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Povolani sester klade enormni naroky na fyzickou, psychickou, socialni i spiritudlni
stranku osobnosti kazdé zdravotni sestry. Denné jsou vystavovany fyzické ndmaze,
psychickému tlaku plynouciho z nedostatku ¢asu na feSeni pracovnich tikold, konfliktu
socialnich roli afteSeni etickych amoralnich otazek. Bakaldiska prace srovnava
stresovou zatéz u nelékaiskych zdravotnickych pracovnikii na operacnich salech,
jednotce intenzivni péce, intermedialni jednotce intenzivni péce, standardnim oddé€leni
a ambulance kardiochirurgie ve FN Olomouc. Jejim obsahem je teoreticka cast, ktera
se zabyva psychickou pracovni zatézi, stresem, syndromem vyhotfeni a metodami
eliminace stresu. Praktickd C¢éast rozebira jednotlivé polozky cilené sestaveného
dotazniku.

Occupation of nurses makes enormous demands for mental, social and spiritual aspects
of the personality of every nurse. They are exposed to physical exertion, mental
pressure resulting from lack of time to resolve working tasks, conflicts of social roles
and ethical as well as moral issues. This bachelor's thesis compares stress load of non-
medical healthcare staff in operating theatres, intensive care units, intermediary
intensive care units, standard wards and outpatients’ department of cardiac surgery
of the Teaching Hospital in Olomouc. The thesis includes a theoretical part which
deals with mental and working load, stress, burnout syndrome and stress elimination
methods. Practical part of the thesis analyses individual items of a targeted
questionnaire
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., Diky nemoci zname hodnotu zdravi, diky zlu hodnotu dobra, diky hladu sytost,

diky unave odpocinek. Hérakleitos z Efesu

Zdravotnictvi je obor s hlubokym humannim poslanim, kterym je sluzba
¢loveku, snaha o udrZeni a upevnéni nejvyssi hodnoty lidského Zivota — zdravi.

Charakteristickymi rysy oSetfovatelstvi je individualizovand péce zalozena
na vyhleddvani a planovitém uspokojovani biologickych, psychickych a socidlnich
potieb Cloveéka ve vztahu k jeho zdravi nebo potiebam vzniklych nebo pozménénych
onemocnénim. OSetfovatelstvi se vyznamné podili na prevenci, diagnostice, terapii
I rehabilitaci. Tato Cinnost vyzaduje kvalitni organizaci, fizeni a kontrolu
osetfovatelské péce a bezesporu osetfovatelsky personal, at’ jsou to 1¢kari, sestry ¢i
niz8i zdravotnicky persondl. VétSina lidi ve spole€nosti si idedlni sestru pfedstavuje
jako usmévavou osobu ve slusivé uniformé, kterd nemocnému podd v nemocnici 1€k
a natfese mu polStaf. Ne ze by takové Cinnosti dnes sestra nevykonavala, ale pole
jejiho pusobeni je mnohem S$irsi. Jeji prace je vice specializovana nez v diivéjsich
dobach.

Osetfovatelské povolani je velmi naro¢né a vyzaduje urcité osobni a moralni
pfedpoklady a velkou davku empatie - vciténi. Schopnost naslouchat druhému bez
hodnoceni, rozumét mu, pfijimat ho. Celosvétoveé bylo aje oSetfovatelstvi prevazné
zaleZitosti Zen. Sestra je Zzenou, partnerkou, matkou, ale 1 spolupracovnici,
manazerkou, ucitelkou... Musi zvladnout obsluhu moderni techniky, odborné vykony,
vlastni pé¢i o nemocné, administrativu. Nikdo nestoji tak blizko utrpeni, bolesti a smrti
nez zdravotnicky personal. Od sestry se ocCekava, ze ovlivni prozivani a jedndni
nemocnych, ze unese fyzické a psychické naroky své profese a dokdze se vypotadat
S ostatnimi problémy spojenymi s vykonem tohoto povolani.

Skupina sester, ktera ,,neni piimo vidét“ v oSetfovatelské péci, jsou sestry
perioperaéni pé€e (diive oznacovany slovem instrumentaiky). Sdlova sestra zodpovida
za instrumentdrium, za plynulé fungovani opera¢niho tymu, za zakladni péci
0 pacienta. Pracuje ve specifickém prostiedi opera¢niho séalu. Patfi mezi profese
s casovym tlakem, fyzickou zatéZi a nepravidelnym rytmem Zivota, je profesi, u niz

vycerpani psychickych rezerv znamend nejen ohrozeni zdravi pacienta, ale i sebe.



Profese je ndro¢néd na vnimani a pamét’, vyzaduje kritické mysleni, odborné védomosti
na vysoké urovni a praktické zkusenosti. Je vSeobecné znamo, ze clovek, ktery se citi
dobte fyzicky i psychicky, 1épe piekonava prekazky ama i lepsi naladu achut
do prace. Jenomze k tomu, aby ¢lovék mohl naslouchat druhym, piekonavat vlastni
unavu a bolest, nestaci jen dobra télesnd kondice, k tomu je tieba obrovské davky
osobni poctivosti a rovnéz nevysychajici pramen, z né&jz by ¢loveék Cerpal silu a radost
pro sebe i pro druhé. Clovék miize rozdavat jen to, co ma. A o to, aby mél co rozdavat,

se musi postarat sam.



. TEORETICKA CAST

1 STRES

Co bychom byli bez naSich pfani, cild, plant a aktivit, jez nds motivuji k tomu,
abychom si ve svét€¢ vydobyli misto na hiejivém slunci? Je asi samoziejmé, ze kazdy
chce realizovat své napady, byt uspéSny, najit Stésti a udelat kariéru. Nekdo chce jen
uspokojit svou touhu po dobrodruzstvi nebo obycejnou lidskou zvédavost, chce
vydélavat penize, mit urcity vliv a zvySovat svou zivotni troven, zkratka zit 1épe... To
vSe patii k zakladnim lidskym potiebam, které jsou zakotvené hluboko v naSich
srdcich a predstavuji hnaci motor veskerého konani v této uspéchané moderni dobé.

Soukromy i profesni Zivot v ¢im dal horecnatéjSim tempu neni trvale mozny
a kazdy z nas by si m¢l uvédomit jeho zhoubnost. M¢l by tedy pietradit rychlost ziti
na nizsi stupen nebo dojede do stanice, ze které se zpét jiz nejezdi. Slovo stres pochazi
z angliCtiny (stress) a znamena zatéz. Existuje celd Skala definic stresu.

Stres je staly priivodce naSeho Zivota. Existuje pozitivni stres, zvany také eustres.
Je pro nas hodné dilezity, dava nam k¥idla, kreativitu a vitalitu. Vedle toho ale existuje
negativni stres, zvany také distres. Vznika tehdy, kdyz se pro nés to, co délame, stava
nesnesitelnou a neptehlednou zatézi. Negativni stres ma Skodlivé dusledky na télo
i dusi. Cim Castgji se vyskytuje a ¢im déle trva, tim v&tsi ohrozeni piedstavuje pro nase
zdravi. Permanentni stres miZze zpusobit v téle Cloveéka velké Skody, nebot’ napada
membrany nervovych amozkovych bunék. Ve stresovych situacich dochazi
K porucham koncentrace a k zapominani. Stres zatéZuje srdce a krevni obéh, vede
k prili§s vysokému tlaku, cholesterolu a mize zptsobit diabetes. Vlivem stresu dochazi
k oslabeni imunitniho systému, porucham spanku, bolestivému napéti svalu, Sije, zad,
ak problémim S travenim. DalSimi signaly jsou casté bolesti hlavy, studené ruce
anohy, kozni problémy, narist ¢i Ubytek hmotnosti, pfehnané vybuchy emoci,
uzkostné stavy a pocit, ze se ¢lovek nedokaze uvolnit, poruchy spanku nebo sexualni

poruchy.
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2 RIZIKOVE FAKTORY V ZAMESTNANI

Problematika vztahujici se k zaméstnani je velmi specifickd. Je tieba fici, ze
na praci zavisi zivotni styl, nebot’ je ovlivnén vysi financnich prostiedkid. Praci
vénujeme zna¢nou Cast energie, kterou uz potom nelze vlozit jinam. Kdo je unaven
po préci, sotva bude mit naladu jit si jeSt¢ zatancovat, zacvicit aerobik nebo navstivit
kamaradku. V praci jsme s lidmi, skterymi udrzujeme formalni profesni vztahy
seSnérované Cetnymi pravidly. Prace je pro ¢lovéka zdrojem obzivy, ale také

vselijakého soupefeni.

2.1 Pracovni prostiedi

Co muze velmi ovlivnit vykon zaméstnance na pracovisti je teplota, popiipadé
prasnost, zdpach, osvétleni, hluk, pohyb na pracovisti, ale také moznost stravovani
a dodrzovani pitného rezimu.

V pracovnim prostfedi dominuje jako faktor stresu teplota a mikroklima
operacnich salt. Tepelna pohoda je stav, kdy ¢lov€ku neni ani chladno, ani pfili$ teplo
— Clovek se citi pfijemné a nedochazi k vyraznému poceni. Spokojenost s teplotnim
klimatem je vysledkem subjektivnich pociti, které se mohou u jednotlivych
pracovnikil velmi liSit. Dulezitou roli hraje i povinné obleceni, jeho kvalita
a prodySnost. Dal§im negativnim faktorem jsou latky v ovzdusi salu, pachy vznikajici
pii pouziti koagulace a desinfekce, vypary z odpatovact narkotik apod. Vyraznym
problémem je umélé osvétleni salu atedy Unava zraku z dlouhodobého pobytu
ve svétlech vysoké intenzity aabsence denniho svétla. naoperacnich salech
a jednotkach intenzivni péce neni problémem intenzivni hluk, ale naopak hluk nizké
intenzity vychdzejici z monitorovacich pfistrojli, odsavacek, ventilatorti a jinych
zafizeni, ktery je pfitomen po celou dobu smény. DalSim prvkem fyziologické
nepohody muiize byt staticka pracovni poloha. Sestra travi pfevahu smény ,,na nohou®,
coz piinasi zmény v drzeni téla, problémy s chodidly, dale otoky, bolesti nohou

a vznik varixd. Nejcastéjsim prohieSkem sester pfi stravovani je jeho nepravidelnost
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an¢kdy 1 vynucené nedodrzovani prestavky na obéd. Mnohdy je vecete jejich prvnim
teplym jidlem a o dostatku tekutin a dodrzovani pitného rezimu také nelze prili§ kladné
hovotit (1).

2.2 Pracovni zatéz

Svét prace se béhem poslednich ne€kolika desetileti zménil — nasledkem rostouci
produktivity vykonava méné lidi stale vic pracovnich povinnosti. Moderni technologie
ssebou pfindSeji nové druhy cinnosti auspornd persondlni opatfeni vedou
ke zhustovani pracovni naplng.

Pracovni zaté€z je souhrn vné&jSich podminek, okolnosti a pozadavkid v daném
pracovnim systému, které¢ ovliviiuji fyziologicky a psychicky stav ¢lovéka. Kazda
pracovni C¢innost predstavuje pro organismus clovéka urcitou zatéz. Velikost této
zatéze zavisi na pripravenosti a zpusobilosti pracovnika pro dany ukol, charakteru
samotného tkolu a podminkach, za nichz jeho plnéni probiha. S nadmérnou pracovni
zatézi se zhorSuje nejen pracovni nasazeni a velikost fyzické sily, ale i psychika
Clovéka. Vznikd tak fyzickd apsychickd zatéz. Psychickd zatéz neni objektivné
meéfitelna v definovatelnych jednotkach. Je znacné zavisla na osobnostnich
vlastnostech jedince. Ptipravenost ¢lovéka k pracovnimu vykonu v pribéhu dne neni
stala, ale méni se. Fyziologickd pfipravenost k vykonu je nejvysSi rano aklesa
postupné v pribéhu dne. ZvySend pracovni zat€z patii mezi stresové faktory.
V momenté, kdy naSe naroky nasebe samé piekroci miru toho, co dokdzeme
zvladnout (li$i se individualn€), zazivame stres. Nadmérné zatizeni tedy mulze byt
pfi¢inou vzniku burnout syndromu. Vycerpani je jednak diisledkem vyhoteni, jednak
jeho zesilovacem. Aby totiz postizeny provedl tytéz tikony, musi vynalozit daleko
vetsi usili 1 mnoZstvi energie, coz cely proces vyhoteni urychluje. Dal§im stresorem
na pracovisti mize byt nedostatek samostatnosti a ptiliSna kontrola z fad nadtizenych,
nedostatek moznosti ovlivnit své pracovni prostiedi a i to, kdyz se pracovnik nemtize
V zaméstnani svobodné realizovat. Pokud nejsou lidé za sviij vykon dostatecné
odménéni a tim neni mysleno jen finan¢ni ohodnocenti, ale také pocit, Ze si jejich usili
nékdo vazi a dovede jej ocenit, pracuji bez potfebné motivace. Prace by nam m¢éla

davat moznost rozvijet azdokonalovat naSe dovednosti. Pokud tuto pfileZitost
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nemame, brzy se dostavi zklamani. A mame tu dalsi stresovy faktor, ktery ovliviiuje
celkovou bilanci. Neznamena to samoziejmée, ze musime byt neustdle chvaleni,
nicmén¢ nedostatek uznani, nespravedlivé hodnoceni vysledkli a omezené moznosti
kariérniho ristu spi§ demotivuji a pfispivaji k nasi nespokojenosti. Vice Casu travime
se svymi kolegy v praci nez srodinou a prateli. Pokud je na$ pracovni kolektiv
nepratelsky, odméfeny ¢i chladny, necitime se v ném dobie. Ve skupiné, ktera se
potykd s problémy, chybi vni Kolegialita apfevlada zavist, vzajemna netlcta
anevrazivda atmosféra, se vyrazné snizuje vykonnost. Nedostatek vzajemné
soudrznosti mezi spolupracovniky mutize byt pocitovan jako zdroj ohrozeni a vyvolat
stresovou reakci. Dal$im stresorem na pracovi$ti mize byt nespravedlivy pfistup
nadfizenych — osobni sympatie, nadrzovani, nespravedlivé rozdélovani pracovnich
ukold, podcenovani nebo dokonce diskriminace kolegl. V neposledni fadé¢ muize
na cloveéka negativné piisobit konflikt hodnot. Hodnoty jsou to, co je pro nas v zivoté
dilezité. Jsou naSim motorem a motivuji nds k vykoniim. Podobaji se zdsadam, které
naSemu zivotu davaji smysl. Pokud zaméstnanec zjisti, Ze mezi firemnimi a osobnimi
hodnotami panuje nesoulad, jeho prace mu pfipada bezvyznamna, zbyte¢na a brzy se

dostavi odcizeni.

2.3 Komunikace

Kvalitni oSetfovatelskd péce je nemyslitelnd bez komunikace mezi sestrou
anemocnym nebo bez komunikace mezi zdravotniky navzijem (Zacharova 2007,
str. 90). V praci sestry zaujima vyhradni misto komunikace s nemocnym. Toto
povolani si vyzaduje znalosti komunikace jak s pacienty riznych vékovych skupin, tak
S riznymi chorobami, rozliénych typi osobnosti, ale i schopnost jednani s rodinou,
blizkymi ¢i s ptateli nemocného. Dalsi oblasti je nutnd komunikace s kolegy
na pracovisti. Umeéni vychazet s lidmi co nejlépe je Zivotni nutnosti, bez které se nikdo

neobejde.
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3 PSYCHOLOGIE PRACE

V soucasné¢ legislativé je zakotvena povinnost zaméstnavatele hodnotit
psychickou zatéz a vyhledavat exponované profese. Psychologie prace studuje rizné
druhy pracovni ¢innosti. Hleda za jakych podminek je pracovni prostiedi nejptiznivejsi
pro dusevni pohodu Cloveéka. Dale hleda usporadani objektivnich, ale 1 subjektivnich
pracovnich podminek nejlépe odpovidajicich psychofyziologickym vlastnostem
pracovnika. V soucasné dobé ptevladd v naplni psychologovy prace spise hledisko
ergonomické, které se zabyva souladem mezi pracovnimi pozadavky a osobnimi
moznostmi pracovnika a hledisko vybérové, jak vyhledat spravného pracovnika
pro spravné misto. V hygienické sluzbé musi psycholog sledovat v prvni fadé hledisko
epidemiologické. Zjistuje miru ohrozeni duSevniho zdravi pracovniki atedy
pravdépodobnost, ze se u jednotlivce nebo skupiny pii vystaveni uréité psychické
pracovni zatéZi vyvine ¢i nevyvine porucha ¢i onemocnéni.

