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Syndrom vyhoieni-z pohledu jednotlivce a organizace
Souhrn/abstrakt

Syndrom vyhofeni se stavd fenoménem v dneSni moderni spole¢nosti u jedinct
v produktivnim véku. Postihuje stile vétsi skupinu a jeho dopad na spolec¢nost nabyva
nezanedbatelny vyznam ve vyvoji lidské spole¢nosti v soucasné dobé¢, ale i do budoucna.

Problematika syndromu vyhoieni — burnout, zavazného psychologicko-medicinského
problému, dopada na kvalitu zivota jedince po strance psychické, somatické, po strance
jeho pracovniho vykonu, potazmo tak i na celou spole¢nost. Tato problematika mize
postihnout kohokoli, ale v ptevazné vétsingé se tyka kazdé profese, v niz dochazi ke
komunikaci a zvySené interakci mezi lidmi. U profesi s vysokou pracovni narocnosti,
intenzivnim kontaktem s lidmi, ndrazovosti, spojené s vys§i mirou stresu a Casto
neadekvatnim moralnim a finanénim ohodnocenim.

Cilem préace je nastinit uceleny ndhled na problematiku syndromu vyhoteni a jeho
vlivu na pracovniky Integrovaného zachranného systému (déle jen 1ZS), konkrétné na
vybrany vzorek pracovnikii Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky (dale jen HZS
CR) z pohledu psychologického jevu a jeho vlivu na vykonost dotykajici se i ekonomické
stranky dané organizace. Porovnat a vyhodnotit miru ohrozeni pracovniki zatfazenych
v konkrétni skupiné v systému IZS syndromem vyhoteni, zda a s jakym dopadem se
syndrom vyhoteni promitd do fungovéani a chodu organizace zaméstnavatele.

Diplomova prace je rozdélena na dvé ¢asti teoretickou a empirickou. V teoretické ¢asti
jsou na zakladé informaci z nastudované odborné literatury rozebrany pojmy jako stres,
frustrace, unava ¢i deprese a je vymezen pojem syndromu vyhoieni. Empiricka ¢ast je
zaméfena na ziskani podkladi k vyhodnoceni srovnani miry syndromu vyhoteni u dvou
skupin zaméstnanct jedné ze slozky IZS, s ohledem na jejich pracovni zatazeni, pracovni
zkuSenost a dalsi faktory, které mohou ovlivnit miru syndromu vyhoteni a na zjisténi, jak
tento syndrom ovliviiuje jejich pracovni Zivot, a jak se promitd do fungovani a chodu

organizace zam¢stnavatele.

Kli¢ova slova: deprese, frustrace, Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky (dale jen HZS

CR), Integrovany zachranny systém (dale jen 1ZS), stres, syndrom vyhoteni, vy&erpani.



Burnout syndrome-Individual’s and Organizational
Perspective

Summary/abstract

Burnout is becoming a phenomenon in today's modern society of individuals of
working age. It affects an increasingly large group and its impact on society is
considerably important in the development of human society nowadays, as well as in the

future.

Burnout, a serious psychological and medical problem, affects the psychological
and somatic quality of life of an individual, also in terms of their working performance, or
in the whole society. This problem can affect anyone, but it appears mostly in any
profession where there is increased communication and interaction among people. In
professions with high labour intensity, intensive contact with people, impulsiveness,
associated with higher stress levels and often an inadequate moral and financial reward.

The aim of the thesis is to outline a comprehensive view of the issue of burnout and
its impact on the IRS (Integrated Rescue System) workers. More precisely on an example
of Fire Rescue Service of the Czech Republic (FRS CR) in the view of psychological
impact on its performance connected to the economical side of the organization. To
compare and evaluate the degree of threat to workers included in the IRS with burnout
syndrome and evaluate the impact of the burnout syndrome reflected in the functioning and

operation of the employer organization.

The thesis is divided into two parts, theoretical and empirical. In the theoretical
part, terms such as stress, frustration, fatigue or depression are analyzed and the term
burnout syndrome is defined. The empirical part will be focused on obtaining data to
evaluate the comparison of burnout syndrome in two groups of IRS employees concerning
to their job placement, work experience and other factors that may affect the burnout
syndrome. Thesis deals with ways how this syndrome affects employees’ working life and

how it is reflected in the functioning and operation of the employer organization.

