selected departments. The aim of the study was to
find out the incidence of verbal and physical aggression
directed at nurses, to define the most common aggressor, to
discover if nurses are able to defend themselves against the
aggression adequately, if and what kind of information of

aggression in health facilities they have.
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Uvod

Agresivni chovani lze definovat jako porudeni socidlnich
norem, omezujici prava a narusujici integritu Zivych bytosti i
nezivych objektt. Jde o symbolické nebo redlné omezovani,
poskozovani a niceni. (Vagnerovéa, 1999, s. 266) Krivohlavy
rozlisuje dvé zakladni formy projevu nasilného/agresivniho
chovani, se kterymi se c¢asto zdravotnicti pracovnici
setkavaji: verbdlni agrese (napt¥. urazky, nadéavky,
vyhrozovani, ironicky tén reci), fyzickd agrese (primé
napadeni napt?. Uder). Tyto formy agrese jsou pak realizovany
primo proti konkrétni osobé (napf¥. primé obvinéni a napadeni
sestry na prijmovém oddéleni) nebo transformované (nap?t.
nespokojenost s rozhodnutim lékate vyvold konflikt se
sestrou). (Krivohlavy, 2004, s. 12-73) Agresivita a néasili ve
zdravotnickych sluZbdch jsou pomérné aktudlnim fenoménem

v zahranic¢i i v Ceské republice. (Hava a kol., 2004, s. 7)

S obecnym nartstem nadsili ve spolecnosti velice tzce souvisi
také néartst pripadl agresivniho chovédni na pracovistich.

Z tohoto hlediska jsou znac¢né rizikova zejména zdravotnické
zatizeni. Zdravotnici ptrichazeji do pomérné uzkého kontaktu se
svymi pacienty, ktefi byvaji ¢asto ovlivnéni svou chorobou,
byvaji v psychické a fyzické nepohodé, trpi pocity bezmocnosti
a nerovnopravnosti vac¢i ostatnim. (Hava a kol., 2004, s. 13)
Nadsili lze ve zvySené mife ocCekdvat od pacientll z urcéitych
rizikovych skupin (napf. alkoholici, drogové zavisli,
psychotici, psychicky alterovani). Za rizikova pracoviste,

kromé psychiatrickych oddéleni, se povazujili vsSechny typy
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pohotovostnich sluZeb, cekarny zdravotnickych pracovist,
geriatrické kliniky. S nasilim zamé€fenym na zdravotnické
pracovniky ze strany pacientt i1 jejich ptibuznych se vsak
mizZzeme setkat témé¥ na vsech pracovistich nemocnic a
zdravotnickych instituci. (Haskovcova, 2004, s. 59-60)
Agresivni chovani zahrnuje celou sSkalu projeva. Zacina
chladnym, ironizujicim ¢i hostilnim zplsobem komunikace
nemocného (¢i navstévy) se zdravotniky, zavaznéjs$i Jjsou
projevy nasili vGc¢i vécem (napr¥. bouchédni dve¥mi, shazovani
predmétt, plivani 1ékl), nejzavaznéjsi je nésili vaci druhé
osobé ¢i sobé samému. OhroZeni jsou spolupacienti,
zdravotnici, rodinni ptrisludnici i navstévnici. (Vengléarova,
Mahrova, 2006, s. 81) Frustrujici pocity vedou casto klienty
k ndsilnému chovéani vtc¢i zdravotniktm. Proto je velmi
diilezité, aby se zdravotnici, zejména sestry, dokédzali agresi
a nasili adekvatné bréanit, aby dovedli rozpoznat pfriznaky
hroziciho konfliktu a védeéli, jak mu predchézet. Na
neadekvatnim aZz agresivnim chovani pacienta se vSak mohou
podilet svym chovanim také sami zdravotnici. (Venglarova,
Mahrova, 2006, s. 83) Vyznamnym aspektem prevence mozZného
vystupniovdni agrese se tak stédva klidnéd a rozvazna komunikace
zdravotnického profesionédla, jez pozitivné ovlivinuje chovani
pacienta a nedovoli, aby se z néj stal agresor. (HaSkovcova,
2004, s. 62) Vengldrovd a Mahrova ve své knize Komunikace pro
zdravotni sestry (2006, s. 85) poskytuji urcity manual zasad
pro komunikaci s agresivnim klientem/pacientem. Pro zvladnuti
verbdlniho konfliktu je velice d@lezité zachovat klid,
respektovat normy spolecenského jednani, neodpovidat na agresi
protittokem, nehodnotit a neodsuzovat chovani agresivniho
pacienta, snazit se hledat redlné davody pacientova hnévu,

