7. História ošetrovateľstva a ošetrovateľského vzdelávania. Činitele ovplyvňujúce zmeny vo vzdelávaní.

História ošetrovateľstva  

Historický vývoj starostlivosti o zdravie, ktorého súčasťou je aj ošetrovateľská starostlivosť, ovplyvňovali spoločenské a sociálno-ekonomické podmienky. Značný vplyv na ošetrovateľstvo mali kultúrne tradície, náboženstvá, vojny, rozvoj medicíny, sociálna a hospodárska situácia a celkový stav zdravia obyvateľov. Korene ošetrovateľstva siahajú hlboko do minulosti. Ošetrovateľstvo možno rámcovo rozdeliť do troch historických období, a to na ošetrovateľstvo neprofesionálne, charitatívne a profesionálne. 

Neprofesionálne a charitatívne ošetrovateľstvo


Neprofesionálne ošetrovateľstvo je historicky najdlhším obdobím. Už v najstarších dobách mal človek vnútornú potrebu starať sa o seba, o svoje zdravie a zdravie svojich blízkych. Túžba udržať si zdravie súvisela s prežitím jedinca, rodiny i sociálnej skupiny.  

Dominujúce postavenie v ošetrovateľskej starostlivosti zaujímali ženy. Vedomosti, skúsenosti i zdedené múdrosti si odovzdávali z pokolenia na pokolenie. Na liečenie a ošetrovanie používali prírodné zdroje, pričom chorých ošetrovali v ich domácnostiach. Tento spôsob ošetrovania pretrvával aj na území Slovenska až do príchodu kresťanstva a existuje až do dnes. 

Charitatívne ošetrovateľstvo


Vyvíjalo sa spolu s kresťanstvom a orientovalo sa na starostlivosť o špecifické skupiny ľudí, predovšetkým chorých, chudobných, opustené deti a jedincov odkázaných na pomoc iných. Jeho cieľom bolo uspokojovať najzákladnejšie potreby života, t.j. zabezpečiť prístrešie, poskytnúť stravu, hygienu, duchovnú podporu a neskôr aj liečiteľskú starostlivosť. Rozvoj charitatívneho ošetrovateľstva na území Slovenska úzko súvisí so zakladaním mníšskych rádov, kláštorov, útulkov, hospitálov a nemocníc.


Na území Slovenska sa venovali ošetrovaniu a opatrovaniu chorých Alžbentínky z Rádu sv. Alžbety. Poslaním Sestier svätého Kríža je vykonávať charitatívne, sociálne a pastoračné služby. Pre ošetrovateľstvo na našom území mali tieto aktivity značný význam nielen preto, že umožňovali ošetrovať chudobných a opustených, ale aj preto že sústreďovali skúsenosti predchádzajúcich generácii, obohacovali ich a odovzdávali i mimo kláštorných zariadení. 
 

Charitatívne ošetrovateľstvo ovplyvnilo vývoj a ďalšie zameranie ošetrovateľstva a ošetrovateľského vzdelávania v niekoľko storočí a pôsobí až dodnes.

Profesionálne ošetrovateľstvo


Rozvíjalo sa spolu s rozvojom medicíny, so vzdelávaním v medicíne a so vznikom nemocníc. O profesionálnom ošetrovateľstve sa začína hovoriť od obdobia „reformácie  ošetrovateľstva“, o ktorú sa zaslúžila Florence Nightingaleová. Jej štyri zásady – čistota, dobré a vľúdne zaobchádzanie , dostatočná výživa a prívetivé slovo – sa na dlhé obdobie stali mottom aj kritériom ošetrovateľskej starostlivosti. Vytvorila základy ošetrovateľského vzdelávania, pretože sa pričinila o vznik školy ošetrovateliek pri nemocnici sv. Tomáša  v Londýne v roku 1860 a vydala knihu Poznámky o ošetrovateľstve. Nightingaleová presadzovala ošetrovateľstvo ako autonómne povolanie. Dáma s lampou, ako ju volali ranení vojaci, sa stala pre verejnosť symbolom ošetrovateľstva.