Ukolem oboru mentalni hygieny, pozdé&ji psychologie prace, ktery byl ustaven
vynosem hlavniho hygienika CSR v poloviné 80. let minulého stoleti, byla ochrana
duSevniho zdravi pracovnikll. Ke klasické hygiené prace tak piibyl novy faktor-
psychickd zaté€z, coZz znamenalo vyznamny krok v hygienické sluzb& v naplnéni
ochrany zdravi podle definice, kterou stanovila Svétova zdravotnicka organizace
(WHO): zdravi je stav naprosté télesné, duSevni a socialni pohody. Vyvoj ekonomiky
jednoznaéné ukazal, ze se zvySuje pocet profesi, které svym charakterem vyvolavaji
psychickou zatéz. V soucasnych zakonech (1,2) je faktor psychické zatéze obsazen a je
povinnosti zaméstnavatele sledovat psychicky exponované profese. Potfebné podklady
pro stanoveni ucinkl psychické zatéze, tj. Casové snimky prace, profesiogram
(charakteristika objektivnich faktora zatéze) a dopad zatéze na organismus pracovnika,
se ziskavaji klasickymi metodami psychologie — méfenim, inspekci, klinickym
vySetienim, psychofyziologickym vySetfenim, testy ¢i dotazniky.

Jednou z nejjednodussich anejrychlejSich moznosti, jak postihnout miru
psychické zatéze u jednotlivych profesi, je vySetfeni pracovni skupiny pomoci
dotaznikovych metod. V zahrani¢ni literatufe nachdzime velké mnozstvi studii, které

se zabyvaji psychickou zatézi vybranych profesi a nepieberné je i mnozstvi metodik,
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které k tomuto ucelu byly vyvinuty. Napt. Karasekova teorie dvou zakladnich faktor
pracovniho stresu - miry zatizeni a miry kontroly, kterou potvrzuji studie uskutecnéné
pomoci Job Contents Questionnaire. Jde o komplexni posouzeni pracovni Cinnosti
Z hlediska psychické, fyzické i socidlni zatéze. Za vSechny dotazniky, které slouzi
ke zjistovani miry vyhoieni, jako nasledku pracovniho stresu, lze uvést alespoi
ve svété Siroce pouzivany Maslach Burnout Inventory a Beverly Potter’s
Questionnaire, jehoz pieklad je mozno najit i v nasi literatufe. VSechny tyto metody
jsou =zalozeny naposouzeni faktori psychické zatéze samotnym pracovnikem
avychazeji zdobré shody mezi subjektivnim hodnocenim pracovniho stresu
a objektivni zatézi profese. U nas se objevuji studie, které nejCastéji pouZzivaji
osvédceny Meistertiv dotaznik, ktery ptrevzal jako zdkladni metodu k vySetieni
soubort profesi i metodicky pokyn Ministerstva zdravotnictvi Slovenské republiky
na ochranu zdravi z hlediska psychické zatéze. Pti sledovani sménové tnavy je uzivan
Mikstv dotaznik SUPOS, ¢eska tprava dotazniku Subjective Symptoms of Fatigue —
SPU, Grandjeanova grafickd $kala aobjevil se i pokus zavést do praxe starsi
Platonoviiv dotaznik chronické unavy v rozsifené tpravé Sedldka. V posledni dobé se
stdva popularnim zjiStovat pomoci riznych dotaznikli stupeii vyhoteni v profesich
se zvySenymi naroky na komunikaci a interakci slidmi. Kategorizace pracovnich
stresortl zstava u vyctu stresujicich okolnosti pracovni ¢innosti, nezjist'uje vSak dopad

téchto stresort na psychiku pracovnika (2).
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4 SYNDROM VYHORENI

., Pokud zapalite oba konce svicky, ziskate tim dvakrat vice svetla. Svicka vsak

zaroven dvakrat rychleji vyhori. *

»Stav vyhofeni lze definovat jako druh stresu a emocionalni Gnavy, frustrace
a vycerpani, k nimz dochazi v disledku toho, Ze sled (nebo souhrn) urcitych udalosti
tykajicich se vztahu, poslani, zivotniho stylu nebo zaméstnani doty¢ného jedince
nepiinese oCekavané vysledky.*

Uvedeny stav je obvykle typicky pro vykonné lidi, ktefi se snazi néceho
dosdhnout a byt uspésni. Jejich planovaci kalendaf je vétSinou naprosto zaplnény
a vzdycky délaji vic, nez jejich prace vyzaduje. Vyhoteni mize potkat kohokoliv.
Dostavuje se u lidi nejriznéjsiho povolani, at’ uz se jedna o lékare, zdravotni personal,
socialni pracovniky, oSetfovatele, ucitele, vychovatele, policisty, fidice autobusu,
poradce, soudce, pastory, 0soby v domacnosti nebo studenty. Nevyhyba se mladym ani
starym. A nezavisi ani na spoleenském nebo finan¢nim postaveni (Rush 2004).
Statisticky trpi syndromem vyhoteni dvakrat vice zeny, protoze jsou V pomahajicich
profesich dvakrat 1 vice zastoupeny.

V sedmdesatych letech se vynofuje termin ,burnout“ (syndrom vyhoteni,
vyprahlosti, vypaleni) profesionalni selhavani nazakladé vycerpani vyvolaného
zvySujicimi se pozadavky, ztratu zajmu, ztratu idedlli, energie 1 smyslu, negativni
sebeocenéni anegativni postoje k povolani. Za zakladatele zkoumani této
problematiky je povazovan Herbert Freudenberger.

Vyhoteni neni totéZ co stres. Dochdzi k nému v diisledku chronického stresu
a dlouhodobou disbalanci mezi zaté€zi a fazi klidu, tedy mezi aktivitou a odpoc¢inkem.
Stresové faktory coby spoustéce tedy hraji pii vzniku burnout syndromu zasadni roli.

Syndrom vyhotfeni v sobé skryva celou tadu piiznaktl a projevii vycerpani.
Nemalo lidi zasaZenych témito pfiznaky sdhne po tulevé v podobé alkoholu
a zklidnujicich 1€kid. V krajnich ptipadech dochéazi k psychickému atéz télesnému

zhroucen doprovazenému depresi a ivahami o sebevrazd¢ (Kraska-Liidecke 2007).
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4.1 Pomahajici profese

Existuje tfada profesi, které maji blizky vztah k lidem, pfesnéji feCeno s lidmi
pracuji. Smyslem téchto profesi je pomoc lidem s konkrétnim problémem v konkrétni
situaci.

Souhrnné se tyto profese nazyvaji pomahajici. Jak pise Koptiva (1997), k témto
profesim patii 1¢kafi, zdravotni sestry, pedagogové, socialni pracovnici, pecovatelky,
psychologové, aj. Prestoze je ,,paleta™ plisobnosti pomahajicich profesi Siroka a pestra,
ma jeden spolecny cil, a to pomoc ¢lovéku. Prace s lidmi je obohacujici, ale mnohdy
vyCerpavajici a stresujici. Vyzaduje od pracovnika pomahajici profese angazovanost,
profesionalni jednani a plné nasazeni se pro toho, komu ma byt pomozeno. pro vykon
téchto povolani je dilezita sebereflexe, odpovidajici vzdélani, zpétna vazba od okoli,
dusevni hygiena a kladny vztah k hodnotam, které povazuje pomahajici profesional
pro vykon svého povolani za stézejni. Profesional pracuje s lidmi vSech vékovych
kategorii, s détmi, mladezi, dosp€lymi i starymi lidmi. ,,Na rozdil od jinych povolani
vSak hraje v téchto profesich velmi podstatnou roli jeste¢ dalsi prvek — lidsky vztah
mezi pomahajicim profesiondlem a jeho klientem. Pacient potiebuje véfit svému lékati
a citit lidsky zajem od své oSetiovatelky, zak si chce vazit svého ucitele, klienti by radi
davétrovali socialni pracovnici. Tato myslenka je obsazena v rozsifeném nazoru,
Ze V téchto profesich je hlavnim nastrojem pracovnika jeho osobnost* (Kopftiva, 1997,
str. 14).

Kopftiva napsal: ,,Hlavnim problémem pii poméahani je splyvani, kdy pracovnik
bere zalezitosti klienta pfili§ za svoje vlastni. Trpi nejen pomahajici, ale cely proces
pomahani. Proti splyvani se mlze pracovnik chranit nete€nosti, coz predstavuje dalsi
problém. A konecné zcela béZnou starosti je, jak uhajit svou hranici vii¢i manipulaci
ze strany klienta. Zde ptfichazi ke slovu asertivita. Je tfeba rozliSovat mezi soucitem
a empatii (vciténim). Pfi soucitu se se svym protéjSkem ztotoznime. MuUzeme ztratit
hranice a byt zaplaveni litosti, poboufenim, zkosti z toho, co se druhému clovéku
déje. Pfi empatii si dovedeme predstavit a procitit, co se ve druhém déje. Rozpolozeni
druhého cClovéka spravné a citlivé zachycujeme, ale zlistdivame sami sebou. V tomto
druhém ptipadé jsme pfipraveni pomahat tak, jak to vyzaduje situace, a nikoliv jak to

vyzaduji naSe emoc¢ni potieby.*
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4.2 Disledky profesniho vycerpani a vyhoreni

Zdravotni disledky pracovniho stresu zaviseji natypu osobnosti a na sklonu
k nemocem.

Z fyzickych ptiznakl je tfeba si vSimat Castych onemocnéni anachylnosti
Kk Graziim, bolesti hlavy anevolnosti, napéti a bolesti svald, Sije azad, chronické
unavy, poruch spanku a désivych sni, celkové predrazdénosti, zaludecnich nevolnosti,
chronickych onemocnéni razného druhu...

Emocionélni pfiznaky se projevuji jako pocity bezmoci a beznad¢je, stabilné
potlatovany i projeveny hnév aagresivita, pocit, Ze veskerou energii spotiebujete
na zvladani kazdodennich ukold, rodina a pratelé predstavuji jen dalsi zatéz a néaroky,
pocity tuhnuti obliceje a nuceni se do mimiky, pocity emo¢niho vysdvani a zneuziti
vSemi okolo, nervozita, podrazdénost, obavy o budoucnost anechut’ tesit jakékoliv
problémy, pocity absolutni vlastni neschopnosti, pocity marnosti zmény, ztrata
veskerych ideald. ..

Psychické ptfiznaky jako sebeobvifiovani, pocity netispé$nosti, myslenky, které
dési akteré bychom u sebe necekali, sebevycitky apocity obéti a obétovani se,
neschopnost vnimat lidi osobn¢ a identicky.

Zatézove situace se postupné piendsSeji 1 do rodinného prostiedi. Rodinni
pfislusnici poznévaji, Ze néco neni v pofadku, Ze se partner ¢i partnerka méni,
je podrazdény, hada se, vybuchuje, houstne domaci atmosféra. Stres z povolani
se pieléva do domaciho stresu anaopak. nadruhé strané mlze vyrovnané

a harmonické domaci prostfedi zna¢né zmirnit intenzitu profesionalni zatéze.

4.3 Co si zaméstnanci preji?

Na tuto otazku odpovida Kallwass (2007, str. 15): ,,Jednak si zaméstnanci pieji
(zejména Zeny), aby mohli pracovat v pozitivni atmosféfe a dobré pracovni vztahy aby
pfipadné prertstaly ve vztahy spoleCenské. Muzi jsou naopak Casto zameéteni spiSe
na vykon apracovni ukoly. Obvykle méné usiluji o socidlni harmonii. VSechny

zamé&stnance vSak spojuje jedno pfani - pfani Cestného a férového jednani. VSichni

18



se nemuseji vzajemné¢ milovat, ale je tfeba, aby ksob& pfistupovali s tctou
a respektem. Jedin¢ tehdy mohou jednotlivci 1 cely pracovni kolektiv trvale a hlavné
efektivné pracovat. VSem zaméstnancum jisté také zalezi na tom, aby mohli pracovat
podle svych schopnosti a mit jasné¢ vymezenou odpovédnost diky tomu, Ze jsou jasné
vymezeny kompetence. Takové jsou idedly. Skutecnost vSak v mnoha pracovnich

kolektivech vypada docela jinak.*

4.4 Syndrom vyhoreni a zaméstnavatelé

Kazdy proziravy zaméstnavatel by se mél zajimat o potieby svych zaméstnanci
a predchazet vSem problémtim, které mohou vzniknout. Syndrom vyhoteni je
opravdovym problémem, ato nejen pro doty¢ného ¢loveéka, ale i pro jeho okoli.
Vyrazné¢ muze ovlivnit mezilidské vztahy na pracovisti a potazmo i kvalitu préce.
Propoustét ,,vyhotelé” anabirat nové pracovniky neni zrovna nejlepSim feSenim.
Zaskoleni, zapracovani, zvykani si na zamestnance, ktery teprve musi nabyt urcitych
pracovnich zkuSenosti, byvd docela drahé. Z mnoha divodi se vyplati, aby
zaméstnavatel ucinil alespon zakladni kroky k prevenci nebo k feSeni problému
na pracovisti, véetné syndromu vyhoteni.

Zamg¢stnavatel by mél:

e Dbat na plnéni zakladnich potfeb zaméstnancii na pracovisti

e Spravedlivé ohodnotit zamé&stnance nejen financné, ale i verbaln€ ato s Zivym
z4jmem (ne pouze naucenou a stile se stejné se opakujici frazi). Patfi sem
I podékovani za dobfe odvedenou praci.

e Netlacit na zaméstnance a nepozadovat po nich zptsob a mnozstvi prace, které
jsou za hranicemi jejich moZnosti.

e Nemanipulovat a nevydirat. Pokud nastane obdobi, kdy je tieba zvysit vykon,
je dilezité celou zalezitost fadné vysvétlit a zaméstnance slusné pozadat, aby
nem¢li pocit, Ze jSOU pouze stroji na praci.

e Mit na paméti, Ze zam&stnanecky vztah je vzdy smluvni vztah, ve kterém si
nikdo nemtze ménit podminky, jak se mu zlibi a bez souhlasu obou stran.

Pracovni zafazeni i népln by méla byt jasné€ a pisemné stanovena.
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e Umoznit oteviené¢ ventilovat nespokojenosti, ¢i pifipadné navrhy, naptiklad
na spolecnych poradadch (samoziejmé bez sankci). Snazit se nalézt vzdy
konstruktivni feseni.

e Ve vétsich provozech s vice zaméstnanci zavést supervizi.

e Umoznit ucast na tzv. ,,workshopech®.

e Stmelovat kolektiv spolecnymi mimopracovnimi setkanimi, vylety. Pfipadné
nabidnout zameéstnancim zvyhodnéné moznosti volnoCasovych aktivit
(plavani, fitko, fotbal, kosmetické sluzby).

Zaméstnanec 1 zaméstnavatel by vzdy meéli sméfovat k jednomu cili
a spole¢nymi silami vytvéaiet ptiznivé podminky pro jeho dosazeni.

Syndrom vyhoteni je proces, ktery zasahuje nejen do osobnosti daného ¢loveka,
ale celého okoli. Je pomérné ¢astym jevem na ruznorodych pracovistich. Pfinasi vazné
komplikace, nakteré vSichni od vyhotelého, pies kolektiv zaméstnancd,
zaméstnavatele az po klienty doplaci. Jako nejleps$i feSeni se jako vzdy nabizi
prevence. Mezi ni patii realné predstavy a pozadavky. Vzdy je nutné si uvédomit,
ze nic se neji tak horké, jak se to uvafti. Pokud se néco nezdafi dnes, mize to vyjit zitra.
Pohoda, zdravi a spokojenost umozni lepsi kvalitu a produktivitu prace. Naopak
problémy, nemoci, Spatné vztahy a popirani dulezitych potieb, vedou vzdy

ke zbyte¢nému zanedbani praci, k neschopenkam, komplikacim a fluktuaci.

