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ABSTRAKT

Diplomova praca sa zaobera problematikou verejného zdravotnictva, podporou
a zefektivnenim pracovnej sily v tomto odbore. V teoretickej Casti popisuje vychodiska
Z oblasti fungovania systému, I'udskych zdrojov a vzdelavania vo verejnom zdravotnictve.

Prakticka Cast’ pozostava z analyzy danej problematiky a projektu zameraného na zvySenie
vedomosti, podporu a zefektivnenie pracovnej sily v oblasti verejného zdravotnictva vo
forme e-learning kurzu. Sucastou je finan¢ny plan, ¢asovy harmonogram a identifikacia

rizik.

KTlacové slova: verejné zdravotnictvo, pracovna sila, edukécia

ABSTRACT

Diploma thesis deals with the issue of public health, support and streamlining of workforce
in this field. The theoretical part describes the starting points of the functioning of the system
of human resources and education in public health.

The practical part consists of an analysis of the problematics and of the project aimed at
increasing knowledge, support and streamlining the manpower in the field of public health
in the form of e-learning course. This part includes a financial plan, time schedule and risk

identification.

Key words: public health, workforce, education
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UvVOD

Verejné zdravotnictvo je odbor, ktory sa neustdle rozvija. Pre jeho napredovanie je
nevyhnutné, aby zdravotnictvo disponovalo odbornikmi, ktori budi mat kompetencie
a vedomosti k tomu, aby dopomohli k efektivnemu fungovaniu a vyuzitiu potencialu, ktory
tento odbor prindsa pre spolo¢nost. Moja diplomova praca sa zaobera problematikou
zvySovania efektivnosti a pracovnej sily u pracovnikov, ktori sa venuju verejnému
zdravotnictvu. Tuto tému so si vybrala z toho dovodu, Ze ma vzdy zaujimali moznosti
vzdelavania sa v tomto odbore. V roku 2018 som realizovala prieskum zaoberajici sa
zaujmom verejnych zdravotnikov o vzdelavanie. Z prieskumu vyslo, Ze verejni zdravotnici
maji zdujem o vzdeldvanie a ako ich hlavna motivacia je predovSetkym zvySenie platu.
Na zéklade tejto analyzy, ako aj mojich osobnych sktisenosti som chcela priniest’ projekt,
ktory by mohol prispiet’ k podpore profesionalizacie a zvysSeniu pracovnej sily vo verejnom
zdravotnictve. Ked'’Ze verejné zdravotnictvo je odbor, ktory je implementovany do celej
spolocnosti a jeho dodlezitost’ je dnes evidentnd viac ako kedykol'vek predtym, moj projekt
je uréeny pre vietkych, ktori pracuju alebo maji zaujem dozvediet sa informacie a prehibit
si vedomosti 0 verejnom zdravotnictve.

Diplomova praca pozostava z teoretickej a praktickej Casti. Teoreticka Cast obsahuje
vychodiskd zamerané na vSeobecny prehl'ad o verejnom zdravotnictve, I'udskych zdrojoch,
ako aj suCasnych moznosti pre vzdeldvanie v tomto odbore. Taktiez prindSa pohlad
na fungovanie verejného zdravotnictva zpohladu Statnej spravy, kde sa jedna
predovsetkym o dodrziavanie legislativy a popis jednotlivych subjektov zainteresovanych
do fungovania verejného zdravotnictva v ramci Slovenskej republiky. V sikromnom sektore
ma taktiez verejné zdravotnictvo svoj potencial ato predovSetkym z pohl'adu ochrany
a podpory zdravia ¢i uz zamestnancov v stkromnom sektore, ako aj z hl'adiska celej
spolocnosti.

V praktickej Casti sa diplomova praca venuje projektu, ktory je koncipovany formou e-
learningového kurzu. Ma tri moduly zamerané na r6zne oblasti verejného zdravotnictva.
Vychodiskom pre obsahova naplii kurzov bol moj predosly prieskum, ale aj stcasne
odporucania kompetencného ramci pre pracovnu silu vo verejnom zdravotnictve. Tento kurz
prinasa nové poznatky, nie len pre odbornikov z praxe, u ktorych prehlbuje vedomosti, ale
je ho mozné vyuzit’ aj ako vyucbovy material pre Studentov verejného zdravotnictva, ako aj

inych zdravotnickych odborov. Taktiez moéze byt sucastou celozivotného vzdelavania
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a Ciastkovo je ho mozné vyuzit' aj pri réznych projektoch. Pri projekte prebehla prakticka
Cast’, ktora pozostavala z pripravy jednotlivych modulov, ako aj jeho pilotné testovanie.
V navrhovej Casti je popisané predpokladané pokracovanie projektu a jeho ¢asovi, finan¢nti
a rizikovu analyzu.

Teoreticka ako aj prakticka Cast’ je vyuzitelna v mnohych smeroch, ¢i uz na porovnanie
vzdelavania vo verejnom zdravotnictve, ako aj vyuzitie pripravovanych e-learningovych

modulov, ktoré vychadzaji zo sucasnych potrieb vzdelavania v tomto odbore.
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CIELE PRACE A METODY SPRACOVANIA PRACE

Hlavnym cielom diplomovej prace je vytvorenie projektu podporujiceho pracovnu silu a

profesionaliziciu vo verejnom zdravotnictve.

V teoretickej Casti su definované vychodiska zamerané na vSeobecny prehl’ad o fungovani
systému verejného zdravotnictva a to z hl'adiska organizécie, 'udskych zdrojov, ako aj

vzdelavania.

Vychodiskom pre prakticku cast’” bude analyza ziskanych dat zdujmu o edukaciu vo
verejnom zdravotnictve, ktora je doplnena o SWOT analyzu. Dal§im vychodiskom budi aj
odporti¢ania kompetenéného rdmca pre pracovnu silu v oblasti verejného zdravia. Na
zaklade analyzy bude vypracovany e-learningovy kurz. Kurz bude rozdeleny na tri moduly
zamerané na rézne oblasti verejného zdravotnictva. Projekt bude koncipovany tak, aby ho
bolo mozné vyuzit’ pri réznych aktivitach. Sucast'ou projektu bude ¢asovy harmonogram,
finan¢ny plan projektu ako aj identifikacia rizik. Sucastou projektu je Cast, ktora bude
aplikovana do praxe behom pripravovania diplomovej prace, ako aj ¢ast’ navrhu, ktora bude

realizovana v d’alSom ¢asovom obdobi.
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I. TEORETICKA CAST
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1 VEREJNE ZDRAVOTNICTVO

Verejné zdravotnictvo je dnes v spolo¢nosti sklofiované viac ako kedykol'vek predtym. Aby
sme pochopili jeho vyznam, je nevyhnutné, interpretovat’” jeho postavenie a uplatnenie
Vv spolo¢nosti. Podl'a Svetovej zdravotnickej organizacie (World Health Organization,
WHO), mézeme verejné zdravotnictvo definovat’ ako vedu a umenie o prevencii ochoreni,
prediZeni Zivota apodpore zdravia prostrednictvom organizovaného usilia spoloénosti
(Acheson, 1988; WHO). Jedna sa o multidisciplinarny odbor, ktory vyuziva poznatky
roznych vednych disciplin. Predovsetkym z oblasti medicinskych a spolo¢enskovednych
odborov, ako su hygiena, epidemioldgia, organizicia a riadenie zdravotnictva, podpora
zdravia, Statistika, informatika, ekondémia, medicinske pravo ainé¢ Zakladnym znakom,
ktorym sa odliSuje verejné zdravotnictvo od klinickych medicinskych odborov
je uplatnovanie popula¢nych pristupov (Malina, 2013).

Verejné zdravotnictvo je dnes sucastou zdravotnych politik vo vSetkych vyspelych Statoch.
V medzinarodnom meradle sa vyznam posilnil predovsetkym Lisabonskou zmluvou,
Vv ktorej sa uvadza, Ze vykonavanie vSetkych politik a ¢innosti spolo€enstva si vyzaduje
vysoku turoven ochrany l'udského zdravia. Medzi aktualne otazky a vyzvy v oblasti
verejného zdravia, ktoré su sucast’ou roznych projektov a iniciativ moézeme zaradit’ témy ako
su: zdravie musi byt sucastou kazdej politiky, prevencia chordb a podpora zdravia,
spolo¢enské zmeny a demograficka zmena, lieky, elektronické zdravotnictvo (Kurrer, 2021).
V ramci politik su implementované rdézne programy, ktoré su v sucCasnosti realizované.
Viécsina z tychto programov vychadza z programu Zdravie 2020, ktory je strategickym
dokumentom amedzi jeho ciele patri zlepSovanie zdravia pre vsSetkych a zniZovanie
nerovnosti ataktiez zvySovanie kvality riadenia za ucasti ob¢anov (WHO, 2013).
V sucasnosti v ramci Eurdpy prebieha Eurdpsky program préace, ktory je zamerany
na zlepSenie zdravia v Europe. Medzi jeho hlavné priority patri univerzalne pokrytie
zdravotne;j starostlivosti, ochrana pred nadzovymi situdciami v oblasti zdravia a podpora
zdravia a pohody. Taktiez obsahuje iniciativy, venujuce sa predovsetkym oblasti duSevného
zdravia, posilneniu e-health, imuniza¢nému programu ako aj podpory zdrav§ieho spravania.
Tento program sa zacal pripravovat pred prepuknutim pandémie, preto sa stale povazuje
za zivy projekt, ktory sa neustale aktualizuje. Taktiez reflektuje a podporuje Agendu 2030
pre udrzatel'ny rozvoj, kde jeden z programov je aj Globalny ak¢ény plan pre kvalitu zdravia
azivota (WHO,2021). V sucasnosti sa vSetky programy politik zdravia zameriavaju

predovSetkym na znizenie dopadov pandémie na spolo¢nost’.
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Pre zlepsenie hodnotenia a planovania silnejsich sluzieb v oblasti verejného zdravotnictva
sa podielaji zakladné postupy ako su surveillance, monitoring a informacie o zdravotnom
stave obyvatel’stva a postupov vlady, pracovnikov vo verejnom zdravotnictve, financovanti,
komunikacii a vyskumu (Obrazok 1). Postupy vzajomne medzi sebou stvisia a spolupracuji
na zabezpecéenie troch hlavnych oblasti a to ochrana zdravia, prevencia choréb a podpora
zdravia (WHO, 2015).

ochrana zdravia

surveillance podpora zdravia

monitoring
informacie o zdravotnom stave
obyvatelstva

prevencia

=[= =l
== ==

pracovnici vo
viada vergjnom financovanie komunikacia vyskum
zdravotnictve

Obrazok 1 Zakladné postupy v oblasti verejného zdravotnictva

Na narodnej Grovni v ramci Slovenskej republiky (SR) mdzeme strategické ciele v oblasti
verejného zdravotnictva ndjst’ okrem iného aj v dokumente Strategicky ramec starostlivosti
0 zdravie na roky 2014 — 2030, ktory povazuje verejné zdravotnictvo za zakladny pilier
starostlivosti o obCanov a ur€uje priority v oblasti verejného zdravia na vyssie uvedené
obdobie. Medzi priority zarad’uje zdravie vo vSetkych politikach, potrebu vypracovania
funkéného modelu starostlivosti o zdravie populdcie, na narodnej a regionalnej urovni.
TaktieZ zapojenie relevantnych subjektov verejnej a stkromnej spravy, vratane aktivneho
zapojenia obyvatel'stva. Snahou je realizovat’ programy v oblasti nemedicinskej prevencie,
zvySovat’ uroven zdravia u socidlne znevyhodnenych komunit, zvySovat’ pripravenost’ na
ohrozenia, zlepSovat’ uroveil nemedicinskych determinantov predovsetkym prostrednictvom
medzirezortnej spoluprace a v neposlednom rade zvySovat’ zaujem a zodpovednost’ obanov
o ich vlastné zdravie (MZ SR, 2013). Ulohou politik zdravia ako aj verejného zdravotnictva

je ochranovat’ a podporovat’. verejné zdravie (Public Health). Rusnak et. al. (2020) prinasa
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prehl'ad roznych definicii verejného zdravia. Ako jednu z definicii uvadza aj Zéakon
355/2007 Z.z., kde je verejné zdravie definované ako uroven zdravia spolo¢nosti, ktora
zodpoveda turovni poskytovanej zdravotnej starostlivosti, ochrany a podpory zdravia
a ekonomickej Grovni spolo¢nosti. Taktiez poukazuje na fakt, Ze zdravie verejnosti, ¢i
verejn¢ zdravotnictvo je zdravie komunity alebo populacie, kde zdravie jednotlivca je
predmetom klinickej mediciny. Ako d’alej uvadza Rusnak et. al. (2020) aj ked’ sa tento pojem
U nas pouziva uz od konca devitdesiatych rokov minulého storocia, dodnes ho verejnost’
nevie rozoznat’. Zatial’ co uspechy klinickej mediciny su verejnosti pomerne zname a vnima
pokrok Vv zdravotnej starostlivosti, tazisko systému starostlivosti o nase zdravie podla
Ondrusa, et.al. (2015), by malo byt tam kde zdravie vznika, teda v rodinach, Skolach
ana pracoviskach. Je nevyhnutné pochopenie vyznamu ulohy vSetkych obcanov
na starostlivosti o zdravie, ¢o vedie k zvySovaniu zdravotnej gramotnosti. Problematika
verejného zdravia zahffia mnohé aspekty, vramci ktorych je dolezité zamerat sa
na vytvaranie podmienok, aby sa dosiahlo zdravie spolo¢nosti. Pre vytvorenie
a zabezpecCenie tychto podmienok je nevyhnutné predchadzat ochoreniam, zlepSeniu
zivotného $tylu a neustaleho dohladu a vytvaranie kompetentnej pracovnej sily v oblasti
verejného zdravia (Detels, et.al. 2015). Ako uvadza Gavurova, Bartak (2021) verejné
zdravotnictvo je zamerané aj na systém ako celok, pricom medzi jeho zakladné funkcie patri
identifikovanie zdravotnych problémov a priorit v zdravi, formulovanie zdravotnych politik,
zabezpecenie dostupnosti vhodnej starostlivosti, vratane podpory zdravia a prevencie
ochoreni. Aby tento systém fungoval je nevyhnutné ho implementovat’ nielen do verejného,

ale aj sukromného sektora a pochopit’ jeho organizaciu v tychto sektoroch.

1.1 Organizacia verejného zdravotnictva v SR

V ramci narodnej politiky sa verejné zdravotnictvo zaobera predovsetkym troma oblastami
ato ochranou, podporou arozvojom verejného zdravia. Organizacia a vykon verejného
zdravotnictva je definovana predovSetkym zakonom 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore
arozvoji verejného zdravotnictva v platnom zneni. V ramci nérodnej politiky je verejné
zdravotnictvo prioritne pod gesciou Ministerstva zdravotnictva SR. Ostatné rezorty maju
taktiez odbornikov vo verejnom zdravotnictve, ktori participujii a koordinuji sucinnost’
spoluprace naprie¢ vsetkymi oblastami verejného Zivota.

Dohl'ad nad dodrziavanim legislativnych opatreni v tejto oblasti ma v kompetencii Urad

verejného zdravotnictva SR (UVZ SR) spolu s regionalnymi uradmi verejného zdravotnictva
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(RUVZ). Cielom tychto organizacii je predovsetkym podielat’ sa na tvorbe legislativy
a kontrolovat’ jej dodrziavanie. Taktiez poskytuji poradensku a konzultaénll ¢innost’ pre
stkromny sektor v roznych oblastiach verejného zdravotnictva. V neposlednom rade sa
taktiez podiel’aju na tvorbe a realizacii programov a projektov vo verejnom zdravotnictve
nielen na narodnej, ale aj medzinarodnej urovni.

Vsak je dolezité konStatovat, ze verejné zdravotnictvo nie je iba Cinnost' prioritne
vykonavana prostrednictvom verejnych organov. V sucasnosti pozorujeme vzrastajuci trend
v stkromnom sektore, ktory sa ¢oraz viac zaujima o zdravie svojich zamestnancov. Nejedna
sa pritom iba o aktivity, ktoré su legislativne povinné a kontrolované organmi verejného
zdravotnictva. Dnes mnohi podnikatelia chdpu dolezitost’ mat” zdravych zamestnancov,
preto Coraz vo vicSej miere poskytuji rozne sluzby, ktoré napomdhaji ochranovat

a podporovat’ zdravie.

1.1.1 Verejné zdravotnictvo — verejna sprava

Z historického hl'adiska preslo verejné zdravotnictvo za posledné viac ako pol storocie
velkou transformaciou. Hygienické sluzby na tizemi Ceskoslovenskej republiky boli
schvalené zakonom ¢&. 4/1952 Zb. o hygienickej a protiepidemickej starostlivosti.
Vykonnymi zariadeniami hygienicko-epidemiologickej sluzby boli krajské a okresné
hygienicko-epidemiologické stanice. Pracovnici boli zamestnancami okresného narodného
vyboru, kde boli umiestneni v rimci zdravotného odboru. V roku 1960 sa stali za¢lenenym
zariadenim ustavov ndrodného zdravia. V tom case sa Cinnost' zameriavala prevazne
na organizovanie povinne] hlasnej sluzby nakazlivych chordob, vykonavanie
protiepidemickych opatreni a neskdr aj na postupné zavadzanie okovania proti infekénym
chorobdm. Neskor sa zmenou legislativy menili nazvy zariadeni az sa ustdlil nazov
hygienické stanice — krajské a okresné (RUVZDS, 2021). Tento nézov sa v Ceskej republike
vyuziva dodnes. Takymto sposobom vznikali hygienické stanice po celom Ceskoslovensku.
Vyraznd zmena pre hygienické stanica nastala rozpadom Ceskoslovenska, kde sa
formovanie verejného zdravotnictva ubera réznymi smermi. V roku 1994, vstupuje do
platnosti zdkon €. 272/1994 Z.z. o ochrane zdravia I'udi. MZ SR zriad’uje na plnenie uloh na
useku ochrany a podpory zdravia Statne zdravotné ustavy, ktoré sa stali sucCastou siete
zdravotnickych zariadeni. Novelou tohto zdkona v roku 2003 Statne zdravotné uUstavy
zanikaju a vznikajt RUVZ (Holla et. al., 2012). V roku 2006 vstupuje do platnosti Zakon &.
126/2006 o verejnom zdravotnictve a v roku 2007 Zakon ¢. 355/2007 o ochrane, podpore

a rozvoji verejného zdravia, ktory je u¢inny v platnom zneni dodnes.
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Aby sme si vedeli spravne predstavit’ fungovanie verejného zdravotnictva na trovni $tatu je
nevyhnutné objasnit’ si pojem verejna sprava. Ako uvadza Skorkova, (2016), ktora cituje
d’alSich autorov, jedna sa o uvedomelé ¢innosti, ktorych ciel'om je zabezpecit’ usporiadanie
spravy. Verejna sprava je predovSetkym viazana na pravny poriadok a moze spravovat
a vykonavat’ iba to ¢o je ur¢ené sustavou predpisov Specificky uréeny pre dany organ spravy.
Predpis urcuje kompetencie verejného organu. Slovensko vyuziva dudlny model verejnej
spravy, ktora je tvoreny Statnou spravou a samospravou. Verejné zdravotnictvo je sucast’ou
oboch tychto zloziek.