Profesionalizáciu slovenského ošetrovateľstva ovplyvňovali spoločensko-ekonomické,  sociálne a kultúrne podmienky, úroveň zdravotnej starostlivosti, stav zdravia, demokracie, humanizmu, ale aj práv národa na vzdelanie. Na území Slovenska bola v roku 1095 založená nemocnica v Bratislave, r. 1369 v Košiciach. V nemocniciach ošetrovali chorých školené rehoľné sestry a civilné ošetrovateľky. Pokrokové prvky v zdravotnej starostlivosti sa u nás výrazne začali uplatňovať až v osvieteneckom období tereziánskymi a jozefovskými reformami ( r.1717 – 1780 ). 


Pre Slovenské ošetrovateľstvo má praktický aj symbolický význam založenie Lekárskej fakulty ( r.1770 ) na pôde jezuitskej univerzity v Trnave, ktorá vznikala už v roku 1635. Vzdelávali sa tu i pôrodné baby. V roku 1778 vyšla aj prvá učebnica pre o babskom umení pre pôrodné baby, ktorej autorom bol prof. Rafael Jan Cherney. Táto skutočnosť pozitívne ovplyvnila vedomie pôrodných báb ale aj lekárov, ošetrovateliek a verejnosti. Prvýkrát v našej histórii sa nielen od lekárov, ale aj od pôrodných báb vyžadovalo inštitucionalizované vzdelanie. Sestry – ošetrovateľky sa učili v nemocniciach od lekárov, pôrodných babíc a od svojich starších kolegýň. 


Koncom 19 storočia prežívalo Slovensko obdobie sociálneho nedostatku a národného útlaku. Podobne ako iné národy aj u nás sa našli ženy, ktorým ležala na srdci starostlivosť o odkázaných na pomoc iných, predovšetkým o chorých a trpiacich. Patrí medzi ne Janka Hrebendová, prvá organizátorka ošetrovania ranených na bojisku v roku 1848 pri záchrane slovenských dobrovoľníkov. Ďalšou dôležitou osobnosťou bola E. M. Soltésová, významná pracovníčka Živeny, spolku slovenských žien, ktorý bol kolískou slovenského ženského odborného školstva. 


V Bratislave bol v roku 1872 zriadený Krajinský ústav pôrodných babíc, ktorý bol určený nie len na ošetrovanie rodičiek ale aj na výchovu pôrodných báb. Ústav začal svoju činnosť pod vedením MUDr. Jána Ambra 1. januára 1873. V roku 1874 vznikla v Prahe  prvá ošetrovateľská škola v Rakúsko – Uhorsku, ktorá však trvala len do roku 1881. 


V roku 1914 vydalo rakúske ministerstvo vnútra nariadenie, ktoré určovalo školenie ošetrovateliek v dvojročných ošetrovateľských školách. Absolventky končili štúdium skúškou s titulom „diplomovaná ošetrovateľka“. V zmysle tohto nariadenia bola v Prahe r.1916 založená civilná ošetrovateľská škola, ktorá významným spôsobom ovplyvnila ošetrovateľské vzdelávanie i prax aj na slovenskom území. 

História  ošetrovateľského vzdelávania

Rozvoj profesionálneho vzdelávania  ošetrovateľstva sa začal v druhej polovici 19. storočia a to v súvislosti s osobnosťou Florence Nightingaleovej, ktorá ako prvá založila prvú ošetrovateľskú školu v Londýne pri nemocnici sv. Tomáša. Sama získala vzdelanie v Nemecku v Keiserwerthe. Londýnska škola  sa stala  podnetom pre zakladanie vzdelávacích inštitúcií, na celom európskom a americkom  kontinente a tiež v Japonsku. 