4.5 Syndrom vyhoreni a jeho 1é¢ba

Prestoze se syndrom vyhofeni nepovazuje za nemoc, spi§ za poruchu
ve vztazich, nese S sebou spoustu zdravotnich problému. K jejich napravé je casto
nutnd nejen zdravotni péce, ale 1 feSeni primarni pfi€iny. Tou syndrom vyhoteni
Vv mnoha ptipadech skutecné je. Pietrvava-li syndrom vyhoteni, zdravotni problémy se
vraci a stale se prohlubuji.

Muze jit o deprese, fobie nebo o ¢asté bolesti hlavy, zad, zaludku apod., které
zdanlivé nemaji zadny piivod ¢i pfic¢inu. Jak si tedy poradit se syndromem vyhoteni?

e Rozpoznani. Dilezitym bodem je vzdy pravdivé zhodnoceni situace.
V ptipadé¢ syndromu vyhoteni, je to Casto velmi tézké, protoze je to

dlouhodoby a plizivy proces. Nicméné je velmi zasadni, aby si Clovék sam
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pfiznal, Ze Snim neni néco v poradku a ze se jeho pohledy na praci, vztahy
i vlastni chovani méni. Cim diiv na to ptijde, tim 1épe pro n&j i okoli a tim vétsi
je Sance nazménu k lepSimu. Chce to vSak pouze rozumovy (analyticky)
pohled na svou vlastni osobu, odprostény od velkych emoci. To spousta lidi
nedovede a proto je 1épe se svéfit n¢jakému odbornikovi (psychoanalytikovi
apod.). Ego musi jit stranou, aby pravdiva informace vyplula napovrch.
Informace. Na poc¢atku jsou dulezité informace. Pokud nas pomyslny ¢lovi¢ek
ani nevi, ze néco jako syndrom vyhofeni existuje, nic s tim neudéla. Proto je
dilezitou prevenci pristup alespon k zdkladnim informacim o tomto problému.
Takovéto informace by mél zprostredkovat rozumny zameéstnavatel, ato
zvlasté u ohrozenych profesi. Pokud jiz doty¢ny poznal, Ze se S nim néco déje
a mé odvahu s tim néco délat (i bez pomoci odbornika), mél by si problematiku
syndromu vyhoteni prostudovat podrobnéji. Alespon tak, aby rozeznal,
ve kterém se pfiblizn¢ nachazi stadiu a co s vlastni situaci miize délat dal.

Plan. V této etapé je dobré si véci ujasnit v hlave, ptipadné napsat na papir.
Rozdélit si problémy naty, které si Clovék zavinil sam (bude jich vétSina)
a které maji pfic¢inu v okoli (rodina, kolegové, zaméstnavatel, okolnosti). Pak
postupné bod po bodu najit feSeni. Je tieba se pfipravit nato, ze to nebude
jednoduché a obrnit se trpélivosti. Je to vSak prece jen néjaké svétélko ve tmée.
Bludny kruh si Ize ptedstavit jako klubko, u kterého je nutné nalézt konec niti,

jez ho umozni rozmotat.

Orientac¢ni body ke stanoveni planu.

Zorganizovat si a rozdélit si svij ¢as i sily. Neni mozné plnit jen pracovni
a mimopracovni povinnosti.

Naplanovat si volnocasové aktivity (cviceni, sport, posezeni s pfateli, maséaze,
kosmetické sluzby, vylety, dovolenou apod.). Ty je dtlezité dodrzet i za cenu
odsunuti néjaké nahle se nabizejici povinnosti (pfes¢asu, neporadku
Vv domécnosti apod.). Asi to nepujde vzdy, ale je tieba byt pevny ve svém
rozhodnuti (Casto i sdm proti své vili), protoze tyto aktivity jsou stejné dilezité
jako prace.

Vytycit si néjaké drobné reilné cile apredstavy ve svém osobnim
I pracovnim zivoté a po jejich dodrzeni sam sebe pochvalit a ocenit. Je naivni

Cekat na ocenéni druhych, je Iépe s tim nepocitat. Kdyz potom néco takového
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piijde, pfinese to mnohem vétsi radost. Neni to proto, Ze by ostatni byli nutné
zli anevazili si ur¢itych skutkl ¢i lidi. Jen si spousty véci nevSimnou (pro
mnozstvi vlastni prace a starosti), anebo to neumi vyjadfit.

e Pozadat okoli o pomoc a shovivavost. Je dobré umét fict lidem ve svém okoli
o svych problémech, o svém stanovisku k nim a potiebé se s nimi vypoiadat.
Je-li to zavislé na druhych, pozadat o pomoc, nebo jasn¢ a rozhodné vytycit
pravidla, za ktera se neda jit.

e Naucdit se nachazet i na negativnich vécech néco pozitivniho. Véci jsou Casto
relativni a zavislé na momentalnim rozpolozeni hodnoticiho ¢lovéka. To co
dnes vypada negativng, se zitra nebo za n¢jaky ¢as miize ukazat jako pozitivni.

e Stanovit si priority a sefadit je do pomyslného Zebficku. Nenechat se vtahnout
do priorit jinych lidi a tim sdm svoje zdsady zanedbavat. Kazdopadné prace je
dalezitd aje ji treba vyhradit urcity cas, ale pfi tom je dulezité myslet 1
na osobni zivot, vztahy a ptedev§im zdravi.

e Po odchodu domi ze zaméstnani ,,pfeprogramovat* mysl na néco jiného,
neutapét se v pracovnich zalezitostech a kiivdach. Kdyz je tfeba piece jen néco
vytesit, provést to rychle, konstruktivné a poté to povazovat za hotovou véc.
Nema smysl do pracovnich zalezitosti zatahovat partnera nebo ostatni ¢leny
rodiny a negativné tak ovliviiovat naladu, vztahy.

e Zaklad je vSak vzdy V realném pohledu na vlastni schopnosti, moZnosti,
Zivotni potfeby a porovnani S tim, co nabizi okoli. Pokud na podminkach
okoli lze né€co zmeénit, tak je dobré se o to pokusit. Prosté zvolit n&jaky
kompromis, ve kterém nelze jednostranné téZit, ale ani ustupovat.

Stanoveni planu je vzdy individualni, zalezi na profesi, nastadiu syndromu

vyhoteni apod.

4.6 Supervize

Slovo ,,supervize® k ndm pieSlo z anglitiny. Byvéa piekladano jako ,,dohled,
dozor, kontrola, fizeni, inspekci® apod. Dle Kopfivy v psychoterapii je supervize
samoziejmou soucasti profesionalniho vzdélavani. Je to proces praktického uceni,

v némz supervizor — ucitel (n¢kdy téz skupina stejné postavenych kolegii) pomaha
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supervidovanému fesit konkrétni problémové situace, které vznikaji pii praci s klienty.
Smyslem supervize je ueni slozitym psychoterapeutickym poznatkim a jejich
aplikaci pfi jednani s klientem a pfi premysleni o ném (Koptiva 1997, str. 136).
Supervize je strukturovany proces, ktery dava lidem moznost oteviené hovorit
0 své praci a o problémech a situacich, které s ni souviseji. Také znamend ve vSech
pomahajicich profesich zamysleni se nad profesiondlnim jednadnim pracovnikd,

nad funk¢nosti pracovnich tymu a celého zafizeni.

4.6.1 Cil supervize

Cilem supervize je piedev§$im poskytnout zaméstnancim moznost hovofit
oteviené o jejich pracovnich uspésich a problémech, umoznit supervidovanému ziskat
sebereflexi, poskytnout mu moznosti ke zkvalitnéni jeho prace s lidmi, podpofit jeho
profesni rozvoj, motivaci k praci, a tak ptfedchézet syndromu vyhoteni.

Kromé jiz vySe zminéné funkce kontrolni ma supervize pro zaméstnance vyznam
I jako jejich podpora, ma rovnéz funkci vzdélavaci, ovliviiuje osobni rozvoj
zaméstnance aumoziuje mu ziskat sebereflexi navlastni praci prostiednictvim
diskuze se supervizorem a ostatnimi U¢astniky skupinové supervize. Supervizi
muzeme tedy realizovat jako skupinovou - pro skupinu zaméstnanct, napi. stejné
pracovni pozice nebo jako supervizi tymovou pro celé pracovni tymy a kolektivy
na podporu jejich spoluprace a vyjasnéni si vzajemnych vztahd. Samoziejmé, Ze je
vyznamna i supervize individualni, ktera probihd mezi supervizorem a jednotlivcem
pfi feSeni velmi obtiznych pracovnich, ale i zivotnich situaci. V ramci managementu
muze probihat supervize manazerska, kterd sméfuje k podpore a korekci manazerské
prace vedeni domovl pro seniory a ostatnich zafizeni socidlni péce. Zalezi pouze

na daném zafizeni, jaky typ supervize v souc¢asné dobé potiebuje a preferuje.

4.6.2 Kdo je tedy supervizor?

Supervizor je pievazné nezavisly externi odbornik, ktery poskytuje

zamé&stnancim v pomahajicich profesich podporu pfi uvolnéni negativnich emoci
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a stresu, které zaméstnance zasahnou pii plnéni pracovnich povinnosti v rdmci péce o
Klienty.

Vztah supervizora asupervidovaného se vyznaCuje vzajemnou duvérou
a predavanim podnéti. Supervizor poskytuje supervidovanému rady a podporu
ke konkrétnim problémim, se kterymi se supervidovany potkava ve své kazdodenni
praci.

Mezi vyznamné vlastnosti supervizora patii komunikacni dovednosti, znalosti
psychologie a prace s lidmi, pedagogické dovednosti, uméni komunikace s dospélymi,
schopnost naslouchat, byt upfimny, duvéryhodny avV kazdém ptipadé¢ dodrzovat
diskrétnost informaci o daném zafizeni a supervidované skupiné, tymu ¢i jednotlivci.

Supervizor ruci supervidovanym za bezpeény, divérny a spolehlivy priibéh supervize.
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5> PREVENCE A ELIMINACE STRESU

., Uméni odpocinku je soucasti uméni prace.* John Ernst Steinbeck

VétSina z nds Zije v neustalém napéti, je zavalena praci a jinymi povinnostmi,
takze na odpocinek nemé cas. Pokud si né&jaky Cas pfeci jen najde, skon¢i ve vétsing
piipadi na gauci s televiznim ovladacem v ruce. Takovy druh pasivniho odpocinku
neni Uplné Spatny, ale nevede vSak k psychické ulevé. Psychické stradani muize vést
Kk velmi zavaznym problémam.

»K Zivotu patfi napéti a vypéti, stejné¢ tak oddech a odpocinek. O odpocinek
musime usilovat, sam od sebe nepfijde, je tiecba si ho naplanovat,” napsala Kraska-

Lidecke (2007, str. 77).

5.1 DuSevni hygiena

Prevence mé prvorady vyznam. Klade se diiraz naprevenci osobni, kazdy
jedinec by si mél vytvotit takovy zivotni styl, ktery je smysluplny, pfijemny a fyzicky
aktivni mimo roli pomadhajiciho. Klademe diraz nadusSevni hygienu. DuSevni
hygienou rozumime systém pravidel arad k udrzeni, prohloubeni a znovunavraceni
dusevni rovnovéahy. DuSevni hygiena neni psychoterapie. Jejim ukolem je stanovit si
cile, u kterych je kladen dlraz na sebevychovu, sebepoznani a uméni relaxace jedince.

Soucasti duSevni hygieny je napriklad:

e Péce o dusi: Pecujeme o to, co si myslime, o své ndzory, predstavy, jaké mame
pojeti riznych véci, lidi a udalosti, co prozivame, co od Zivota chceme, co je
cilem naseho zivota.

o Péce o télo: M¢Eli bychom veédét, co mame spravné jist, pit, jak se pohybovat,
co délat, jak spravné odpocivat; méli bychom si uvédomit, co se déje v dusi
Cloveka, kterd ovliviuje 1 télo.

e Mit pro co zit: Kazdy by si mé¢l uvédomit, co je smyslem jeho zivota, ¢eho

chce dosdhnout, co je pro n¢j dilezité.
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Diilezité je vytvorit si prostor pro odpocinek. Nasi prarodi¢e praktikovali
v soucasné dob¢ pribylo téch, kteti den odpocinku neuzndvaji, ziji v neustalém stresu.
Kazdy cloveék odpociva jinak. Nékdo si piecte knizku, noviny, vypije si svilj oblibeny
¢aj, okope zdhon r0zi, vypleje zahradku nebo si pusti pfijemnou hudbu. Jiny si
odpocine pfi rybafeni, pfi ndrocném joggingu v lese, pii plavani ¢i v saun¢. Nékoho
nadchne prohlizeni obrazli, navstéva koncertu ¢i divadla. Nejdilezitéjsi je, aby si
¢lovek nasel Cinnost, kterou ma rad a kterd mu poskytne zaruceny odpocinek a oprosti

ho od starosti v§edniho dne (Kraska-Liidecke 2007, str. 15).

5.2 Joga, meditace a relaxace

Stresy zplsobuji vétSinu problémil nejen na fyzické roving, ale i na mentalni
roving, nefyzické. Jedinou rozumnou moznosti, jak se stresu zbavit, je relaxace. To
magické slovo vnas navodi pocity uvolnéni a spokojenosti, které nas presunou
do jiného svéta, ve kterém nemusime fesit Zadné problémy a alespoii na chvili je nam
dobfe. Tento aktivni zpiisob psychického odpocinku ndm pomdhé vycistit nasi mysl
a nacerpat ztracenou energii. [ to je ale bohuzel jen docasny stav. Diky meditacnim
technikdm se ¢lovek nejen zbavi stresu, ale dokaze i stresu predchazet. Existuji rizné
techniky jako napft. Tai-chi, joga, a jiné, tfeba jen dychaci cvi€eni hned po ranu, jelikoz
spravné dychani je zakladem dobrého prokrveni veskerych tkani v organismu
a zaroven je zarucena vyziva téchto tkani, organti a systému.

Joga neni jen souborem fyzickych cviceni, je Zivotnim stylem, zplisobem zivota,
kdy principy a praktiky jogy slouzi jako zaklad duchovniho Zzivota. Klasicka joga
pracuje s celou mysli a t€lem. Podili se na fizeni mysli, kontrole a usmérfiovani emoci
i t€la. Klasicka joga nabizi zplsob, jak dosahnout klidu a miru v dusi a spokojenosti
se sebou samym za pomoci asdn, prajanamy a koncentrace. Skvélym spole¢nikem
pro jogu je meditace, kde je jiz nutné, alespon Castecné ovladat své télo. Meditace je
technika zaméfena na praci s mySlenkami, pocity, emocemi, vzpominkami, starostmi.
Propojeni jogy a meditace, jejichz soucasti jsou lécivé relaxace, je dokonalym

souborem pro zaklad duchovni prace.
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5.3 Zdravy pohyb

Pravidelnym sportem ,,vypoustime paru a zbavujeme se nahromadéného stresu.
Uginnymi pomocniky byvaji vytrvalostni sporty, napiiklad béh, chiize, cyklistika,
turistika, plavani, jizda nakoleckovych bruslich, bézkach apod. (Kraska-Liidecke
2007, str. 73). Méli bychom se hybat alesponi 30 minut denné. Pti cviceni dochazi
k vylucovani endorfind, které navozuji pfijemné pocity, a tim chrani t€lo ptred G¢inky
stresu. Zvlast’ prospésny je pohyb na Cerstvém vzduchu, ktery spolu se slunecnim
zafenim rovnéz podporuje produkci endorfinii, procistime si hlavu a srovnadme si
myslenky. Kromé toho si zvySujeme vytrvalost, posilujeme svaly, otuzujeme se vici

potencialnim nemocem a délame néco pro $tihlou linii (Kraska-Liidecke 2007, str. 73).