vyjadrit empatii verbadlnimi i neverbdlnimi projevy, viditelné
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projevit zdjem o pacientovu situaci. Ze slovniho konfliktu

maze velice rychle vzniknout konflikt fyzicky. P¥i hrozicim
fyzickém konfliktu je vhodné zanechat si volnou uUstupovou

cestu pro pripad Ze budeme muset utéci. I agresivni c¢lovék ma
své pottreby, vhodné je naptr. umozZnit pacientovi zakourit si
apod. Nékdy muZe dojit ke zklidnéni situace. P¥i samotném
fyzickém napadeni je jiz dtleZité volat ostatni personal. Je
nebezpeéné myslet si, Ze vzniklou situaci mGZeme zvladnout

sami .

Cil prace

Hlavnim cilem préace bylo zjistit a vyhodnotit vyskyt slovni a
fyzické agrese smé¥ované k sestram. Dilc¢imi cili bylo
upfesnit, kdo je nejcastéjsim agresorem, jak je ve
zdravotnickych zar*izenich tresena pritomnost agresivniho
klienta, zda a jak se sestry umi fyzické ¢i slovni agresi
adekvatné brénit a do jaké miry jsou o tomto tématu

informované.

Soubor a metodika

Zkoumany soubor tvorilo celkem 202 sester pracujicich ve dvou
nemocnic¢nich zatizenich Moravskoslezského kraje. Ve Fakultni
nemocnici Ostrava (FNO) byly zarazeny do souboru sestry
pracujici na radioterapeutické klinice, chirurgické klinice,
interni klinice, neurologické klinice, traumatologickém
centru, stomatochirurgickém oddéleni, psychiatrickém oddéleni
a na urgentnim pf¥ijmu. V Nemocnici Tf¥inec (NT) byly zatrazeny
do souboru sestry pracujici na chirurgickém oddéleni,
chirurgické a mezioborové JIP, chirurgické ambulanci, internim
oddéleni, interni JIP, neurologickém oddéleni, psychiatrickém

oddéleni a na prijmovém oddéleni. Respondenty byly prevazne
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absolventkami stfedni zdravotnické 3koly ukoncené maturitou
(78 %) . Nejcetnéjsi skupinu tvorily sestry s délkou
oSetrovatelské praxe do péti let (26%) a nad dvacet let (28%).
Setfeni vyskytu agresivity ve zdravotnickych za¥izenich bylo
realizovano dotaznikovou metodou v bfeznu a dubnu 2007. Pro
sbér dat byl sestaven dotaznik o osmnacti polozkéach, které
vychdzely z definovaného problému a stanovenych cil®. Anonymni
dotazniky byly distribuovany 120 sestrém pracujicim

v Nemocnici Trinec (81% navratnost) a 120 sestram ve Fakultni
nemocnici Ostrava (88% navratnost). Uvodni poloZky dotazniku
byly zamét¥eny na informace o pracovisti, o vzdélani sester a o
délce jejich oSetrovatelské praxe. Nasledujici polozZky se
tyvkaly p¥imo Yes$eného tématu. Dotazniky byly na Sestnacti
vybranych oddélenich nemocnic distribuovany prosttrednictvim
proSkolenych stani¢nich a vrchnich sester jednotlivych
pracovist. Zjisténd data byla zpracovadna v programu MS Excel

jako absolutni a relativni cetnosti.