Prelom 19. a 20. storočia, sa vyznačoval školami ošetrovateľstva,  ktoré sa zriaďovali pri nemocniciach. Objavil sa problém kto a s akým vzdelaním bude pripravovať sestry pre výkon ošetrovateľského povolania. V USA, konkrétne na pedagogickej fakulte Kolumbijskej univerzity v New Yorku, bolo sestrám ponúknuté štúdium pedagogiky  - prvý krok vo vysokoškolskom vzdelávaní  zameranom na ošetrovateľstvo. 
Situácia v Európe V Európe sa tento vývin zabrzdil z dôvodov dvoch svetových vojen 20. storočia, a v povojnových rokoch  budovaním vojnou zničených štátov. V strednej a východnej Európe studená vojna a železná opona prerušili kontinuálny vývoj. V 60. rokoch minulého storočia tendencie vysokoškolského vzdelávania sestier prenikli najprv do západných krajín Európy a tiež na územie bývalého Československa. Začiatky vysokoškolského vzdelávania boli orientované na sestry – učiteľky.
Vzdelávanie na Slovensku

Najstaršie dejiny vzdelávania v profesii ošetrovateľstva na Slovensku sú spoločné pre národy, ktoré žili v jednom štátnom útvare až do roku 1918. Medzníkom bol výnos vydaný v roku 1914. Zdravotný odbor rakúskeho ministerstva vnútra ním stanovil:

· že  školenie ošetrovateliek musí trvať dva roky,

· a rozšíril ich pôsobnosť aj na preventívnu, zdravotnú a sociálnu starostlivosť, zameranú na deti a návštevnú službu v rodinách. 

Tento krok vyústil do založenia ošetrovateľskej školy v roku 1916 v Prahe, ktorá bola prvou na celom území Rakúsko – uhorskej monarchie. Tak vznikol predpoklad pre profesionálne ošetrovateľstvo. 

Slovensko v období 1. ČSR


Rozpad Rakúsko – Uhorska a vznik ČSR pozitívne vplývali na utváranie predovšetkým slovenského ošetrovateľského školstva, ako aj na zlepšovanie sociálno – zdravotnej starostlivosti najmä v oblastiach slovenského vidieka, čo zintenzívnilo záujem o ošetrovateľstvo a ošetrovateľské povolanie. 


V roku 1919 bola založená Československá štátna univerzita, neskôr Univerzita Komenského a Lekárska fakulta v Bratislave. Začiatok výučby v sociálno-zdravotnej škole roku 1925. Prvá ošetrovateľská škola na Slovensku bola schválená ministrom verejného zdravotníctva 15. marca 1929, kde sa organizovali v začiatkoch  ošetrovateľské kurzy. Dňa 2. novembra 1931 bola otvorená Ošetrovateľská škola kongregácie milosrdných sestier sv. Kríža, kde predstavenou školy bola sestra Mária Fides Dermeková. V roku 1932 bola v Košiciach založená ošetrovateľská škola milosrdných sestier Vincenta z Pauly v Košiciach (1932). Pre slovenské ošetrovateľstvo má historický význam zriadenie prvej civilnej ošetrovateľskej školy v roku 1933 na pôde Ústavu M. R. Štefánika v Martine. Slovensko tak malo v tomto období 3 ošetrovateľské školy. Štúdium na všetkých troch školách bolo dvojročné. Na štúdium sa prijímali uchádzačky po dovŕšení 16 – 18 rokov. Po úspešnej diplomovej skúške získala sestra diplom. Dôležitú úlohu zastáva E.M.Šoltésová, ktorá chcela pozdvihnúť vzdelanie slovenských žien a Alica Garrigue- Masaryková - nezastupiteľná úloha pri založení Ústavu M. R. Štefánika.  Vzdelávanie sestier sa na Slovensku v rokoch 1918 do roku 1948  - podľa skúseností z pražskej školy, ktorej absolventky prichádzali pracovať na Slovensko a tiež pomáhať pri realizácii štúdia.  

Po 2. svetovej vojne

Do roku 1948 sa počet ošetrovateľských škôl na území Československa rozšíril. V roku 1946 bola v Prahe zriadená Vyššia ošetrovateľská škola ČSČK, ktorá pripravovala sestry s predchádzajúcim vzdelaním a praxou na funkcie v riadení a vzdelávaní. 