5.4 Zména zivotniho stylu

Ptedevsim je tieba zamyslet se nad tim, zdali dostatecné odpocivame, pracujeme
a také se stravujeme a jestli naSe strava a stravovaci ndvyky odpovidaji vydané energii
na praci, zabavu atd. K pozitivnimu stylu Zivota patii i zdrava vyziva. Jidlo bychom
nem¢li odsunovat do pozadi, je dilezité, stejné jako dostatek spanku (Kraska-Lidecke
2007, str. 69). Je tieba vnést do osobniho Zivota vice pravidelnosti, tzn. pravidelné
zaCit den malym cvienim spojenym s dychanim, snidani, kterd nam doplni energii
nabitou spankem, a jit v klidu pracovat. V hlavnim jidle pfevazuje rostlinna strava,
zelenina, ovoce, obilniny, vitaminy (C, B1, B2, B6, B12). Clovek by mél mit zajiStény
1 dostatecny ptisun hoiciku, protoze pii stresu se vylucuje z téla velmi rychle (pSenicné
otruby, seminka slunecnice, sezamova seminka, ofechy, pivni kvasnice, nelesténa ryze,
celozrnny chléb, Spenat, rozinky, mineralni vody, atd.). Rostlinna strava nam zarucuje
vyrovnanou tvorbu pH kyselosti v téle. Nebrarite se vodé v hojné mife vnitiné i zevné,
dodrzujte pitny rezim, ulehcite praci ledvinam aj. detoxikacnim organiim. Dostate¢né

odpocivejte aktivné i pasivné.
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5.5 Pozitivni mysleni

Pozitivni mysleni pfindsi vnitini klid, uspéch, lepsi vztahy, lepsi zdravi, Stésti
a spokojenost. Pomaha nam pohybovat se v kazdodennich udalostech Zivota plynuleji,
zivot pak vypada jasnéji a slibnéji. Efektivni pozitivni mysleni, které piinasi vysledky,
je mnohem vice nez opakovani Si par pozitivnich slov nebo namlouvani si, ze v§e bude
v poradku. Musi to byt pievladajici mentalni postoj clovéka. Nestaci myslet pozitivné

na par okamzikli a zbytek udalosti nechat ndhodé.
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6 CLENENI A CHARAKTERISTIKA PRACE
SESTER NA KARDIOCHIRURGII

Jak uz vyplyvd znazvu, nanasem oddéleni je peCovano o nemocné

po operacnich vykonech na samotném srdci. Provadime zde nejCasté;i:

Aortokoronarni bypassy

Operace na aortalni chlopni

Operace na mitralni chlopni

Operace na trikuspidalni chlopni — plastika
Disekce aorty

Defekty sinového, komorového septa
Aneurysma komor

Operace na plicnici

Operace karotid

Vékové rozmezi naSich operantll je asi od dvaceti péti let az po seniory

ve vy$§im véku. Vyjimkou nejsou lidé nad osmdesat let.

6.1 Operacni sal

Prace na operac¢nim sale je naro¢na a klade specifické naroky na osobnost sestry.

Profese instrumentdiky vyzaduje odborné znalosti na vysoké urovni, praktickou

a technickou zruénost, pfipravenost apohotovost K feSeni naléhavych situaci,

schopnost dokonalé spoluprace v tymu. Salova sestra tedy musi dokonale zvladnout:

instrumentacéni techniku a instrumentdrium pfi operac¢nich vykonech

principy hygieny a epidemiologie na opera¢nim sale

manipulaci s materialem, piistroji a technikou

organizaci a koordinaci provozu operacnich salt

odborné vedeni mén¢ zkusenych nebo novych pracovnika

etické a psychologické aspekty prace vztahu k pacientlim a personalu
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e vybrané poznatky z anesteziologie a resuscitace
e metody dalsiho vzdélavani v oboru

Nemén¢ dulezity je vztah 1ékare a sestry na operacnim sale se snahou zachovani
kolegialniho, profesionalniho, ale i osobniho vztahu S vytvofenim atmosféry diuvéry
a zodpovédnosti k praci, suvédoménim si vzdjemné nezastupitelnosti, s cilem
provedeni kvalitniho anaro¢né¢ho operacniho vykonu. Disharmonie vztahu vede
nepochybné k osobni nepohodé operacniho tymu, atim i provedeni vykonu nizsi
kvality ¢i vzniku komplikaci. Prace sestry na operacnim sale je odborné€, psychicky
a fyzicky naro¢na a mela by byt i patiicné ocenéna jak moralné, tak financné.

Proto i pro dalsi generace instrumentafek nebo chcete-li pro sestru perioperacni
péce by mélo i1 nadale platit motto, které napsal pan prof. MUDr. Bohuslav Niederle,
DrSc. v opakovanych vydanich své knihy Prace sestry na opera¢nim sale:

,, Instrumentovani se lze naucit, je k tomu treba dobrych zmnalosti, zkusenosti
| zrucnosti. Ale dobrou instrumentdrkou se muze stdat jen sestra, kterd md ve své
anonymité uslechtily zdjem o osud nemocného aproziva anapliuje smysl svého
povolani nejen dovednosti a kulturou ducha, ale kulturou svého srdce. *

Dalsi nepostradatelnou skupinou nelékatskych zdravotnickych pracovniki
na operaénim sale jsou anesteziologické sestry, které vidi nemocného opravdu
az bezprostredné¢ pred operaci. Musi svym profesiondlnim ptistupem vzbudit
vV nemocném pocit divéry, svym optimismem umét podpoftit nad&ji a pozitivni nahled
na jeho situaci. Na sale mohou n¢kdy nastat chvile, kdy se opera¢ni vykon méni v boj
o zivot nemocného.

Kardiochirurgické operace se neobejdou bez obsluhy technika pro mimotélni
ob¢h — perfuzionisty. Mimot¢lni obéh nahrazuje ¢innost srdce a plic po ¢ast operace
na otevieném srdci. I naného jsou kladeny vysoké odborné a technické pozadavky,
které souviseji s obsluhou dalSich naro¢nych a sloZitych pfistrojli, napt. balonkové
kontrapulzace, cell-saveru atd. Uzce spolupracuje s lékafem anesteziologem,
operatérem a ostatnimi pracovniky opera¢niho salu. Jeho uloha na kardiochirurgickém

opera¢nim sale je nezastupitelna.
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6.2 Jednotka intenzivni péce

Po skonceni srdecni operace vyzaduje nemocny bezprostiedni intenzivni
pooperacni péci. Jejim cilem je stabilizovat a optimalizovat stav centralni
hemodynamiky, udrzet Gi¢elnou bilanci krystalickych a koloidnich tekutin, korigovat
odchylky parametr( vnitfniho prostedi i koagulace a dovést arteficidln¢ ventilovaného
pacienta Kk bezpecné extubaci. Stav fady nemocnych je negativné ovlivnén jiz
predopera¢nim postizenim srdce (nizka ejek¢éni frakce po piedchozich infarktech
myokardu nebo u myokardidlni ischemie u akutnich vykont pro nestabilni anginu,
srdecni dekompenzace u pokrocilych a zdvaznych vrozenych i ziskanych srde¢nich
vad atd.).

Déle vyrazné ovliviuji pooperacni pritbéh 1 zdvazna ptridruZend onemocnéni,
jako aterosklerdza dalSich organii, diabetes mellitus, chronickd obstrukéni choroba
bronchopulmonalni, nefropatie, hepatopatie, koagulopatie, obezita atd. Stejné tak
poopera¢ni prubéh mohou ovlivilovat i prob&éhlé pooperacni komplikace, at’ jiz
chirurgické, anesteziologické ¢i perfuzionistické. Intenzivni pooperacni péce probiha
vétsinou za kontinualni spoluprace anesteziologa, kardiologa a kardiochirurga.
V intenzivni péci o nemocného po srde¢ni operaci ma nezastupitelné misto zdravotni
sestra. Sebedokonalej$i monitor nemuize nahradit zkuSenou, vzdélanou a svédomitou

sestru, kterd zajiSt'uje nepfetrzité sledovani a péci o operovaného.
6.3 Jednotka intermedialni péce

Po splnéni cilt bezprostifedni pooperacni péce je vétsSina operovanych piekladana
najednotku intermedialni péce prvni nebo druhy pooperaéni den. Tam jiz

stabilizovany stav nemocného dovoli méné intenzivni monitorovani, piechod

k peroralni medikaci a také k rozsahlejsi rehabilitaci.
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6.4 Standardni lizkové oddéleni

Pfi nekomplikovaném pribéhu je nemocny prekladan tieti az ctvrty den
na standardni lizkové oddéleni, kde dale probihé intenzivnéjsi rehabilitace. Pti cviceni
se sleduje a hodnoti pfimétenost zatéze, subjektivni pocity nemocného. Vétsina takto
nemocnych je po srde¢ni operaci propusténa domti mezi sedmym az dvanactym dnem.
Propusténi je podminéno tim, ze nemocny je sobéstacny, kardialné¢ kompenzovany,
bez teplot, se zhojenou nebo dobie se hojici opera¢ni ranou ataké jeho kontrolni

laboratorni vySetfeni jsou vyhovujici.

6.5 Ambulance

Po propusténi je nemocny preddn do péce spadového kardiologa a praktického
1ékate. VSichni operovani jsou kontrolovani za tfi mésice po operaci, kdy je v podstaté
ukoncena rekonvalescence a pak za jeden rok po operaci ke zjiSténi jiz dlouhodobych
operacnich vysledkli. Dalsi kontroly jsou umoznény pii zméné stavu na vyzadani
nemocného nebo oSetfujiciho 1ékare. Neéktefi klienti byvaji dispenzarizovani delsi

dobu.
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1. PRAKTICKA CAST

Pti studiu literatury tykajici se pracovni psychické zatéze u nas, lze konstatovat,
ze existuje malo studii, které by se této problematice vénovaly. Pokud se v literatufe
objevuje termin psychicka zatéz ve spojeni s pracovni ¢innosti, jde vesmés o teoretické

studie, zabyvajici se pfi¢inami, nasledky a moznosti intervence.

1 CIL PRACE

1. Cilem vyzkumné €innosti bylo zjistit formou cilen¢ vytvoreného dotazniku troven
zatéze nelékarskych zdravotnickych pracovnikt na kardiochirurgii ve FN
Olomouc.

2. Cilem mé prace bylo srovnani stresové zatéze nelékait na ctyfech tsecich

kardiochirurgie:
e na operacnich salech
e najednotce intenzivni péce
¢ na intermedidlni jednotce intenzivni péce

e na luzkovém oddéleni a ambulanci

2 METODIKA PRACE

Vyzkumnému Setfeni pfedchdzela vlastni zkuSenost, studium literatury, reSerse

odbornych ¢lankl a sestaveni anonymniho, cilené¢ vypracovaného dotazniku.
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2.1 Charakteristika zkoumaného vzorku

Zkoumany vzorek tvofily vSechny kategorie nelékaiskych zdravotnickych
pracovnikii na kardiochirurgii ve FN Olomouc, tedy zdravotni sestry, oSetfovatelky,
sanitaii a sanitdrky. Celkem osmdesat Ctyfi pracovniki. Kardiochirurgie se cleni
na usek operacnich sali, kde pracuji anesteziologické sestry, sestry instrumentaiky
a technici mimotélniho ob&hu. Dalsim tsekem je jednotka intenzivni péce, jednotka

intermedialni intenzivni péce, lizkové oddéleni a ambulance.

2.2 Realizace vyzkumného Setreni

K vyzkumnému Setfeni ajeho realizaci byla pouzita metoda DOTAZNIKU,
ktery je uveden v pfiloze. Tato metoda spolu s rozhovorem se tadi k tzv. exploraénim
vyzkumnym metodam (FarkaSova 2006). Metodu dotazniku jsem zvolila z ¢asovych
davodu, jelikoz je casov€ mén€ ndaro€na nez rozhovor. Vzhledem k pracovni
vytiZzenosti zdravotnich sester a k anonymité dotazovanych respondentii se mi tato
metoda jevila jako nejlepsi zpisob ziskavani informaci.
Dotaznik obsahuje 25 polozek. Jednotlivé polozky dotazniku maji formu otazek
otevienych, polootevienych a zavienych.
e Oteviené: respondent vyjadiuje odpovéd dle vlastniho nazoru. Polozka
¢. 25.

e Polooteviené: respondent vybird z nabidnutych odpovédi a ma moZznost
doplnit dalsi alternativni odpovéd’. Polozky ¢. 9, 14, 15, 18, 19.

e Zaviené: odpovédi nelze doplnit, jsou predem formulované a respondent
oznaci tu, kterou povazuje za spravnou. Polozky €. 1,2, 3,4, 5,6, 7, 8, 10,

11, 12, 13, 16, 17, 20, 21, 22, 23, 24.
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3 VYSLEDKY VYZKUMU A JEJICH ANALYZA

Celkem bylo rozdano 84 kust dotaznikt, tj. 100%. Z tohoto poc¢tu se navratilo
73 kust spravné vyplnénych dotaznikd, tj. tedy 86,90%.

Sestaveny dotaznik byl rozdé€len dle polozek do nékolika oddilti. Prvni oddil
otazek byl zaméfen na demografické udaje respondentd (polozky ¢. 1 — 6). Druhd
kategorie otazek se tykala spokojenosti, stresu nNa pracovisti, Cerpani povinné piestavky
k odpocinku a jidlu (polozky ¢. 7 — 11). Tieti oblast otazek se dotyka prozivani
pracovnich problémil, moznosti rozhovoru s kolegynémi ¢i kolegy, moznosti supervize
na pracovisti, uzivani navykovych latek k potlaceni stresu, télesnych a psychickych
projevii stresti nalidsky organismus (polozky & 12 — 16). Ctvrty oddil otazek je
zaméten na to, jak a s kym travi respondenti sviyj volny ¢as, zda znaji pojem ,,syndrom
vyhoteni®, zda pecuji o své dusevni zdravi a jakym zpusobem (polozky ¢. 17 — 24).
Posledni otazka ¢. 25 byla ponechana pro konkrétni pfipominky tdzanych pracovnikt

»Jak zlepsit pracovni prostiedi“. Vysledky jsou zaznamenany do tabulek a grafi.

3.1. Demografické udaje (polozky ¢. 1-6).

Grafy a tabulky (viz. ptilohy).
1. Vék

Nejvice je zastoupena vékova kategorie od 36 — 50 let ato na opera¢nich
salech hodnotou 62,50%. Dale kategorii pracovniki ve véku od 26 — 35 let na JIP
60,87% a JIMP 59,09% a na oddéleni 50%.
2. Pohlavi

Na posuzovanych pracovistich je patrna prevaha nelékatskych zdravotnickych
pracovniki — Zen. Na oddé€leni pracuje 100%, na JIMP pracuje 95,45% a JIP 91,30%,
na operacnim sale je to 81,25% Zen.
3. Vzdélani

Nejvétsi podet sester ma vyssi odborné vzdélani nebo SZS +PSS na operaénich

salech 68,75%, dale na oddéleni 58,33%, JIMP 54,55% a JIP 47,83%. Dale vysoké
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procento — 31,25% ze vSech tsekli zaujimaji sestry s vysokoSkolskym vzdélanim
na operac¢nich salech, druhou piicku sestry vysokoskolacky na oddéleni s 16,67%.
4. Celkova praxe (bez MD)

Ve zdravotnictvi pracuji sestry nejdéle na operacnich salech (v rozmezi 11—
20let) a to 81,25%. Druhé misto v této kategorii zaujimaji sestry na oddéleni s 41,67%
atreti misto naJIMP s40,91%. Nad 20let avice maji odpracovany sestry opét
na operacnich sélech (18,75%).

5. Pracuji na:

Na operacnich salech pracuje 16 pracovniki, naJIP 23, naJIMP 22
a na lizkovém oddéleni a ambulanci 12 sester, ktefi byli tak laskavi a spravné vyplnili
dotaznik.

6. Rodina, rodinné poméry:

Lze fici, Ze nejvice pracuje na JIP svobodnych a bezdétnych pracovniki ato
v poctu 11, déale nalizkovém oddéleni 7 sester. Vdanych s ditétem pracuje shodné
po 9 sestrach na JIP a JIMP, na lizkovém oddéleni 4 sestry. Na operacnim sale pracuji

4 nelékafsti pracovnici, ktefi jsou svobodni a bez déti a 4 sestry vdané s ditétem.
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3.2. Spokojenost, stres na pracovisti, cerpani povinné

prestavky (polozky ¢. 7 —11).

7. na svém pracovisti se citite (oznamkujte jako ve Skole — 1 vyborné, 3 dobfe,

5 nedostatecné)

Graf ¢. 1
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Dle grafu svoji spokojenost vyjadiily sestry na ltizkovém oddéleni v 50%
znamkou 1. Chvalitebné oznamkovaly spokojenost na pracovisti sestry JIMP 81,82%
a sestry na JIP 52,17%. na operacnich salech pracovnici hodnotili spokojenost na svém
pracovisti shodn¢ 43,75% znamkou 2 a 3.

