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Abstrakt

Ciel’: Ciel'om nasho vyskumu bolo zmapovat’ komunikaciu sestier manazérok vo vztahu k sestram pri 16zku a k sestram na ambulancii, spokojnost’
zamestnancov s komunikaciou s manazérom a jej fungovanim v zariadeni, komunikaciu manazéra z pohl'adu zamestnancov.

Subor a metodika: Vyskumu sa zucastnilo 164 respondentov. Osloveni respondenti pracovali v ambulantnom a ustavnom sektore, ré6zneho
veku, vzdelania a dizky praxe. Pre zber dat sme si zvolili dotaznik vlastnej konstrukcie. Pre potreby deskriptivneho vyhodnotenia sme vyuzili
matematické a Statistické funkcie programu Microsoft Excel 365. Za tcelom zistovania Statistickej vyznamnosti rozdielov odpovedi respondentiek
v zmysle zvolenych triediacich znakov sme pouzili v pripade nominalnych premennych chi-kvadrat test. Vysledky boli interpretované na hladine
vyznamnosti a = 0,05.

Vysledky: Na zéklade analyzy vysledkov vyskumu sme zistili, Ze komunikaciu nadriadeného ako direktivnu nevnimaju sestry rozdielne v zavislosti
od typu pracoviska. Taktiez sa nam nepotvrdil rozdiel v komunikacii podla typu pracoviska. AvSak spokojnost’ s komunikéciou manazéra prejavuji
sestry rozdielne v zavislosti od typu pracoviska.

Zaver: Komunikdcia je Siroka oblast’ pre neustdle sa vzdelavanie a zdokonal'ovanie nielen pre sestry manazérky, ale aj pre radové sestry, ktoré
potrebuju komunika¢né zrucnosti a zru¢nosti kazdy den pri svojej praci s pacientmi i kolegami. Pretoze dobre odvedena praca sestry a celého timu
sa zaklada na kvalitnych a dobre dostupnych informacii.

KPacové slova: Komunikacia. Manazment. Sestra. Ambulantné zariadenie. Ustavne zariadenie.

Abstract

Aim: The goal of our research was to map the communication of nurse managers in relation to nurses at the bedside and to nurses in the outpatient
clinic, employee satisfaction with communication with the manager and its functioning in the facility, the manager‘s communication from the
employees‘ point of view.

Participants and methodology: 164 respondents took part in the research. Addressed respondents worked in the ambulatory and institutional
sector, of different ages, education and length of experience. For data collection, we chose a questionnaire of our own design. For the purposes of
descriptive evaluation, we used the mathematical and statistical functions of the Microsoft Excel 365 program. In order to determine the statistical
significance of the differences in the answers of the respondents in terms of the selected sorting features, we used the chi-square test in the case of
nominal variables. The results were interpreted at a significance level of a = 0.05.

Results: Based on the analysis of the research results, we found that nurses do not perceive superior communication as directive differently
depending on the type of workplace. We also did not confirm the difference in communication according to the type of workplace. However, nurses
express satisfaction with the manager‘s communication differently depending on the type of workplace.

Conclusion: Communication is a broad area for continuous education and improvement not only for nurse managers, but also for line nurses who
need communication skills and skills every day in their work with patients and colleagues. Because the well-done work of the nurse and the entire
team is based on high-quality and easily accessible information.

Keywords: Communication. Management. Nurse. Outpatient facility. Constitutional device.
Uvod

,»,Slovo ma I'ahkost’ vetra a silu hromu.*
(Victor Hugo)