Ošetrovateľstvo v tomto období dosiahlo značný pokrok. V nemocniciach, aj keď za pomerne za nepriaznivých podmienok, pracovali i absolventky ošetrovateľských škôl – diplomované sestry. Nemocničná ošetrovateľská starostlivosť sa čoraz viac orientovala na asistentské funkcie. Sestry sa začali špecializovať napr. na asistenciu pri operáciách ako inštrumentárky, na prácu v laboratóriách, pri röntgene, na dietoterapiu a pod. 

Ošetrovateľstvo a ošetrovateľské vzdelávanie po druhej svetovej vojne reagovalo na veľmi zložitú ekonomickú a sociálnu situáciu v štáte. Zdravotný stav a sociálne podmienky prevažnej časti obyvateľstva do značnej miery negatívne poznačila vojna. Ošetrovateľská starostlivosť sa orientovala na pomoc postihnutým vojnou, deťom bez rodičov, sociálne odkázaným, osamelým občanom a tým, ktorí sa vracali z bojísk a koncentračných táborov. 

Ošetrovateľské vzdelávanie v rokoch 1948- 1990

Dosiahnuté úspechy vo vzdelávaní boli zmenené a zamietnuté napriek tomu, že mali podobnú  úroveň ako vo vyspelých krajinách sveta, hlavne podmienky ako:

· dosiahnutý vek 18 rokov pre začiatok vzdelávania, 
· dvojročné štúdium zamerané na dosiahnutie diplomu, 

· a orientácia nielen na nemocničné ale aj komunitné ošetrovateľstvo. 

Trend násilne prerušený. Rády rehoľných sestier zrušené. Prijímané boli nekvalifikované civilné ošetrovateľky školené v rýchlokurzoch -  obdobie  „temna“. V niektorých krajinách vysokoškolské vzdelávanie sestier -  u nás v niekoľko týždňové kurzy.  Pre dlhú dobu pokles imidžu sestier. 

Prínos a nevýhody

· Zákon č. 95/1948 Zb. - jednotný systém výchovy a vzdelávania. Ošetrovateľské školy boli začlenené ako stredné odborné školy. 

· Stredné zdravotnícke školy prijímali žiakov po ukončení povinnej školskej dochádzky t. j. vo veku 14 rokov. 

· Nevýhoda – chyba - vek prijímania do odbornej školy pre ošetrovateľské vzdelávanie - obdobie dospievania. Jednotlivci s nezrelými črtami osobnosti boli vystavení problémom života spojenými s chorobami, bezmocnosťou a ľudskou biedou. 

· Odborná spôsobilosť sa získala maturitnou skúškou - povinnosť ďalšieho vzdelávania. 

· Prax orientovanú predovšetkým na ošetrovateľstvo v nemocniciach, prípadne ambulanciách odborných lekárov a v obvodnom zdravotnom stredisku. Prevládanie biomedicínskeho modelu vo vzdelávaní a v ošetrovateľskej praxi. 

· Brzda pre rozvoj povolania na desiatky rokov.

· Koniec roku 2004 - viac ako 50 rokov.

Prvé vysokoškolské vzdelávanie

60. roky dvadsiateho storočia -  nový smer univerzitného štúdia ošetrovateľstva najprv na Karlovej univerzite v Prahe a o rok neskôr v roku 1962 aj na Komenského univerzite v Bratislave. Štúdium bolo určené pre učiteľov starostlivosti o chorých v kombinácii so psychológiou a/alebo pedagogikou. Tento fakt začlenil našu krajinu medzi tie, ktoré uznali ošetrovateľstvo ako samostatný odbor a pripravil tak pôdu pre jeho ďalší vývin.