Prioritnym predpisom na useku verejného zdravotnictva, ktorym sa riadia organy Statnej
spravy a vyplyvaju z neho povinnosti pre pravnické osoby je Zakon ¢&. 355/2007 Z.z.
0 ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia, ustanovuje organizaciu a vykon verejného
zdravotnictva, prevencie ochoreni ainych porich zdravia. Taktiez urcuje zarad’ovanie
a ¢innost’ komisii na preskiSanie odbornej sposobilosti, jej poziadavky a vydavanie
osvedCeni. Zameriava sa aj na zdravé zivotné a pracovné podmienky a poziadavkami
na radiaéni ochranu. UrCuje opatrenia organov S$titnej spravy na useku verejného
zdravotnictva pri ohrozeniach verejného zdravia. Definuje povinnosti fyzickych
a pravnickych osob pri ochrane, podpore arozvoji verejného zdravia, vykon Statneho
zdravotného dozoru, priestupky a iné spravne delikty na useku verejného zdravotnictva
(Klement akol., 2019). Organizacia verejného zdravotnictva na tseku Statnej spravy
je presne definovana podla druhej Casti § 3 zakona 355/2007 Z.z. Organmi verejného
zdravotnictva su v rozsahu ustanovenom tymto zdkonom:

a) Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

b) Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky

¢) regionalne Urady verejného zdravotnictva,

d) Ministerstvo obrany Slovenskej republiky,

e) Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky,

f) Ministerstvo dopravy, vystavby a regionalneho rozvoja Slovenskej republiky,

g) Slovenska informac¢na sluzba.

Tieto organy navzajom spolupracuju na ¢innostiach, ktoré stvisia s ochranou a podporou
zdravia. Prioritnymi organizaciami, ktoré sa podiel’aji na chode verejného zdravotnictva su:
Ministerstvo zdravotnictva SR

Ulohy a funkcie MZ SR v oblasti verejného zdravotnictva st zakotvené v legislative. MZ

SR kontroluje vykon verejného zdravotnictva v SR a metodicky usmernuje organy verejnej
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spravy na useku verejného zdravotnictva. Taktiez uréuje smery a priority Statnej zdravotnej
politiky, koordinuje spolupracu na useku verejného zdravia. je odvolacim organom, uréuje
limity ahodnoty pripustnej zataze chemickych, biologickych faktorov, ako aj limity
oziarenia, vytvara integraciu a koordinaciu informacnych systémov , schvaluje a zriad'uje

narodné referencné centra, nariad’uje opatrenia a urcuje smery vzdeldvania (Rusnak, 2014).

Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky

UVZ SR je rozpoétova organizacia §tatu s pdsobnostou pre Gizemie SR. Je financovana
rozpoc¢tom MZ SR. Za ¢innost’ a riadenie zodpoveda hlavny hygienik, ktorého vymentva
aodvolava na navth MZ SR, vedici sluzobného tradu ministerstva. UVZ SR je
nadriadenym orgdnom pre RUVZ. Jeho tlohou je odborne a metodicky riadit,, kontrolovat’
ausmeriiovat vykon $tatnej spravy na regionalnej trovni (UVZSR a, 2021). V oblasti
ochrany, podpory a rozvoja verejného zdravia sa &innost UVZ SR zameriava na plnenie
uloh, ktoré vyplyvaju z platnych koncepcii jednotlivych odborov. Jedna sa o Specializované
pracovisko, ktoré je tvorcom smerov a priorit Statnej zdravotnej politiky na tseku verejného
zdravia. UVZ SR odborne riadi a metodicky usmeriiuje posobnost’ 36 RUVZ (tstredny
portal verejnej spravy, 2021).

Regionalne urady verejného zdravotnictva

Ich ¢innost,, je opit’ legislativne upravena a to § 6 zdkona ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane,
podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zédkonov v zneni
neskorsich predpisov. RUVZ st rozpo&tové organizacie §tatu zapojené finanénymi vztahmi
na rozpocet MZ SR. Veducim sluZzobného uradu je regionalny hygienik, ktory riadi jeho
¢innost’ (UVZ SR b, 2021).

Medzi jednotlivé &innost, ktoré realizuji RUVZ a metodicky vedie ariadi UVZ SR,
mozeme podla Fabianovej (2017) zaradit’:

Monitorovanie zdravotného stavu obyvatel'stva, identifikovanie problémov a rizik
u obyvatel'stva, vykonavanie prevencie a surveillance prenosnych a neprenosnych ochoreni.
Diagnostiku a vysetrenia rizik pre zdravie obyvatel'stva vyplyvajuce z expozicie
fyzikalnym, chemickym biologickym, psychologickym a socidlnym faktorom.

Vzdelavanie a informovanost’ obyvatel'stva v oblasti zdravia.

Partnerstva v spolocnosti s cielom identifikéacie zdravotnych problémov.

Vypracovavat a planovat’ politiku, pre podporu usilia v oblasti zdravia.
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Vymaéhanie plnenia zakonov a nariadeni, vytvaranie novej legislativny na tiseku verejného
zdravotnictva.

Statny zdravotny a potravinovy dozor.

Zabezpecovanie zdravotnickych sluzieb.

Zabezpecovanie kompetentnej pracovnej sily vo verejnom zdravotnictve.

Vyhodnocovanie kvality, efektivity a dostupnosti zdravotnickych sluzieb.

Uskuto¢novat’ vyskum a inovacné rieSenia na useku verejného zdravotnictva.

Vyssie uvedené ¢innosti vykonavaju jednotlivé odbory organov verejné spravy na useku
verejného zdravia, ktoré tvoria Struktiru verejného zdravotnictva v SR. Jednotlivé koncepcie
ur¢uju hlavna napln, ulohy, vymedzenie a organizaciu Cinnosti jednotlivych odborov
v praxi. Jednotlivé koncepcie st uvedené vo Vestniku MZ SR ¢iastka 12-19, ro¢nik 56, rok
2008.

Ked’ze transformaciou verejného zdravotnictva sa menila aj pésobnost’, rozsah a ¢innost’
jednotlivych RUVZ, v st¢asnosti sa na kazdom RUVZ vyskytuje tychto Sest’ odborov resp.
oddeleni.

Odbor epidemiolégie — epidemiologia je kI'icovym odborom verejného zdravotnictva,
ktorej Cinnost’ je zabezpeCena pracoviskami epidemioldgie prenosnych a chronickych
ochoreni na RUVZ. Epidemiologické pracoviska s sa¢astou aj inych rezortov a taktiez
nemocnic. Predmetom ¢innosti tohto odboru je vyskyt prenosnych chordb a proces Sirenia

nakazy.

Odbor hygieny deti a mladeze - plni ulohy Stitu v oblasti verejného zdravotnictva
spoéivajiice v podpore a ochrane zdravia deti a mladeZe. Cinnost’ zahfia opatrenia zamerané
na znizenie a vylucenie rizika vyskytu ochoreni a poruch zdravia, podpory sprdvneho
zivotného Stylu deti a mladeZe a vykonu Statneho zdravotného dozoru a tradnej kontroly
potravin.

Odbor hygieny vyZzivy - plni tlohy v oblasti verejného v suvislosti so zdravou vyzivu
obyvatel'stva. Plni Ulohy organu verejného zdravotnictva v oblasti uradnej kontroly.
Navrhuje hlavné smery zdravej vyzivy a vyzivovej politiky, monitoruje vplyv vyZivy na

verejné zdravie.

Obor hygiena Zivotného prostredia a zdravia - plni tlohy §tatu v ochrane, podpore a
rozvoji environmentdlneho zdravia urcovaného Zivotnymi podmienkami a zivotnym
prostredim. Jedna sa o jeden z najrozmanitejSich odborov. Jeho ¢innost’ sa zameriava na

mnohé aspekty, ktoré sivisia so zZivotnym prostredim.
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Odbor preventivne pracovné lekarstvo a toxikologia - usiluje o podporu a udrzanie
telesnej, dusevnej a socialnej pohody zamestnancov. Taktiez, 0 prevenciu zmien zdravia
vyvolavani pracovnymi podmienkami a rizikami spésobenymi faktormi Skodlivymi
pre zdravie (Vestnik MZ SR ¢iastka 12-19, r. 56, 2008)

Odbor vychova k zdraviu — plni tlohy §tatu v oblasti verejného zdravotnictva v ochrane,
podpore a rozvoji zdravia obyvatel'ov SR. Vychova k zdraviu je nastroj podpory zdravia. Pri
vykone Cinnosti sa kladie doraz na vedeckost’, spolahlivost’ a seriéznost” poskytovanych
informacii a Standardov (Vestnik ¢iastka 35-36, r.62, 2014).

V zavislosti od ¢innosti a pdsobnosti RUVZ sa v ramci organizacie nachadzaju aj oddelenia
zabezpecujuce laboratérnu analyzu ako su oddelenia chemickych a fyzikalnych analyz
zivotného a pracovného prostredia a mikrobioldgie a bioldgie Zivotného prostredia. Taktiez
sa na vybranych organoch verejnej spravy na tseku verejného zdravia nachadzaji Narodné
referenéné centra, ktoré zabezpecuju najvyssiu odbornt Groven v jednotlivych oblastiach

verejného zdravia.

Ochrana, podpora arozvoj verejného zdravia ako aj jej kontrolna ¢&innost, je
obsiahnutd orgdnmi Statnej spravy, ktoré spolu ¢astou kooperuju na trovni samospravy.
Vsak na verejné zdravotnictvo nemédzeme pozerat’ len z pohladu Statnej spravy, ale aj
Z pohl'adu sukromného sektora, ktory ma na tomto useku prava, ale aj povinnosti, ktoré su

od neho vyzadované legislativou.

1.1.2 Verejné zdravotnictvo — sikromny sektor

V stikromnom sektore sa verejné zdravotnictvo uplatituje v dvoch rovinach. Na jednej strane
st legislativne povinnosti vyplyvajiice z ochrany zdravia zamestnancov na pracovisku.
Na druhej strane su c¢innosti na podporu zdravia, ktoré su dnes Casto vyhladavané
U mnohych zamestnavatel'ov.

Ochrana zdravia pri praci je pomerne rozsiahla svojou problematikou a zahfiia
predovSetkym povinnosti zamestnavatelov pri ochrane zdravia svojich zamestnancov.
Kazdy zamestnavatel’ ma legislativou udelené povinnosti tykajice sa predovsetkym rizik
Z expozicie faktorom préace a pracovného prostredia. Tieto povinnosti zahfiiajii hodnotenie,
dohl'ad, ale aj preventivne prehliadky a objektivizaciu rizik. Tato legislativhu povinnost’
U zamestnavatel'ov najcastejSie pokryva pracovna zdravotna sluzba. Odbornost’ a ¢innosti
pracovnej zdravotnej sluzby st uvedené v zakone o ochrane arozvoji verejného zdravia,

ktory definuje povinnosti zamestnavatel'ov v oblasti zdravia pri praci. Okrem zakonnych
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povinnosti sa dnes do popredia dostava aj starostlivost’ o zdravie zamestnancov. Prevencia
Setri naklady, ktoré vznikaju praceneschopnostou. Mnohi zamestnavatelia preto dnes bert
pristup k prevencii zodpovedne. Realizuju rézne komunikacné kampane, zamerané
na posilnenie zodpovednosti zamestnancov za vlastné zdravie, a to nielen na pracovisku
(forumprevencie, 2020).
Podra tidajov Eurépskej komisie (2020) stredna dizka Zivota pri narodeni je v SR 77,3 roka,
o je o §tyri roky menej ako je priemer v Eurdpskej unii (EU). Odchod do déchodku sa
zvysuje, ¢o vedie k tomu, ze ¢lovek musi pracovat’ dlhsie ako v minulosti.
Ukazovatel' zdravych rokov Zzivota, uvadza, ze aj ked’ zijeme dlhSie nez tomu bolo
v minulosti, po odchode do dochodku trpime réznymi chronickymi neprenosnymi
ochoreniami. Pricom podl'a idajov Eurostatu (2019), je u nas hodnota zdravych rokov zivota
pri narodeni u Zien 61,2 roka a umuzov iba 56,0, ¢o je vyrazne pod priemerom EU.
Co znamené, Ze &asto trpime chronickymi neprenosnymi ochoreniami, uz v produktivnom
veku. Tento fakt ma dopad aj na zamestnanie, nakol’ko zdravi ¢lovek je viac produktivny,
ako Clovek, ktory trpi r6znymi ochoreniami.
V zamestnani travime tyzdenne priblizne 40 hodin, pri¢om priemer EU pre rok 2020 bol 37
hodin (Eurostat, 2020). Je dolezité, aby Cas straveny v zamestnani bol bezpe¢ny pre nase
zdravie azamestnavatel nam vytvaral adekvatne podmienky pre pracu. Vzhladom
na demografické ukazovatele a indikatory zdravia je evidentné, Ze podpora zdravia
na pracovisku bude stale viac aplikovana medzi zamestnavatel'mi. Taktiez sa bude neustale
zvySovat povedomie o zodpovednosti za zdravie. Ztohto dovodu dnes mnohi
zamestnavatelia vyhl'adavaju zamestnanecké benefity aj s pozitivnym dopadom na zdravie.
Zamestnanecké benefity si akékol'vek finan¢né a nefinan¢né zvyhodnenia firmy pre svojich
zamestnancov. V dnesnej dobe st zamestnanecké benefity vel'mi Ziadané a jedna sa 0 jeden
Z nastrojov konkuren¢ného boja, kde zamestnavatelia ponukaju okrem mzdy aj benefity, aby
sa zvysila motivacia, lojalita a spokojnost’ zamestnancov v praci.
Medzi najcastejSie zamestnanecké benefity pre podporu zdravia moéZeme zaradit’:

- prispevok na nadStandardnt zdravotnu starostlivost’

- psychologické poradenstvo, sick days

- prispevok na Sportové, rekondi€né, regeneracné a relaxacné aktivity

- zdravé jedlo na pracovisku (Zakovig, 2019).

Casto je sicast'ou zamestnaneckych benefitov, ale aj celkovej kultiiry organizacie aj podpora

zdravia na pracovisku.
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Podpora zdravia na pracovisku

Jedna sa o systém zdravotne vzdeldvacich, organiza¢nych a ekologickych aktivit, ktoré su
zamerané na motivaciu zamestnancov Vv organizacii k zdravému Zzivotnému Stylu
a starostlivosti o svoje zdravie. Tato stratégia umoziuje zavadzanie a uskuto¢novanie
aktivit, ktoré nie su pre zamestnavatela povinné, ale napriek tomu ich mnoho
zamestnavatel'ov aplikuje do praxe. Podpora zdravia zamestnancov, mdze po urcitej dobe
priniest’ zniZenie pracovnej neschopnosti, zlepSenie spokojnosti a zdravia zamestnancov
veducej k zvySovaniu produktivity prace. Taktiez tieto aktivity zvySuju prestiz samotnej
organizéacie. Nevyhnutna je podpora priamej ucasti jednotlivca na uchovani a zlepSeni
vlastného zdravia. Predovsetkym prostrednictvom pochopenia vyznamu zmeny postojov
a navykov a taktiez uvedomenia si spoluzodpovednosti za svoje zdravie (ZSBOZP, 2021).
Zdravie na pracovisku, taktiez spada pod verejné zdravie. Dobry model verejného zdravia
zarucuje, Ze vSetci obCania su si vedomi toho, ako méze socidlna dynamika ovplyvnit’ ich
blaho. Dnes mnoho organizacii v ramci podpory zdravia na pracovisku implemetuje
do svojej organizacie Work-life Balance. Teda rovnovahu medzi pracovnym a sukromnym

zivotom (Zevallos, 2014).

Work-life Balance

Snahy o0 rovnovahu medzi pracovnym a sukromnym zivotom moézeme pozorovat uz v 19
stor., kedy boli vedené rézne kampane proti dlhej pracovnej dobre v tovarnach. Zaujem
0 rovnovahu medzi pracovnym a sukromnym Zivotom pretrvaval aj v dvadsiatom storo¢im,
kedy boli uskuto¢nené aj rozne $tadie na tuto tému. V 80-tych rokoch 20 stor. odbornici
v oblasti l'udskych zdrojov poukazujii na to, Ze organizicie by sa mali zameriavat’ aj
na work-life balance (Khateeb, 2021). Termin Work-life balance sa zvy€ajne pouziva
Vv organizaciach v suvislosti s prospechom pre svojich zamestnancov. Slovo ,,praca“
oznacuje ¢innosti, pri ktorych su potrebné intelektualne alebo fyzické schopnosti, ,,balance*
sa v koncepcii pouziva na zabezpeCenie stability medzi oblasti zivota a prace (Bello, Tanko,
2020). Taktiez suvisi s celkovym socialnym nastavenim jednotlivych krajin Ako uvadzaja
autori Mensah, A. a Adjei, N. (2020) vo svojej stadii zaoberajicou sa work-life balance
a zdravim v Eurdpe. Organizacie musia vytvarat dobri pracovni atmosféru a pruzny
pracovny ¢as na rieSenie problémov s prepitim pracovnych miest, aby sa znizili zdravotné
problémy zamestnancov.

Work-life balance je dnes pomerne casto pouzivany rdznymi spolocnostami

a organizaciami, ktoré sa snazia dat’ najavo svoj postoj k sklbeniu pracovného a osobného
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zivota. Aj ked’ existuje pomerne mnoho definicii a akademici uvadzaju, ze teoretické
vedomosti su mensSie, nez je popularita tohto konceptu. Rovnovdha medzi pracovnym
a sukromnym zivotom je individualne vnimania, zZe pracovné a mimopracovni ¢innosti st
kompatibilné a podporuji rast jednotlivca v sucasti S jeho zivotnymi prioritami. Dnes sa
vSak ukazuje, Ze do tejto rovnovahy nevstupuje len spokojnost’ s prdcou a pracovnym
vykonom, ale aj spokojnost’ so zivotom ako takym a rodinou. Tato rovnovaha zo sebou
prinasa benefity ako znizenie stresu, psychickych t'azkosti, emo¢ného vyc¢erpania, uzkosti,
ale aj depresie (Gragnano, et. al., 2020).