OALST131LVAOYLISO ) AQIA PISHWITT

Zékladnym predpokladom pre spravne vedenie kolektivu
je efektivna komunikacia. Kazdy den manazér komunikuje,
¢i verbalne alebo neverbalne, naprie¢ celou spolo¢nostou a
nemozno sa tejto ¢innosti vyhnut. Pokial’ manazér nedokaze
svojmu timu odovzdat’ svoje postrehy, myslienky, predstavy
a ciele, nemdzu sa jeho kvality, cez tim, prejavit. Manazérsku
komunikaciu je mozné aplikovat’ aj do nemocni¢ného prostredia
na takmer vSetky pozicia — namestnicka pre oSetrovatel'stvo
komunikujica s veducimi sestrami, veduce sestry komunikujice
sa usekovymi sestrami, ktoré odovzdavaju informacie
oSetrovatel'skému timu, ktory komunikuje s pacientmi. Pokial

v tejto kaskade dojde ku komunikaénému defektu, nastava
problém. Ako uvadza Plevova ,, Uroveii riadenia je priamo
umerna urovni komunikdcie® [1]. Povolanie sestier je vazne a
stresujiice zamestnanie, preto odbornici odporucaji, aby sme sa
snazili atmosféru rozhovoru trochu odlah¢it’ a rozhovor zacat’
vtipom. Aby sme v ramci nasho prejavu voci podriadenym
zaujali, mali by sme pouzivat’ viac komunika¢nych metdd naraz,
presnejSie informaciu neoznamovat, ale predvadzat’ ju, aby jej
poslucha¢ mal moznost’ vidiet, pocut a pripadne si ju ,,ohmatat’.
7 toho vyplyva, Ze vo svojej praci by sme mali preferovat
osobny kontakt, aby mal prijemca moznost’ vnimat’ nas vyraz v
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tvari a rec tela. Velky vyznam v zdravotnickej praci je kladeny
na dodrziavanie ziaducich foriem vo vztahu k pacientom, ale aj
k spolupracovnikom. Vel'mi dolezity je kontakt medzi sestrou a
klientom. Od sestry su vyzadované nielen spravne komunikacné
zrucnosti, ale aj schopnost’ empatie, postreh, pohotovost a iné.
Aby sestra mohla uspesne plnit’ svoju ulohu, je potrebné splnit’
tri dolezité pristupy. Prvym z nich je kolektivna orientacia Cize
sociocentrizmus, ktory znamena, Ze sestra vychadza z potrieb
pacienta. Druhym pristupom je univerzalizmus. Ten predpoklada,
ze sestra ziadneho klienta neuprednostiiuje. Ako posledny
princip je emociondlna neutralita, ktora hovori, Ze sestra by mala
svoje emocionalne rozpolozenie podriadit’ rozumovej kontrole.
Poukazuje sa na vykon jej profesie bez vnutornych i vonkajsich
konfliktov [2].

Komunikaéné desatoro

Harvey Sacks analyzuje konverzacné mechanizmy a
predovsetkym mechanizmus odovzdavanie jednotlivych roli v
konverzacii. V nasledujicej texte st uvedené jeho zasady pre
plynulu konverzaciu.

e Cely rozhovor so vSetkymi Castami musi byt vedeny
v slobodnom duchu, ktory sa prejavuje slobodnym
vyberom témy, dizkou trvania a poradim v ujimani
slova.

e Ustaleny Cas na komunikaciu moze byt zavedeny pri
oficialnych komunikaénych aktov napr. vo vyucovace;j
hodine.

e Pocet ucastnikov konverzacie sa modze menit v
zévislosti od motivacie a konkrétnom vyvoji situacie v
komunikacii.

e Konverzacie, ktoré sa zacasthuji viacerych jedincov
nema ur¢ené pevné poradie ucCastnikov, ktori si bera
slovo.

e Rozhovor moze pokracovat alebo byt prerusend v
zévislosti od priania jedného kazdého ucastnika. Nikto
nesmie byt’ k téme konverzacie nuteny.

e Pokial' hovori jeden ucastnik, ostatni su povinni
neprerusovat’ jeho hovor.

e Rozhovor dvoch alebo viacerych 0s6b sa vznika v
okamihu uchopovania rovnakej témy.

e Doba mlc¢ania pri odovzdani slova medzi t¢astnikmi
je vel'mi kratka. V plynulom hovoru je to okolo jednej
sekundy. DIhSie ml¢anie ohlasuje ukoncenie hovoru
alebo neochotu hovorit.

e  Osoba, ktora aktualne hovori moze uréit’ nastupujiiceho
hovorcu

e Vlastna konverzacia moze mat roznu dizku. Od jedného
slova az po dlhy monologické rozpravanie. Po ukonc¢eni
jedného hovorového vstupu je o¢akavana ,,pozitivna
recenzia“ na predchadzajicu re¢. Mo6ze ist’ o pritakanie,
potvrdenie, ze rozumiem, smiech na predneseny Zart.
Po zartu je najhorsia reakcia sucitny pohl'ad [3].