Špecializácie

Roku 1960 bol založený v Bratislave Ústav pre ďalšie vzdelávanie stredných zdravotníckych pracovníkov. Ústav zabezpečoval kvalifikačné formy ďalšieho vzdelávania sestier, špecializačné štúdium, pomaturitné špecializačné štúdium a iné formy ďalšieho vzdelávania napr. semináre, tematické kurzy, diskusné sústredenia. V roku 1972 vznikla pri Slovenskej lekárskej spoločnosti odborná spoločnosť SZP, ktorá organizovala kontinuálne neinštitucionálne vzdelávanie. Obsah vzdelávania na všetkých stupňoch ošetrovateľského štúdia bol zameraný medicínsky, pričom ošetrovateľské a humanitné predmety boli zastúpené menej. Napriek týmto pozitívnym vymoženostiam profesijná rola sestier v období od roku 1948 – 1989 nebola chápaná ako samostatná. Sestry dokázali pracovať podľa ošetrovateľského plánu, nemohli ho však vytvárať samostatne a neviedli dokumentáciu. 

Prvé jednoodborové štúdium

Rok 1989 zaznamenal nielen  zmeny spoločenského a politického, ale aj sociálneho a zdravotného systému. Ošetrovateľstvo sa mení vplyvom spoločenských zmien a transformácie zdravotníctva. Získava informácie zo SZO, z centra SZO pre spoluprácu v ošetrovateľstve, Medzinárodnej rady sestier, medzinárodných projektov HOPE, PHARE, TEMPUS, LEMON atď. Takéto aktivity podporili zmeny v ošetrovateľstve, ktoré boli orientované na: ošetrovateľstvo ako vedný odbor, rolu sestry a jej postavenie v spoločnosti, systém a obsah vzdelávania sestier, ošetrovateľskú prax a výskum v ošetrovateľstve. 

Politické zmeny v roku 1989 mali za následok vznik  jedno odborového štúdia ošetrovateľstva - na Jesseniovej lekárskej fakulte Univerzity Komenského v Martine. Už v školskom roku 1990/91 -  prvý ročník a jeho absolventky vytvorili prvú bázu pre ošetrovateľskú vedu na Slovensku. Obdobie po roku 1989 pre ošetrovateľstvo na Slovensku  prinieslo možnosť a potrebu zmeny. Dotkla sa ošetrovateľského vzdelávania,  ponímania profesie a ošetrovateľskej teórie a praxe.

Súčasnosť univerzitného vzdelávania

· Dnes 10 vysokoškolských vzdelávacích inštitúcií na ktorých možno študovať ošetrovateľstvo. 

· Vzdelávanie je trojstupňové (bakalár, magister, doktor filozofie).

· Sestry môžu habilitovať a byť inaugurované za profesorov ošetrovateľstva. 

Vzdelanie a regulácia povolania

Od roku 2004 je pre vzdelávanie sestier a pôrodných asistentiek na Slovensku určený trend vyššieho vzdelania, ktoré sa môže začať až po skončení strednej školy s maturitou, tak ako príprava na iné regulované aj neregulované povolania. 

Celoživotné vzdelávanie

· V ošetrovateľskom povolaní sa presadzuje a je povinným celoživotné vzdelávanie.

· Vysokoškolské vzdelávanie sestier

· Špecializovanie sa v odbore. 

· Iné prostriedky samostatnej iniciatívy sestier. 

Prax ošetrovateľstva

· Prax sestier sa v súčasnosti vykonáva: v nemocniciach; 

· v komunitách; 

·  v mnohých oblastiach zdravotníckych zariadení;

· v súkromnom sektore. 

Prvýkrát je legislatívne zakotvený nielen systém vzdelávania sestier, ale aj ošetrovateľská prax. Zákon č. 576/2004 o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s poskytovaním zdravotnej starostlivosti.

Podmienky pregraduálneho vzdelávania

· Integrované poznatky o jednotlivcovi v zdraví a chorobe. 

· Príprava na starostlivosť o jednotlivcov, rodiny a komunity počas ich celého životného cyklu a v kontinuite od zdravia po chorobu.

· Starostlivosť v oblasti primárnej, sekundárnej, terciárnej. 

· Príprava na tímovú prácu. 