Ochrana a podpora zdravia zamestnancov je dnes stcastou zamestnaneckych benefitov.
Benefity su v sucasnsti pre spolo¢nosti vel'mi dolezité, nakol'ko sa jedna nielen o jedno
z lakadiel novych zamestnancov, ale aj zvySuju prestiz firmy. Dnes mnoho firiem vyuziva
caffeteria systém, ktory bol zavedeny predovSetkym preto, aby obsiahol, vSetkych
zamestnancov aich potreby. Nakol'ko zamestnanci pochadzaju z rozdielnych vekovych,
socialnych, ale aj zdujmovych skupin. Preferencie zamestnancov sa menia. Dnes sa mlada
generacia Coraz viac zaujima o benefity, lepSie podmienky v praci a 0 work-life blance ako

0 finan¢né ohodnotenie (Dostal, 2017).

Pre spravne pochopenie doblezitosti ochrany a podpory verejného zdravia je nevyhnutna
komunikacia. Komunikacia v oblasti zdravia bola v minulosti zamerana na zvySovanie
znalosti, dnes sa jedna predovsetkym o zmenu spravania, ktoré vedie K zlepSeniu zdravia.
V sirSom kontexte mozeme o komunikécii v oblasti zdravia hovorit’ ako o komunikacnej
stratégii, ktorda moze informovat’ a ovplyvilovat’ jednotlivcov, ale aj komunity s cielom
zlepSenia ich zdravia (Prevanta et.al. 2011). Komunikacia v tejto oblasti je nevyhnuta,
nakol’ko aj samotné verejné zdravie musi byt prioritou celej spolo¢nosti. Pre spravne
implementovanie tejto problematiky do praxe potrebujeme l'udské zdroje, ktoré buda
erudované v oblasti verejného zdravotnictva. Po€et odbornikov, ktorymi dnes disponujeme
sa ukazuje, ako vel'mi nizky, preto do budiicna sa musi vytvarat’ oraz vicsi priestor pre
mladych I'udi, ktori maji zaujem sa tejto oblasti venovat’ ¢i uZ v ramci Statnej spravy alebo

sukromného sektoru.
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2 DUDSKE ZDROJE VO VEREJNOM ZDRAVOTNICTVE

LCudia pracujuci v organizécii tvoria I'udsky kapital, o predstavuje schopnosti, znalosti
a zrucnosti I'udi, ktoré organizécia potrebuje pre dosiahnutie svojich cielov. KI'ai¢om pre
vytvaranie hodnoty organizéicie je neustdly rozvoj schopnosti, znalosti a zru¢nosti I'udi
V organizacii, ktori prispievaju k dosiahnutiu cielov celej organizacie (Sikit, M., 2014).
Verejné zdravotnictvo patri do systému zdravotnej starostlivosti. Pracovnici v tomto sektore
musia mat’ odborné zdravotnicke vzdelanie, nakol’ko vykonavaju odbornu ¢innost’, ktorej
obsahom je posudzovanie zdravotného rizika a stavu populacie (Klement,C. a kol., 2019).
V ramci organov §tatnej spravy na useku verejného zdravotnictva sa mézeme stretntit’ s tym,
ze l'udské zdroje st rozdelené do dvoch skupin ato pracu v Statnej sluzbe a pracu vo

verejnom zaujme.

Statna sluzba, predstavuje innost’, ktorou tatny zamestnanec v ustanovenom rozsahu plni
ulohy Statneho orgénu ato pri vykonavani S$tatnej spradvy alebo ulohy pri vykonavani
Statnych zélezitosti v sluzobnom urade v prislusnom odbore §tatnej sluzby. Statny

zamestnanec sa riadi zakonom o Statnej sluzbe.

Praca vo verejnom zaujme, verejny zaujem, je ten, ktory prinaSa majetkovy alebo iny
prospech vSetkym alebo aspon vacsine obCanov. Na pracovnopravne vzt'ahy zamestnancov
vo verejnom zaujme sa vztahuje zdkonnik prace (UPVS, 2017).

Vo verejnom zdravotnictve resp. na RUVZ, toto rozdelenie definuje &innost, ktort
zamestnanec Uradu vykondva. Pracovnici, ktori vykonavaju Statny zdravotny dozor, teda
kontrolnd, dozornt alebo inSpekéntl ¢innost’ pracuju v Statnej sluzbe. Ostatni zamestnanci,
ktori tato ¢innost’ nevykondvaju spadaju do prace vo verejnom zaujme.

Ako uvadza Klement a kol. (2019) v poslednych rokoch, mézeme sledovat, ze pocet
zamestnancov organov Statnej spravy na useku verejného zdravotnictva sa znizuje, o moze
ovplyvnit’ kvalitu vykonavanych sluzieb. Ako d’alej uvadza v roku 2013, pracovalo na
uradoch verejného zdravotnictva spolu 3183 zamestnancov (1508 v Statnej sprave a 1675 vo
verejnom zaujme), v roku 2018 bol pocet zamestnancov spolu 1901 (1080 v $tatnej sluzbe
a 821 vo verejnom zaujem).

Pocet pracovnikov vo verejnom zdravotnictve klesa, ale taktiez klesa aj pocet zdujemcov

0 Studium tohto programu, ¢o predstavuje problém z hl'adiska efektivnej pracovnej sily.
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2.1 Aktualna Struktara pracovnej sily
V stcasnosti tsek verejného zdravotnictva disponuje ré6znymi odbornikmi v tejto oblasti.
Jedna sa o zamestnancov s odbornou sposobilostou a kompetenciami, ktoré vychadzaja
Z pracovného zaradenia.
Odborna sposobilost’ pre vykon povolania verejny zdravotnik je definovana Nariadenim
vlady ¢. 296/2010 Z.z. o odbornej sposobilosti na vykon zdravotnickeho povolania, sposobe
d’alSieho vzdeldvania zdravotnickych pracovnikov, sustave Specializaénych odborov
a sustave certifikovanych pracovnych ¢innosti.
Podla § 20 NV SR 296/2010 Z.z. Odborna spdsobilost’ na vykon pracovnych cinnosti
v zdravotnickom povolani verejny zdravotnik sa ziskava nadobudnutim vysokoskolského
vzdelania druhého stupfia v magisterskom S$tudijnom programe verejné zdravotnictvo
v studijnom odbore verejné zdravotnictvo, ak vysokoskolské vzdelanie prvého stupna bolo
ziskané v Studijnom programe a S$tudijnom odbore verejné zdravotnictvo alebo
vysokoskolského vzdelania prvého stupnia v bakaldrskom Studijnom programe verejné
zdravotnictvo v Studijnom odbore verejné zdravotnictvo.
Okrem odbornej sposobilosti tato vyhlaska d’alej upravuje odbory:

- S$pecializaénych stadii

- certifikovanych pracovnych ¢innosti

- S$pecializa¢né Studium pre riadenie a organizaciu zdravotnictva
Aj pre jednozna¢né vymedzenie poziadaviek na vzdelanie vo verejnom zdravotnictve, dnes
dominuje predovsetkym profesia verejny zdravotnik. Nasleduje profesia lekar, vSak je
dolezité konstatovat’, Ze prilev novych lekarov do verejného zdravotnictva, nie je. Nasledne
sa jedna ardzne iné dalSie zdravotnicke a nezdravotnicke profesie nevyhnutné v oblasti
verejného zdravia.
Profesionali v systéme verejného zdravotnictva mozu disponovat’ odbornou spodsobilost'ou,
Specializaciou a réznymi certifikatmi. Je nevyhnutné, aby kazdy pracovnik disponoval
ur¢itymi kompetenciami a predovSetkym ich vedel implementovat’ do praxe.
Vo vseobecnosti pod pojmom kompetencia rozumieme schopnosti, vedomosti a zru¢nosti,
ktoré su oCakavané pro kvalitnom vykonavani danej pracovnej pozicie. Predpoklada sa, ze
vhodné kompetencia prispievaju k sprehl’adneniu poziadaviek na vzdelavanie a naplnenie
efektivneho cyklu vzdelavania a praxe. Podstatu kompetencného modelu mézeme znazornit’

Obrazok 1 (Rusnakova et. al., 2016).
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Obrazok 2 Kompetenény model (upravené podl'a Rusnakova, 2016)

Kompetencie verejnych zdravotnikom vyplyvaju predovsetkym z pracovného zaradenia,
teda z oddelenia, na ktoré bol uchadzac prijaty. V sucasnosti kazdy uchadzac¢ o zamestnanie
na RUVZ musi spiiiat’ poziadavku na vzdelanie v §tudijnom odbore verejné zdravotnictvo.

Podl'a Klement, et. al. (2019) v roku 2017 pracovalo vo verejnom zdravotnictve v ramci
Statnej spravy spolu 1353 pracovnikov. V nasledujucej tabulke prindSame prehl'ad

jednotlivych profesii, spolu s po¢tom a vekovou skupinou (Tabul’ka 1).

Tabulka 1 Prehl'ad jednotlivych profesii (Klement, et.al. 2019)

profesia pocet najcastejsia vekova skupina
Lekar 103 60—64r. (36)
Laboratorny 154 55-59r. (29)
diagnostik
Zdravotny laborant 194 55-59r. (58)
Verejny zdravotnik 881 50—-54r. (154)
Sestra 21 40-44r. (6)
Spolu 1353

Stav persondlu na Useku verejného zdravotnictva do velkej miery koreSponduje so stavom
zdravotnictva v ramci SR. Jedna sa predovsetkym o jeho nizky pocet a taktiez vo veku
zdravotnikov, ¢o je dnes dlhodoby problém. V zaujme rieSenia tejto problematiky v oblasti
I'udskych zdrojov sa vlady snazia aj o zvySenie miezd v tomto odvetvi.

Nedostatok pracovnej sily v systéme verejného zdravotnictva. Vyplyva predovsetkym
Z odchodu lekdrov do starobného dochodku, uplatnenie lekarov v systéme verejného

zdravotnictva a absenciou moznosti, aby Vv sii€asnosti iny odbornici pracovali vo verejnom
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zdravotnictve v ramci Statnej spravy. Nejednoznacné je taktiez presné vymedzenie
kompetencii a moznosti sustavného vzdelavania (Katreniakova,, 2019).
Podl'a tidajov zo Zdravotnickych ro¢eniek od 2016 — 2019 vyplyva, Ze pocet Studentov

v dennej forme vyuky verejného zdravotnictva klesa (Tabulka 2)

Tabul’ka 2 Pocet Studentov verejného zdravotnictva

rok 2016 2017 2018 2019
forma Studia denné externé denné externé denné externé denné externé
l.st 259 113 251 113 238 107 200 115
II.st. 156 74 147 137 116 203 108 185
IIl.st. 25 166 33 109 29 121 35 115
IIl.st. lekarske odb. (hygiena/epid.) 3 8 2 8 3 6 4 6

Trh prace je jednou z najddlezitejSich oblasti teoretického ako aj empirického vyskumu.
Zivotna troven kazdého z nas je za uréitych podmienok zavisla od Gispesného za¢lenenia sa
na trhu prace. Je v centre zdujmu vyskumu systematické pochopenie zmien rozhodnutia
jednotlivcov na trhu prace v otazke miezd, nezamestnanosti, ¢i zamestnanosti a faktory,
ktoré ovplyviiuju spravanie sa zamestnancov na trhu prace. Investicie do 'udského kapitalu
su zdrojmi produktivity prace a ekonomického rastu. Cudsky kapital je chdpany v SirSom
zmysle slova a zahffia vedomosti, zru¢nosti a sktisenosti (Tiruneh, M.,W., Stefanik, M.,
a kol., 2014).

Je nevyhnutné posiliiovat’ existujlice persondlne kapacity a stanovit’ potrebné kompetencie
nevyhnutné na vykondvanie odbornych ¢&innosti na rdoznych tusekoch verejného
zdravotnictva (Klement, C., et.al.,2019).

Nedostatok pracovnej sily vo verejnom zdravotnictve, uz ako sme popisovali vysSie suvisi
predovsetkym s demografickymi ukazovatel'mi, ale aj spésobom vzdelavania. Sledovanie
uplatnenia absolventov verejného zdravotnictva na trhu prace ndm dava moZnost’ lepSie

prispdsobit’ vzdeldvanie novym trendom.

Uplatnenie absolventov vo verejnom zdravotnictve

Uplatnenie na trhu préace je jeden z atributov na zaklade, ktorého by si mal ¢lovek vybrat
svoje buduce Studium. Problematika uplatnenia na trhu prace, je komplexna téma, ktora
V sebe zahfiia mnozstvo aspektov. Pri hodnoteni miery uplatnenie absolventov na trhu prace,
pracuje s roznymi indikatormi. Jednym z ukazovatel'ov je aj optimalizacia vykonavaného

zamestnanie vzhl'adom na vyStudovany odbor. Druhym déleZitym ukazovatelom je sulad
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medzi najvys$sim dosiahnutym vzdelanim a pozadovanym stupfiom vzdelania na trhu prace
k vykonavaniu konkrétneho zamestnania. Tieto dva ukazovatele uplatnenia absolventov
tvoria vertikalny a horizontalny nestlad na trhu prace, ide o sulad vystupov formalneho
vzdelavacieho systému a potrieb trhu prace (MPSVRSR,2020).

Ministerstvo prace, socidlnych veci a rodiny SR realizuje projekt Uplatnenie po stopach
absolventov. Tento projekt vychadza z dopytu spolo¢nosti po relevantnych informéciach
0 uplatneni absolventov strednych a vysokych Skol. V sucasnosti su k dispozicii data
z rokov 2018, 2019.

V oblasti verejného zdravotnictva tento projekt spracuva data o uplatneni absolventov
v odbore verejné zdravotnictvo - Vysokoskolské vzdelanie II. stupenni - magisterské,
inzinierske, doktorské pokracujiice po dosiahnuti bakaldrskeho vysokoskolského Stadia
k 30.6.2020.

K tomuto datumu boli spracované data od 149 absolventov. Z tohto poctu bolo 15% muzov
a 85% zien. V nasledujucej tabulke prinasame prehl’ad o uplatneni, miere nezamestnanosti

a zamestnani absolventov podl'a krajov.

Tabul’ka 3 Uplatnenie absolventov

UPLATNENIE ZAMESTNANIE PODLA KRAJOV
zamestnani 86% Bratislavsky 37%
szCo 1% Banskobystricky 6%
materska dovolenka 1% Kosicky 14%
pokracujuci v studiu 4% Nitriansky 4%
ostatni (zahranicie...) 6% Trenciansky 9%
Trnavsky 7%

Miera nezamestnanosti 3% PreSovsky 9%
Zilinsky 14%

Z udajov d’alej vyplyva, ze 44% absolventov pracovalo vo vyStudovanom odbore. Priemerna
hrubd mesa¢nd mzda absolventov bola 1299 €, pri€om polovica absolventov zarobila mene;j
ako 1059 €. Pri¢om priemernd nominalna mesaéna mzda v roku 2020 bola 1133 € (SU SR,
2021). Medzi tri najcastejSie odvetvia, kde sa absolventi zamestnaju patri:

- verejna sprava a obrana

- zdravotnictvo a socidlna pomoc

- velkoobchod a maloobchod

NajcastejSie zamestnanie, vV ktorych absolventi pracovali
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- S$pecialisti hygieny, verejného zdravia a zdravia pri praci
- zdravotnicky zachranari

- $pecialisti v oSetrovatel'stve (MPSVRSR, 2021)

LCudské zdroje st najdolezitejSou stcastou zdravotnictva. Roky je evidentny pokles
I'udskych zdrojov v tejto sfére, nakol’ko sa jedna o pracu, ktord je narocnd anie prilis
docenena. Aktualna Struktara pracovnej sily v oblasti verejného zdravotnictva popisuje, ze
absolvent tohto Studijného programu maé relativne dobri moznost’ sa zamerat ¢i uz
v sukromnom alebo S§tatnom sektore. Je dolezité konStatovat, Ze sucCasna situacia stale
poukazuje na nedostatok odbornikov, ¢o moéze do buducna predstavovat’ problém
predovsetkym pri implementacii verejného zdravotnictva na Grovei aka je od nas o¢akavana
v ramci Eurdpy. Preto je nevyhnutné neustale prispdsobovat’ aj vzdelavanie v tomto odbore

a to nielen v ramci pregradualneho $tadia, ale aj v systéme d’alSieho vzdelavania.
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3 VZDELAVANIE VO VEREJNOM ZDRAVOTNICTVE

Verejné zdravotnictvo uz ako sme uvadzali vySSie, je st¢astou zdravotnej politiky kazdého
Statu a je nevyhnutné disponovat” odbornikmi v tomto odbore, ktori ho postvaju vpred.
Historicky sa vzdelavanie v oblasti verejného zdravotnictva zacalo formovat na nasom
tizemi uz pocas Ceskoslovenska. V roku 1953, Ministerstvo vysokych kol rozdelilo
Prazsku lekarsku fakultu Karlovej univerzity na tri samostatné lekarske fakulty. Jedna
z tychto fakult sa Specializovala prioritne na hygienu a epidemiologiu. Prave z tejto fakulty
prichadzali odbornici, ktori polozili zaklady verejného zdravotnictva tak, ako ho pozndme
dnes (Lezovi¢, M., 2019). Tito odbornici sa aj dnes prioritne zameriavaju na rieSenie
sucasnej situacie. Tato fakulta mala zakladné lekdrske zameranie, ale profilovala sa
predovietkym na problémy hygieny a prevencie. Co umoziiovalo rozvoj hygienickych
odborov, ale limitovala absolventov v uplatneni v klinickych odboroch. Po roku 1989 sa tato
fakulta pretransformovala na 3. lekarsku fakultu, ktorou je dodnes (LF 3, 2018). Nasledne
po rozdeleni krajiny si uz kazdy Stat samostatne budoval politiku v rdmci verejného
zdravotnictva.
Dnes sa verejné zdravotnictvo na Slovensku da Studovat’ spolu na Siestich univerzitach
a jednej vysokej skole.