Efektivita komunikacie v manaZérskej profesii
Efektivitu ~ komunikdcie v = manazérskej  profesii
ovplyviiuju, okrem verbalnej a neverbalnej komunikécia, tiez
zruénosti, ktorymi su asertivita, empatia, persuaze a spitna
vizba. Tieto zrucnosti je mozné do urcitej miery rozvijat na
zéklade osobnych schopnosti a vlastnosti komunikujuceho.
Komunika¢né schopnosti su vrodené dispozicie, ktoré sa v
priebehu zivota socialnymi interakciami rozvija a prejavuji sa v
sposobe komunikovania. Vd’aka tomuto zisteniu vznikli odbory
zaoberajuce sa diagnostikou komunikacnych schopnosti, na
zaklade ktorych dochadza k nacviku komunikacnych zru¢nosti

[4]. Sulet uvadza dalsie zasadné komunikaéné zruénosti
manazéra, ktorymi su poclvanie, kladenie otazok, testovanie
porozumenia, sumarizovanie a vyuzivanie ml¢ania.

e Nacuvanie je aktivna ¢innost’, ktora vyzaduje pozornost’
posluchaca a ststredenie sa na celkovy prejav re¢nika.
Zaroven by poslucha¢ mal davat najavo zaujem gestami
(napr. pokyvovanie hlavy) a slovne (napr. ,,Chapem®).

e Kladenie otdzok je vyuzivané pri rozhovore. Pred
opytanim by si mal manazér ujasnit, ¢o a ako chce
dotazovanim docielit’, pripadne akd moze byt reakcia
opytan¢ho pracovnika. Po¢as rozhovoru s pouzivané
otazky otvorené (,,Ako vnimas...?*), skimajuice
(,,Preco si to myslis?), uzavreté (,UZz si to zazil?*)
a veduci (Nasmeruju pracovnika k ur¢itému rieseniu ¢i
myslienke).

e Testovanie porozumenia je vel'mi dolezitou ¢innost'ou
po¢as rozhovoru s kymkol'vek, pretoze nemozno
predpokladat, ze tak, ako dané oznamenie chapeme
my, musia rovnako chapat’ ostatnych. Preto sa odporuca
vyuzivat’ parafrazovanie ( ,Inymi slovami hovoris,
ze... ).

e  Sumarizovanie mapuje komunikaciu. Vyuziva sa v
situacii, ked’ sme poc¢as rozhovoru mierne odbodili
od témy alebo sme uz uviedli mnoho informacii, a ma
zabranit' k strate porozumenia (,,Takze zatial' sme si
povedali...).

e Vyuzivanie mlcania predstavuje niekolkosekundové
mlcanie po tom, Co oznamime dobleziti otazku
alebo informaciu, a chceme tym zdoraznit' vyznam
oznameného alebo dat’ ostatnym Casovy priestor na
zamyslenie. Niekedy moéze byt odmlcanie tazke,
pretoze na ludia vnimaju ticho pri rozhovore za
neprijemné. AvSak musime mysliet' na to, ze niekto
uvazuje nahlas, iny potichu [5].