Keywords: burnout syndrome, depression, exhaustion, frustration, Fire Rescue Service of
the Czech Republic (FRS CR), Integrated Rescue System (IRS), stress.
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1 Uvod

Zivot jedince, stejné jako i Zivotni cyklus celé spoleGnosti, prochazi jednotlivymi
vyvojovymi etapami S riznymi dopady, a to jak pozitivnimi, tak negativnimi. Pfi vstupu
z détstvi do dospélosti nabyva kazdy jedinec postupné své realné piedstavy o budoucim
zivoté ve ,,velkém svéte* dospé€losti, 0 tom, jakym smérem by se chtél ubirat, ¢eho by
v zivoté chtél dosahnout, jaké sny by si chtél splnit a jaké piekdzky by chtél tspésné
zdolat. Hekticka doba, stres, uspéchanost, vytracejici se kvalitni mezilidské vztahy,
anonymnost, stale se zvysujici pozadavky na vykon jedince, klade ale na ¢lovéka daleko
vétsi pozadavky, nez tomu byvalo v minulosti. A zvladani téchto nastrah a pozadavku
s sebou piinasi rizna tskali, kdy pod tihou soucasné uspéchané doby misto ke splnéni
jednotlivych piedstav o budoucnosti, sméfujeme opacnym smérem, a to k vyskytu vzniku
zavaznych problémd.

Jednim z nich se v poslednich letech stala problematika syndromu vyhoteni — burnout,
zavazného psychologicko-medicinského problému, sdopadem jak na kvalitu zivota
jedince, a to po strance psychické, somatické, tak i po strance jeho pracovniho vykonu, ale
i z pohledu ekonomického dopadu pro spolecnost. Lze konstatovat, Ze syndrom vyhoieni
se stava fenoménem v dne$ni moderni spole¢nosti. Tato velmi diskutovana problematika
mize postihnout kohokoli, ale v ptevazné vétsin¢ se tyka kazdé profese, v niz dochazi ke
komunikaci a zvySen¢ interakci mezi lidmi. Profese, jeZ jsou charakteristické vysokou
pracovni narocnosti, intenzivnim kontaktem s lidmi, narazovosti, spojené s vyssi mirou
stresu a Casto neadekvatnim moralnim a finanénim ohodnocenim.

Jednou z téchto profesi je mimo jiné i profese v Integrovaném zachranném systému
(dale jen IZS). Profese, ktera v sobé nese nejen vyznam pojmu zaméstnani, ale z velké
¢asti nese vyznam pojmu poslani. Prace ve slozkach IZS je spojena s odbornymi, etickymi
a emoc¢nimi naroky na ¢loveéka a vyzaduje velkou soustfedénost, zodpovédnost, empatii,
davku odbornych znalosti a profesionalnich komunika¢nich dovednosti. Kladen je diraz na
zvladani naro¢nych stresovych situaci, pietizeni, narocnych prozivani situaci pii boji
S utrpenim, a to vSe pak muze vést ke vzniku syndromu vyhoteni, ktery se projevuje
zejména ztratou energie, zajmu, ideall, coz nasledn¢ vede k frustraci, stagnaci, apatii,
uzavfenosti, stahnuti se do Ustrani a neochoté jedince komunikovat s ostatnimi lidmi.

Syndrom vyhoteni se stdvd fenoménem v dnes$ni moderni spolecnosti u jedinch

v produktivnim véku. Postihuje stale vétsi skupinu a jeho dopad na spole¢nost nabyva
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nezanedbatelny vyznam ve vyvoji lidské spoleCnosti, a to nejen v soucasné dob¢, ale
i v pohledu do budoucna. Coz byl i jeden z podnéti vénovat tuto diplomovou praci pravé
tomuto tématu. Divodem zajmu vénovat se problematice syndromu vyhoteni je také
skute¢nost vlastni zkusenosti, kdy autorka od roku 1998 pusobila ve sluzebnim poméru
slozek 1ZS, a to dvacet let na pozici velitele smény u pofadkové jednotky v fadach Policie
Ceské republiky (dale jen PCR) a od roku 2017 po Gsp&né absolvovaném vybérovém
fizeni pusobi na pozici komisafe a vySetfovatele pfi¢in pozart kontrolni ¢innosti statniho
pozarniho dozoru u Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky (dile jen HZS CR).
V ramci této zkuSenosti ma jisty nahled a porovnani na dvé rozdilné slozky z pohledu
pusobeni organizac¢niho stresu a prevence vici nému. Impulsem pro samotné rozhodnuti
opustit fady Policie bylo autor¢ino uvédoméni si pocitu, ze dochazi ke stadiu, kdy jiz chybi
kraéek k tomu, poznat a zazit pocit, jak vypada syndrom vyhoieni z vlastni zkusenosti.