- Jesseniova lekarska fakulta v Martine, Univerzita Komenského v Bratislave

- Fakulta verejného zdravotnictva, Slovenska zdravotnicka univerzita v Bratislave

- Fakulta zdravotnictva a socidlnej prace, Trnavské univerzita v Trnave

- Fakulta zdravotnictva, Trenc¢ianska univerzita A. Dubceka v Trencine

- Lekarska fakulta, Univerzita P.J. Safarika v Kosiciach

- Fakulta zdravotnictva, Katolicka univerzita v Ruzomberku

- Vysoka skola zdravotnictva a socidlnej prace sv. Alzbety v Bratislave
Na vyssie uvedenych univerzitach a vysokej Skole sa Studijny odbor verejné zdravotnictvo
da studovat’ na prvom, druhom a tretom stupni vysokoskolského stadia. Pricom vsetky tri
stupne poskytuju Styri univerzity a vysokd Skola. Taktiez st v rdmci tychto inStitucii
pontkané moznosti pre $pecializaéné a manazérske Stadium v tejto oblasti.
Absolvent Studijného programu verejné zdravotnictvo ma vedomosti a zrucnosti, aby sa
thned’ uplatnil na trhu prace v tejto oblasti. VSak je nevyhnutné, aby sa ako kazdy
zdravotnicky pracovnik nadalej vzdeldval a zvySoval svoje kompetencie v stlade

S pracovnymi zaradenim.
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3.1 Profil absolventa verejného zdravotnictva
Jedna sa o jednoodborové §tidium, v dennej aj externej forme $tidia. Organiza¢ne ¢lenené
na I. stupenn — bakalarske Stidium a druhy stupen — magisterské Stadium. Je mozné
absolvovat’ aj treti stupeii — doktorandské §tudium. Studijny program vychadza z vizie
rozvoja verejného zdravotnictva. Studijny plan pozostava z teoretickych predmetov, ale aj
odbornej praxe. Absolvent je kvalifikovany zdravotnicky pracovnik, ktory vie vykonavat
rozne odborné ¢innosti v oblasti podpory a ochrany zdravia a primarnej prevencie.
Medzi kompetencie absolventa verejného zdravotnictva mézeme zaradit’:

- vykondavanie Statneho zdravotného dozoru

- vykondvanie epidemiologického dohl'adu

- aktivity Statnej zdravotnej politiky zdravia

podielanie sa na programoch a projektoch

zdravotno-vychovné poradenstvo v primarnej prevencii

Absolvent verejného zdravotnictva v prvom a druhom stupni vysokoskolského Stadia
disponuje teoretickymi vedomostami a praktickymi zru¢nost'ami, ktoré by mal vediet
aplikovat’ v praci vo verejnom, ale aj sukromnom sektore v oblasti rozvoja, podpory

a ochrany zdravia.

3.1.1 DalSie vzdelivanie v oblasti verejného zdravotnictva

Okrem prvého, druhého a tretieho stupnia vysokoSkolského S$tadia sa u verejnych
zdravotnikov, ako u kazdého zdravotnika oCakava, ze sa vo svojom odbore bude nad’alej
vzdelavat'. Dalsie vzdelavanie verejnych zdravotnikov metodicky a odborne riadi MZ SR
a je upravené Nariadenim vlady SR ¢. 296/2010 Z. z. o odbornej spdsobilosti na vykon
zdravotnickeho povolania, sposobe dalSiecho vzdeldvania zdravotnickych pracovnikov,
sustave Specializacnych odborov a sustave certifikovanych pracovnych ¢innosti.

Dalsie vzdelavanie modzeme rozdelit na 3pecializaéné §tidium, certifikadni pripravu,
pripravu na vykon prace v zdravotnictve a ststavné vzdeldvanie. Neoddelite'nou stcastou

je aj celozivotné vzdelavanie, ktoré je nevyhnutné pri praci v zdravotnictve.

Specializa¢né Stadium
Rozsirovanie vedomosti a zru¢nosti ziskané studiom a odbornou praxou. Stidium pozostava
z odbornej a teoretickej pripravy. O zaradenie do Stidia moze poziadat’ zdravotnicky

pracovnik sam, alebo o toto zaradenie moZe poZiadat’ zamestnavatel.
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Zaradenie do $pecializacného $tadia sa nemoze zamienat’ a Specializaciu mozete Studovat,
len v odbore, ktory mate vyStudovany v ramci vysokoskolského $tudia druhého stupna.
Specializaéné $tadium verejného zdravotnika podl'a Nariadenia vlady 296/2010 Z.z. trva
minimalne 1 rok. Po ziskani vysokosSkolského Stadia druhého stupiia v magisterskom
Studijnom programe v Studijnom odbore verejné zdravotnictvo a uskutociiuje sa v tychto
Specializa¢nych odboroch:

- epidemiologia infekénych ochoreni

- epidemiologia neinfekénych ochoreni

- environmentalne zdravie

- zdravie pri praci

- podpora zdravia
Okrem $pecializaénych odborov vramci zvySovania odbornej spdsobilosti v urcitom

zamerani, su k dispozicii aj Specializa¢né odbory na riadenie a organizaciu zdravotnictva.

Specializaéné odbory na riadenie a organiziciu zdravotnictva.
Pre tieto Specializacné odbory je nevyhnutné ukoncenie vysokoSkolského vzdelania druhého
stupiia v magisterskom Studijnom programe verejné zdravotnictvo v Studijnom odbore
verejné zdravotnictvo a taktiez prax vo verejnom zdravotnictve. Jedna sa o odbory:

- Mmanazment a administracia v oblasti zdravia

- odbornik na riadenie vo verejnom zdravotnictve Master of Public Health.
Specializaéné odbory na riadenie a organizaciu zdravotnictva si urené pre vietky
zdravotnicke povolania s vysokoSkolskym vzdelanim II. stupna.
Na uznanie dokladov o $pecializacii v jednotlivych $pecializacnych odboroch je potrebné,
aby Specializacné Studium nadvézovalo na Studiu zdravotnickeho odboru, skladalo sa
z teoretickej a praktickej Casti, vykonavalo sa na plny pracovny uvédzok pod dozorom
odbornika, vykondvalo sa na univerzite alebo inej schvalenej inStiticii. Musi disponovat’
kompetentnou autoritou a vedicim vzdelavania (Sulcové, Ciznar, Fabianova a kol., 2012).
V stcasnosti Specializované Studijné programy realizuje viacero univerzit, pricom sa vo

vicsej miere zaoberaju Specializovanymi odbormi na riadenie a organizaciu zdravotnictva.

Certifikované pracovné ¢innosti
Certifikacnou pripravou sa ziskavaji vedomosti a zrucnosti potrebné na vykon
certifikovanych pracovnych ¢innosti. V Studijnom odbore verejné zdravotnictvo mdZeme

toto vzdelanie ziskat’ v dvoch odboroch
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- hodnotenie dopadov na zdravie
- klasifika¢ny systém v zdravotnictve (NV SR 296/2010).

Sustavné vzdelavanie a jeho hodnotenie

Zdravotnicky pracovnik je povinny sa sustavne vzdelavat. Jedna sa o obnovovanie
a udrziavanie ziskanej odbornej spoOsobilosti. Jednd sa o priebezné obnovovanie
a udrziavanie ziskanej odbornej sposobilosti v stilade S rozmachom odboru po cely cas
vykonu povolania. Sustavné vzdeldvanie by mal zabezpeCovat zamestnavatel, ale aj
odborné spolo¢nosti a komora do, ktorej je zdravotnicky pracovnik zaradeny
(Mihinova,D.,et.al.,2012).  Sustavné vzdelavanic moéze prebichat diStan¢nou, ale aj
prezen¢nou formou.

Hodnotenie ststavného vzdeldvania vykonava prislusnd komora na zaklade Zdkona ¢.
578/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch,
stavovskych organizacidch v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorSich predpisov. Kde si definované normativy ststavného vzdeldvania a sposoby
zriadenia komor. Verejni zdravotnici si zaradeni do Slovenskej komory medicinsko —
technickych pracovnikov. Kritéria asposob hodnotenia sustavného vzdeldvania
zdravotnickeho pracovnika je rieSené¢ vyhlaskou MZ SR 74/2019. Hodnotenie sa
uskutocnuje v pravidelnom pitrocnom cykle. Zdravotnicky pracovnik je povinny zbierat
kredity, ktoré su nevyhnutné pre hodnotenie jeho sustavného vzdeldvania. Verejny
zdravotnik musi za pédt ro¢né obdobie ziskat' minimalne 50 kreditov, ktoré ziska za

vzdelavacie aktivity sustavného vzdelavania zdravotnickeho pracovnika.

Celozivotné vzdelavanie

Celozivotné vzdeldvanie je nevyhnutnou sicast'ou uplatnenia sa na trhu prace a zvySuje
konkurencieschopnost. Rozvijanie novych schopnosti a zru¢nosti, ako aj nadobudnutie
novych kompetencii je nevyhnutné. Eurdpska komisia venuje celoZivotnému vzdeldvaniu
nalezitu pozornost’ a definuje ho ako cielent nepretrzitu vzdelavaciu ¢innost’, ktorej ucelom
je zlepSovat’ vedomosti, zrucnosti a kompetencie (Lukacova 2016). Systém celozivotného
vzdelavanie je najlepSie rozpracovany v zdravotnictve. Pravdepodobne je to spdsobené tym,
ze zdravotnici sa staraji o zivot a zdravie l'udi, ktori ocakévaji, ze budu disponovat’
vedomost'ami v sulade s najnovsimi vedeckymi poznatkami. Vo verejnom zdravotnictve
moézeme vzdelavanie chapat’ ako celozivotny proces vedomostného, osobnostného

a profesionalneho rozvoja (Sulcové, Ciznar, Fabianova a kol., 2012).
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3.2 E-learning vo vzdelavani

E-learning vo vzdelavani nie je novinkou a dnes je jeho vyuzivanie priam nevyhnutné.
V dnesnej situacii, kde je fyzicky kontakt obmedzeny na minimum e-learning
predstavuje nastroj ako dostat’ informacie k prijimatelom. Pod pojem e-learning
modzeme zaClenit’ vietky eduka¢né ¢innosti jednotlivcov alebo skupin, ¢i uz v on-line
alebo off-line prostredi. Nie je urceny iba pre Studentov, ale pre vsetkych, ktori
absolvuju nejaka formu vzdelavania (Chitra, Raj 2018). Dnes on-line platformy vd’aka
im velkému vyuZivaniu prinasaju lepsi dizajn, vizualny efekt, ako aj kvalitny obsah.
Studenti resp. ktokol'vek, kto sa chce vzdelavat' si vie rozirit svoje vedomosti
vo flexibilnom prostredi, ktory prindsa personalizovany interaktivny obsah. Néstroje
e- learning prinasaji moznosti pre flexibilné $tidium a moznostou prispdsobenia Casu
a tempu Studenta (Agarwal et.al., 2021). Je evidentné, Ze vzdelavanie muselo prejst’
zmenami  Z jednoduchého pasivneho wucenia azpo vyuZivanie informacno-
komunikac¢nych technolégii vo vzdelavani. (Walsh, 2014). Edukacia musi prebiehat’
nielen ramcovo, ale zaoberat’ sa jednotlivymi funkcionalitami do hibky, aby sme &o
najviac dokazali vyuzit ich potencial v praxi.
Ako uvadzaju Chitra, Raj (2018) medzi vyhody, ktoré e-learning poskytuje mozeme
zaradit’:

- on-line vzdeldvanie sa prisposobi nasim potrebam

- prednasky je mozné absolvovat’ viac krat

- pristup k réznemu obsahu

- r0zne lekcie
Ako nevyhody d’alej uvadzaji predovsetkym

- nedostatok sebadiscipliny

- moznost’ vzniku zdravotnych problémov

- nemoznost pristupu k technoldgiam
Kukurova (2014) reflektuje celospolocensku potrebu informaénej gramotnosti pri
priprave zdravotnickych pracovnikov. Inovacie v oblasti e-learningu prindsaju so sebou
mnoho novych rieseni aplikované vo vzdelavacom procese aj v sektore zdravotnictva.
Ci uz sa jednd o akukol'vek zdravotnicke povolanie ststavné vzdelavanie je
nevyhnutné. Dnes zdravotnictvo uz ako bolo popisane vysSie disponuje nedostatkom
I'udskych zdrojov, preto je nevyhnutné sa Coraz viac zameriavat’ aj na vzdeldvanie, aby

sme mali odbornikov v oblasti zdravia.
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E-learning méze byt jednou Z moznosti, ktord méze priniest’ vzdeldvanie zdravotnikom vo
forme, ktora pre nich nebude az tak ¢asovo naroc¢na a flexibilne sa prispdsobi ich potrebam.
Ako uvadza Car et.al. (2018) WHO vo svojej stratégii I'udskych zdrojov zdoraziuje
budovanie kapacit v oblasti zdravotnictva. Vzhl'adom na nedostatok adekvatne vzdelanych
profesiondlov. Zdravotnici ¢astou uvadzaju, ze nemaju dostatok ¢asu a pristup ku réznymi
Skoleniam ako aj stretnutiam sa s odbornikmi. E-learning méze pomdct’ pri rieSeni tychto
problémov a zlepsit’ znalosti, zruénosti a pristupy zdravotnickych pracovnikov k novym
informaciam. E-learning taktieZ umoziuje prisposobenie obsahu vzhl'adom na odbornost’
dané¢ho zdravotnika. Zatial ¢o unovych pracovnikov, mdze poskytovat' dlhSie kurzy,
U zdravotnikov s praxou sa moze jednat’ iba o rozne kratke spravy, prinaSajice novinky
z danej oblasti.

Tradi¢né Skolenia maju Casto formalny charakter, nezaujmu ucastnikov a mézu posobit’
zastaralo. E-learning moze priniest informacie v modernej podobe, kdekol'vek
a kedykol'vek dokézu byt’ k dispozicii pre svojich prijimatel'ov.

Sucasna epidemiologicka situacia vyrazne posunula napredovanie v e-learning, kde mnohé
inStitucie museli prejst’ na on-line platformy vo velmi rychlom ase. Dnes sa zaCinaju
ukazovat’ vyhody aj nevyhody takého formatu vyucby, ale je potrebné konStatovat, ze
moderné prvky vo vzdelavani budu Coraz viac zaujimavejsie pre sucasnu generaciu a budu

preferované aj v buducnosti.
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4 ZHRNUTIE TEORETICKEJ CASTI

Verejné zdravotnictvo je multidisciplinarny odbor, ktory mé velku tendenciu pre rozvoj.
Dnes viac ako kedykol'vek pred tym je vnimand jeho potreba a nezastupitelné miesto
V spolocnosti. Aby verejné zdravotnictvo mohlo napredovat’ je nevyhnutné disponovat’
odbornikmi, ktori maji vedomosti, zru¢nosti a presne stanované kompetencie.

Teoreticky prehl'ad diplomovej prace je koncipovany do troch kapitol. V prvej kapitole
popisujem verejné zdravotnictvo a jeho postavanie z hl'adiska verejného a sukromného
sektora. Taktiez inStitucie, ktoré implementuju alebo participuju na fungovani a rozvoji
verejného zdravotnictva v ramci SR. Dalej rozoberam jednotlivé odbory aich tulohy
V systéme verejného zdravotnictva. Popisujem fungovanie z pohl'adu sukromného sektora,
kde sa verejné zdravotnictvo dostava viac do popredia. Nielen z hl'adiska legislativnej
roviny, teda povinnosti, ktoré vyplyvaju zamestnavatelom zo zakona, ale aj
implementovanie podpory zdravia aprevencie vramci firemnej kultiry jednotlivych
organizacii. V sikromnom sektore je dnes vovela vidcSej miere kladeny doraz
na zodpovednost’ a starostlivost’ o zamestnancov v oblasti zdravia.

V druhej kapitole sa venujem problematike I'udskych zdrojov vo verejnom zdravotnictve.
Tak ako v mnohych odvetviach aj v zdravotnictve je evidentny nedostatok l'udskych
zdrojov, C¢o vyrazne minimalizuje moznosti napredovania aj odboru verejného
zdravotnictva. V stuasnej situacii sme pocitili nevyhnutnu potrebu rieSenia tohto problému,
nakolko sa ukazalo, ze nedisponujeme dostatkom odbornych pracovnikov vo verejnom
zdravotnictve. Tretia kapitola priamo Umerne stvisi s [udskymi zdrojmi a zaobera sa
problematikou vzdelavania. Vzdeldvanie v oblasti verejného zdravotnictva nie je
koncipované iba pre oblast’ pregradualneho vzdeldvania ako Studijného programu. Zaobera
sa aj na Specializacie a certifikované ¢innosti v ramci tohto odboru. Nevyhnutnostou je aj
celozivotné vzdelavanie, ktoré by malo byt v zdravotnictve Standardom. V poslednej
podkapitole sa venuje e-learningu ako nastroju, ktory moéze zefektivnit' vzdelavanie
a priniest nové moznosti do vzdelavania. Je nevyhnutné konStatovat, ze problematika
verejného zdravotnictva zasahuje do mnohych oblasti Zivota. Nejedna sa iba o opatrenia
vyplyvajlce z prislusnej legislativy, ale komplexne zasahuje do kazdodenného fungovania
spolo¢nosti. Z tohto dovodu moézem konstatovat’, Ze vznikd naliehava potreba pre zmenu
Vv tomto odbore, ktora prinesie viac odbornikov a profesionalov, ktori budi mat’ dostatocné

vzdelanie a kompetencie pre rozvoj tohto odboru.
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II. PRAKTICKA CAST
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5 ANALYZA ZAUJMU O EDUKACIU VO VEREJNOM
ZDRAVOTNICTVE

Cielom diplomovej prace V teoretickej Casti je priniest’ informacie o fungovani systému
verejného zdravotnictva vramci SR. Ozrejmit’ jeho postavenie v ramci verejného
a stikromného sektoru a priniest’ informacie o0 moznosti vzdelavania v tomto odbore v ramci
SR. V praktickej Casti navrhnit’ projekt pre zvySovanie a zefektivnenie profesionalizacie
Vv oblasti verejného zdravotnictva.

V prvom rade je nevyhnutné zistit, ¢i verejni zdravotnici maji zaujem o edukéciu, ¢i st
ochotni sa vzdelavat' a o by ich ktomu motivovalo. Nase udaje k tomuto zisteniu
vychadzaju z analyzy prieskumu realizovaného v roku 2018 u verejnych zdravotnikov.
Tento prieskum som realizovala v zaujme zvysSenia povedomia a problematike vzdelavania
verejného zdravotnictva. Nakol'ko dnes vidime velka potrebu zefektivnenia
a profesionalizacie verejného zdravotnictva. NizSie interpretované vysledky boli
prezentované na konferencii Zivotné podmienky a zdravie 2019 ataktiez uverejnené
v odbornom &asopise Zdravotnicke listy Roénik 7, Cislo 1, 2019. Ciel'om nasich prispevkov
bolo upozornit’ na problém v oblasti vzdeldvania vo verejnom zdravotnictve a vykonat
pilotny prieskum o zdujme o edukdciu u verejnych zdravotnikov. Té4to problematika ma
vel'mi zaujima a povazovala som za potrebné predniest’ vysledky pilotného prieskumu, ktory
som chcela d’alej rozsirovat. Predpokladam, Ze moznost’ pre d’alsi prieskum bude az po
ukonceni pandémie, ¢o modzZe viest k roznym ndzorom a myslim si, Ze zdujem o vacsiu
podporu vzdelavania bude vys$i. Taktiez na§ projekt vychadza zdokumentu WHO
a Asociacie §kol verejného zdravotnictva v eurdpskom regione, ktoré vnimaji nevyhnutnost’
profesionalizacie v oblasti verejného zdravotnictva. Dokument prindsa kompetencny radmec
pre pracovnu silu v oblasti verejného zdravotnictve v ramci eurdpskeho regionu a reflektuje
uz aj sucasnu situaciu. V naSej praktickej Casti chceme predstavit’ projekt zefektivnenia
a zvySovania profesionalizacie vo verejnom zdravotnictve. Cielom néaSho projektu je
vytvorenie on-line modulu podporujuceho profesionalizaciu verejnych zdravotnikov, ako aj
Studentov v oblasti zdravotnictva. Je urceny pre vSetkych, kto mé zaujem o nové informécie
V oblasti verejného zdravotnictva.