Faktory ovplyviiujice komunikacny proces
Komunikaény proces moéze byt ovplyvneny mnohymi
faktormi, ktoré moézu cely proces komunikacie urychlit’
(akceleratory  komunikacie) alebo spomalit  (retardéry
komunikacie).
Faktory, ktoré ovplyviiuju komunikacny proces:
podnikové ciele (ciele zdravotnickych zariadeni),
komunikacné schopnosti,
aplikacné (technické) moznosti,
legislativne prostredie,
vnutropodnikové a externé prostredie,
finan¢né zabezpecenie,
schopnost’ systémovo manazovat’ komunikacny proces
- je to otazka l'udského potencialu firmy (z hl'adiska
zivotného cyklu produktu je najtazsia komunikacia
pocas vyskumu a vyvoja),
Dalsie faktory ovplyviiujiice komunikaény proces:
e osobné dispozicie — vlastnosti, schopnosti, zru¢nosti
a sktsenosti komunikujucich,
e motivacia — tuzba komunikovat, odosielat, prijimat
a porozumiet’ 0znamovanému,
e normy — dodrziavanie alebo porusovanie danych
pravidiel regulujuce komunikaciu,
vzt'ahy — medzi Gcastnikmi komunikac¢ného procesu,
klimu — socidlne prostredie, atmosféra pocas
komunikacie,
Cas — vymedzeny ¢asovy priestor pre komunikaciu,
priestor — prostredie a vzdialenost' ucastnikov
komunikacie,
e médium — komunikacny prostriedok [6].
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Charakteristika vzorky respondentov

Nasho suboru sa zGc¢astnilo 164 respondentov. Osloveni respondenti pracovali v ambulantnom a ustavnom sektore, rézneho
veku, vzdelania a dizky praxe. V nasom stbore bolo 29 (17,68 %) muzov a 135 (82,32 %) Zien.
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Vek respondentov v kategérii od 23 do 30 rokov bolo 52 (31,71%), v kategérii od 31 do 40 rokov bolo 29 (17,68%) respondentov. [
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Graf 2 Vek respondentov

Prvy stupen vysokej Skoly uviedlo 52 (31,71%) respondentov. 2 stupenn vysokej Skoly uviedlo 20 (12,20%) respondentov. 3
stupen vysokej Skoly uviedlo 34 (20,73%) respondentov. Stredoskolské vzdelanie z maturitou uviedlo 29 (17,68%) respondentov.
Vyssie odborné vzdelanie uviedlo 29 (17,67%) respondentov.
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Pri pohl'ade na pocet rokov praxe vidime, ze od 11 do 20
rokov uviedlo 20 (12,20 %) respondentov. Kategoriu od 21 az 30
rokov uviedlo 34 (20,73 %) respondentov. Kategoériu 31 a viac

uviedlo 29 (17,68 %) respondentov. Kategériu od 6 do 10 rokov
uviedlo 29 (17,68 %) respondentov. A kategoriu od 0 do 5 rokov
praxe uviedlo az 52 (31,71 %) respondentov.
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Graf 4 Dizka praxe respondentov

Metodika prace a metody skimania

Ako formu zberu udajov sme v naSom vyskume zvolili
dotaznik vlastnej konstrukcie. Dotaznik sme distribuovali
pomocou emailovej komunikacie. Ciel'om nasho vyskumu bolo
zistit komunikaciu sestier manazérok vo vztahu k sestram pri
l6zku a k sestram na ambulancii, spokojnost’ zamestnancov
s komunikaciou s manazérom a jej fungovanim v zariadeni,
komunikaciumanazérazpohladuzamestnancov, vplyvinformacii
na pracovny vykon zamestnancov. Pre potreby deskriptivneho
vyhodnotenia sme vyuzili matematické a Statistické funkcie
programu Microsoft Excel 365. Za ti¢elom zist'ovania $tatisticke;j

vyznamnosti rozdielov odpovedi respondentieck v zmysle
zvolenych triediacich znakov sme pouzili v pripade nominalnych
premennych chi-kvadrat test. Vysledky boli interpretované na
hladine vyznamnosti o = 0,05.