Autorka diplomové prace se domniva, ze je dulezité se této problematice vénovat,
nebo alespon na ni upozornit a priblizit tuto problematiku ¢tenafim, protoze
ve vSeobecnosti 1ze konstatovat, ze syndrom vyhoieni se stava velkym problémem. | pies
zna¢ny vyskyt tohoto syndromu mezi lidmi, je toto téma v soucasné dobé z autoréina
pohledu bagatelizovano a podcenovano, byt muze do budoucna vést i ke zna¢nym
ekonomickym problémim organizaci.

Piedkladana diplomova prace je autorkou strukturovana do dvou zakladnich c¢asti,
teoretické a praktické. V teoretické casti jsou rozebrany poznatky z odborné literatury
vramci syndromu vyhoteni. Empiricka ¢ast je zaméfena na vymezeni a specifikaci
vybrané organizace, vybraného vzorku respondentti a na ziskani podklada k vyhodnoceni
srovnani miry syndromu vyhoteni na pokladu dotaznikové metody MBI (Maslach Burnout

Inventory).
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2 Cil prace a metodika

2.1 Cil prace

Diplomova prace je rozdélena na dvé cCasti, a to: teoretickou a empirickou.
V teoretické Casti jsou rozebrany poznatky z odborné literatury vramci syndromu
vyhoteni. Empiricka Cast je zaméfena na vymezeni a specifikaci vybrané organizace a dale
na ziskani podkladi k vyhodnoceni srovnani miry syndromu vyhoteni udvou skupin
zaméstnanct slozky IZS konkrétng HZS CR (piislusnici HZS zafazeni v piimém vykonu
sluzby a ptislusnici HZS zatazeni jako denni zaméstnanci na Usecich prevence, vySetfovani
a krizového ftizeni), s ohledem na jejich pracovni zafazeni, pracovni zkuSenost a dalsi
faktory, které mohou ovlivnit miru Ssyndromu vyhoteni a na zjisténi, jak tento syndrom
ovliviiuje jejich pracovni zivot, a jak se promita do fungovani a chodu organizace

zaméstnavatele. V diplomové praci jsou stanoveny hlavni a diléi cil.

Hlavnim cilem je:

Nastinit uceleny nahled na problematiku syndromu vyhoteni a jeho vlivu na
pracovniky IZS, s jakym dopadem se syndrom vyhoieni promita do fungovani a chodu
organizace zaméstnavatele. V teoretické casti jsou prezentovany poznatky z odborné
literatury, které jsou nasledné aplikovany v Casti empirické ke zjisténi miry syndromu
vyhoteni v konkrétni organizaci u dvou vybranych skupin piislusnikii zatazenych ve

sluZzebnim poméru.

Hlavni cil prace je doplnén dil¢im cilem:
K interpretaci dil¢iho cile je vyuzito kvantitativniho Setfeni, na jehoz zakladé jsou
formulovany mozna doporuceni pro prevenci syndromu vyhoteni v dané organizaci, a to

jak z pohledu jedince, tak i z pohledu organizace.

2.2 Metodika

Pro dosazeni vySe uvedenych cild jsou v teoretickych vychodiscich prace
analyzovany dostupné zdroje informaci za ucelem vymezeni a operacionalizace

7w

jednotlivych proménnych. Teoreticka ¢ast prace je zpracovana formou analyzy a syntézy
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odbornych textt. Z texti odbornych publikaci jsou logickymi deduktivnimi operacemi
analyticky ziskany potfebné informace, které jsou naslednym postupem syntézy
formulovany do uceleného, systematicky clenéného textu na dané téma. Na zaklad¢
ziskanych informaci analyzy a syntézy odbornych texti je zpracovana druhd ¢ast
diplomové prace, v niz jsou formulovany hypotézy a navrzena mozna opatieni pro praxi,
k ¢emuz je vyuzito kvantitativniho vyzkumu (Ferjencik, 2010; Srnec, 2006).