V sucasnosti mdZeme pre distribuciu informacii vyuzit ro6zne metody. Efektivnou formou
sa dnes ukazuje vyuzitie e-learningovych kurzov, ktoré dovol'uji, aby sa verejny zdravotnik

vzdelaval kdekol'vek a principialne kedykol'vek.
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5.1 Kompetencny ramec pre pracovnu silu vo verejnom zdravotnictve

Jednou z priorit WHO je aj zabezpecenie dostatocnej a kompetentnej pracovnej sily v oblasti
verejného zdravotnictva. Jedna sa o zakladny predpoklad pre adekvatne poskytovanie
a vykonavanie sluzieb a ¢innosti. Cudské zdroje st najdolezitejSie v oblasti poskytovania
sluzieb vo verejnom zdravotnictve. Tato priorita zahfiia vzdelavanie, odbornt pripravu,
rozvoj a hodnotenie pracovnej sily s cielom ucinne riesit’ problémy a adekvatne hodnotit’
¢innosti v oblasti verejného zdravia (WHO b 2015). V nadvéznosti na tato prioritu, ako aj
vzhl'adom na stcasnu situéciu vznikol kompetencni ramec, ktory moze sluzit’ ako vychodzi
bod pre rozne aktivity zamerané na posilnenie pracovnych sil v oblasti verejného zdravia.

Kompetenény ramec sa komplexnejSie venuje na pristupu k verejnému zdraviu
a k uspokojovaniu potrieb poziadaviek populacie. Obsahuje tri hlavné kategorie (Obrazok

3), ktoré su d’alej ¢lenené do desiatich sekcii, ktoré obsahuju spolu 84 kompetencii (WHO,

2020).
-~ ~
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Obrazok 3 Kategorie kompetenéného ramca (upravené podl'a WHO, 2020)

Ako je d’alej uvedené, fungovanie verejného zdravotnictva sa 1iSi v kazdom State. Preto
zdmerom kompetencného ramcu bolo poskytnut’ zdroj, pre prispdsobenie Sirokému spektru
potrieb a kontextov zameranych na sluzby verejného zdravia. Prave vyber tychto
kompetencii sme vyuzili na zostavenie tém a oblasti, ktoré¢ st sucastou projektu e-
learningového kurzu, pre posilnenie a zefektivnenie sily v oblasti verejného zdravotnictva.

Prioritne sme sa snazili o vyber kompetencii z kazdej kategorie.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 40

5.2 Zaujem o edukaciu vo verejnom zdravotnictve
V ramci d’alSej analyzy ohl'adom zaujmu o vzdelavanie verejnych zdravotnikov, sme vyuzili
data prieskumu, ktory som realizovala v roku 2018. V nasledujicej Casti st popisané

metodika prieskumu, jednotlivé vysledky a stru¢né zhrnutie.

5.2.1 Metodika realizovaného prieskumu

Pre zistenie zaujmu o edukaciu verejnych zdravotnikov o vzdelavanie sme vyuzili
nestandardizovany dotaznik, ktory bol distribuovany v Google prostredi. Prieskum bol
realizovany v roku 2018 u verejnych zdravotnikov pracujucich v réznych oblastiach
verejného zdravotnictva. Sledovany stbor pozostaval z 93 respondentov — verejnych
zdravotnikov a to predovsetkym zo $tatnej spravy a stkromného sektora. Na spracovanie
vysledkov sme vyuzili program Microsoft Excel 2010. Interpretovali sme ich pomocou
deskriptivnej Statistiky (grafov a tabuliek). Pre porovnanie sme zvolili chi-kvadrat, pricom
za hladinu vyznamnosti sme povazovali p<0,05.

Subor bol tvoreny 93 respondentmi s celkovym priemernym vekom 36,4 + 9,9 roka. Viac
ako tri Stvrtiny respondentov (88,9 %) boli vysokoskolsky vzdelani, 11,1 % pracovnikov
mali stredoskolské vzdelanie. Na RUVZ pracovalo 52,3% pracovnikov, 47,7% boli verejni
zdravotnici (VZ), ktori pracovali v inom odvetvi verejného zdravotnictva (nemocnice,

pracovné zdravotné sluzby, akademicka pdda...).

5.2.2 Vysledky

Pri otazke ¢i povazujii VZ svoje vzdelanie za dostato¢né 60,0 % verejnych zdravotnikov
pracujucich v inom odvetvi uviedlo, Ze povazuji svoje vzdelanie za dostato¢né a informécie,
ktoré maju zo $tidia su postadujuce. Tito odpoved uviedlo 87,9 % pracovnikov RUVZ.
Kontinualne vzdelavanie povaZuje za potrebné len 9,1% pracovnikov RUVZ a 23,3%
verejnych zdravotnikov z inych odvetvi. 16,7% pracovnikov z iného odvetvia verejného
zdravotnictva si mysli, ze ich vzdelanie je nedostato¢né, tuto odpoved’ si vybralo 3%
pracovnikov RUVZ (Graf 1). Zistili sme signifikantny rozdiel (p=0,03484) RUVZ

Statisticky vyznamnej$ie povazovali svoje vzdelanie za postacujuce.
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Graf 1 Percentualne zastipenie respondentov podla potreby vzdelavania
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V d’alSej otazke sme zistovali, ¢i respondenti v sucasnosti Studuju. Az 78,8% respondentov
pracujucich na RUVZ v sucasnosti nestuduje, taktiez tato odpoved uviedlo 46,7%
respondentov z inych odvetvi verejného zdravotnictva, u ktorych naopak $tudovalo az
53,3% a u pracovnikov RUVZ 21,2% pracovnikov(Graf 2). Statisticky vyznamnejie (p=
0,0081) studovali VZ z inych odvetvi.

Graf 2 Percentualne zastipenie respondentov podla stidia
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Pri doplitujucej otazke, €o respondenti Studuju, najcastejSie uvadzali Specializacné $tudium
Master of public health (MPH), nasledovali rigordzne konanie a vysokoskolské studium III.
stupnia. Ako dovod, pre Stadium, respondenti najviac udéavali, pracu alebo ziskanie novych

vedomosti.

Dalej nis zaujimalo, &i pocas praxe respondenti absolvovali nejaky druh daliieho

vzdelavania, Specializacie alebo certifikovanej pracovnej ¢innosti. Az 69,7% respondentov
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z RUVZ odpovedalo nie, 53,3% respondentov z inych odvetvi verejného zdravotnictva.
odpovedalo, ziadne d’alSie vzdelanie neabsolvovalo 30,3% pracovnikov RUVZ a 46,7%
ostatnych verejnych zdravotnikov (Graf 3). Signifikantny rozdiel o absolvovani d’alSicho

$tidia medzi RUVZ a VZ sme nezistili (p=0,1816).

Graf 3 Percentudlne zastipenie absolvovania d’alSieho vzdeldavania
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Ako najcastejSie absolvované vzdelanie boli predovSetkym Specializacie u pracovnikov

RUVZ a potom rézne d’alsie formy ako su kurzy a certifikaty.

V nasledujucej otazke sme sa pytali respondentov, ¢i im v sucasnosti zamestnavatel
poskytuje moznosti pre vzdelavanie. Az 72,7% respondentov RUVZ uviedlo, Ze 4no, ti
moznost’ uviedlo aj 66,7% respondentov z iného odvetvia verejného zdravotnictva. MozZnost’
nie uviedlo, 33,3% respondentov zinych odvetvi verejného zdravotnictva a 27,%
pracovnikov RUVZ (Graf 4). Statisticky signifikantny rozdiel o absolvovani vzdelania sme
nezistili (p=0,6006).

Graf 4 Percentualne zastipenie podl'a poskytnutia moznosti Stadia
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Ako najcastejSiu odpoved pri doplnkovej otdzke o aki formu vzdeldvania sa jedna
pracovnici RUVZ najéastejsie uvadzali interné seminare na pdde RUVZ, pracovnici z inych

odvetvi verejného zdravotnictva uvadzali ticast’ na konferenciach alebo studijné vol'no.

Respondentov sme sa pytali, ¢i by mali zaujem o d’alSie vzdeldvanie. Véac¢Sina verejnych
zdravotnikov z inych odvetvi verejného zdravotnictva (76,7%) uviedli, ze by zdujem mali,
23,3% nema o §tadium zaujem. U pracovnikov RUVZ médzeme sledovat’ podobné vysledky,
54,5% respondentov by malo zaujem o $tadium a45,5% nie (Graf 5). Statisticky

signifikantny rozdiel o zdujme o d’alSie vzdelavanie sme nezistili (p=0,0658).

Graf 5 Percentudlne zastipenie zaujmu o Studium
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NajcastejSie respondenti uvadzali, Ze maji zaujem o Specializacné $tadium v odbore,

Vv ktorom pracuju, nasledovali MPH §tiidium a rigorézne konanie.

Pri otdzke ¢i si respondenti myslia, Ze s moznosti §tdia dostatocné, 51,5% pracovnikov
RUVZ uviedlo, ze nie st, 9,1% uviedlo, Ze su dostatocné a 39,4% sa nevedelo k otazke
vyjadrit. U respondentov z ostatnych odvetvi verejného zdravotnictva, 36,7% uviedlo, Ze
nie st dostatocné, 40,0% zadalo moznost, ze ich za dostatotné povazuje a 43,3%
respondentov sa nevedelo k otazke vyjadrit’ (Graf 6). Zistili sme Statisticky vyznamny

rozdiel medzi skupinami 0 moznostiach stadia (p=0,0374).
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Graf 6 Percentualne zastiipenie o moznostiach stidia
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V poslednej otazke sme sa pytali respondentov, ¢o by ich motivovalo k tomu, aby si
zvySovali kvalifikdciu prostrednictvom d’alSieho vzdelavania. Respondenti mohli uviest’
viac odpovedi. Najviac respondentov oslovilo zvySenie mzdy (66,7%), nasledovalo zvySenie
odbornej kvalifikacie (63,5%), kariérny postup (54,0%). Ni¢ by nemotivovalo 3,17%
respondentov, 1,6% respondenta uviedlo iny nazor ,,$tuduje lebo ho to zaujima* (Tabulka
4).

Tabul'ka 4 Motivovanie k d’alSiemu $tudiu

1. zvySenie mzdy 66,7%
2. zvySenie odbornej kvalifikécie 63,5%
3. kariérny postup 54,0%
4. ni¢ by ma nemotivovalo, nemam o $tadium zaujem 3,17%
5. Iné 1,6%

Zhrnutim nasho prieskumu méZeme konstatovat’, ze vzdelavanie verejnych zdravotnikov na
Slovensku sa musi prisposobovat’ aktudlnym trendom v spolo¢nosti. Sthrnom naSho
prieskumu vyplyva, ze verejny zdravotnik povaZuje vzdelanie za potrebné a ma ol zaujem

avSak nema dostatocné moznosti, kde ho realizovat’ (Micikova, Sivcakova, 2019).
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53 SWOT ANALYZA

K zmapovaniu faktorov, ktoré vstupuju do systému vzdelavania vo verejnom zdravotnictve
sme vyuzili SWOT analyzu. Analyza nam napomaha k zisteniu skuto¢ného stavu a zmien,
ktoré je potrebné realizovat’. Popisuje silné a slabé stranky, prilezitosti a hrozby, ktoré moézu
nastat’. Jedna sa o metddu, ktorou moézeme komplexne vyhodnotit’ vSetky atributy danej
problematiky.

Do SWOT analyzy vzdelavania verejnych zdravotnikov sme aplikovali poznatky, ktoré sme
zistili pri tvorbe teoretickej Casti nasej prace, ako aj vysledky realizovaného prieskumu.
Cielom SWOT analyzy je zhodnotenie sucasného stavu problematiky vzdeldvania

a l'udskych kapacit v oblasti verejného zdravotnictva.

Silné stranky

- odbornost’ vo verejnom zdravotnictve

existencia institacii poskytujlicich vzdelavanie

- poskytovanie vzdelavania zo strany zamestnavatela

uplatnenie na trhu prace

Slabé stranky
- nedostato¢né podpora vedy a vyskumu

- obmedzené kompetencie
- nedostato¢na motivacia

- nezaujem o Studium verejného zdravotnictva

PrileZitosti
- medzinarodnd podpora vzdelavania
- zvySovanie odbornosti
- nové formy vzdeldvania

- stabilizacia verejného zdravotnictva

Hrozby

- rezignacia verejnych zdravotnikov

nepriazniva vekova sStruktira

znizovanie kapacit

finan¢na nestabilita
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Silné stranky

Odbornost’ vo verejnom zdravotnictve — Vsucasnosti ma vicSina pracovnikov
Vo verejnom zdravotnictve vyStudovany tento Studijny program. Vynimkou su iba
pracovnici, ktori na vramci verejného zdravotnictva maji odbornii prax a splnaju
predpoklady odbornej sposobilosti na zéklade starsej legislativy, kde tento Studijny program
nebol podmienkou. VSak aj tito pracovnici maju kvalifikdciu doplnenym d’al§im $tadiom.
Existencia inStitucii poskytujuicich vzdelavanie — v rimci SR méme dostatok vzdelavacich
institacii v tejto oblasti.

Poskytovania vzdelavania zo strany zamestnavatePa — zamestnavatel' v ramci d’alSie
vzdelavania poskytuje interné seminare na zvysenie povedomia o verejnom zdravotnictve
pre zamestnancov

Uplatnenie na trhu prace — podla prieskumov Ministerstva socialnych veci a rodiny
Vv priemere si absolvent Studijného programu verejné zdravotnictvo najde zamestnanie za 14

dni. Dalsou vyhodou je aj zamestnanie v $tatnej sprave, ktoré je relativne stabilné.

Slabé stranky

Nedostatocné podpora vedy a vyskumu — Vsiucasnosti sa veda avyskum v ramci
verejného zdravotnictva sustred’uje predovSetkym na akademickt pddu, absentuje instittcia,
ktora by zastreSovala vedu a vyskum v tomto odbore, ako tomu bolo v minulosti, ked’
existoval Statny zdravotny Ustav.

Obmedzené kompetencie — kompetencie verejnych zdravotnikov, Casto nie si presne
Specifikované a v mnohom sa prelinaju s inymi uradmi $tatnej spravy.

Nedostato¢na motivacia — v ramci verejného zdravotnictva, predovsetkym v sektore statnej
spravy mdzeme vidiet’, nedostatonu motivaciu, nakol’ko pracovnik je zaradeny na urcité
miesto a aj zvySovanie jeho kvalifikacie ho nepostva vyssie.

Nezaujem o Stidium verejného zdravotnictva — pocet Studentov, ktori maju zdujem
0 Stadium Studijného programu verejné zdravotnictvo klesd, o mdze do buducnosti

predstavovat’ problém.

PrilezZitosti

Medzinarodna podpora vzdelavania — WHO ma vzdelavanie vo verejnom zdravotnictve,

ako jeden zo strategickych bodov a podporuje zvySovanie vedomosti v odbore.
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ZvySovanie odbornosti — pripravuji sa nové moznosti pre vzdelavanie verejnych
zdravotnikov. Bola vytvorena Koalicia pre podporu vzdelédvania vo verejnom zdravotnictve,
ako aj rdzne narodné programy pre zvysSenie efektivity Statnej spravy.

Nové formy vzdelavania — vyuzivanie informacno-komunikacnych technologii nam
prinaSa nové moznosti aj v oblasti vzdelavania. Efektivne vzdelavanie sa dnes mdze
realizovat’ aj diStancnou formou, ktord je pre zamestnancom menej naro¢na.

Stabilizacia verejného zdravotnictva — aj suCasna epidemiologicka situdcia ndm ukazala
nezastupitené miesto verejného zdravotnictva, je nevyhnutné dbat’ a hl'adat’ moznosti na

stabilizaciu tohto odvetvia ¢i uz po stranke materidlnej alebo aj I'udského kapitalu

Hrozby

Rezignacia verejnych zdravetnikov — zdravotnictvo a verejné zdravotnictvo ako jeho
sucast’ je dlhodobo poddimenzovany odbor, ¢o sa tyka materidlno-technického finanéného
aj 'udského kapitdlu. Rezignécia verejnych zdravotnikov na tento stav je redlnou hrozbou,
ktora pri nerieSeni situdcie moze nastat’.

Nepriazniva vekova Struktira — mnoho pracovnikov vo verejnom zdravotnictve
predovsetkym v Statnej sprave odchadza do dochodku alebo st v déchodkovom veku, ¢o pri
zastropovani odchodu do dochodku v $tatnej sprave vo veku 65 rokov, moze byt hrozbou
chybajtcich odbornikov.

Znizovanie kapacit — znizovanie I'udskych zdrojov predstavuje problém v kazdej
spolo¢nosti, pri portfoliu sluzieb, ktoré verejni zdravotnici vykonéavaju, je zniZovanie
kapacit, hrozbou pre zniZovanie sluZieb verejnosti.

Finanéna nestabilita —- RUVZ st rozpoétové organizécie, ktoré si viazané na rozpocet MZ
SR. Finan¢na nestabilita moze viest' k znizovanie l'udskych zdrojov, ako aj znizovaniu

prijmov za platené sluzby, ktoré su vracané spit’ do Statneho rozpoctu.

5.3.1 Matematicky model SWOT analyza
Matematicky model SWOT analyzy nam napoméaha posudit’ jednotlivé vizby vonkajsich a
vnutornych faktorov.

Prostrednictvom neho méZeme lepSie identifikovat’ silné a slabé stranky a taktieZ
prilezitosti a hrozby. V nasom modeli rozoznavame + pozitivnu vézbu, - negativnu véizbu a

0 neutrdlnu vizbu (Obréazok 4) .
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Obrazok 4 Matematicky model SWOT analyzy

Legenda: + pozitivna vizba, - negativne védzba, 0 neutralna vizba

Z matematického modelu vyplyva, Ze silnou strankou je uplatnenie verejného zdravotnika
na trhu préce, je velky predpoklad, Ze tidto pracovna pozicia bude aj vzhladom na
epidemiologick situdciu oraz viac Ziadana aj v ramci sukromného sektora. Vyhodou tohto
zamestnanie Vvramci Statnej spravy, je moznost zamestnania sa v ramci Statno-
zamestnaneckého pomeru, ktory zo sebou prinasa stabilitu Statneho miesta a stalej Statnej
sluzby. Ako slabt stranku model pozoruje nedostatocnu podporu vedy a vyskumu. Na tuto
problematiku poukazujl, aj mnohi odbornici vo verejnom zdravotnictve, preto sa Coraz viac

sklofiuje moZznost’ vytvorenie institacie, ktora bude podporovat’ vedu a vyskum v ramci tohto
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sektoru. Dal3ou slabou strankou je nizka motivacia zamestnancov. Tu mézeme sledovat’
rozdiel medzi sikromny sektorom a Statnou sprava, ktord je na rozdiel od sukromny
spolo¢nosti limitovana, moznost'ami ¢i uz financnymi alebo vo forme benefitov.