8. Mate pocit, Ze VasSe prostiedi je néjakym zpiisobem stresujici?

QGraf ¢. 2
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Vétsina sester z lizkového oddéleni (91,67%) ma pocit, Ze jejich prostiedi je
obcas stresujici. Na stejnou otazku odpoveédélo 72,73% pracovnikli z JIMP.

Ovsem 50% pracovnikii z operacniho sélu se domnivé, Ze jejich prostiedi je
velmi stresujici a 43,75% odpovédelo, ze obcas je jejich prostiedi stresujici. Podobné
odpovédi byly u sester z JIP. Cast 52,17% tvrdi, Ze obcas je jejich prostiedi stresujici

a43,48% , ze je velmi stresujici.
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9. Co si myslite, Ze prispiva ke stresujicimu prostiedi Vaseho pracovisté (muzete

oznacit vice odpoveédi).

Graf ¢. 3
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Na operacnich salech 87,50% pracovnikii povazuje pfi¢inu stresu vztahy
na pracovisti a 56,25% typ useku, kde pracuji. Na JIP 82,61% sester tvrdi, ze stresujici
je typ useku, kde pracuji a43,48% vztahy na pracovisti. Shodné posuzuji tyto dvé
polozky 40,91% sestry naJIMP. Nalazkovém oddéleni si mysli 50% sester,
ze stresujici je mnozstvi prace a na druhé pticee jsou vztahy na pracovisti — 33,33%.
10. Mite mozZnost ¢erpat povinnou prestavku v zaméstnani?

Graf¢. 4
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Z grafu je naprvni pohled vidét, Ze povinnou prestavku maji moznost Cerpat
zameéstnanci z JIP 69,57%, z odd€leni 66,67% a JIMP 63,64%. Naopak pracovnici
Z operacnich salli oznacili, Ze spiSe nemaji moznost Cerpat povinnou prestavku a to

56,25%.
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11. Mate mozZnost ¢erpat povinnou prestavku v mistnosti k tomu vyhrazené?

Graf¢. 5
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Na tuto otdzku zaméstnanci odpovédeli, ze maji moznost Cerpat povinnou
prestavku v mistnosti pro tento ucel. Sestry z JIMP tuto skute¢nost uvadéji v 95,45%,
zJIP v 73,91%, oddéleni 75%.
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3.3 Prozivani pracovnich probléma a moznost rozhovoru

s kolegynémi Ci kolegy, moZnost supervize

na pracovisti, uzivani navykovych latek k potlaceni

stresu, télesnych a psychickych projevii strest

na lidsky organizmus (polozKky ¢. 12-16).

12. Prozivate ,,svoje pacienty“ a pracovni problémy i doma?
Graf €. 6
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Pracovnici na tuto otazku odpovidaji, Ze spiSe ne ato z odd¢leni 66,67%, z JIP

52,17%, z JIMP 50%. Spise ano odpovédéli pracovnici z operac¢nich salt a 30,43%

zJIP.

13. Mate moZnost se ,,0 dojmy*“ ze zaméstndani S nékym podélit?
)jmy ym p

Graf ¢. 7
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Pracovnici natuto otazku odpoveédéli, ze maji se s kym podélit o své dojmy
ze zaméstnani. Z operacnich salti odpovédélo takto 62,50%, z JIP 60,87%, z JIMP
a oddéleni shodn¢ 50%. Na druhém misté se umistila odpoveéd’ spise ano u tii usekl —
JIP, JIMP a oddé¢leni.

14. Uvital/a byste napracovi§ti konzultace klinického psychologa
pro zaméstnance?

Graf ¢. 8
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Na operacnim séle shodné s 37,50% odpovidaly dvé skupiny zaméstnanct. Jedna
nevi, zda by stdla o konzultace s klinickym psychologem adruhd by je chtéla.
Z oddéleni 58,33% sester nevi, zda by chtéla konzultace. Také takto odpoveédély sestry
z JIMP a to 50%. Supervizi odmitaji na JIP 47,83% sester, 45,45% z JIMP
a z operacnich salt 25% . O konzultace by stdlo 26,09% z JIP a 25% z oddéleni.

15. Uzivate nékdy ke zmirnéni pracovniho stresu nékteré z uvedenych navykovych
latek?
Graf ¢. 9
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Na tuto otazku odpoveéd€li zaméstnanci ze tii oddéleni skoro shodné,
Ze neuzivaji Zadnou navykovou latku. Tabak kouii 50% sester z JIMP, oddé&leni
41,67%. K alkoholu se pfiznalo 25% zaméstnanct z operacnich salt.
16. Trpite nékterymi priznaky z projevu stresu (Ize zaskrtnout vice moznosti)
Graf¢. 10
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Na operacnich salech trpi tUnavou casto 57,14% osob. Roztékanosti,
nesoustiedénosti, zapomnétlivosti nékdy 54,55%,pochyby o sobé samém nekdy 70%.
Strach, Ze néco nezvladnu nékdy 60%, poruchy nalady (litost, vybusnost) nékdy
63,64% o0sob. Bolestmi zad, kréni patefe nékdy trpi 40% sester, 30% ¢asto. Poruchy
spanku udava nékdy 54,55% osob. Zalude¢ni potiZe, nechutenstvi, zvraceni udava

50% pracovnikil. Spatnou vykonnosti netrpi nikdy 57,14% pracovnik.
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Graf¢. 11

Ptiznaky z projevu stresu - JIP

100%

i casto
H nékdy
H nikdy

Na JIP uvedlo 50% dotazovanych sester, ze trpi Casto tnavou, vycerpanosti
a druhych 50% uvedlo nékdy. Roztékanost, nesoustfedénost, zapomnétlivost uvedlo
nekdy 78,95%, osob, pochyby o sobé samém ma nékdy 89,47% respondentti. Strach,
ze néco nezvladnu 90%, poruchy nalady (litost, vybusnost) n¢kdy 76,19%, Spatnou
vykonnost nékdy 52,63% osob. Bolesti hlavy, migrény uvedlo 44,44% nékdy a Casto
27,78% . 50% osob uvadi nékdy bolesti zad, kréni patefe a 33,33% tyto bolesti Casto.
50% dotazovanych uvadi nékdy poruchy spanku a 18,75% &asto. Zaludeéni potiZze
nema nikdy 72,22% posuzovanych.
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Graf¢. 12
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Setry naJIMP uvedly, Ze unavou, vycerpanosti trpi nékdy 61,11% a Casto
33,33%.

Roztékanost, nesoustfedénost, zapomnétlivost uvadi nékdy 41,67% sester,
pochyby o sob& samé n€kdy 61,54%, strach, ze néco nezvladnu ma né€kdy 71,43%,
poruchy nélady (litost, vybusnost) nékdy 57,14%. Spatnou vykonnost pocituje 60%
dotdzanych, bolesti hlavy, migrény méa nékdy 40% a ¢asto33,33%. Bolestmi zad
a kréni patete trpi nékdy 56,25% a casto 31,25% osob. Poruchy spanku udava nekdy

45,45% a zalude¢nimi potizemi zatim nikdy netrpi 90% dotazanych.
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Graf¢. 13

Priznaky stresu na oddéleni
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Na lazkovém oddéleni trpi tnavou nékdy 58,33% acasto 41,67% sester.
Roztékanost, nesoustiedénost, zapomnétlivost uvadi 50% dotazovanych, stejné
procento uvadi pochyby o sob&é samé. Strach, Ze néco nezvladnu, oznacilo v tabulce
58,33% sester, poruchy nalady (litost, vybusnost) nékdy 33,33% a 16,67% casto. 70%
respondentll uvadi n€kdy Spatnou vykonnost. Bolesti hlavy, migrény miva 33,33%
casto a 16,67% nekdy.

Bolesti zad, kréni patefe Casto uvedlo 38,46% sester a stejné procento ma tyto
potize nékdy. Poruchami spanku trpi n¢kdy 66,67% sester a zalude¢nimi potizemi,

nechutenstvim, zvracenim 41,67% nékdy.

3.4 Volny cas, formy odpoc€inku, délka radné dovolené,
pojem syndrom vyhoreni, duSevni zdravi, formy

relaxace (polozky ¢. 17-25).

17. S kym travite volny ¢as?
VSichni dotazovani pracovnici uvedli, Ze svlij volny €as travi s rodinou, détmi,

manzelem, piateli (viz. tabulky a grafy v piiloze).
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18. Formy odpocinku (Ize oznadit vice moznosti)

Nejvice volného c¢asu trdvi pracovnici doma (televize, domaci prace, Cetba,
vzdélani...). Nadruhou pricku zafadili prochazky, sport (kolo, plavéni, cviceni,
tanec...), tfeti misto zaujimaji kulturni a spolecenské aktivity (kino, divadlo, koncerty,
plesy, tanecni zabavy...). Na pomyslném ctvrtém misté jsou zdjmy, zaliby, konicky
(modelovéni, chalupafeni, sbirdni znamek...), kterym se nejvice vénuji pracovnici
Z operacnich salti a z odd¢lenti.

19. Myslite si, Ze délka poskytované dovolené za kalendaini rok (25dni) je
dostatecna?

Graf¢. 14
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Jednoznaén€ na tuto otdzku odpovédé€li pracovnici z operacnich sall, kteti si
mysli, ze 25 dni fadné dovolené je malo. 86,36% zaméstnanct z JIMP a 73,91% z JIP
se domnivaji, Zetato doba je kratkd. Na oddéleni 50% sester tato doba staci
na odpocinek a druhych 50% ji povazuje za kratkou. Nasledujici graf nam dava
odpoveéd’ na tieti variantu otazky — mohla by byt delsi a o kolik.
19¢/ mohla by byt delsi a o kolik

Graf ¢. 15
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Pracovnici z operacnich salii by si ptali delsi dovolenou o 5dni 43,75% a 25% o
10dni. 63,16% sester z JIMP si mysli, ze by méla byt dovolena delsi o 5dni a 15,79% o
10dni. 50% sestram na oddéleni by vyhovovala delsi dovolend o 5 dni, 16,67% o 10
dni a stejné procento by chtélo delsi dovolenou o 3 tydny. Zaméstnanci JIP by si ptali
dovolenou delsi o 5 dni a to 41,18%, o 14dni delsi by chtélo 17,65%.

20. Znate pojem syndrom vyhoieni u vybranych skupin (zdravotnici, pedagogoveé)

Nelékarsti pracovnici vesmés znaji pojem ,syndrom vyhofeni®. Jen malé
procento tento pojem nezna (oddéleni 8,33%, JIMP 4,55%, JIP 4,35%).

21. Vite jak pecovat o své duSevni zdravi?

Jednoznacné jak peCovat 0 své duSevni zdravi vi sestry na oddé¢leni, kladné
odpoveédélo 100%. 95,45% pracovnikti na JIMP vi, co je to duSevni zdravi a jak o n¢j
pecovat, naoperacnich salech kladné odpovédélo 93,75% respondentti ana JIP
91,30%.

22. Znate, provadite relaxaéni techniky (meditace, joga, relaxa¢ni hudba,
aromaterapie...)

Vétsina pracovnikll ze vSech ¢tyr usekd kardiochirurgie zna relaxacni metody,
jen naoperaénim sale nezna 12,50% pracovniki analJIP 4,35%. Ano zndm,
ale neprovadim odpovédélo 66,67% sester na oddéleni, 63,64% sester z JIMP
a60,87% zJIP. Ano znam, provadim obcas odpovédélo 56,25%  pracovnikl
operacnich salt, z JIMP 36,36%, z JIP 34,78% a z odd¢leni 25%. Ano znam, provadim
pravidelne odpovédélo malé procento respondentl (12,50% na opera¢nim séle a 8,33%
Z odd¢leni).

23. Myslite si, Ze problematice syndromu vyhoreni, stres na pracovisti je
vénovano na seminarich, kongresech?

VéEtsi Cast odpovidajicich pracovnikd odpovédéla, Ze nedokaze posoudit, zda
na seminafich je této problematice vénovan dostatek casu a prostoru. 25% pracovnikt
opera¢nich sali si mysli, zeje vénovan dostatek Casu a prostoru, naopak 37,50%
pracovnikil z tohoto pracovisté tvrdi, Ze malo casu. Podobny ndzor maji i sestry
z JIMP. Pracovnici z JIP az odd€leni maji rovnéz témeét procentuelné stejny nézor,

Ze této tématice je vénovano malo ¢asu a prostoru.
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24. Myslite si, Ze byste vyuzil/a hrazeny/¢aste¢né hrazeny tydenni relaxa¢ni pobyt

V laznich (napfr. jako maji ucitelé, manaZzeri) pro nelékarské pracovniky?
Zameéstnanci by uvitali a méli zajem o hrazeny relaxacni pobyt v ldznich. Jen

nepatrna ¢ast pracovnikl uvedla, ze by neméla zajem nebo nevi.

25. Mate néjaké naméty, jak zlepSit pracovni prostiedi k lepSimu zvladani stresu?

Tab. ¢. 1

25. Mate néjaké naméty, jak zlepSit pracovni prostiedi k lepSimu zvladani
stresu?

Oper. saly JIP JIMP Oddéleni
bez odpovédi 6 14 19 7
ne 2 0 1 1
asi ne 1 0 0 0
konkrétni pfipominky 7 9 2 4

Konkrétni pripominky — opera¢ni sal:

1x — komunikace, organizace prace, vice volna

1X — upfimné se zamyslet kazdy nad svym chovanim a zlepsit ho
1x — lepsi organizace prace, kontrola dodrzovani pracovnich postupti, natizeni
1x — zlepsit komunikaci

1x — spolupréce = tymova prace, komunikace, organizace prace
1x — vz4jemna tolerance

1x — komunikace na pracovisti, organizace prace, tymova prace
Konkrétni pripominky — JIP:

1x — barevna malba na pracovisti

2x — dostatek personalu, moznost si vybrat nahradni volno

1x — raciondlni pfistup (starat se sam o sebe, ne o druhé)

1X — neptetéZovat zdravotnicky personal

1x — hrazeny pobyt v laznich, povinna navstévy psychologa

1X — zmirnit neustalé zmény, zlepsit vztahy na pracovisti

2X — zlepsit komunikaci

Konkrétni pripominky — JIMP:

1x — utuzovani kolektivu

1x — vice dovolené, volna, méné sluzeb

Konkrétni pripominky — oddéleni:
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1x — oteviend komunikace
1x — mimopracovni aktivity s kolektivem
1x — vétsi kompetence, vétsi motivace, ochrana personalu X pacient

1x — vys$$i odménovani, ochrana personalu X pacient
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4 DISKUZE

Prizkumy psychické zatéze ve zdravotnictvi ukazuji, Ze na pfednich mistech
oborti, kde dochazi nejvice k vyskytu syndromu vyhotfeni, zaujimaji hospice,
onkologicka odd¢leni, JIP, ARO, psychiatrie, neurologie, korondrni jednotky, LDN.

Prvnim cilem bakaléiské prace bylo zjistit pomoci dotaznikového Setieni, jaka je
situace na nasi klinice. Protoze kardiochirurgicka klinika se sklada z vice useku, bylo
mozné shromézdit informace od ¢tyt skupin nelékatskych zdravotnickych pracovniki
— zoperacnich sala, JIP, JIMP alazkového oddéleni a odpovédi téchto skupin
pracovnikil porovnat, coz bylo druhym cilem bakalatské prace.

Na Klinice kardiochirurgie ve FN Olomouc sestry uvadéji, Ze stresujici je jejich
usek, kde pracuji. Tento pocit ma polovina pracovnikli operacnich salt a 43,48% sester
z JIP, kde je tlak na psychiku podle nich obrovsky. Sestry z ostatnich tsekd tvrdi,
ze prostiedi je obcas stresujici (91,67% z lizkového oddéleni, 72,73% z JIMP, 52,17%
z JIP). Dal$im vyraznym stresorem jsou Spatné vztahy na pracovisti. Tuto skutecnost
uvadi 87,50% pracovnikti na operacnich salech, 43,48% z JIP , z JIMP asi 41%. Dalsi
misto, podle sester z odd¢€leni, zaujima mnoZstvi prace. Dalsim stresem je chovani
nadfizenych, ale i pacientii. Polovina sester ohodnotila svou spokojenost na svém
pracovisti lizkového oddéleni znadmkou vyborng€. Vice jak tfi Ctvrtiny sester z JIMP
apolovina zJIP oznamkovaly spokojenost na pracovisti znamkou chvalitebné.
Na operacnich salech svou spokojenost vyjadfili pracovnici shodné 43,75% znamkou 2
a3.