Postkvalifikačné štúdium sa aktivuje ako: vysokoškolské magisterské štúdium v študijnom programe ošetrovateľstvo. Absolventom magisterského štúdia o vykonaní rigoróznej skúšky vysoká škola udeľuje akademický titul PhDr. A po absolvovaní doktorandského štúdia akademický titul PhD. 
Predpoklady rozvoja vzdelávania  

· Úplné zrovnoprávnenie vedeckého smerovania so všetkými podmienkami, hlavne vedeckou a výskumnou prácou.  

· Pripojenie sa k aktivitám Medzinárodnej rady sestier - ICN a medzinárodnej kooperácie v príprave študijných programov pre vytvoreniu pokročilých magisterských programov. 

· Rozšírenie kompetencií Národnej komisie pre vzdelávanie sestier a pôrodných asistentiek SK SaPA.

· Vyvinutie nástroja pre lepší výber kandidátov na povolanie sestry. 

· Vytvorenie vhodnej platformy pre spoluprácu s Európskou federáciou sestier z dôvodov zjednocovania úloh sestier v Európe, ktoré vyžadujú určenie profilu kompetencií sestier vychádzajúci zo smerníc ICN a zároveň reformuláciu študijných osnov. 

· Zaistenie vhodnej prípravy sestier pre zmeny. Mnohé zdravotné problémy budú zapríčinené environmentálne, ekologicky. Predlžovaním ľudského veku budú sa objavovať špecifické problémy. Vystúpia do popredia sociologické, antropologické a psychologické problémy.

· Zabezpečenie zvýšenej úrovne vzdelávania sestier - na konci tohto storočia to bude úroveň doktorská.

· Unifikovanie praxe a edukácie  - čo sa v praxi očakávať na to musí byť sestra pripravená.

· V prípravných programoch -  zvyšovanie profesionálnej  hrdosti, či seba zobrazovania a klinického zviditeľnenia. Tieto zmeny sa očakávajú vzhľadom k zmene úlohy sestier. 

Činitele, ktoré ovplyvňujú vzdelávací proces
1. Politické – dané zákonom č. 

· 576/2004 Z.z. o zdravotnej starostlivosti a službách súvisiacich s poskytovaním zdravotnej starostlivosti, 

· 742/2004 Z.z. o odbornej spôsobilosti na výkon zdravotného povolania, 

· 743/2004 Z.z. o spôsobe ďalšieho vzdelávania zdravotníckych pracovníkov, sústave špecializačných odborov, sústave certifikovaných pracovných činností,

· Vyhláška č. 114/2007 Z.z. sústavné vzdelávanie

2. Technologické: využívanie počítačov a nových metód šírenia informácii - telenursing v práci sestier.
3. Vzdelávacie: 
· posilniť vo vzdelávaní odbory - psychológia, sociológia, antropológia,

· klásť požiadavky na samostatné tvorivé riešenie problémov,

· učebné plány upraviť smerom k väčšiemu dôrazu na prax, zriadenie klinických pracovísk.

4. Pripraviť sestry na samostatnú prácu zaradením potrebných špecializácií -  komunitnej ošetrovateľskej starostlivosti a akútnej a náhlej starostlivosti.

5. Zvyšovať úroveň dosahovaného vzdelania - otváraním študijných možností - záujmom zo strany študentov.

6. Zvyšovanie úcty k povolaniu - zvyšovaním kvality. Táto súvisí so vzdelaním, motiváciou k výkonu, ale aj finančným docenením profesie.

7. Medzinárodná rada sestier prostredníctvom projektu ICNP (Medzinárodná klasifikácia ošetrovateľskej praxe) pripravuje sestry na ovládanie podrobnej klasifikácie ošetrovateľských fenoménov, zásahov a výsledkov. 
8. Otázka výberu - nielen na základe vedomostí (pamäťových) -  zahrnúť vo výberovom konaní aj sledovanie iných podmienok – motivačné, postojové, charakterové a pod.

9. Ošetrovateľstvo ako integrovaná vedná disciplína  - výskum - aj v príbuzných odboroch, ktoré súvisia s výkonom vlastnej profesie.  
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