Kvantitativni vyzkum vychazi z deduktivnich logickych postupti existujiciho
problému v teorii nebo socidlni realité¢, konkrétn¢ Vv diplomové praci se jedna o miru
syndromu vyhofeni u dvou slozek HZS CR. Dany problém je nasledné na zakladg
zavislych a nezavislych proménnych transformovan do jednotlivych hypotéz. Ziskana data
jsou pouzita pro testovani hypotéz a vystupem je soubor pfijatych nebo zamitnutych
hypotéz. Vyzkumny design je veden formou nenahodného vybéru vzorku respondentt, kdy
pro ziskani potiebnych datovych podkladi pro vyhodnoceni vysledkii prace je vyuzito
prilezitostného vybéru v kombinaci s technikou nabalovani, tzv. snéhové koule (Srnec,
2006; Disman, 2002; Reichel, 2009).

V ramci vlastniho vyzkumu je provedeno empirické Setfeni, jehoz vysledky jsou
statisticky zpracovany a interpretovany v diskuzi a zavéru diplomové prace. Data jsou
analyzovana a interpretovana nejenom s ohledem na miru pfitomnosti Ssyndromu vyhoteni
u dotazovanych respondentd, ale také ve vztahu k pfijeti moznych preventivnich opatieni
na strané jednotlivcl i zaméstnavatele-konkrétni organizace (Disman, 2002; Ferjencik,
2010).

Podstatou empirické c¢asti prace je verifikace hypotéz, je zde vychazeno
z predpokladu méfitelnych a tiiditelnych fenomént. Pfi vyzkumném Setfeni je vyuzito,
spektrum kvantitativni metodologie za pomoci anonymniho standardizovaného dotazniku
MBI doplnéného strukturovanym vlastnim dotaznikem, Vv nichz je kritériem vybéru
respondenti pfislusnost k 1ZS, konkrétnd HZS CR, kdy minimalni podet je stanoven
alespon na 80 respondentl. Informace tfiditelnych a meéfitelnych fenoména ziskanych
kvantifikovanym postupem jsou nasledné analyzovany statistickymi metodami z dGvodu
ovéreni platnosti vyskytu zkoumanych fenomént a jejich vzajemnych vztahd. Pro
statistické hodnoceni ziskanych informaci vyzkumem je vyuzito statistické metody T-Test.

Sbér dat byl uskutecnén v rozmezi mésice ¢ervence 2020 az fijna 2020 v dob¢, kdy na
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tizemi Ceské republiky (dale jen CR) panoval a stale panuje tzv. nouzovy stav a na slozky
IZS je kladen zna¢ny tlak v zajisténi fungovani statniho aparatu (Reichel, 2009; Srnec,
2006).

Kvantitativni metodologie vyzkumného Setieni je zvolena z divodu vyhody
moznosti rychlého sbéru dat a vyuziti SirSiho perimetru s eliminaci ¢asové naroc¢nosti
osobniho kontaktu s respondenty, a moznosti jejich naslednym statistickym zpracovanim.
Anonymni dotaznikova forma je zvolena z duvodu vyhody vyssi pravdépodobnosti
navratnosti a nezkreslovani informaci v odpovédich. Podrobné&jsi informace k popisu
postupu vyzkumu a popisu zkoumaného vzorku jsou uvedeny v samotné empirické casti
prace. Zavérem jsou v praci na zakladé vyzkumu navrzeny doporuceni pro praxi.
Informace tfiditelnych a méfitelnych fenoméni ziskané kvantifikovanym postupem jsou

nasledné analyzovany statistickymi metodami z divodu verifikace platnosti. (Srnec, 2006;
Reichel, 2009).