Na problematiku vysoké trovné stresu instrumentarek ukdzala experimentalni
Cast studie Roubalové ,,Stres sester na opera¢nim sale” a,Jak ovliviiuje pracovni
podminky stres sester (prace byla ohodnocena zvlaStnim podékovanim
na IX. celostatnim kongresu SI). Cilem tkolu bylo pomoci dotazniku zahrnujiciho
faktory pracovni i mimopracovni zatéze sledovat pracovni stres ve vztahu K pocitim
subjektivni pohody salovych sester. Byly sledovany salové sestry z 10 operacnich salt
brnénskych nemocnic. Celkovou spokojenost uvadi na svém pracovisti s pracovnimi
podminkami pouze tietina sester, témét polovina je hodnoti jako pramérné

anespokojené sestry tvoii témét jednu pétinu. Z hlediska socidlni atmosféry

50



na pracovisti uvadi polovina sester, ze spolu navzajem vychazeji velmi dobfe, tfetina
sester ma velmi dobré vztahy s vedenim i s ostatnimi. Na svém pracovisti vyrazné
nespokojena neni ani jedna sestra, dvé tfetiny sester nemaji vétsich vyhrad k socialni
atmosféfe nasvém pracovisti apétina povazuje své pracovist¢ z hlediska
interpersonalnich vztaht za vyborné. Z hlediska stresu az polovina sester souhlasi nebo
se priiklani k tvrzeni, Ze prozivd nadmérny stres v souvislosti s vykonem povolani
instrumentarky

Zkoumanym vzorkem respondentti bakalafské prace zroku 2001 Katefiny
Smilkové snazvem ,Psychickd afyzickd zatéz zdravotnich sester byly sestry
z chirurgickych a internich obort. Pracovala s 50 dotazniky, které rozdala v riiznych
brnénskych nemocnicich. Zjistovala vycerpanost sester po skonceni pracovni smény
(54% se citi vycCerpané, zbyvajicich 46% obcas). Sestry by privitaly, kdyby
ve zdravotnictvi pracovalo vice muzi jako pomocného persondlu. Nejvice stresujici
¢innosti je pro respondentky nadmérné mnozstvi prace a asova tisen, dale kontakt
S téZzce nemocnymi pacienty eventuelné umirajicimi pacienty, obavy ze vzniku
onemocnéni u blizkych osob nebo u vlastni osoby (4).

Pro ziskani vSeobecného nazoru na danou problematiku, srovnani a eventuelné
zjisténi rozdili mezi stresory, vybrala Maria Guckova interni obory (kardiologie,
geriatrie, gastroenterologie), tak i chirurgické obory (chirurgie, ortopedie) a neurologii
ve Fakultni nemocnici v Brné Bohunicich. Z vysledku jejiho Setfeni vyplyva, ze 45,8%
sester z jinych klinickych obori se citi ,,¢asto* vy€erpanych, na neurologii stejny pocet
sester (35,3%) oznacilo odpovéd’ ,,ano, stale” a ,,ano, casto*. V tomto Setfeni udavalo
36% respondentek casovou tiseni, Spatnou organizaci prace, péci o umirajiciho
a komunikaci s jeho pifibuznymi jako hlavni pficiny stresu. (Bakalaiska prace z roku
2006 — Fyzické a psychické zatéze sester na neurologii), (4).

Cilem bakalaiské prace z roku 2006 Petry Ruskové ,,Faktory vyvolavajici stres
pii praci anesteziologické sestry* bylo zmapovani nejzavaznégjSich faktort psychické
zatéze sester aschopnost zvladani zatéZe na operacnim sale, zjisténi vzijemné
spoluprace anesteziologickych sester a ostatniho persondlu na operacnim sale, mira
spokojenosti s povolanim a o¢ekavanim sester vzhledem k profesi anesteziologické
sestry. Do prizkumu zatadila anesteziologické sestry ze dvou nemocnic v Praze a tii
nemocnic v Brné. Ze zjisténych vysledkt vyplynulo, Ze anesteziologické sestry by

nejvice ocenily dobrou organizaci na opera¢nim sale (14%) a tim padem ,,dodrZzovani
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ukonceni operacniho programu® (26%). Neustalé zmény v programu nejen komplikuji
organizaci prace na opera¢nim sale, ale do uréité miry také maji vliv na psychickou
pohodu sester. Dale sestry uvadely problémy s nedostatkem pomocného persondlu
nejen na operacnich salech, ale i na ostatnich oddélenich (13%). Nejvice dotazované
respondentky stresuji interpersondlni vztahy (25%), komunikace s ostatnim
personalem asnhaha feSit problémy s nadfizenymi. Diky pfisnym hygienickym
pozadavkiim, které je nutné jak naopera¢nim sale, tak i V ostatnich prostorach
dodrzovat, maji sestry mnohdy ztizené podminky k dodrzovani moznosti pitného
rezimu v prib¢hu operacniho programu (6).

Vsichni pracovnici kardiochirurgie travi sviij volny ¢as v kruhu rodiny, s détmi,
partnerem, piitelem ¢i prateli. Nikdo neuvedl, Ze by nemél s kym travit sviij volny cas.
Nejvice volného Casu travi doma, ale i uvadi prochazky, sport, cyklistiku, konicky,
zaliby, kulturni akce, divadlo apod.

Ruskova napsala, ze hlavnimi zdroji, z nichz Cerpaji sestry oporu, jsou rodina
a piatelé, coz uvedlo 73% sester, 25% hleda oporu ve sportu a zdjmech. Zadna sestra
nehleda oporu u svych spolupracovnikii. 63% sester se citi pfi své praci primétené
vytizeny, 29% udava spiSe pretizenost a 8% se citi pietizenych. Od své profese
ocekavaji smysluplnost (60%), pracovni jistotu (41%), kontakt s lidmi (38%), osobni
uspokojeni (32%), peCovani o druhé (29%), dobré finan¢ni ohodnoceni (26%) a 3%
sester ocekava od své profese spolecenskou prestiz.

Na kardiochirurgii ve FN Olomouc velmi c¢asto sestry uvadéji unavu,
vycerpanost, bolesti zad akréni patete, bolesti hlavy a migrény, poruchy spanku,
nékdy rozt€kanost, nesoustfedénost, zapomnétlivost, strach, Ze néco nezvladnu,
pochyby o sob& samém, poruchy nalady, Spatnou vykonnost. Pracovnici by si ptali
vice ¢asu na odpocinek, mén¢ sluzeb, delsi dovolenou a to navySenim o 5, 10 dni ale
i3 tydny. Mé@li by zajem o hrazeny relaxa¢ni pobyt v laznich, kdyby jim jej
zamestnavatel umoznil a finanéné€ hradil tfeba 1 ¢astec¢né. Zaméstnanci se maji moznost
podélit o dojmy ze svého pracovisté, at’ uz je to doma, s kolegyni, ale malo z nich by
pfivitalo moZnost rozhovoru s klinickym psychologem na pracovisti. Myslim si, Ze to
plyne z neinformovanosti ¢i malé znalosti pojmu a poslani supervize. Nicmén¢ této
otazce by se mélo v€novat vice ¢asu a prostoru na kongresech, seminatich, 1 kdyz
nékdo si sice najde informace na internetu, v ¢asopisech. Dal§im velkym problémem

na pracovistich jsou mezilidské vztahy aSpatnd komunikace mezi zaméstnanci,
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nadfizenymi a podfizenymi, organizace prace aschopnost tymové spoluprace
a predevsim vzajemné tolerance.

Roubalova tvrdi, ze dvé tretiny sester se domnivaji, ze jim pracovni stres
narusSuje dusevni pohodu, poloving sester narusuje télesné zdravi, tietiné pracovni
vykonnost a rodinny zivot. Témer pétina sester nedokaze odlozit pracovni problémy
po skonceni pracovni doby. Vztah k dalsim stresovym ukazatelim byl jednoznacny.
Tyto sestry pocitovaly zvySené psychické potize, intenzivni problémy v praci
a naruSeny rodinny zivot.

Autorka bakalarské prace Lucie Adamkova (,,Problematika psychické zatéze
prace sestry®, rok 2010) ve své praci srovnava psychickou zatéZz nainternim
a chirurgickém pracovisti ato v nemocnici v Boskovicich ave Fakultni nemocnici
v Brn€. Na obou pracovistich byl zjistén stupen zatéze 1 (kdy neni pravdépodobné
ovlivnéni zdravi, subjektivniho stavu a vykonnosti). Podle vysledkll lze fici,
ze hodnoceni  vSeobecnych sester nainternim pracovisti bylo hor$i nez
na chirurgickém pracovisti. VSeobecné sestry na internim oddéleni hodnotily svoji
praci negativngji, protoze vétSinou pecuji o pacienty starSiho véku a seniory, jejichz
hospitalizace je podstatné delsi neZ u pacientd na chirurgickém pracovisti (5). Na obou
pracovistich vSeobecné sestry vi, co je to relaxace a jaké metody se mohou pouzivat.
Vétsina sester uvedla, ze néjakym zplisobem relaxuje. Otazkou vSak ziistava, jak casto,
s jakou intenzitou a vytrvanim (5).

Roubalové tika, ze: ,,Zvladani stresu by nemélo byt soukromou zaleZzitosti
sester. V tomto Setfeni autorka uvadi, Ze sestry témét neznaji specidlni techniky
ke zvladani stresu, pohyb jako relaxacni ¢initel vyuzivaji velmi malo. Oblibengjsi je
pasivni relaxace a vyuzivani socialnich kontaktd. Desetina sester uvadi, Ze zna jen
préci a neuziva Zadné relaxacni techniky.

Na vysledcich Setfeni pani Smilkové je pozoruhodné, Ze v roce 2001 zjistila,
7e 36% respondentek nevi, co znamena pojem syndrom vyhoteni (4).

Znalost pojmu ,,syndrom vyhoteni* Setfenim byla zjisténa 100% znalost pojmu,
tvrdi ve svém Setieni Guckova.(4).

Skoro vsichni zaméstnanci kardiochirurgie védi, co znamena pojem ,,syndrom
vyhoteni®, jak pecovat o své dusevni zdravi, a i kdyz velka ¢ast zna relaxac¢ni metody,

jen mala ¢ast je provadi pravidelné.
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V ramci veletrhu Medical Fair 2009 se v sale Rotunda uskute¢nila konference
nazvana ,,Sestra jako osobnost®. Cilem bylo ukazat sestru nejen jako zdravotnického
profesionala, ale jako i zranitelného &lovéka. Psycholozka PhDr. Zdeiika Zidkové se
ve svém sdéleni zaméfila nastres, coby rozpor mezi pozadavky a schopnostmi
vyrovnat se s nimi (15).

Zvladani profesniho stresu u sester podle prim. MUDr. Anezky Tichackové
u Kliniky psychiatrie LF UP a FN Olomouc existuje vice nez tisic definic stresu
areakci na ngj at’ jsou fyzické, fyziologické, emocionalni ¢i behaviordlni. Z vyzkumu
na vzorku 120 sester vyplynulo, Ze co se tyka osobni nespokojenosti, sestry davaji
na prvni misto ¢asovou tisenl a Spatnou zivotospravu. Az na tietim misté jsou konflikty
v osobnim zivoté. Jako diivody pracovni nespokojenosti sestry nejcastéji uvadély
nedostatek uznani, Spatné vztahy v Kkolektivu anepfesné instrukce. Dle
prim. Ticha¢kové duvody, které vedou k opusténi tohoto zaméstnani, jsou velka
casova tisen, velky podil osobni zodpovédnosti pfi oSetfovani téZce nemocnych, Casta
umrti, jez vyvolavaji pocit zbyte¢nosti @ marné prace, vysoka fyzickd a emocni zatéz,
povaha pracovisté, vysoka fluktuace pracovnikli, neustdlé zapracovavani novych
sester, nedostatek zkuSené¢ho a dobife zapracovaného persondlu, Gnava vycerpanost.

Malé spolecenské uznani bylo az na poslednim misté (15).
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ZAVER

Bakalatska prace se v teoretické ¢asti dotyka velmi aktudlni otdzky dneSni doby,
kterou je stres, dale rizikovymi faktory v zaméstnani, syndromem vyhoteni
v pomahajicich profesich, prevenci a eliminaci stresu. Cilem praktické ¢asti bylo zjistit
uroven zatéze Ctyi skupin nelékaiskych zdravotnickych pracovnikt na kardiochirurgii
ve FN Olomouc a nasledn¢ porovnat zjisténé tidaje mezi témito skupinami. Oba cile
prace byly splnény. V diskuzi jsou také uvedeny zasadni vysledky Setieni, které
provedly nékteré kolegyné — sestry v jinych zdravotnickych zafizenich ve svych
zavérecnych pracich. Tato zjiSténi je tfeba brat jako varovny ukazatel, ktery hovofi
pro nutnost intervencnich postupti vici stresu ptimo na pracovistich a hlavné se nebat
fesit tyto problémy v praxi.

Cas prcha jako jelen, as jsou penize, Zivot v &ase bez &asu — to jsou viechno
aktualni hesla, ktera charakterizuji moderni Zivot dnes$ni spole¢nosti. V efektu
zrychleni se pfitomnost rozplyvé jako pii pohledu z okna uhdnéjiciho rychliku.
Veskeré mysleni, planovani a vzorce logického jednani jsou orientované vyhradné
na budoucnost a zbésilé zrychlovani plodi neklid, hekti¢nost a stres. V takovém béhu
casem utikd Zivot velmi rychle. VSechno v Zivot¢ ma sviij ¢as. Je €as na zarmutek
anadgji, ¢as nachaos arad, ¢as nanapéti auvolnéni. ,Nebe dalo clovéku jako
protivahu k mnoha Zivotnim trampotam tri véci: nadéji, spanek...a smich*. Takto
charakterizoval filozof Immanuel Kant stfidani nadéje a chaosu. Humor je, kdyz se
¢lovék navzdory viem randm osudu sméje! Smich je nejlepsi medicina, nejptirozenéjsi
uvolnéni ve smyslu meditace. Kazdy negativni vyrok bere nemocnému odvahu
pesimismus ochromuje, plodi necinnost avhani ¢lovéka do deprese. Zdravému
¢lovéku nemé smysl vnucovat zdravi, nebot’ mu nechybi. Proto vSichni radéji mluvi
0 nemocech a na téma zdravi se zapomina. Za zdravé nikdo v politice, hospodarstvi ani
ve spolecnosti nelobuje. Anebo snad k tomu nyni, v dobé prazdnych pokladen nakonec
dojde? Co kdyby se n¢kdo ze zaméstnavateld vedle zisku pozastavil nad tim, jak se
lidé viibec v pracovnim procesu maji, jak pocituji své pracovni prostiedi, co je Stve,

trapi, co by chtéli zménit? Zaméstnanci by si napiiklad ptfali minimélni pocet
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odpracovanych presCasovych hodin, spravedlivé rozdélovani noc¢nich a vikendovych
sluzeb, dostatek ¢asu na odpocinek mezi sménami, dostatek zdravotnického personalu,
lepsi organizaci prace, vzajemnou vypomoc mezi kolegy (tymova prace), prodlouzeni
dovolené, nabidnuti zaméstnaneckych benefitd jimiz jsou napfiklad poukazky
do bazénu, na masaze, fitnescenter, sauny, hrazenou lazeniskou péc¢i apod. Z dalSich
navrhl je to zlepSeni interpersonalnich vztahti na pracovisti, poznani svych kolegl
I mimo pracovni ¢innost, nalezeni vhodného zpusobu relaxace, schopnost rozlisit
dalezité véci od méné dulezitych, pracovni motivace, pochvala, finan¢ni ohodnoceni,
moznost seberealizace, naucit se pozadat o pomoc, radovat se z maliCkosti,
komunikace mezi vedenim a zaméstnanci, pracovni problémy fesit na pravidelnych
schuizkach.