Analyza vysledkov vyskumu
H1 Predpokladame, Ze komunikdaciu nadriadeného ako

direktivnu vnimaju sestry rozdielne v zavislosti od typu
pracoviska

Tabulka 1 Pozorovand a ocakavana pocetnost - H1

Pozorovana pocetnost’ - H1

Ano Nie Celkovy siicet
Ambulancia 28 55 83
Oddelenie 30 51 81
Celkovy sucet 58 106 164
Ocakavana pocetnost’ - H1

Ano Nie Celkovy sucet
Ambulancia 29,35 53,65 83
Oddelenie 28,65 52,35 81
Celkovy sucet 58 106 164

Tabulka 2 Chi quadrat test - Hl

Chi quadrat test - H1

Testové kritérium G 0,194

2 (1-a);df 3,841
Hladina vyznamnosti 0,05
p-hodnota 0,658339
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Na zaklade hodnoty p, kde plati vzt'ah 0,658339 > 0,05 hypotézu 1 predpokladame, ze komunikaciu nadriadeného ako
direktivnu vnimaju sestry rozdielne v zavislosti od typu pracoviska zamietame.

H2 Predpokladame, Ze komunikdcia prebieha rozdielne v zdavislosti od typu pracoviska

Tabul’ka 3 Pozorovana a ocakdavana pocetnost — H2

OALST131LVAOYLISO ) AQIA PISHWITT

Pozorovana pocetnost’ — H2
Ano Nie Celkovy sucet
Ambulancia 63 20 83
Oddelenie 0 81 81
Celkovy sucet 63 101 164
Ocakavana pocetnost’ — H2
Ano Nie Celkovy sudet
Ambulancia 31,88 51,12 83
Oddelenie 31,12 49,88 81
Celkovy sucet 63 101 164 >

Tabul’ka 4 Chi quadrat test — H2

VION31SISY YNAOdOd

Chi quadrat test — H2

Testové kritérium G 99,859
2 (1-a);df 3,841
Hladina vyznamnosti 0,05
p-hodnota 0,00001

Na zaklade hodnoty p, kde plati vztah 0,00001< 0,05 hypotézu 2 Predpokladame, Ze komunikacia prebieha rozdielne v zavislosti
od typu pracoviska prijimame.

H3 Predpokladdame, Ze spokojnost’ s komunikdciou manaZzéra prejavuju sestry rozdielne v zavislosti od typu pracoviska

Tabul’ka 5 Pozorovana a ocakdavana pocetnost — H3
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Skuto¢na pocetnost’ — H3
Ambulancia Oddelenie Celkovy sucet
Ani spokojny, ani nespokojny 10 6 16
Nespokojny 24 26 50
Spokojny 15 18 33
Vel'mi nespokojny 24 25 49
Vel'mi spokojny 10 6 16 (
Celkovy sucet 83 81 164
Ocakavana pocetnost’ — H3 ﬁ
Ambulancia Oddelenie Celkovy sticet LZ”
Ani spokojny, ani nespokojny 8,1 7,9 16 E
Nespokojny 25,3 24,7 50 =)
Spokojny 16,7 16,3 33 g
Vel'mi nespokojny 24,8 24,2 49 9|
Vel'mi spokojny 8,1 7,9 16 %
Celkovy sitet 83 81 164 (23'
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Tabul’ka 6 Chi quadrat test — H3

Chi quadrit test — H3

Testové kritérium G 2,343

2 (1-a);df 9,488
Hladina vyznamnosti 0,05
p-hodnota 0,671846

Na zaklade hodnoty p, kde plati vztah 0,671846 > 0,05
hypotézu 3 Predpokladame, Ze spokojnost s komunikéciou
manazéra prejavuju sestry rozdielne v zavislosti od typu
pracoviska zamietame.