Pro samotné stanoveni miry syndromu vyhofteni je vyuzito standardizovaného MBI
dotazniku, ktery je doplnén vlastnim strukturovanym dotaznikem pod nazvem ,,Mira
pusobeni pracovniho stresu“. Dotazniku MBI je vyuZito pro jeho jednoduchost,
piehlednost a srozumitelnost, a také pro jeho pomérné dobrou vypovédni hodnotu. Jedna se
0 nejzndméjsi dotaznik syndromu vyhoteni U exponovanych profesi. Ma tfi faktory, dva
jsou ladény negativné emocionalni vycerpani a depersonalizace, tfeti je pak ladén
pozitivné, jako uspokojeni z prace. Pocity se hodnoti na stupnici Castosti a na stupnici sily,
intenzity a vyhodnocuje se celkovy skor pro jednotlivé faktory. V praxi je vhodné pouzivat
vzdy jen jeden z faktor, bud'to Cetnost nebo silu, intenzitu, jelikoz pii pouZziti obou
respondenti tyto Spatné rozliSuji a je to pro né zavadgjici. V diplomové praci v ramci
empirického vyzkumu je pracovano s polozkou stupnice sila pociti, jez je rozebrana
v empirické ¢asti prace (Kiivohlavy, 1998).

Pro ucely vyzkumného Setfeni v predkladané diplomové praci byly stanoveny
nasledujici vyzkumné otazky a hypotézy na zakladé statistické deskripce nezavislych (jako
je délka praxe, sluzebni zafazeni, Cerpani pracovni neschopnosti, somatické obtize,

pracovni stres, aj.) a zavislych proménnych (jako je mira vyhotfeni v zavislosti na délce
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praxe ¢i K pracovnimu zafazeni na podkladé slozky MBI, mira rozlozeni vzorku se
somatickymi obtizemi, aj.). A také byla vyslovena tvaha, zda by syndrom vyhoteni
u ptislusnikti ve sluZebnim poméru slozky HZS CR mohl mit piipadny dopad na

ekonomickou ¢i organizac¢ni stranku fungovani organizace.

VYZKUMNE OTAZKY:

Jaka je mira rozlozeni zkoumaného vzorku respondentii z pohledu projevii syndromut
vyhoteni.

Jak je rozlozen vzorek zkoumanych respondenti V ramci syndromu vyhoteni z pohledu
projevu somatickych, psychickych a socialnich obtizi.

Jaka je mira rozlozeni zkoumaného vzorku respondentt z pohledu vnimani stresu vhledem

k pozici pracovniho zafazeni.

HYPOTEZA ¢. 1

H 1 a: Existuje souvislost miry syndromu vyhoteni s délkou praxe u pfislusniki ve
sluzebnim poméru u slozky HZS CR?

H 1 o: Souvislost miry syndromu vyhoteni S délkou praxe u pfislusnikii ve sluzebnim

poméru u slozky HZS CR neexistuje.

HYPOTEZA ¢&. 2

H 2 a: Existuje souvislost mezi mirou vyhoteni a sluzebnim zatazenim, tedy Ze respondenti
ztad vyjezdovych skupin jsou vramci své naplné pracovni Cinnosti vice nachylni
k syndromu vyhofteni, jak respondenti z fad administrativnich pracovnik?

H 2 o: Souvislost mezi mirou vyhotfeni a sluzebnim zatazenim, tedy ze respondenti z fad
vyjezdovych skupin jsou vV ramci své naplné€ pracovni ¢innosti vice nachylni k syndromu

vyhoteni, jak respondenti z fad administrativnich pracovnikti neexistuje.

HYPOTEZA &. 3

H 3 a: Existuje souvislost mezi ¢erpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu
vyhoteni u piislusniki ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 3 o: Souvislost mezi Cerpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu vyhofeni

u piislusnikii ve sluzebnim poméru slozky HZS CR neexistuje.
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HYPOTEZA ¢&. 4

H 4 a. Existuje souvislost miry syndromu vyhofeni a projevem somatickych obtizi
v disledki pracovniho stresu a u piislusniki ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 4 o Souvislost projevit somatickych obtizi v disledkti pracovniho stresu a miry

syndromu vyhoteni u pfislusniku slozky HZS CR neexistuje.

Lidsky Zivot je jako uzavieny kruh, nestaci jen davat,
ale je nutné i prijimat, aby nebyla porusena jeho celistvost.
Ten, kdo na jedné strané pomaha a dava druhym, na
druhé strané odevzdava energii, zdapal, osobni Zivot a miiZe
dojit aZ k vyhoreni. Proto je nutné se této problematice

vénovat a zejména klast ditraz na prevenci.
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3 Teoreticka ¢ast

3.1 Vymezeni syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni je ceskym ekvivalentem, ktery vychazi z anglického slova
,burnout” [ 'ba:(r)naut], jenz lze ptelozit a definovat jako syndrom: vyprahlosti, vyhaslosti,
vypaleni, vyCerpani, vyhasnuti reakénich motorti ¢i vyhasnuti hoficiho ohné. Podstata
vychazi z vnitini hnaci sily organismu, pfipodobnéné ohni, ktera je brana jako zdroj
energie a sily v zivote.