Ano ovSem, pracovni sila je nejdrazsi investici pro zaméstnavatele. Pro¢ tedy
vynakladat dal$i finanéni prostfedky na vzdélani a zauCovani stdle novych a novych
zaméstnancl, kdyz miiZzeme mit stdly a hlavné sehrany tym lidi, ktery ovlada velmi
dobfe svou profesi? K tomu by mohla pfispét supervize na pracovistich. U nas jeste
neni tak rozsifena ¢i bézna jako je tomu v zahranici. Pro¢ nenechat pracovni starosti
za branou nemocnice nebo dvefmi ufadi, nosit si je domu a kazit si krasné a hlavné
sporadické chvile se svou rodinou, partnerem, détmi, piateli? Ano, oni by méli byt
naSim utocistém a témi, kdo nas uklidni, kdyZ méme stresujici zaméstnani. Soukromy
zivot se neda neustale odsouvat na ukor prace. Zastavme se a hlavné nepiehlizejme
varovné signaly, 1 kdyZ na nas nebezpecné blikaji. VSimejme si, Ze jdeme ve vyvoji
spiSe zpét, misto toho, abychom se dale rozvijeli. V praci jsme tak napjati,
ze prestavame s kolegynémi dobie vychdzet, a bojime se toho, Ze za své vykony
nebudeme pfiméfené honorovani. V mnoha firmach v zahrani¢i jiz poznali,
ze pracovni prostiedi, které je pratelské apodobné tomu rodinnému, zaméstnance
motivuje azvySuje jejich vykonnost. Diky mobilim, pocitacim a internetu jsme
k zastizeni i po skonéeni pracovni doby a o vikendech, kdykoliv a kdekoliv. Pokud je
to nutné, jsme tedy vzdy pfipraveni piemeénit svlij volny €as v hodiny pfescast. Uz jen
nase samotna pohotovost staci k tomu, aby se psychika a ani télo nikdy neuvolnilo.
Dulezité je vypnout a stanovit si jasné hranice mezi pracovnim a osobnim Zivotem.
Sotva existuji pracovni smlouvy, ve kterych by bylo napsano, Ze ¢lov€k musi byt

k zastizeni kdykoliv véetné vikendt, o svatcich, dovolené nebo po pracovni dobg.
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Nejsme kralovsti poddani. M¢li bychom se také jednou sklonit pfed osobnimi
potiebami.

Zdravi je komplexni proces, v némz vedle vlastni U¢asti hraje dilezitou roli také
pozitivni komunikace s druhymi lidmi as okolnim svétem. Plnohodnotny zivot je
zalozen na moralce, poctivosti a ¢estnosti, at’ uz v komunikaci s rodinnymi ptislusniky,
kolegy, pacienty, klienty. Clovék jakoZzto spoledensky tvor potfebuje piatele, nebot

Stésti pln€ vychutna jen ten, kdo se o né miize rozdélit s druhymi.
,, Komunikace je jako stavba, na které pracuji vsichni spolecné. Ten, kdo hovori,

musi svd slova volit s ohledem na celek sdéleni, podobné jako kdyz zednik klade

do celku stavby své cihly. “ André Maurois
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Priloha €. 1
DOTAZNIK
Vazené kolegyné, kolegové,

jmenuji se LUDMILA HUBENA ajsem studentkou zavéreéného roéniku
bakalafského studia vSeobecna sestra kombinované studium UP FZV v Olomouci.
pro ukonceni studia je nutné zpracovat bakalarskou praci. pro svou praci jsem si
zvolila téma: ,Psychickd zdtéZ u nelékarskych zdravotnickych pracovniki
na kardiochirurgii ve FN Olomouc”.

Proto Vas touto formou prosim o pomoc vyplnénim dotazniku. Udaje jsou zcela
anonymni, budou zpracovany hromadné a budou pouzity vyhradné ke zpracovani
bakalarské prace. Proto prosim o pravdivé vyplnéni dotazniku. Odpovédi prosim
oznacte zakrouzkovanim nebo podtrzenim (pokud neni uveden jiny zpusob).

Pfedem vSem za vyplnéni dotazniku dékuiji.

1. Vveék
a/ do 25let
b/ od 26-35let
¢/ od 36-50let
d/ od 50let a vice

2. Pohlavi
a/ muz
b/ Zena

3. Vzdélani
a/ vysokoskolské (Mgr.,Bc.,...)
b/ vy$si odborné (Dis.) nebo SZS+PSS
¢/ stiedni odborné (SzS)
d/ nizsi, vyucen (osSetfovatelka, sanitar/ka — kurz)

4. Celkova praxe (bez MD)
a/ do5let
b/ 6-10let
¢/ 11-20let
d/ 20 let a vice

5. Pracuji na:
a/ operaénim sale
b/ JIP
¢/ intermedialni péci
d/ 1Gzkovém oddéleni
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6. Rodina, rodinné poméry:

7

a/ svobodny/4 — bezdétny/a

b/ svobodna s ditétem (détmi)

¢/ rozvedend/y s ditétem, détmi, bez déti
d/ rozvedend s ditétem, détmi a druhem
e/ vdana, bezdétna

f/ vdana s ditétem, détmi

g/ vdova

. hasvém pracovisti se citite (oznamkujte jako ve Skole- 1 vyborné, 3 dobie, 5

nedostatecné)

8

9.

1 2 3 4 5

. Mate pocit, Ze Vase prostiedi je néjakym zplsobem stresujici?

a/ ano velmi
b/ ano obcas
¢/ spise ne
d/ ne

Co si myslite, Ze prispiva ke stresujicimu prostfedi Vaseho pracovisté (mlzete oznadit

vice moznosti):

a/ typ useku, kde pracuji (operacni sal, JIP,...)

b/ mnoizstvi prace

¢/ chovani nadfizenych, lékare

d/ vztahy na pracovisti

e/ nic

T/ JINE (VYPISTE) vttt ettt r e s e s ettt st en b et eassra b eben

10. Mate moznost ¢erpat povinnou prestavku v zaméstnani?

a/ ano

b/ spiSe ano
¢/ spiSe ne
d/ ne

11. Mate moznost ¢erpat povinnou prestavku v mistnosti k tomu vyhrazené?

a/ ano
b/ spiSe ano
¢/ spise ne
d/ ne

vrs s

12. Prozivate ,, svoje pacienty” a pracovni problémy i doma?

a/ ano

b/ spise ano
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¢/ spise ne
d/ ne

13. Mate moznost se ,,0 dojmy” ze zaméstndni s nékym podélit?
a/ ano

b/ spise ano

¢/ spise ne

d/ ne, s nikym o tom nemluvim

14. Uvital/a byste na pracovisti konzultace klinického psychologa pro zaméstnance?
a/ ano

b/ ne

¢/ nevim

T A L= o Yo TR ] o Lol SR

15. UZivate nékdy ke zmirnéni pracovniho stresu nékteré z uvedenych navykovych latek?
a/ koureni

b/ alkohol

c/ léky

d/ jiné NAVYKOVE IAtKY ....cocoevevevieceeceeree e

e/ nic

16. Trpite nékterymi pfiznaky z projevu stresu (lze zaskrtnout vice moznosti)

nékdy |casto |nikdy

Unava, vyCerpanost
roztékanost, nesoustredénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady (litost, vybusnost...)

Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, kréni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni,

17. S kym travite svij volny ¢as?
a/ srodinou, détmi, manzelem, prateli...
b/ vyhradné sam/a

18. Formy odpocinku (lze oznadit vice mozZnosti)

a/ doma (televize, domaci prace, Cetba, vzdélavani...)

b/ prochézky, sport (kolo, plavani, cviceni, tanec...)

¢/ kulturni a spolecenské aktivity (kino, divadlo, koncerty, plesy, tane¢ni zabavy...)
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d/ zajmy, zaliby, konicky (modelovani, chalupareni, sbirani znamek...)

19. Myslite si, Ze délka poskytované dovolené za kalendaini rok (25dni)
a/ je dostatecné dlouhd

b/ je kratka

¢/ mohla by byt dels$i @ 0 KoliK......ccooceveveeieriieviee e

20. Znate pojem syndrom vyhoieni u vybranych skupin (zdravotnici, pedagogové...)
a/ ano
b/ ne

21. Vite jak pecovat o své dusevni zdravi?
a/ ano
b/ ne

22. Znate, provadite relaxacni techniky (meditace, jéga, relaxacni hudba, aromaterapie...)
a/ ano znam, provadim pravidelné

b/ ano znam, provadim obcas

¢/ ano znam, ale neprovadim

d/ nezndm

23. Myslite si, Ze problematice syndromu vyhofeni, stres na pracovisti je vénovano
na seminarich, kongresech

a/ hodné ¢asu, prostoru

b/ malo ¢asu, prostoru

¢/ nedokazu posoudit

24. Myslite si, Ze byste vyuZil/a hrazeny/¢asteéné hrazeny tydenni relaxaéni pobyt v laznich
(napf. jako maji ucitelé, manazefi) pro nelékaiské pracovniky?

a/ ano

b/ ne

¢/ nevim

25. Mate néjaké naméty, jak zlepsit pracovni prostiedi k lepSimu zvladani stresu?
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Pfiloha ¢. 2

Mgr. Sukopova Véra
Odbor vzdélavani

Fakultni nemocnice Olomouc

Véc: Zadost o umoznéni dotaznikové akce
Vézena pani Mgr. Sukopova,

zaddm Vas timto o umoznéni dotaznikové akce. Jedna se o dotaznik ke zpracovani
bakalaiské prace na téma ,,Psychicka zatéz nelékaiskych pracovnikti na kardiochirurgii
ve FN Olomouc®. Vysledky zjisténé timto vyzkumem budou zpracovany vyhradné
pro ucely bakaldiské prace, dotazniky jsou zcela anonymni. Byla bych velmi rada,
kdyby tyto dotazniky bylo mozno rozdat nelékarskym pracovnikiim na kardiochirurgii
(na opera¢nim sale, JIP, intermedidlni péci a lizkovém oddéleni, ambulanci) ato

Vv terminu od 10.5. - 25. 5. 2010.
V ptiloze prikladam kopii dotazniku.

Predem Vam velmi dékuji za vstiicnost a za kladné vytizeni Zadosti.

V Olomouci dne 7. 4. 2010 Ludmila Hubena
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Pfiloha ¢. 3
Grafy a tabulky k polozkdm ¢. 1 -6

Graf ¢. 16
Vék na pracovistich
100%
80%
60%
40%
20%
0%
Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
Edo 25let Hod26-35let & od36-50let B 51 letavice
Graf ¢. 17
Pohlavi
100%
50%
0%
Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
M muZ HZena
Graf ¢. 18
Vzdélani
100%
80%
60%
40%
20%
0%
Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
H vysokogkolské H vyssi odborné /SZS+PSS i stfed.odborné M niZ$i/vyucen
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Graf¢. 19

Celkova praxe
100%
80%
60%
40%
20%
0%
Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
M do5let H6-10let kM 11-20let H 20let a vice
Graf ¢. 20
Struktura respondentii
12 16
M Oper.saly
M JIP
i JIMP
H Oddéleni
22
23
Graf ¢. 21
Rodina, rodinné poméry
100%
M rozvedena bez dit.
80%
i vdova
60% M vdana s ditétem
40% M vdana,Zenaty,bezdét.
20% H rozved.s dit.,druhem
M rozved.s ditétem
O% T T T
Ld .s dité
Oper.saly P JIMP Oddéleni svobs ditétem
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Tab. ¢. 2a

Vék
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni

do 25let 0 3 3 3
od 26-35let 5 14 13 6
od 36-50let 10 6 4 3
51 let 1 0 2 0
a vice
Tab. ¢. 2b

Vvék

Oper. sdly | JIP JIMP Oddéleni
do 25let 0,00% | 13,04% | 13,64% 25,00%
od 26-35let 31,25% | 60,87% | 59,09% 50,00%
od 36-50let 62,50% | 26,09% | 18,18% 25,00%
51 let 6,25% | 0,00% | 9,09% 0,00%
a vice
Tab. ¢. 3a
Pohlavi
Oper.saly [ JIP JIMP Oddéleni
muz 3 2 1 0
Zena 13 21 21 12
Tab. ¢. 3b
Pohlavi
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
muz 18,75% 8,70% 4,55% 0,00%
Zena 81,25% | 91,30% | 95,45% 100,00%
Tab. €. 4a
Vzdélani

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
vysokoskolské 5 3 1 2
vyssi odborné 11 11 12 7
/SZ5+PSS
stfed. odborné 0 5 7 3
nizsi/vyucen 0 4 2 0

71




Tab. €. 4b

Vzdélani
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
vysokoskolské 31,25% | 13,04% | 4,55% 16,67%
vyssi odborné 68,75% | 47,83% | 54,55% 58,33%
/SZ5+PSS
stfed. odborné 0,00% | 21,74% | 31,82% 25,00%
nizsi/vyucen 0,00% | 17,39% | 9,09% 0,00%
Tab. ¢. 5a
Celkova praxe
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
do 5let 0 7 7 4
6-10let 0 8 5 2
11-20let 13 8 9 5
20let a vice 3 0 1 1
Tab. €. 5b
Celkova praxe
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
do 5let 0,00% | 30,43% | 31,82% 33,33%
6-10let 0,00% | 34,78% | 22,73% 16,67%
11-20let 81,25% | 34,78% | 40,91% 41,67%
20let 18,75% | 0,00% | 4,55% 8,33%
a vice
Tab. €. 6a
Pracuji
Oper. saly | JIP JIMP | Oddéleni
Pracovnik{ 16 23 22 12
Tab. C. 6b
Pracuji
Oper. JIP JIMP Oddéleni
saly
Pracovnikd 21,92% | 31,51% | 30,14% 16,44%
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Ptiloha ¢. 4
Grafy a tabulky k polozkam ¢. 17 - 18
Graf ¢. 22

Traveni volného ¢asu

100%
80%
60%
40% M vyhradné sam/a
20% H s rodinou, prateli...
0%

Oper.saly JIMP Oddéleni

Graf ¢. 23

Zpusob traveni volného ¢asu

M Oper.saly
HJIP
i JIMP
H Oddéleni
doma prochazky,  kulturnia zalmy,zaliby, jiné
sport spolec. konicky
Aktivity
Tab. €. 21a
S kym travite svij volny ¢as?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
s rodinou, détmi, manzelem, 16 23 22 12
prateli...
vyhradné sam/a 0 0 0 0
Tab. €. 21b
S kym travite svij volny ¢as?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
s rodinou, détmi, manzelem, 100,00% | 100,00% | 100,00% | 100,00%
prateli...
vyhradné sam/a 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
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Tab. ¢. 22a

Formy odpocinku

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
doma 14 20 17 9
prochazky, sport 13 17 18 9
kulturni a spolec. aktivity 9 11 10 5
zajmy, zaliby, konicky 8 5 5 4
jiné 2 1 1 0
Tab. ¢. 22b

Formy odpocinku

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
doma 87,50% 86,96% 77,27% 75,00%
prochazky, sport 81,25% 73,91% 81,82% 75,00%
kulturni a spolec. aktivity 56,25% 47,83% 45,45% 41,67%
zajmy, zaliby, konicky 50,00% 21,74% | 22,73% |  33,33%
jiné 12,50% 4,35% 4,55% 0,00%
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Ptiloha €. 5
Grafy a tabulky k polozkam ¢. 20 - 25

Graf ¢. 24
Znalost pojmu "syndrom vyhoreni"
100%
98% -
96% -
94% -
929% - H ne
90% - H ano
88% -
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Graf ¢. 25
Znalost péce o duSevni zdravi
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95% -
H ne
90% -
M ano
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Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
Graf ¢. 26
Znalost a provadéni relaxac¢nich metod
100%
90% -
80% - H neznam
70% -
60% - i anoznam, ale
50% - neprovadim
40% 1 M ano zndm, provadim
30% - obcas
20% - . (i
10% A ano ?nami provadim
pravidelné
O% T T T T
Oper.saly JIP JIMP Oddéleni
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QGraf ¢. 27

Vénovani ¢asu problematice syndromu vyhoreni
a stresu na seminarich

100%
80%
60% i nedokézu posoudit
40% H malo ¢asu, prostoru
20% H hodné casu, prostoru

0%
Oper.saly JIMP Oddéleni
Graf ¢. 28
Vyuziti tydenniho pobytu v laznich

100%
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Oper.saly JIMP Oddéleni
Graf ¢. 29
Piipominky k zlepSeni pracovniho prostiedi
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Tab. €. 25a

Znate pojem syndrom vyhoteni u vybranych

skupin

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 16 22 21 11
ne 0 1 1 1
Tab. ¢. 25b

Znate pojem syndrom vyhoteni u vybranych
skupin

Oper.saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 100,00% | 95,65% | 95,45% | 91,67%
ne 0,00% 4,35% 4,55% 8,33%
Tab. C. 26a

Vite jak pe€ovat o své dusevni zdravi?