Ako najvicsie prilezitosti matematicky model popisuje stabilizaciu verejného zdravotnictva
a medzinarodna podporu vzdelavania v tejto oblasti. Stabilizdcia a modernizacia verejného
zdravotnictva v ramci narodnej politiky zdravia je nevyhnutnd. Prioritou musi byt
implementacia novych poznatkov a postupov do fungovania verejného zdravotnictva
a taktiez prepojenie a aplikacia informac¢no-komunika¢nych technologii a databaz, ktoré st
V sucasnosti Casto zastarané alebo funguju separatne bez akéhokol'vek prepojenie na iné
databazy v ramci tohto odvetvia. Taktiez je nevyhnutné poznamenat’ dolezitost’ prepojenia
e-health a verejného zdravotnictva. V sucasnosti st vynakladané prostriedky na podporu
vzdeldvania. Medzinarodné organizicie poskytujii moznosti zvySovania odbornosti aj
Vo verejnom zdravotnictve. Preto je nevyhnutné, aby sa tato prilezitost’ zaCala vyuzivat,
nakol’ko medzinarodnd spolupraca prinesie rast tomuto odvetviu. Ako najvicsSie hrozby
Z matematického modelu vyplyvajt rezignécia verejnych zdravotnikov a zniZzovanie kapacit.
Tieto hrozby suvisia s nadstavenim a su¢asnym povedomim verejného zdravotnictva, ako aj

jeho podporu zo strany politik, kde ¢asto je jeho dolezitost’ sklonovana len na papieri.

Analyza SWOT ndm poukazala na silné slabé stranky a prilezitosti a hrozby, ktoré existuju
vramci verejného zdravotnictva. Kazdy ztychto atribltov viac ¢i menej stvisi so

vzdeldavanim a zvySovanim vedomosti a zru¢nosti.

5.3.2 Vyhodnotenie analyzy a navrhy rieSenia

Z nasho prieskumu vyplyva, Ze zaujem o $tidium moéZeme pozorovat’ skér u pracovnikov
mimo Statnej spravy. Viac ako tri Stvrtina pracovnikov povaZuje svoje vzdelanie za
dostatocné. Tento fakt, méze vyplyvat’ predovsetkym z toho, Ze zatial’ ¢o pracovnici Statnej
spravy pracuju predovSetkym s legislativou a vykonéavaju kontrolni cCinnost’, verejni
zdravotnici napr. z akademickej pody maja Sir§i pohl'ad na verejné zdravotnictvo a jeho
fungovanie nielen na Slovensku, ale aj v zahrani¢i. Nas prieskum ukézal, Ze Studuje viac ako
polovica pracovnikov z iného odvetvia verejného zdravotnictva. Viac ako tri Stvrtina
pracovnikov v §tatnej sprave v sucCasnosti neStuduje. Ostatni uviedli ako najCastejSie, ze
Studuju Master of public health (MPH). Predpokladdme, Ze toto Stidium si vybrali
predovsetkym preto, lebo absolvovanie Studijného odboru odbornik na riadenie vo verejnom

zdravotnictve (Master of Public Health) sa povazuje za jeden z predpokladov na miesto
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veduceho oddelenia alebo Statutdrneho zastupcu. Je potrebné konstatovat, ze viac ako
polovica pracovnikov §tatnej spravy absolvovala v minulosti nejaku formu vzdelavania a to
predovsetkym Specializaciu. V minulosti musel kazdy absolvent, ktory mal ukoncené
stredoskolské vzdelanie v odbore asistent hygieny a epidemiologie, absolvovat
Specializa¢né Stadium, ktoré bolo zamerané priamo na oddelenie, na ktorom pracoval.
Z nasho prieskumu vyplyva, ze viac ako polovica zamestnavatel'ov poskytuje svojim
zamestnancom nejaku  formu vzdeldvania. Sustavné vzdelavanie sa uskutocnuje
v akreditovanych Studijnych programoch sustavného vzdeldvania — Specializacia a
certifikované Cinnosti alebo v neakreditovanych vzdeldvacich aktivitdich. U pracovnikov
Statnej spravy sa jednd predovsetkym o interné seminare realizované v ramci pracoviska.
Ulohou tychto seminérov je predovietkym informovat’ kolegov o aktualitich na réznych
oddeleniach, ale aj to, ze za tieto seminare verejny zdravotnik dostane kredity, ktoré je
povinny odovzdat’ komore, v ktorej je registrovany. Pozitivne vnimame fakt, ze sa verejny
zdravotnik dozvie, ¢o sa aktudlne deje na dalSich oddeleniach na jeho pracovisku.
U verejnych zdravotnikov z inych odvetvi sa ako najcastejSia forma Studia uvadzaji rozne
seminare a jazykové kurzy. Predpokladdme, Ze je to predovSetkym z toho dovodu, ze
stkromny sektor ma vac¢Sie moznosti pri financovani vzdelavacich aktivit.. Viac ako
polovica oslovenych respondentov ma zaujem o dalSie vzdelavanie. Je potrebné
konstatovat, Ze aj ked’ nariadenie vlady pontka moznosti mnohych S$pecializacii,
V stcasnosti st mnohé obmedzené a nedostupné. Je mozné, Ze prave z tohto dovodu vacsina
respondentov uviedla, Ze moznosti pre vzdelavanie nie su dostatocné alebo, ze nevedia aké
su. Nedostatok informacii o moZnostiach $tudia je ¢asto limitujuci faktor, preco sa verejny
zdravotnik d’alej nevzdeldva. Okrem tohto faktoru Casto byva nedostatocne motivovany.
Nami osloveni verejni zdravotnici povazuju za najvacsiu motivaciu predovSetkym financné
ohodnotenie, zvysenie odbornej kvalifikécie, ¢i kariérny postup. Aj dnes sa stretdvame so
situdciami, kde erudovani odbornici vo svojom odbore zastivaji miesta radovych
zamestnancov. Preto mnoho verejnych zdravotnikov odchadza do sikromného sektoru, kde
st Casto vytvorené vhodnejSie podmienky pre kariérny postup, ale aj moZnosti pre
vzdeldavanie st vécSie. Vzdeldvanie verejnych zdravotnikov na Slovensku sa musi
prisposobovat’ aktudlnym trendom v spolo¢nosti. Sthrnom nasho prieskumu vyplyva, ze
verejny zdravotnik povaZuje vzdelanie za potrebné a ma onl zaujem avSak nema dostatocné

moznosti, kde ho realizovat’.
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Na zaklade nasej analyzy, ale aj osobnych skusenosti, sme sa rozhodli navrhnit’ projekt
zvysenia a zefektivnenia vzdeldvania. Ked’ze vzdelavanie vo verejnom zdravotnictve za¢ina
uz v ramci vysokoskolského stadia, rozhodli sme sa, ze nas projekt bude pristupny aj pre
Studentov magisterskych Studijnych programov, ktori Studuju oblasti zdravotnictva. Taktiez
sme tymto sposobom, chceli reagovat’ aj na hrozby, ktoré nam vyplynuli zo SWOT analyzy,
ale aj prieskumu a tym st rezignacia verejnych zdravotnikov. Nakol'ko aj v teoretickej Casti
sme popisovali pocty absolventov, ktori vyStuduju verejné zdravotnictvo, ale mnohi z ich uz

nejda do praxe.

Nas projekt ma taktiez ciel poukdzat’ na vzdeldvanie v oblasti verejného zdravotnictva
a predovsetkym jeho nevyhnutnu potrebu. WHO vo svojich iniciativach taktiez deklarovala
snahu 0 zabezpecenie kvalifikovanej sily vo verejnom zdravotnictve s ciel'om posilnit’ tento
odbor. Vidime, Ze sa jedna o diskutovanu tému nielen na narodnej, ale aj medzinarodnej
urovni a pandémia nam ukdazala, ze odbornici vo verejnom zdravotnictve su nielen potrebni,

ale je ich nedostatok.
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6 PROJEKT PODPORY PROFESIONALIZACIE
A ZEFEKTIVNENIA PRACOVNEJ SILY VO VEREJNOM
ZDRAVOTNICTVE

Realizaciu projektu musi predchadzat’ plan, pri ktorom si urc¢ime ¢o vlastne chceme nasSim
projektom dosiahnut’ a preco ho mame zaujem realizovat’.

Nas plan projektu vychadza zo Styroch zékladnych otazok:

Preco ? Projekt sme sa rozhodli realizovat’ preto, lebo vnimame potrebu upozornit’
a prispievat’ k zefektivneniu pracovnej sily vo verejnom zdravotnictve.

Co? Pri vytvarani cielov projektu sme sa snazili postupovat podla metody
SMART. Teda vytvorit’ ciel, ktory je Specificky, meratelny, dosiahnutelny, realisticky
a nacasovany.

Kto ? Do projektu je zainteresovanych viac 0sob, preto je nevyhnutné zadefinovat
ich postavenie v ramci projektu

Kedy ? Pri realizacii projektu zohrava ddlezitu Glohu aj Cas, preto sme aj v ramci
tohto projektu vytvorili jeho harmonogram a ¢asovu analyzu.

Stcasné moznosti vyuzivania informa¢no-komunikaénych technoldgii ndm umoziuja
aplikovat’ rozne prvky do vysokoskolského, ale aj d’alSieho vzdeldvania vo verejnom
zdravotnictve. Aj ked legislativne prostredie ndm umoZiiuje moznost pre zvySovanie
kvalifikacie, tak v praxi vidime nedostatky. Okrem vzdelavania, ktoré je urcené legislativou
existuj, aj rozne iné druhy kurzov a Skoleni, ktoré moézu zefektivnit’ naSu pracu. Je

nevyhnutné neustale prinaSat’ moZznosti zvySovania profesionalizacie do tohto odboru.

6.1 Hlavné ciele projektu

Ako sme popisovali Vv teoretickej Casti verejné zdravotnictvo je multidisciplinarny odbor.
Jeho prioritou je ochrana, podpora a rozvoj verejného zdravia.

Verejny zdravotnik moZe pracovat’ v Statnej sprave, na akademickej pdde, ale aj stkromnom
sektore. Taktiez problematika verejného zdravotnictva je rozoberanou témou v ramci
vysokosSkolského $tadia, kde nas projekt taktiez najde vyuzitie. Pre néa§ projekt nie je
podstatné v akom sektore verejny zdravotnik pracuje, nakol’ko informacie, ktoré nas projekt
prinaSa su vyuzitelné celkovo ukazdého pracovného zaradenia v ramci verejného
zdravotnictva. Cielom nasho projektu je vytvorenie on-line modulu podporujuceho

profesionalizaciu verejnych zdravotnikov, ako aj Studentov v oblasti zdravotnictva.
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Pri praci verejného zdravotnika je nevyhnutné poznat’ nové informacie, ktoré si v sti¢asnosti
k dispozicii vtomto odbore. Ako aj prepojenie roznych aspektov ¢innosti, ktoré si vo

verejnom zdravotnictve realizované.

6.2 Cielova skupina

Ciel'ovou skupinou nasho projektu su verejni zdravotnici. Na nas projekt nema vplyv, ¢i sa
jedna o Statnu spravu, akademicka pddu alebo sukromny sektor.

Druhou ciel'ovou ale aj Studenti $tudijnych programov, ktoré su zamerané na zdravotnictvo.
Tuato skupinu sme si vybrali z toho dévodu, ze je nevyhnutné, uz pocas vysokoskolského
Studia poukazovat’ na problematiku.

V nasledujticej Casti prinaSame popis cielovych skupin, kde bol projekt realizovany resp.

kde sa jeho realizdcia moze aplikovat’.

Pracovnici vo verejnom zdravotnictve

Obsah jednotlivych modulov je koncipovany tak, Ze pracovnici vo verejnom zdravotnictve
si moézu ozrejmit’ problematiku z oblasti legislativy a pojmov vyuzivanych vo verejnom
zdravotnictve a taktiez dozvediet sa nieCo viac o stratégiach v oblasti verejného

zdravotnictva.

Magisterské Studijné programy

Uz ako bolo uvedené vyssie, projekt je ureny aj pre Studentov magisterskych Studijnych
programov. Obsahové moduly projektu boli vyuzité v ramci kurzu k predmetu Ochrana
apodpora vefejného zdravi. Ulohou tohoto predmetu je priblizit posluchadom
magisterského Studijného programu informacie z oblasti praktickych pristupov k zdravi
populécie zohladom na faktory ovplyvilovania zdravia, legislativnych pristupov
a pochopeniu ulohy verejného zdravotnictva v ramci politik zdravia. Informacie mali
nasledne moZnost’ Studenti aplikovat’ v rdmci odbornej praxe, ktord im bola zabezpecena na
Krajskej hygienickej stanici. Tato organizacia je jednou z potencionalnych
zamestnavatel'ov, pre danych Studentov.

Projekt bol vyuzity aj vramci vymenného pobytu ucitelov, kde som bola prednasSat
problematiku ochrany a podpory zdravia. Problematika musela byt’ riesené v slovenskom

prostredi, predovsetkym kvoli roznej legislative.
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Tym, ze projekt svojim zameranim poukazuje na hlavné aspekty ochrany a podpory zdravia,

bolo mozné problematiku prebrat’ pocas kratkej casovej dotacie.

Celozivotné vzdelavanie

Program celozivotného vzdeldvania je urCeny zaujemcov, ktori si chcu rozsirit’, doplnit’
alebo obnovit' svoje vedomosti. Tato forma vzdeldvania je nad rdmec akreditovanych
Studijnych programov. Kurzy projektu boli vyuzité aj do prostredia celozivotného
vzdelavania v oblasti zdravotnictva. Odbornici z praxe, ktori si rozSiruju svoje vedomosti
maji moznost nielen absolvovat’ kurz, ale taktiez absolvovat’ aj odbornil prax v ramci

krajskej hygienickej stanice.

6.3 Tvorba projektu
Pri tvorbe projektu sme vychadzali z viacero atributov, ktoré sme od projektu
ocakavali. Jednalo sa predovSetkym o moznosti:

- vediet’ projekt vyuzit kedykol'vek budem potrebovat

- vediet ho modifikovat’ a upravovat’

- vediet’ ho prisposobit’ podmienkam, pre ktory ho vyuzivam resp. budem vyuzivat.

TaktieZ bolo pre nas nevyhnutné, aby sme informacie, ktoré v kurze s, mohli vyuzit
v dvoch $tatoch na Slovensku aj v Ceskej republike. Tuto alternativu sme zvolili z toho
dovodu, nakol’ko pracujem v Ceskej republike aj na Slovensku a problematike verejného
zdravotnictva sa zaoberam vo vSeobecnosti.
Ako metodu pre tvorbu vzdelavacieho modelu sme zvolili e-learning. Tito metodu sme
vybrali predovSetkym pre jeho vSestrannu vyuzitelnost, nielen vramci sGcasnej
epidemiologickej situacie. E-learning spiiial poZiadavky pre nas projekt, ktory by bol
pristupny, vSestranny, I'ahko modifikovatel'ny a predovSetkym upravovatel'ny do mutécii.

Vyuzivanie informac¢no-komunikaénych technologii vo vzdelavani je dnes beZzne
dostupna metoda. Rozne kurzy vo forme e-learning sa vyuzivaji v ramci Skolského, ale aj
profesijného vzdelavania za G¢elom nadobudnut’ nové alebo upevnit ziskané informacie.
6.3.1 E-learning kurz
Vzdelavaci kurz ma nazov Vybrané aspekty verejného zdravotnictva a obsahuje niekol’ko
Casti sroznou obsahovou ndapliiou. Pri obsahu jednotlivych vzdeldavacich aktivit sme
vychadzali z cielov nasej diplomovej prace, teda vytvorenie kurzu, ktory by svojim obsahom

bol prinosny nielen pracovnikom vo verejnom zdravotnictve v oblasti Statnej spravy, ale
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verejnym zdravotnikom v stikromne;j oblasti, na akademickej pode a v neposlednom rade aj
Studentom.
Kurz je rozdeleny na 3 hlavné kapitoly, ktoré d’alej pozostavaju z troch modulov.
Hlavné kapitoly, ktorymi sa e-learningovy kurz zaobera si:
- Verejné zdravotnictvo z pohl'adu ochrany, podpory a rozvoja verejného zdravia
- Verejné zdravotnictvo v medzinarodnom meradle

- Stratégie v oblasti verejného zdravotnictva (Tabul'ka 5)

Tabulka 5 Hlavné kapitoly kurzu

Vybrané aspekty verejného zdravotnictva
Kurz 1 MODUL 1 Informativnfz a tematické p’ojmy VO
., , verejnom zdravotnictve
Verejné zdravotnictvo
Z pohl'adu ochrany, , ” , . ]
) MODUL 2 Ulohy a ¢innost’ verejného zdravotnictva
podpory a rozvoja
verejného zdravia
MODUL 3 Legislativa vo verejnom zdravotnictve
MODUL 1 Medzinarodna zdravotna politika
Kurz 2
Verejne zdravotnictvo Svetova zdravotnicka organizacia a jej
V medzindrodnom MODUL 2 vetov v , g 14
vyznam
meradle
MODUL 3 Medzinarodné programy’a prOJij,ty
Vv kontexte zdravotnych politik
MODUL 1 Narodné programy a projekty
Kurz 3
tratégie v oblasti
Stra egle‘ V, MODUL 2 Vymedzenie cielovych skupin
verejného
zdravotnictva Pl4 ie, impl tacia a hodnotenie
MODUL 3 anovanie, implementacia a
projektov

Hlavné okruhy boli koncipované tak, aby pokryli zakladné prvky verejného zdravotnictva.
Vychadzali z kompeten¢ného ramca, ktory koncipovalo WHO. Pre spravne vybranie obsahu
jednotlivych tém, sme postupovali na zaklade jednotlivych kompetencii v oblasti verejného

zdravotnictva. V prilohe 1 je zobrazené vzorové kurikulum tohto kurzu.
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6.3.2 Obsah jednotlivych kurzov

V nasledujucej Casti Vam prinasame rozpis obsahu jednotlivych modulov vzdelavacieho
kurzu.

Kurz 1 - Verejné zdravotnictvo z pohPadu ochrany, podpory a rozvoja verejného
zdravia

Vstupnymi predpokladmi pre i€ast’ na danom kurze st minimalne poziadavky na vedomosti

70 zdravotnictva.