Vysledky a diskuze

Zpracovanim dat bylo zjisténo, Ze kontakt sester se slovni
agresi ze strany pacienta ¢i jiné osoby (nap¥. rodinného
prislusnika, navstévy pacienta) je v obou zdravotnickych

zatizenich velmi vysoky. Se slovni agresi se minimalné jednou

setkala prevédzna vét$ina oslovenych sester (FNO - 90 % sester,
NT - 89 % sester). Nékteré respondentky se se slovni agresi

setkaly opakované. Nejcastéjsim projevem slovni agrese
smérované ke zdravotnickému persondlu byly slovni urazky,
k¥ik, vyhrozovani, wvulgarni nadavky, apod. Kontakt sester

s fyzickou agresi ze strany pacienta ¢i jiné osoby ve
zdravotnickém zaf¥izeni byl podle dotaznikového Settreni pomérné

vyvazeny (FNO - 55 %, NT - 57 %). Dusledkem fyzického napadeni
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ze strany pacienta ¢i jiné osoby maZe byt zranéni razné
zavaznosti. PtribliZné stejny poclet sester obou zdravotnickych
za¥izeni (FNO - 22 %, NT - 27 %) potvrdil v prubéhu své praxe
alespon jedno takové zranéni. VétSinou se pak jednalo o
Skrédbance, kopnuti, kousnuti, Udery do obliceje, udery
predmétem, apod. VétsSina nami oslovenych sester vSak nebyla
nikdy zranéna v disledku fyzické agrese. Jako plvodce slovni
¢i fyzické agrese smérované k sestradm mlZe byt pacient,
navstéva pacienta, jeho rodinny prislusnik ¢i jind osoba. Jako
nejc¢astéjsiho puvodce slovni agrese urc¢ily respondentky v obou
zdravotnickych zatrizenich pacienta (54 %), ktery byl soucasné

) .

o0

oznacen i jako nejcastéjsi puvodce fyzické agrese (94
Z dotaznikového Set¥eni dale vyplynulo, Ze agresivnéjsi
chovani ve zdravotnickém zarizeni bylo ¢astéjsi u muzt.
Pacienta-muZe jako nejcastéjsiho agresora oznacila témér
polovina sester (49 %). Pétina dotazovanych sester (22 %) pak
urc¢ila jako nejcastéjsiho plvodce agrese zenu, ostatni
respondentky uvadély, Ze agresivnim chovanim disponuji obé
pohlavi vyrovnané. Dojde-1i ke slovnimu napadeni sestry ze
strany pacienta ¢i jiné osoby, je dtleZité, aby se sestra
uméla adekvatné branit. V ramci prizkumu jsme zjistovali,
nakolik jsou sestry schopny sebeobrany. Ve FNO uvedla vétsina
sester (83 %), Ze se slovni agresi dokédze brénit, v NT to bylo
81 % sester. Podobné jako u slovniho konfliktu je i u
fyzického konfliktu velmi dtleZzitd obrana. Sestry ve FNO (52
%) i v NT (55 %) uvadeély, zZe se fyzické agresi ze strany
pacienta ¢i jiné osoby umi adekvatné branit. Z vysledkl
dotaznikového Setteni je patrné, zZe vét$Sina oslovenych sester
v pripadé slovniho nebo fyzického konfliktu s pacientem ihned
volaji ostatni personadl, poptr. lékare, a snazi se konflikt

vyresit spolecné. FNO mé& k dispozici ochranku, kterad casto
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pomadhad zdravotnickému personalu takovéto situace tesit. Ve
vyhrocenych situacich je volédna policie. U agresivnich
pacientll maze lékatr ordinovat kurtaci (pozZiti popruht, kterymi
se nezvladatelny a agresivni pacient ptripoutd k 1ldazku) nebo
farmakologické tlumeni. Ve vSech pripadech konfliktu ale
sestry vzdy jako obranu proti agresivnimu klientovi pouzivaly
zasady spravné komunikace - snazit se za v3ech okolnosti
zachovat klid, pokusit se objasnit pric¢iny agresivniho
chovani, dodrzovat zasady asertivniho chovéani, nezvySovat na
klienta hlas a za vSech okolnosti dodrZovat profesiondlni
pristup. Problematika komunikace a chovani k agresivnimu
klientovi je ve zdravotnickych za*izenich velmi aktualni.
Relevantni informace k tomuto tématu mohou sestry Cerpat

z literatury, z odbornych semina&f¥d, z internetu. Sestry

z Fakultni nemocnice i z Nemocnice Trinec ziskavaly vétsSinou

informace kombinaci rtznych dostupnych zdroju.