Siln¢ hofici ohen, pfedstavuje v psychologické roviné vysokou motivaci, zajem,
aktivitu a nasazeni, jenz piechazi u ¢lovéka postizeného ptiznaky syndromu vyhoteni
k dohofivani a vyhaslosti. Kde se nenachézi zadny material, ktery by zivil hofici ohen,

nema jiz dal co hotet (Kebza, Solcova, 2003).

3.1.1 Odborny termin syndromu vyhofeni

Prvni zminky k terminu syndromu vyhotfeni mtzeme nalézt jiz v pisemnostech
z poc¢atku existence lidské populace. Pismo z Bible, v knize Kazatel se hovofi o urcitém
odkazu, jenz mizeme povazovat za mozné pocatky vzniku terminu syndromu vyhoteni
a popisuje ho jako: ,,marnost nad marnost, vse je marnost* (Bible Svata, Kniha piislovi,
Kazatel 1. str. 352)

Dalsim vyvojem Vv 60. letech 20. stoleti mizeme zminky o syndromu vyhofeni
zaznamenat ve vyvoji lidské spolecnosti, a to u skupin populace na okraji spolecnosti,
uzivajicich psychotropni a omamné latky a alkohol, u kterych dochazelo ke ztraté zajmu
0 zivot a o v§e mimo drogy a alkohol. Tento stav byl definovan pravé jako vyhasnuti

reaktivnich motorti, coz lze povaZzovat za urcity druh syndromu vyhoteni.

Jako uceleny a definovany se termin syndrom vyhoteni v odborné literatute objevil
ale az v 70. letech minulého stoleti, kdy ho z profesionalniho hlediska jako prvni popsal
americky psychoanalytik némeckého ptivodu Herbert J. Freundenberger v roce 1974 ve

svém ¢lanku ,,Staff burnout™ [ 'sta:f ba:(r)naut] v ¢asopise Journal of Social Issues.
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Ve svém ptispévku shrnul vysledky své dlouholeté prace, v niz se vénoval
negativnimu jevu, ktery mize vzniknout a ¢asto vznikd u zdravotnickych pracovnikd ve
vztahu K pééi o téZce nemocné pacienty (Kebza, 2005; Kebza, Solcova, 2003; Kiivohlavy,
1998).

3.1.2 Definice syndromu vyhoreni

Od vzniku odborného terminu Syndrom vyhoieni uplynulo bezmala tficet roku,
v nichz zkoumani tohoto jevu probihalo a stale probiha. Syndrom vyhoteni nebyl zprvu
povazovan za onemocnéni, pouze za n¢jaky stav, az Koncem kvétna 2019 byl Svétovou
zdravotnickou organizaci WHO zarazen do skupiny Mezinarodni klasifikace nemoci
a timto se stal oficialné uznavany jako nemoc. Piesto doposud nebyla vytvofena a piijata

jeho jednotna definice. Lze jej tedy obsahnout mnoha raznymi definicemi jako napiiklad:

»Syndrom vyhotfeni je formalné¢ definovan a subjektivné prozivan jako stav
télesného, citového (emociondlniho) a dusevniho (mentédlniho) vycerpéni, zplisobeného
dlouhodobym pobyvanim v situacich, které jsou emocionalné mimofadné naro¢né. Tato
emocionalni naro¢nost je nejcastéji nastolena spojenim velkého ocekavani s chronickymi

situacnimi stresy* (K#ivohlavy, 2012, s. 58).

Syndrom vyhoteni definovany jako: ,,Burnout je kone¢nym stadiem procesu, pii

némz lidé, ktefi se hluboce emocionalné néfim zabyvaji, ztraceji své pivodni nadseni (svij

enthusiasmus) a svou motivaci (své vlastni hnaci sily)“ (Kfivohlavy, 1998, s. 49).