Autor: Lucia Micikova a spoluriesitelia

V tomto kurze prinaSame stru¢ny prehl’'ad o ulohach a ¢innostiach verejného zdravotnictva.
Taktiez definujeme najCastejSie pojmy vyuzivané vo verejnom zdravotnictve, ako aj
zakladné rozdelenie legislativy v oblasti verejného zdravotnictva. Kurz je urceny vSetkym,
ktori potrebuji pochopit’ fungovanie verejného zdravotnictva, ozrejmit’ si zdkladné pojmy

a legislativu v tejto oblasti.

Charakteristika jednotlivych ¢asti kurzu (Obrazok 5):

1) Informativne a tematické pojmy vo verejnom zdravotnictve

Uvod kurzu je venovany definovaniu zakladnych pojmov, ktoré sa v tejto oblasti vyuZivaju.
Taktiez popisuje oblasti a vymedzenie verejného zdravotnictva vo vztahu k spolo¢nosti.
Apeluje na dolezitost’ a nevyhnutnost’ vV ramci zdravotného systému. Popisuje historicky
vyvoj verejného zdravotnictva az do sucasnej podoby. Popisuje jednotlivé tematické okruhy,
ktorymi sa verejné zdravotnictvo v sucasnosti zaoberd v nadviznosti na d’alSiu kapitolu

kurzu, ktora sa zaobera priamo tlohami a ¢innostou.

2) Ulohy a ¢innost’ verejného zdravotnictva

V tejto Casti kurzu sa ucastnik dozvie o prioritnych tlohach verejného zdravotnictva
v oblasti ochrany, podpory arozvoja verejného zdravia. Definujeme institacie, ktoré sa
podielaju na fungovani verejného zdravotnictva na néarodnej Urovni, ako aj jednotlivé
¢innosti danych instittcii.

Predstavime problematiku verejného zdravotnictva na useku Statnej spravy. Definujeme
jednotlivé kontrolné c¢innosti, ktoré dané inStiticie vykondvaju vo vztahu k pravnickym

osobam.
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3) Legislativa vo verejnom zdravotnictve

Posledna cast’ kurzu sa venuje problematike legislativy. Legislativa na useku verejného
zdravotnictva je rieSena Zakonom ¢. 355/2007 Z.Z. o ochrane podpora a rozvoji verejného
zdravia resp. v Ceskej republike zakonom 258/200Z.z. o ochrané vefejného zdravi. Okrem
tejto zakladnej legislativy sa verejné zdravotnictvo v oboch S$tatoch opiera o rozne

nariadenia, vyhlasky a implementuje aj eurdpsku legislativu.

Verejné zdravotnictvo z pohladu ochrany a podpory
a rozvoja verejného zdravia

m  Vstupny predpokiad

= minimalne poZiadavky na vedomaostl zo zdravotnictva.

m  Autor: Lucia Miélkova

m  MaplA kurzu:

m Informativne a tematicke pojmy vo verejnom zdravotnictve
m (lohya Einnost verejného zdravotnictva

m Legislativa vo verejnom zdravotnictve

Vystup

vedomostny kviz. odpordéané bibliograficke odkazy

Obrazok 5 Obsahova napli kurzu 1

Vystupom kurzu je moznost’ zhodnotenia vedomosti pomocou vedomostného kvizu, ako aj

odporucané bibliografické odkazy.

Kurz 2 - Verejné zdravotnictvo Vv medzinarodnom meradle

Vstupnymi predpokladmi pre i€ast’ na danom kurze st minimalne poziadavky na vedomosti
z predchadzajuceho kurzu. Teda poznat’ zakladné pojmy, ulohy, ¢innosti a legislativu vo

verejnom zdravotnictve.

Autor: Lucia Micikova a spolurieSitelia

Tento kurz sa konkrétnejSie zaoberd problematikou verejného zdravotnictva
vV medzindrodnom meradle. Poskytuje informacie o medzindrodnych organizaciach, ktoré sa
spolupodiel’aju na fungovani verejného zdravia. Predstavuje medzinarodné projekty, ktoré

su aplikované do jednotlivych narodnych zdravotnych politik.
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Charakteristika jednotlivych Casti kurzu: (Obrazok 6 )

1) Medzinarodna zdravotna politika

Obsahovou naplnou uvodnej Casti kurzu je ozrejmit’ problematiku zdravotnej politiky
Vv medzinarodnom kontexte. Predstavenie medzinarodnych cielov a iniciativ v oblasti
zdravia a predovsetkym upriamit’ pozornost’ na politiku v oblasti verejného zdravia a jej
ulohu v réznych castiach sveta. Taktiez predstavit' jednotlivé medzinarodné organizacie
a ich vyznam v celosvetovom meradle. Okrem iné¢ho predstavuje aj rozne iné institacie, ako

napr. Institut pre metriky a hodnotenie zdravia.

2) Svetova zdravotnicka organizacia a jej vyznam

Téato cast’ kurzu je venovana prioritne Svetovej zdravotnickej organizacii. Popisuje jej
historicky vyvoj od jej vzniku aZ po jej sucasné postavenie vo svete. Oboznamuje Uc€astnikov
kurzu s jej fungovanim a jej prioritnymi oblastami zaujmu. Poukazuje na rozne aktivity,
ktoré tato organizacia realizuje a zastreSuje po celom svete. S dorazom na aktualne situaciu
prindSa kurz informacie o jej tlohach v ramci problematiky koronavirusu a predovsetkym

zdoraziiuje vyznam tejto organizécie v medzindrodnom meradle.

3) Medzinarodné programy a projekty v kontexte zdravotnych politik

Posledna cast’ kurzu je prioritne venovand programom a projektom v medzinarodnom
meradle. Popisuje medzinarodné projekty ako Zdravie 2020, Agendy 2030 OSN pre
Udrzatel'ny rozvoj a pod. Definuje ich ciele a hlavné priority v oblasti zaujmu. Popisuje ich
aplikdciu na medzinarodnej urovni, ale aj nasledné uplatnenie do narodnych politik

jednotlivych Statov.
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Verejné zdravotnictvo v medzindrodnom meradle

= Vstupny predpokiad

m minimdine poiiadavky na vedomosti zo zdkladnych pojmov, dloh, &innosti
a legjslativy vo verejnom zdravotnictve

m  Autor: Lucia Micikova

m  Maplikurzu:

m Medzinarodna zdravotna politika

m Svetova zdravotnicka organizacia a jej vyznam

Medzindrodné pragramy a projekty v kontexte zdravotnych politik

Vystup

vedormostny kviz, ukdika a praktické zruénostl jednotlivich nastrojov, bibliografické
odkazy

Obréazok 6 Obsahova népli kurzu 2

Vystupom kurzu je moznost’ zhodnotenia vedomosti pomocou vedomostného kvizu, ako aj
ukézka a praktické zrucnosti jednotlivych nastrojov, ktoré maju tieto institucie k dispozicii,
taktiez odporucané bibliografické odkazy a linky na rdzne nastroje, ktoré boli pocas kurzu

preberané.

Kurz 3 - Stratégie v oblasti verejného zdravotnictva

Vstupnymi predpokladmi pre ucast na danom kurze je pochopenie informacii
z predchadzajucich kurzov, ako aj disponovat’ vedomost'ami s r6znych inych predmetov ako

st zdravotnicka informatika, manazment a pod.

Autor: Lucia Mic¢ikova a spoluriesitelia
Népln tretiecho kurzu sa zaoberd stratégiami v oblasti verejného zdravotnictva. Popisuje
jednotlivé programy a projekty na narodnej urovni. Identifikuje ciel'ové skupiny. Popisuje

planovanie, implementaciu a hodnotenie intervencnych programov.

Charakteristika jednotlivych casti kurzu: (Obrazok 7)
1) Narodné programy a projekty
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Uvodné ¢ast’ kurzu poskytuje prehl'ad o programoch a projektoch na narodnej urovni, ktoré
st v sicasnosti realizované, taktiez spdsob ich implementacie a vykonavatel'ov, ktory na
danych projektoch participuji. Popisuje programy a projekty, ktoré boli realizované

v minulosti a identifikuje ich dopad na verejné zdravie.

2) Vymedzenie ciel’ovych skupin

V tejto Casti kurzu sa ucastnik dozvie informacie o ciel'ovych skupinach, predovsetkym o ich
Charakteristike, primarnych potrebach a moznosti ich intervencie. Taktiez tato Cast’ kurzu
poskytuje informécie o moznostiach intervencie u jednotlivych cielovych skupin, ako aj
0 metddach, ktoré by boli vhodné pre vyuzitie v ramci programov a projektov u kazdej

vekovej skupiny obyvatel'stva.

3) Planovanie, implementacia a hodnotenie projektov

Posledna c¢ast’” kurzu sa venuje problematike planovania, implementovania a hodnotenia
predovsetkym intervenénych projektov. Popisuje rozne metoddy a vychodiska od planovania
Az po redlny koncept uplatnitelny v praxi. Taktiez poskytuje informécie o hodnoteni

projektu, pred zacatim ako aj po skonceni programu a vyhodnoteni poskytnutej intervencie.

Stratégie v oblasti verejného zdravotnictva

= Vstupny predpokiad

m pochopenie informacii z predchadzajucich kurzov, ako aj disponovat vedomostami
s rdznych inych predmetov ako sU zdravotnicka informatika, manaimenta pod.

= Autor: Lucia Micikova

m Charakteristika jednotlivych ¢asti kurzu:

m Narodné programy a projekty

n Vymedzenie cielovych skupin

Planovanie, implementdcia a hodnotenie projektov
Vystup

vedomostny Kviz, intervenény projekt

Obréazok 7 Obsahova népln kurzu 3
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Vystupom kurzu je moznost’ zhodnotenia vedomosti pomocou vedomostného kvizu, taktiez

nacvik a praktické zrucnosti pri tvorbe intervenéného programu.

Obsahovu népln naSich kurzov sme testovali medzi Studentmi magisterskych Studijnych
programov, ako absolventov kurzu celozivotného vzdelavanie, aby sme si vedeli overit,
¢i  informdcie, ktoré v kurzoch poskytujeme st dostatocné pre pochopenie dalSich
informacii, zaujimavé a predovSetkym prinosné. Ako aj ¢i zvySuju vedomostni uroven
Studentov. Taktiez sme obsahovl napln vyuzili aj v rdmci projektu vymeny ucitelov, kde
sme kurz prezentovali v ramci ¢asového bloku dizky vymenného pobytu.

V prilohe 2 su popisané jednotlivé kompetencie, ktorymi by mal Uc¢astnik disponovat’

po absolvovani jednotlivych modulov, ktoré st sucastou kurzu.

6.4 Ludské zdroje

Realizicia projektu je zavisld na ludskych zdrojoch. Projekt nedokéze realizovat
jednotlivec. Projektovy tim oznacuje vSetky osoby, ktoré sa na projekte podiel’aji. Jedna sa
predovsetkym o manazéra projektu a ostatnych spoluriesitel'ov a 0sob, ktoré s nevyhnutné
pre realizaciu samotného projektu.
Pre nés projekt povazujeme sa nevyhnutné mat’ zostaveny tim minimalne Styroch na Styroch
poziciach:

- ManaZér projektu

- Spoluriesitelia

- IT Specialista

- Administrativa (Tabul’ka 6 )

Tabul’ka 6 Pozicie a Glohy pri priprave kurzu

Pozicia uloha
Manazér projektu Celkové riadenie projektu
Spoluriesitelia Obsahova naplil projektu
IT Specialista Tvorba v on-line prostredi
Administrator Administrativna podpora

ManaZzér projektu

Zodpoveda za celkové fungovanie projektu od jeho realizacie az po aplikovanie do praxe
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a vyhodnotenie po ukonceni projektu. Kontroluje dosahovanie ciel'ov v uréenych terminoch.
Podiela sa na realizacii obsahovej néplne jednotlivych modulov a spolu so spoluriesiteI'mi

vymysla nové moznosti pre zlepSenie kurzu.

SpolurieSitelia

Spolu s manazérom projektu komunikuji obsahovu napln jednotlivych kurzov. Podiel’aju sa
na tvorbe obsahovej naplne kurzu a st zodpovedny za svoju Cast’ obsahu, ktortt do kurzu
pridali. Hl'adaji nové informécie, ktoré by boli do kurzov vhodné a deleguju IT Specialistu,
do ktorej Casti kurzu ma nové informécie pridat’. Spolu s manazérom projektu zodpovedaju

za aktualne a relevantné informaAcie.

IT Specialista
Zodpoveda za spravne nahratie pripravenych kurzov do on-line priestoru a taktiez za spravne
fungovanie vSetkych nastrojov, ktoré manazér projektu a spoluriesitelia vyzaduju. Taktiez

ma v kompetencii aktualizovat’ dané kurzy podl'a vopred urcenych navrhov.

Administrator
Administrator zodpoveda za vsetky administrativne tkony, ktoré st nevyhnutné v ramci
realizacie projektu. Zariad’uje potrebni dokumentéciu, pripravuje podklady a vedie celkovu

administrativnu agendu.

6.5 Financ¢ny plan

Ako som uZz uviedla vySSie, ¢ast’ nasho projektu uz bola realizovana, preto vo finan¢nej

analyze uvaddzam realne vynaloZené néklady v ramci pilotného skusania obsahovej néplne.

Nasledne uvaddzame predbezné nédklady, ktoré bude potrebné vynaloZit v nasledujucich

Castiach projektu.

V nasledujtcich tabul’kach 7,8,9 prindSame prehlad neinvesticnych prostriedkov v ¢leneni

na mzdy, materidlové ndklady a sluzby, cestovné nahrady. Do nékladov nie su zapocitané

naklady na kancelarske vybavenie, tla¢ materialov a pod. nakolko tieto naklady nie st

hradené z projektu, ale z internych zdrojov pracoviska, ktoré bude tento projekt realizovat'.
Podmienkou pre realizaciu celého projektu je, aby jeho vyska nékladov nepresiahla

5000 €.
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Tabul’ka 7 Redlne vynalozené naklady

Realne vynalozené néklady do 31.4.2021

naklad polozka mnozstvo cena
Materialové naklady
Nakup publikacii 5ks 80€
a sluzby
Odborna prax 30 € /deni x 5 T'udi 150€
Podpora pre
Mzdové naklady ) 5€ / hodina x 50
vytvorenie 250€
] hodin
e-learning kurzu
Cena dopravy z CR do SR a spit’ 70€
Cestovni naklady
Cestovné nahrady 35€ x 5 dni 175€
SPOLU 725 €
Tabulka 8 Predbezné naklady
Predbezné naklady od 1.5. 2021
naklad polozka Mnozstvo cena
notebook 1 ks 600 €
Materidlové naklady i
mobilny telefon 1ks 200 €
a sluzby
kancelarske potreby 10 ks 100 €
15€ / hodina x 50
IT $pecialista 750 €
hodin
Mzdové naklady administrator cely projekt 175 €
odmena pre cely projekt
p Y proj 900 €
rieSitelov 300€/ 3 riesitelia
cena dopravy z CR do SR a spit’ 70€
Cestovni naklady
cestovné nahrady 35€ x 5 dni 175€

SPOLU

2970 €
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Tabul’ka 9 Naklady spolu
Néklady spolu
Realne vynaloZené naklady do 31.4.2021 725 €
Predbezné naklady od 1.5.2021 2970 €
Celkom spolu 3695 €

Spolu po spocitani doterajSich nakladov, spolu s predbeznymi nadkladmi celkové realizacia

projektu bude 3695 €, ¢im sme si vytvorili rezervu v ramci nasho finanéného planu vo vyske

1305 € na nepredpokladané naklady.

6.6 Harmonogram a ¢asovy plan projektu

Na&s projekt je rozpracovany na dlhSie obdobie, pricom na zacCiatku projektu sa vyskytli

udalosti, ktoré projekt vyrazne prediZili. Z tohto dovodu sme zatial v ramci projektu

uskutocnili:

odbornt resers

pripravu Studijnych textov

prevod textov do on-line prostredia — zatial’ iba v LMS Moodle, pre potreby pilotnej
fazy

Pilotné skuSanie I — Studenti

Evaluécia — hodnotenie ucebnych textov

Uprava textov — upravenie na zaklade hodnotenie pilotného sktisania I

Pilotné skuSanie II — vyuZitie kurzu v ramci 1 tyzdiia

Priprava realizacnej fdzy — v tomto obdobi rieSime moZnosti spustenia samotnej

realizécie projektu, ktorti planujeme na september 2021

V nasledujtcej tabulke 10 Vam prinaSame harmonogram projektu spolu s terminmi

uskuto¢nenia sa jednotlivych aktivit.
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Tabul’ka 10 Harmonogram projektu

Aktivita zaCiatok koniec
Zaciatok projektu - pripravna faza 4.9.2020
Odborna resers 14.9.2020 1.10.2020
Priprava Studijnych textov 15.10.2020 15.11.2020
Prevod on-line 18.11.2020 18.11.2020
Pilotné skusanie | 1.12.2020 26.2.2021
Evaluécia 27.2.2021 4.3.2021
Uprava textov 8.3.2021 1.4.2021
Pilotné skusanie II 12.4.2021 16.4.2021
Priprava realizacnej fazy 26.4.2021 31.8.2021
Realizacna faza 1.9.2021

Predpokladame, Ze celkova dizka pripravnej fazy projektu spolu s pilotnymi skii§aniami
bude do konca augusta 2021 zrealizovand a nésledné prejdeme priamo na realizéciu
projektu. Projekt je vel'mi limitovany epidemiologickou situdciou, ak sa bude situacia

zhorSovat’ budeme musiet’ realizéciu projektu presuntt’ az na rok 2022.

6.6.1 Ganttov diagram

Dizka pripravy podkladov po prvi pilotni fazu trvala 166 dni aj s prevodom do on-line
prostredia, aby bolo mozné kurz spristupnit’ v ramci on-line vyuky. Prevod do on-line
podoby sme povazovali za kriticky bod, nakol’ko ak by sa neuskuto¢nil nemohli by sme
realizovat’ d’al§ie kroky. Nasledne sme zhodnotili obsah jednotlivych kurzov, &i spifiaja to
¢o od nich ocakavame. Kurzy boli upravené podla zistenych skutoCnosti a poziadaviek.
nasledovalo druhé pilotné skiSanie, kde sme chceeli zistit', €1 su nase kurzy vhodné aj pre
kratky casovy priebeh vzdeldvania. Toto skuSanie sa uskuto¢nilo aj preto nakolko
predpokladdme, Ze verejni zdravotnici nebudii mat’ cas aani zdujem O dlhSiu formu
vzdelavania. Nasledujucich 126 dni sa budeme venovat celkovej priprave pred realizaciou.
Druhym kritickym bodom naSho projektu je samotnd realizacnd faza, ktora je do velkej

miery limitovana epidemiologickou situaciou (Obrazok 7).
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Sep14-Oct 11 | Odborna resers
Oct 15 - Nov 15 (I Priprava Studijnych textov
Dec1-Feb26 M I Pilotné skusanie |
Feb 27 - Mar 4 B Evaluacia
Mar 8- Apr 1 [l Uprava textov
Apr12 - Apr 16 B Pilotné skasanie 1l

_ Priprava

Apr26- Aug 31
pr ug realizaénej fazy

Realizaénd

Prevod do on-line » faza

Nov 18, 2020 Sep1, 2021
2020 2021
Week 1 7 13 19 25 31 37 43 49 2021

Sep4, 2020
Zaéiatok projektu- pripravna faza

Obrazok 8 Ganttov diagram

6.7 Rizikova analyza

Projekt zo sebou prinasa aj rizikd, ktoré je nevyhnutné pri jeho realizdcii zohl'adnit’. Preto
sme sa rozhodli projekt podrobit’ rizikovej analyze, pri ktorej sme identifikovali
potencionalne rizika, ktoré by mohli nas projekt ovplyvnit’ resp. iplne zastavit’. Taktiez sme

vytvorili protiopatrenia, ktoré mozu eliminovat’ dopady rizik na nas projekt.