Zavér

Nasili na pracovistich ve zdravotnickych a socidlnich sluzbéach
je aktudlnim problémem dnesni doby. Rlzné pripady napadeni
zdravotnickych pracovniklli se pomérné casto objevuji

v informac¢nich médiich nap?¥. pripad brutdlniho napadeni lékare
pacientem v prazské Nemocnici Kralovské Vinohrady (2003) nebo
napadeni sestry rodinnymi prisluSniky pacientky na porodnim
oddéleni Nemocnice Karvinad (2007). Dle vysledkd nasSeho
priazkumu realizovaného ve dvou vybranych zdravotnickych
zatrizenich Moravskoslezského kraje (Fakultni nemocnice Ostrava
a Nemocnice T¥inec) se sestry s agresivitou ptri vykonu svého
povolani setkavaji velmi ¢asto. Casty byva kontakt sestry jak
se slovni, tak i s fyzickou agresi ze strany klienta. Vzacné

nejsou ani pripady fyzického napadeni s naslednym zranénim
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sestry. K témto uddlostem dochazi i presto, Ze sestry jsou o
tomto problému pomérne dobtre informované predevsSim v ramci
seminadt a Skoleni organizovanych pracovistém. Ve
zdravotnickych a socialnich sluzbadch se pravdépodobné kontaktu
s agresivnimi klienty/pacienty a jejich ptribuznymi vyvarovat
nelze. Nasili a agresi se da do jisté miry prfedchéazet.
(Kradlova, 2005) Dualezité je zabyvat se pric¢inami vzniku nasili
v obecné roviné i v podminkadch konkrétni zdravotnické
instituce (Nerudovéa, 2006), odhalovat zakonitosti a
souvislosti agrese a nasili. Vyznamnym prvkem v prevenci
ndsili je vzdélavani zdravotnikll v ucelné komunikaci a ucéinné

obrané proti agresivnim klientdm.

Seznam bibliografickych odkazu

e HASKOVCOVA, H. 2004. Manudlek o ndsili. 1.vyd. Brno: NCO
NzO, 2004. 83 s. ISBN 57-851-04.

e HAVA, P. et al. 2004. Ndsili na pracovisti v oblasti
zdravotnickych a socidlnich sluZeb v CR. 1. vyd. Kostelec
nad Cernymi lesy: Institut zdravotni politiky a
ekonomiky, 2004. 136 s. ISBN 80-86625-21-4.

e KRALOVA, J. 2005. Agresivni pacient. Prakticky lékar.
2005, roc¢. 85, ¢. 4, s. 230-232. ISSN 0032-67309.

e KRIVOHLAVY, J. 2004. Jak pfezZit vztek, zlost a agresi.
l.vyd. Praha: Grada Publishing, 2004. 156 s. ISBN 80-247-
0818-3.

e NERUDOVA, I. 2006. Moderni sestra v moderni dob&.
Florence. 2006, roc¢. 2, ¢. 4, s. 46-47. ISSN 1801-4064X.

e VAGNEROVA, M. 1999. Psychopatologie pro pomdhajici
profese. 1. vyd. Praha: Portal, 1999. 448 s. ISBN 80-
7178-214-9.



PROFESE B LT roCnik 1/1 « Cervenec 2008
ON-

ISSN 1803-4330

recenzovany ¢asopis pro zdravotnické obory

e VENGLAROVA, M., MAHROVA, G. 2006. Komunikace pro
zdravotni sestry. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2006.
144 s. ISBN 80-247-1262-8.

Kontakt na autorky
Bc. Michaela Szkanderova, Nemocnice T¥inec, ptrispévkova
organizace, Oddéleni détské intenzivni péce, Kastanova 268

739 61 Trinec, e-mail: szkundik@seznam.cz

doc. PhDr. Darja Jarosova, Ph.D., Zdravotné socialni fakulta
Ostravské univerzity, Ustav oSetrovatelstvi a porodni
asistence, Syllabova 19, 703 00 Ostrava-Zab¥eh, e-mail:

darja.jarosovalosu.cz