Diskusia

V komunikacii sa snazime Casto ,,premoct™ argumenty,
stistredime sa na vymyslanie argumentov. Casto beznou mylnou
predstavou je, ze argumentacia je zakladom uspechu rokovani.
Preto vynakladdame maximalne usilie na to, aby sme premyslali
prostrednictvom silnych argumentov, a nevenujeme velku
pozornost tomu, ako dany argument zodpoveda zaujmom a
potrebam druhej strany a ¢i je na$ argument pre fiu vyznamny,
spolu s vyhodami, ktoré ocakava. Argumenticia vedie k
protiargumentacii a stret argumentov ma tendenciu castejSie
tvorit’ konflikt ako vzajomné porozumenie a dohodu [7]. Cielom
vyskumu bolo zistit’ komunikaciu sestier manazérok vo vztahu
k sestram pri 16zku a k sestram na ambulancii, spokojnost’
zamestnancov s komunikaciou s manazérom a jej fungovanim
v zariadeni, komunikaciu manazéra z pohladu zamestnancov.
V naSom subore bolo 29 (17,68 %) muzov a 135 (82,32 %) zien,
v kategorii od 23 do 30 rokov 52 (31,71 %) respondentov, ¢o
nas prekvapilo, ked'ze viac¢sina vyskumov poukazuje na opak,
teda na vysSie vekové kategorie medzi sestrami. Prvy stupen
vysokej Skoly uviedlo 52 (31,71 %) respondentov, oproti tomu
stredoskolské vzdelanie z maturitou uviedlo 29 (17,68 %)
respondentov. Co sa tyka poétu rokov praxe, tak najéastejiia
bola kategoéria od 0 do 5 rokov praxe, ktorti uviedlo az 52
(31,71 %) respondentov. Ak sa pozrieme na oblast’ pracoviska,
v ambulancii pracuje 83 (20,61 %) respondentov a na oddeleni
pracuje 81 (49,39 %) respondentov. V naSom vyskume sme
predpokladame, ze komunikaciu nadriadeného ako direktivnu
vnimaju sestry rozdielne v zavislosti od typu pracoviska. Tento
rozdiel sa ndm vsak nepotvrdil. Taktiez sa nam nepotvrdil rozdiel
v komunikacii podl'a typu pracoviska. AvSak spokojnosti s
komunikaciou manazéra prejavuji sestry rozdielne v zavislosti od
typu pracoviska. Co sa tyka podobnych vyskumov na Slovensku
nebol priamo realizovany takyto vyskum u sestier manazérok.
Spravne identifikovat’ pri¢iny problémov v spolo¢nosti a na
zéaklade toho zvolit’ vhodny vzdelavaci program alebo program
zmien vo firmach je tiez rieSené metdédou FunneMind, ktora
ponuka efektivny pristup k rozvojovym programom. Metoda
vychadza zo Standardnych vzdelavacich nastrojov (koucing,
timovy koucing, interaktivne a projektivne techniky, modelové
situdcie a pod.), vynimoc¢né su kroky v priprave a nadvazujucich
opatreniach pouzivanych v praxi. Umoziuje efektivne triedenie
novo ziskanych informacii s cielom maximalneho vyuzitia
v praxi [8]. Vzhl'adom k tomu, je potreba zaskolenia personalu
zdravotnickych zariadeni. K zlepSeniu kvality komunikéacie,
je taktiez dolezité neustale sa vzdelavat vo svojom odbore a
komunikac¢nych zrucnostiach, dodrziavat’ zasady komunikacie.
Dobre odvedend praca sestry a celého timu sa zakladd na
kvalitnych a dobre dostupnych informacii.

Zaver

Spravna komunikacia je velkou pomocou nielen pre
vzéjomné poznanie. Bez komunikacie nie je mozné zosuladit
svoje predstavy o zivote, jeho praktickom priebehu, vyjednavat’
kompromisy. Manazéri sa casto domnievaji, Ze interna
komunikacia je zalezitostou technoldgii, najméd osobnych
pocitacov. Je to velka chyba. Komunikacia je Siroka oblast’
pre neustale sa vzdelavanie a zdokonal'ovanie nielen pre sestry
manazérky, ale aj pre radové sestry, ktoré potrebuju komunikacné
zruénosti a zrucnosti kazdy den pri svojej praci s pacientmi i
kolegami. Ani v pracovnom, ani v domacom prostredi sa
komunikacii nevyhneme. Hoci sa zda komunikaény proces
jednoduchy, treba si uvedomit’, Ze sta¢i malo a nasim spésobom
komunikacie mézeme pomoct,, ale aj ublizit’.
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