Oper. JIP JIMP Oddéleni

saly
ano 15 21 21 12
ne 1 2 1 0
Tab. €. 26b

Vite jak pe€ovat o své dusevni zdravi?

Oper.sdly | JIP JIMP Oddéleni
ano 93,75% | 91,30% | 95,45% 100,00%
ne 6,25% 8,70% 4,55% 0,00%
Tab. ¢. 27a

Znate, provadite relaxacni techniky (meditace, joga, relax. hudba,
aromaterapie)

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano znam, provadim pravidelné 2 0 0 1
ano znam, provadim obcas 9 8 8 3
ano znam, ale neprovadim 3 14 14 8
neznam 2 1 0 0
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Tab. €. 27b

Znate, provadite relaxacni techniky (meditace, joga, relax. hudba,

aromaterapie)

Oper. sdly
ano znam, provadim pravidelné 12,50%
ano znam, provadim obcas 56,25%
ano znam, ale neprovadim 18,75%
neznam 12,50%
Tab. ¢. 28a

JIP
0,00%

34,78%

60,87%
4,35%

JIMP
0,00%

36,36%

63,64%
0,00%

Oddéleni
8,33%
25,00%
66,67%
0,00%

Myslite si, Ze problematice syndromu vyhovteni, stres
na pracovisti je vénovano na seminafich, kongresech

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
hodné casu, prostoru 4 4 1
malo casu, prostoru 6 6 4 3
nedokdzu posoudit 6 17 14 8

Tab. ¢. 28b

Myslite si, Ze problematice syndromu vyhofeni, stres

srvs

na pracovisti je vénovano na seminarich, kongresech

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
hodné ¢asu, prostoru 25,00% | 0,00% | 18,18% 8,33%
malo ¢asu, prostoru 37,50% | 26,09% | 18,18% 25,00%
nedokazu posoudit 37,50% | 73,91% | 63,64% 66,67%
Tab. €. 29a
Myslite si, Ze byste vyuZil/a hrazeny/¢asteéné hrazeny
tydenni relaxacni pobyt v laznich (jako maji ucitelé,
manazefi) pro nelékarské pracovniky?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 15 21 21
ne 0 1 1
nevim 1
Tab. ¢. 29b

Myslite si, Ze byste vyuZil/a hrazeny nebo ¢éaste¢né hrazeny
tydenni relaxacni pobyt v laznich (jako maji ucitelé,
manazefi) pro nelékarské pracovniky?

Oddéleni
58,33%
16,67%
25,00%

Oper. sdly | JIP JIMP
ano 93,75% 91,30% 95,45%
ne 0,00% 4,35% 4,55%
nevim 6,25% 4,35% 0,00%
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Tab. ¢. 30

Mate néjaké naméty, jak zlepsit pracovni prostredi k lepsSimu
zvladani stresu?

Oper. saly
bez odpovédi 37,50%
ne 12,50%
asi ne 6,25%
konkrétni 43,75%

pripominky

JIP

60,87%
0,00%
0,00%

39,13%

JIMP

86,36%
4,55%
0,00%
9,09%
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Piiloha ¢. 6

Tabulky k polozkam ¢. 7 — 16, 19

Tab. ¢.7a
Rodina, rodinné poméry

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
svob. -bezdétny/a 4 11 7 7
svob. s ditétem 0 0 0 1
rozved. s ditétem 3 1 1 0
rozved. s dit., druhem 2 0 1 0
vdana, Zenaty, 2 2 2 0
bezdét.
vdana s ditétem 4 9 9 4
vdova 0 0 0 0
rozvedena bez dit. 1 0 1 0
Tab. €. 7b

Rodina, rodinné poméry

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
svob. -bezdétny/a 25,00% | 47,83% | 31,82% 58,33%
svob. s ditétem 0,00% [ 0,00% | 0,00% 8,33%
rozved. s ditétem 18,75% | 4,35% | 4,55% 0,00%
rozved. s dit., druhem 12,50% | 0,00% | 4,55% 0,00%
vdana, Zenaty, 12,50% | 8,70% | 9,09% 0,00%
bezdét.
vdana s ditétem 25,00% | 39,13% | 40,91% 33,33%
vdova 0,00% | 0,00% | 0,00% 0,00%
rozvedena bez dit. 6,25% | 0,00% | 4,55% 0,00%
Tab. ¢. 8a

na svém pracovisti se citite
Oper. saly JIP JIMP Oddéleni

1 1 3 4 6
2 7 12 18 3
3 7 8 4 1
4 0 0 0 2
5 1 0 0 0
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Tab. ¢. 8b

na svém pracovisti se citite

Oper. saly JIP JIMP Oddéleni

1 6,25% 13,04% 18,18% 50,00%
2 43,75% 52,17% 81,82% 25,00%
3 43,75% 34,78% 18,18% 8,33%
4 0,00% 0,00% 0,00% 16,67%
5 6,25% 0,00% 0,00% 0,00%
Tab. ¢. 9a

Mate pocit, Ze Vase prostiedi je néjakym zplisobem

stresujici?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni

ano, 8 10 0 0
velmi

ano, 7 12 16 11
obcas

spiSe ne 1 4 1
ne 0 1 2 0
Tab. ¢. 9b

Mate pocit, Ze VasSe prostiedi je néjakym zplisobem

stresujici?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni

ano, 50,00% | 43,48% | 0,00% 0,00%
velmi
ano, 43,75% | 52,17% | 72,73% 91,67%
obcas
spiSe ne 6,25% | 0,00% | 18,18% 8,33%
ne 0,00% @ 4,35% @ 9,09% 0,00%
Tab. €. 10a

Co myslite, Ze prispiva ke stresujicimu prostiedi Vaseho
pracovisté

Oper.
saly
typ useku, kde 9
pracuji
mnoistvi prace
chovani nadfizenych 1
vztahy na pracovisti 14
nic
jiné 2

JIP

JIMP

19

10
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Tab. €. 10b

Co myslite, Ze pFispiva ke stresujicimu prostiedi Vaseho

pracovisté

Oper. saly | JIP JIMP
typ useku, kde 56,25% | 82,61% | 40,91%
pracuji
mnoistvi prace 6,25% @ 30,43% | 22,73%
chovani nadfizenych 6,25% | 21,74% @ 18,18%
vztahy na pracovisti 87,50% @ 43,48% @ 40,91%
nic 0,00% 4,35% 9,09%
jiné 12,50% 0,00% 4,55%
Tab.¢. 11a
Mate mozZnost Cerpat povinnou piestavku v
zaméstnani?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 4 16 14 8
spiSe ano 1 8 3
spiSe ne 9 3 0 1
ne 2 1 0 0
Tab. ¢. 11b
Mate mozZnost Cerpat povinnou piestavku v
zaméstnani?

Oper.saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 25,00% | 69,57% | 63,64% | 66,67%
spise 6,25% | 13,04% | 36,36% @ 25,00%
ano
spiSe ne 56,25% | 13,04% | 0,00% 8,33%
ne 12,50% | 4,35% @ 0,00% 0,00%
Tab. ¢. 12a

Mate moznost Cerpat povinnou prestavku v
mistnosti k tomu vyhrazené?

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 9 17 21 9
spiSe ano 2 1 3
spise ne 3 0 0
ne 2 1 0 0
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Tab. ¢. 12b

Mate moznost Cerpat povinnou prestavku v
mistnosti k tomu vyhrazené?

Oper. JIP JIMP Oddéleni
saly
ano 56,25% | 73,91% | 95,45% | 75,00%
spise 12,50% | 8,70% @ 4,55% @ 25,00%
ano
spiSe ne 18,75% | 13,04% | 0,00% 0,00%
ne 12,50% | 4,35% @ 0,00% 0,00%
Tab. ¢. 13a
Prozivate svoje pacienty a pracovni problémy
doma?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 2 1 0 0
spiSe ano 7 6 2
spiSe ne 5 12 11 8
ne 2 3 5 2
Tab. ¢. 13b
Prozivate svoje pacienty a pracovni problémy
doma?
Oper.saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 12,50% @ 4,35% | 0,00% 0,00%
spise 43,75% | 30,43% | 27,27% @ 16,67%
ano
spiSe ne 31,25% | 52,17% | 50,00% | 66,67%
ne 12,50% | 13,04% | 22,73% @ 16,67%
Tab. €. 14a
Mate mozZnost se ,,0 dojmy"ze zaméstnani s nékym
podélit?
Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 10 14 11 6
spiSe ano 1 7 7 4
spiSe ne 3 1 1 2
ne 2 1 3 0
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Tab. ¢. 14b

Mate moznost se ,,0 dojmy"ze zaméstnani s nékym
podélit?

Oper. JIP JIMP Oddéleni
saly
ano 62,50% | 60,87% | 50,00% 50,00%
spise 6,25% | 30,43% | 31,82% 33,33%
ano
spise ne 18,75% | 4,35% | 4,55% 16,67%
ne 12,50% | 4,35% | 13,64% 0,00%
Tab. €. 15a

Uvital/a byste na pracovisti konzultace klinického
psychologa pro zaméstnance

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 6 6 1
ne 4 11 10
nevim 6 6 11
Tab. ¢.15b

14.Uvital/a byste na pracovisti konzultace klinického
psychologa pro zaméstnance

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
ano 37,50% | 26,09% 4,55% 25,00%
ne 25,00% @ 47,83% | 45,45% 16,67%
nevim 37,50% | 26,09% | 50,00% 58,33%
Tab. ¢. 16a

Uzivate nékdy ke zmirnéni pracovniho stresu nékteré z uvedenych
navykovych latek?

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
koureni 1 5 11
alkohol 4 2
léky 1 0
jiné navyk.latky- 1 2
kava
nic 10 14 8
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Tab. €. 16b

vs oz

Uzivate nékdy ke zmirnéni pracovniho stresu nékteré z uvedenych
navykovych latek?

Oper. saly JIP JIMP Oddéleni
koureni 6,25% | 21,74% 50,00% 41,67%
alkohol 25,00% 8,70% 4,55% 16,67%
léky 6,25% 0,00% 4,55% 8,33%
jiné navyk.latky-kava 6,25% 8,70% 4,55% 0,00%
nic 62,50% | 60,87% 36,36% 58,33%

Tab. ¢.17a
Trpite nékterymi ptiznaky z projevu stresu — Oper. saly
nikdy nékdy | casto
Unava, vycerpanost 1 5

N
w |

roztékanost, nesoustiedénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)
Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, kréni patere

poruchy spanku

A WW b ws~N
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Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni

Tab. ¢. 17b
Trpite nékterymi pf¥iznaky z projevu stresu — Oper. saly

nikdy nékdy | casto

tinava, vycerpanost 7,14% | 35,71% | 57,14%
roztékanost, nesoustiedénost, 18,18% | 54,55% | 27,27%
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém 20,00% | 70,00% | 10,00%
strach, Ze néco nezvladnu 40,00% | 60,00% @ 0,00%
poruchy nalady, (litost, vybusnost) 27,27% | 63,64% | 9,09%
Spatna vykonnost 57,14% | 42,86% | 0,00%
bolesti hlavy, migrény 36,36% | 36,36% | 27,27%
bolesti zad, krcni patere 30,00% | 40,00% | 30,00%
poruchy spanku 27,27% | 54,55% | 18,18%
Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni 50,00% | 50,00% | 0,00%
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Tab. ¢. 18a

Trpite nékterymi pfiznaky z projevu stresu - JIP

Unava, vycerpanost

roztékanost, nesoustifedénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)
Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, krcni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni

Tab. €. 18b

nikdy

N O

U W Ul NP

13

nékdy

10
15

17
18
16
10

H 00 O

Trpite nékterymi pf¥iznaky z projevu stresu - JIP

unava, vycerpanost

roztékanost, nesoustredénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)
Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, krcni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni
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nikdy
0,00%
10,53%

5,26%
5,00%
9,52%
36,84%
27,78%
16,67%
31,25%
72,22%

nékdy
50,00%
78,95%

89,47%
90,00%
76,19%
52,63%
44,44%
50,00%
50,00%
22,22%

casto

10
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casto
50,00%
10,53%

5,26%
5,00%
14,29%
10,53%
27,78%
33,33%
18,75%
5,56%



Tab. ¢. 19a

Trpite nékterymi ptiznaky z projevu stresu - JIMP

Unava, vycerpanost

roztékanost, nesoustifedénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)
Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, krcni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni

Tab. €. 19b

nikdy

(Sl )

O NN PP 0w

nékdy

11
5

10
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Trpite nékterymi ptiznaky z projevu stresu - JIMP

unava, vycerpanost

roztékanost, nesoustredénost,
zapomnétlivost

pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)
Spatna vykonnost

bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, krcni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni
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nikdy
5,56%
41,67%

23,08%
28,57%
35,71%
40,00%
26,67%
12,50%
45,45%
90,00%

nékdy
61,11%
41,67%

61,54%
71,43%
57,14%
60,00%
40,00%
56,25%
45,45%
10,00%

casto

N
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casto
33,33%
16,67%

15,38%
0,00%
7,14%
0,00%

33,33%

31,25%
9,09%
0,00%



Tab. ¢. 20a

Trpite nékterymi pfiznaky z projevu stresu - Oddéleni

unava, vyéerpanost

roztékanost, nesoustifedénost,

zapomnétlivost
pochyby o sobé samém

strach, Ze néco nezvladnu

poruchy nalady, (litost, vybusnost)

Spatna vykonnost
bolesti hlavy, migrény

bolesti zad, krcni patere

poruchy spanku

Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni

Tab. €. 20b

nikdy

(2R e)
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nékdy
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Trpite nékterymi ptiznaky z projevu stresu -Oddéleni

nikdy nékdy
unava, vycerpanost 0,00% | 58,33%
roztékanost, nesoustiedénost, 41,67% | 50,00%
zapomnétlivost
pochyby o sobé samém 33,33% | 50,00%
strach, Ze néco nezvladnu 33,33% | 58,33%
poruchy nalady, (litost, vybusnost) 50,00% | 33,33%
Spatna vykonnost 30,00% | 70,00%
bolesti hlavy, migrény 50,00% | 16,67%
bolesti zad, krcni patere 23,08% | 38,46%
poruchy spanku 25,00% | 66,67%
Zaludecni potize, nechutenstvi, zvraceni 50,00% | 41,67%
Tab. €. 23a
Myslite si, Ze délka poskytované dovolené za kalendaini
rok(25dni)

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
je dostatecné dlouha 0 6 3 6
je kratka 16 17 19 6
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casto
41,67%
8,33%

16,67%
8,33%
16,67%
0,00%
33,33%
38,46%
8,33%
8,33%



Tab. ¢. 23b

Myslite si, Ze délka poskytované dovolené za kalendaini

rok(25dni)
Oper. saly | JIP JIMP

je dostatecné 0,00% | 26,09% | 13,64%
dlouha
je kratka 100,00% | 73,91% | 86,36%
Tab. ¢. 24a

mohla by byt delSi a o kolik

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
o 5dni 7 7 12 3
o 10dni 4 2 3 1
o 14dni 0 3 1 0
o 3tydny 1 0 1 1
nevim 4 5 2 1
Tab. ¢. 24b

mohla by byt delsi a o kolik

Oper. saly | JIP JIMP Oddéleni
o 5dni 43,75% | 41,18% | 63,16% 50,00%
0 10dni 25,00% | 11,76% | 15,79% 16,67%
o 14dni 0,00% | 17,65% | 5,26% 0,00%
o 3tydny 6,25% | 0,00% | 5,26% | 16,67%
nevim 25,00% | 29,41% | 10,53% 16,67%
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