6.7.1 Identifikacia rizik
Pri hodnoteni nasho projektu, sme urcili pat rizik, ktoré mézu mat’ dopad na nas projekt.
Jedna sa o:

- nezaujem zo strany ucastnikov

- nedostatok finan¢nych zdrojov

- nedostato¢na podpora pri realizécii

- nedostatok ¢asu na realizaciu

- neefektivny vyber problematiky

Po identifikacii rizik sme sa rozhodli rizikd podrobit’ rizikovej analyze, ktori sme
vyjadrili prostrednictvom matice rizik. Zaroven sme sa snazili navrhn(it’ protiopatrenia

na zmiernenie dopadu.
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6.7.2 Matica rizik a navrh protiopatreni
Vyjadrenie rizika prostrednictvo matice rizik je Castou vyuzivané pri rizikovej analyze.
Ked’ze nami identifikované rizika mozu vyrazne ovplyvnit’ projekt, musime identifikovat’

pravdepodobnost’ vzniku rizika a taktiez dopad, ktory méze mat’ na samotny projekt.

Skala: 1 -5

pravdepodobnost’ vzniku dopad na organizéciu

1 — miniméalna pravdepodobnost’ 1 — minimélny dopad na organizaciu

5 — vysoko mozna pravdepodobnost’ 5 — vysoky dopad na organizaciu

Tabul’ka 11 Riziko
oznaclenie riziko pravdepodobnost’ | dopad

R1 nezaujem zo strany ucastnikov 3 3
R2 nedostatok financnych zdrojov 2 4
R3 nedostatocna podpora pri realizacii 1 2
R4 nedostatok ¢asu na realizaciu 5 5
RS neefektivny vyber problematiky 2 5

Tabul’ka 12 Hodnotenie rizika

5| 5]10]|15]| 20 R4

4 | 4 8 |12 ] 16 | 20
Hodnotenie rizika

3136 R1|12]15

1 — 4 minimalne riziko

5 — 12 stredné riziko

15 — 25 kritické riziko

Pravdepodobnost’
N
Py
w
N
»
Y
N
Py
ol
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Navrh protiopatreni

Nezaujem zo strany ucastnikov — stredné riziko — z nasich prieskumov vyplyva, ze verejni
zdravotnici maji zaujem o vzdelavanie. Aj ked” je nevyhnutné konstatovat’, Ze je pre nich
dolezita aj motivacia. Preto v ramci opatreni navrhujeme, posilnit motivaciu verejnych
zdravotnikov, aby mali vac¢si zaujem o vzdelavanie napr. poskytnutim Studijného volna,
ponukou vzdelavacich kurzov v ramci benefitov a pod. Nezaujem o kurz nemusi stavisiet
S kurzom ako takym, ale aj vnitornym nastavenim a rezigndciou jednotlivca sa ucit’

¢okol'vek nové.

Nedostatok finanénych zdrojov — stredné riziko — nedostatoéné financie predstavuju riziko
pre kazdy projekt. Z nasej analyzy vyplyva, ze nedostatok financii pre nas predstavuje
stredné riziko a to predovsetkym, z toho dovodu, ze by sme museli svoje plany upravit’ podla

pridelenych financii.

Nedostato¢na podpora pri realizicii — nizke riziko — z hl'adiska rizikovej analyzy toto
riziko pre nas predstavuje najnizS§iu pravdepodobnost’ aj relativne nizky dopad.
Zamestnavatel’ nas plne podporuje v naSich iniciativach a aktivitach, ktoré realizujeme. Aj
keby tomu tak nebolo, nas projekt vie byt funk¢ény aj bez podpory, ale vyZzadoval by vac¢si
finan¢ny obnos, ako aj ¢as na pripravu a realizdciu. Opatrenie proti nedostato¢nej podpore
pri realizacii st pravidelné konzultacie s nadriadenymi o naSich aktivitach a iniciativach

a taktiez informovanie o pozitivnych vplyvoch tejto ¢innosti na organizaciu.

Nedostatok ¢asu na realizaciu — vysoké riziko — nedostatok Casu pre nas v stucasnosti
predstavuje najvyssie riziko. Sti¢asna epidemiologicka situacia nam neumoznila v projekte
pokracovat’ podl'a naSich predstdv. Ako opatrenie navrhujeme vytvorenie Co najviac
redlneho casového planu, aby sme mali dostatok Casu na realizaciu aktivit, ktoré su pre

projekt nevyhnutné, aj za cenu predizenia projektu.

Neefektivny vyber problematiky — stredné riziko — neefektivny vyber problematiky,
predstavuje zasadny dopad na fungovanie celého projektu, nakol’ko sme v ramci pripravy
uskutocnili dve pilotné skusky, pravdepodobnost’ tohto rizika je pre nas relativne nizka. Ako
protiopatrenie navrhujeme pred samotnou realizaciou hlavnej Casti projektu prejst’ eSte raz

celu problematiku skontrolovat’ jej aktualnost’ az potom ju implementovat’.
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6.8 Zhodnotenie praktickej ¢asti

Praktickou ¢astou sme chceli poukazat’ na moznosti pre podporu vzdelavania ako nastroja
zefektivnenia pracovnej sily vo verejnom zdravotnictve. Analytickd Cast’ prace vychadza
z prieskumu zaujmu o vzdelavanie verejnych zdravotnikov, ako aj z osobnych sktsenosti.
Taktiez sme vykonali analyzu SWOT, pre identifikdciu silnych a slabych stranok,
prilezitosti a hrozieb u verejnych zdravotnikov. Z analytickej Casti vyplyva, Ze zaujem
0 vzdelavanie u verejnych zdravotnikov je, preto sme sa rozhodli pracovnu silu podporit’
vzdelavacim kurzom, ktory sa zaobera problematikou verejného zdravotnictva. Projekt je
zatial’ uskutocneny len v pilotnych skuskach a hlavna Cast’ projektu musela byt pre sti¢asnu
epidemiologick situdciu posunuta. Pre pilotné skuSanie projektu a predovsetkym obsahove;j
naplne jednotlivych kurzov boli moduly zahrnuté v ramei vyuky u magisterskych Studijnych
programoch aprogramoch celozivotného vzdelavania. V ramci projektu taktiez
predstavujeme finan¢nu, ¢asovu, rizikovl analyzu a popisujeme jednotlivé Casti projektu.
Na zéklade analyz, ako aj prvotnej implementéciu musim konstatovat’, ze projekt, je mozné
realizovat’ za predpokladu priaznivej epidemiologickej situacie, nakol’ko riesitelia projektu,
sa Vsucasnosti musia prioritne venovat inej oblasti. Taktiez navrhova cast' obsahuje

limitacie, ktoré su viazané predovsetkym k epidemiologicke;j situacii.

6.9 Zhodnotenie navrhovej Casti

Navrhova cast’ vychadza z praktickej Casti, ktora uz bola realizovana. Po realizacii nasho
navrhu bude mozné projekt vyuzivat nielen v ramci vyuky, ale aj ako vyukovy material
v ramci celozivotného vzdelavania a to vo vSeobecnosti u roznych zdravotnickych, ale aj
nezdravotnickych odboroch. Vyhodou projektu je jeho moznost’ vyuZzitie vo viacerych
statoch CR/SR, kde bude potrebné doplnit’ legislativu daného §tatu. Taktiez mozu byt jeho
Casti implementované v ramci roznych projektov. Do roku 2023 chceme €ast’ nasho projektu
aplikovat’ do projektu s medzindrodnou ucastou. Kde by bol ndvrh vyuZivany, v rdmci
propagacnych videi, ako sucast’ projektu. Taktiez jednotlivé moduly budt vyuzivané v rdmci
regionalnych projektov.

Limitaciou navrhu je predovSetkym stcasna epidemiologicka situdcia ato pre niekolké
dovody. Jednou zlimitacii je neustdle meniaca sa legislativa v oblasti verejného
zdravotnictva, vzhl'adom na sti¢asnu situdciu. Preto je nevyhnutné projekt nadstavit’ tak, aby
bola mozna aktualizacia kurzu, ¢o modze priniest d’alSie finan¢né naklady, ktoré su

limitované v zavislosti na realizacii projektu. DalSou limitaciou je celkové neista situacia,
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pri ktorej mdze prist k roznym necakanym zmendm nielen v ramci projektu, ale aj
participacie na nom.

Predpokladame, ze ak sa navrh uskuto¢ni tak ako je v plane, kurz prinesie komplexny
prehlad o problematike verejného zdravotnictva, ktory bude mozné vyuzit pri Sirokom
spektre ucastnikov kurzu a prinesie zvysSenie profesionalizacie a predovsetkym povedomia

0 tomto odbore.
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ZAVER

Je evidentné, ze verejné zdravotnictvo dnes viac ako kedykol'vek predtym musi disponovat’
odbornikmi, ktori maju jasne definované kompetencie a maju vedomosti, ktoré
st nevyhnutné pre pracu v tomto odbore. Ze sa jedna o dbleziti tému, u ktorej je potrebna
neustala odborna diskusia sved¢i aj fakt, ze v ramci Slovenskej republiky v stcasnosti
funguje Koalicia partnerov verejného zdravotnictva, ktord sa zaobera touto problematikou
a jej rieSenim do buducna. Taktiez WHO podporuje profesionalizaciu pracovnej sily v rdmci
verejného zdravia, ako jeden z kl'icovych bodov dalSieho napredovania tohto odboru.
Vychodiskom pre vyber témy bol predovSetkym odborny, ale aj osobny zdujem o tito
problematiku, ktora do velkej miery bude koncipovat’ verejné zdravotnictvo do budiicnosti.
Nakol’ko l'udské zdroje st najdolezitejSou sucast’ou zdravotnictva. MoZeme konstatovat’, ze
V zdravotnictve ako takom, je nevyhnutné sastavné vzdelavanie a dopiianie vedomosti
adekvatne k vykondvanej Cinnosti. V teoretickej Casti diplomovej prace bola popisana
problematika verejného zdravotnictva a to aj z pohl'adu jeho organizacie, I'udskych zdrojov
a vzdelavania. Tato Cast’ bude vyuzita aj pre spracovanie ako prispevok na konferenciu, kde
bude prezentovany systém vzdelavania v ramci Slovenskej republiky v komparacii s Ceskou
republikou.

V praktickej casti bol na zdklade analyz dat a kompetencného ramca WHO navrhnuty
projekt, ktory je v stc€asnosti uz z Casti realizovany. Projekt sa zameriava na podporu
profesionalizacie a zvySenie efektivnosti pracovnej sily vo verejnom zdravotnictve a to
prostrednictvom e-learningového kurzu. Tento nastroj je vhodny nielen z hl'adiska sti¢asnej
situdcie, ale predovSetkym z dovodu, Ze je flexibilny voci jeho ucastnikom. Problematika
rozoberana v kurze je vhodna pre kazdého kto chce zvysit' svoje povedomie o verejnom
zdravotnictve, ako aj pre pracovnikov vo verejnom zdravotnictve. Kurz je koncipovany tak,
Ze sa da Ciastkovo vyuzit’ aj do roznych projektov, o taktieZ v sicasnosti vyuzijem. Budem
implementovany do medzinarodného projektu s cielom zvysit povedomie o ochrane
a podpore verejné¢ho zdravia. TaktieZ bude sluzit’ ako vyukovy material v roznych typoch
Studia, ¢i sa bude jednat’ o pregradualne Stadium alebo ako sucast’ sustavného vzdeldvania.
Verim, Ze diplomova praca prindSa zaujimavy prierez fungovania systému verejného
zdravotnictva na Slovensku a prinasa zaujimavy projekt, pre zefektivnenie pracovne;j sily vo
verejnom zdravotnictve. Nakol'ko zdujem o vzdeldvanie, nové informdacie a inovéacie

posuvaju dopredu nielen osobnost’, ale aj celé verejné zdravotnictvo.
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PRILOHA P I: VZOROVE KURIKULUM

Vybrané aspekty verejného zdravotnictva

Nasledujtiice kurikulum sa zameriava na hlavné atributy kurzu, ktory sa venuje vybranej
problematike verejného zdravotnictva, ktord je urCend na zvySenie profesionalizacie a
zefektivnenie pracovnej sily.

Ciele
Absolvent kurzu bude schopny:
- chapat’ pojmom definujucich oblasti verejného zdravotnictva

rozumiet’ legislative na narodnej, ale aj medzinarodnej trovni v oblasti verejného

zdravotnictva,

- interpretovat jednotlivé vymedzenia zdkladnych prvkov c¢innosti a fungovania
organizécie systému verejného zdravotnictva,

- rozumiet’ legislative na narodnej, narodnej tirovni v oblasti verejného zdravia,

- rozumiet’ zdravotnej politike a jednotlivym pojmom, ktoré s fiou suvisia,

- chépat’ vyznam Svetovej zdravotnickej organizacie v kontexte verejného zdravia,

- rozumiet’ projektom a ich vyznamu na medzindrodnej Urovni ako aj ich
implementacie do narodnych politik,

- chapat realizovanie narodnych projektov v oblasti verejného zdravia,

- rozumiet’ vymedzeniam jednotlivych skupin v ramci vychovy a podpory zdravia,

- Chapat’ vyznamu tvorby a implementacie projektov a realizovat’ ich.

Verejné zdravotnictvo z pohPadu ochrany, podpory a rozvoja verejného zdravia

Informativne a tematické pojmy vo Zakladna charakteristika, vymedzenie
verejnom zdravotnictve pojmov

Prioritné Ulohy, organizacie v ramci

Ulohy a ¢innost’ verejného zdravotnictva . .
verejného zdravotnictva

Legislativne vymedzenie na narodnej

Legislativa vo verejnom zdravotnictve - . .
a medzinarodnej trovni

Verejné zdravotnictvo v medzinarodnom meradle




Definovanie pojmu zdravotna politika,
Medzinarodné zdravotna politika predstavenie ciel'ov a iniciativ v tejto
oblasti
Svetova zdravotnicka organizacia a jej Definovanie tlohy, postavenia a ¢innosti
vyznam WHO
Medzinarodné programy a projekty Popis jednotlivych medzinarodnych
Vv kontexte zdravotnych politik programov a ich implementovanie

Stratégie v oblasti verejného zdravotnictva

Popis jednotlivych narodnych projektov

Narodné programy a projekty a ich dopad na zdravie

Definovanie jednotlivych cielovych skupin

Vymedzenie cielovych skupin a ich potrieb v oblasti vychovy a podpory
zdravia
Planovanie, implementacia a hodnotenie Navrh a realizacia interven¢nych
projektov programov
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PRILOHA P II: KOMPETENCIE JEDNOTLIVYCH MODULOV

Vybrané aspekty verejného zdravotnictva

Kurz 1

Verejné zdravotnictvo z pohl’adu ochrany, podpory a rozvoja verejného zdravia

Modul 1

Informativne a tematické pojmy vo verejnom

zdravotnictve

Modul 2

Ulohy a &innost’ verejného zdravotnictva

Modul 3

Legislativa vo verejnom zdravotnictve

Kompetencie

Chape pojmom definujucich oblasti verejného zdravotnictva. Ugastnik vie
vysvetlit’ jednotlivé pojmy vyuZzivané v ramci systému verejného

zdravotnictva.

Interpretuje jednotlivé vymedzenia zakladnych prvkov ¢innosti a
fungovania organizacie systému verejného zdravotnictva. Uastnik dokaze
popisat’ Struktiru organizacie verejného zdravotnictva a popisat’ jednotlivé

organizacie a ich ¢innosti.

Rozumie legislative na narodnej, ale aj medzinarodnej tirovni v oblasti
verejného zdravotnictva. Uastnik pozna zakladné legislativne prvky a ich

nadvéznosti na medzinarodnu legislativu.

Kurz 2

Verejné zdravotnictvo v medzinarodnom meradle

Modul 1

Medzinarodna zdravotna politika

Modul 2

Svetova zdravotnicka organizacia a jej vyznam

Kompetencie

Rozumie zdravotnej politike a jednotlivym pojmom, ktoré s fiou suvisia.
Ucastnik vie interpretovat’ sucasny stav zdravotnej politiky na narodne;j
urovni v oblasti verejného zdravia. Vie popisat’ medzinarodné institucie,

ich vyznam a suvislosti so zdravotnou politikou.

Chape vyznam Svetovej zdravotnickej organizécie v kontexte verejného
zdravia. Utastnik vie popisat’ jednotlivé ulohy a aktivity tejto organizacie

ako aj jej vyznam.




Modul 3

Medzinarodné programy a projekty v kontexte

zdravotnych politik

Rozumie projektom a ich vyznamu na medzinarodnej Grovni ako aj ich
implementacie do narodnych politik. Ugastnik vie pomenovat’ hlavné
medzinarodné projekty, ich vyznam a dolezitost’ v kontexte zdravotnych

politik.

Stratégie v oblasti verejného z

Kurz 3

dravotnictva

Modul 1

Narodné programy a projekty

Modul 2

Vymedzenie cielovych skupin

Modul 3

Planovanie, implementacia a hodnotenie projektov

Kompetencie

Chape realizovanie narodnych projektov v oblasti verejného zdravia.
Ucastnik vie popisat’ jednotlivé programy na narodnej trovni, ako aj ich

spdsob realizacie a dopad na zdravie obyvatel'stva.

Rozumie vymedzeniam jednotlivych skupin v ramei vychovy a podpory
zdravia. Ugastnik vie charakterizovat’ jednotlivé skupiny a vymedzit
prioritné oblasti, na ktoré je dolezité zamerat’ jednotlivé metddy

intervencie.

Chépe vyznamu tvorby a implementécie projektov. Ugastnik vie vytvorit’

intervenény program, navrhnut’ metédy ako aj hodnotenie projektu.