»Syndrom vyhoteni lze popsat jako dusSevni stav objevujici se Casto u lidi, ktefi
pracuji s jinymi lidmi a jejichz profese je na mezilidské komunikaci zavisla. Tento stav
ohlasuje cela fada ptiznakd: Clovék se citi celkové Spatné, je emocionalng, duSevné
i t€lesné¢ unaveny. Ma pocity bezmoci a beznadéje, nema chut' do prace ani radost ze

zivota® (Tosner, Tosnerova, 2002, s. 4).
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Syndromem vyhofeni se zabyva cela fada psychologi a kazdy znich ma pro
uvedeny jev svoji definici, své subjektivni vyjadieni podstaty problému, kterd ale ve svém
jadru vystihuje vzdy onu ztratu energie, nadSeni a hnaci sily. Definic je cela fada, jen pro
ilustraci rozmanitosti a variability uvadim vycet par ptikladi definic uvedenych autorem

Jaro Kiivohlavym v jeho publikaci Jak neztratit nadseni.

+ H. Freudenberger: ,Burnout je stav vyplenéni vSech energetickych zdroji
pavodné velice intenzivné pracujiciho ¢lovéka (napi. lidi, ktefi se snazi druhym
lidem v jejich tézkostech pomoci a pak se citi sami pfemozeni jejich problémy)*
(in: Kfivohlavy, 1998, s. 47).

+ Ch. Maslach a S. Jackson: ,,Burnout je syndromem emocionalniho vy&erpani,
depersonalizace a snizeného osobniho vykonu. Dochazi k nému tam, kde lidé
pracuji s lidmi, tj. tam, kde se vénuji potfebnym lidem* (in: Kiivohlavy, 1998,
s. 50).

+ C. J. Alexandrova: ,,Burnout je stavem totalniho odcizeni, a to jak k praci, tak
druhym lidem i sama sob&* (in: Ktivohlavy, 1998, s. 47).

+ C. Cherniss: , Burnout je reakci na praci, ktera ¢lovéka mimoifadné zatéZzuje.
»,Burnout je situaci totalniho (ipIlného) vycerpani sil. ,,Burnout je pocitem ¢lovéka,
ktery dosel k zavéru, Ze jiz nemuze jit dale.”“ ,,Burnout je stav, kdy ¢loveék ztratil
nadéji, Ze se jeSté néco mize zménit.“ ,,Burnout je vysledek procesu, v némz lidé
velice intenzivné zaujati urCitym uUkolem (ideou) ztraceji své nadSeni®
(in: Ktivohlavy, 1998, s. 47, 49).

+ Edelwich a Richelson: ,Burnout je proces, pfi némz dochazi k vyCerpani
fyzickych a dusevnich zdroji, k vyplenéni celého nitra tim, ze se ¢lov€k nadmérné
intenzivné snazi dosdhnout stanovenych nerealistickych oc¢ekavani nebo se snazi
uspokojit takova nerealisticka oc¢ekavani, ktera mu stanovil nékdo jiny“
(in: Ktivohlavy, 1998, s. 49).

+ A. Pines a E. Aronson: ,,Burnout je definovan a subjektivné proZivan jako stav
fyzického, emociondlniho a mentalnitho vycCerpani, které je zpiisobeno
dlouhodobym zabyvanim se situacemi, které jsou emocionalné naro¢né a jsou
zpisobeny velkym ocekavanim a chronickymi situa¢nimi stresy* (in: Kfivohlavy,

1998, s. 49).
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Jak je patrné, z téchto mala uvedenych ilustrativnich vyjadieni definic pojmu syndromu
vyhoteni, je myslenka a podstata problému stale stejna, a to ztrata zajmu, nadseni, energie,

tedy obecné se da vyjadrit jako ztrata hnaci energie.

3.1.3 Profese s rizikem vzniku syndromu vyhoieni

Syndrom vyhoteni se objevuje u profesi, tak zvanych ,,pomahajicich®, tedy u profesi
pracujicich s jinymi lidmi, s pfirozenou ochotou pomahat druhym. Pracovnici téchto
profesi jsou vystavovani tomu, aby nejen respektovali a dodrzovali etické zasady, ale
predpokladaji se u nich i vysoké naroky na znalosti, zkuSenosti a dovednosti daného oboru,
stejné tak i schopnosti €elit kazdodennim narocnym situacim a fesit krizové a mimotfadné
udalosti. Pomahajici profesionalové vsak nejsou jedinou ohroZzenou skupinou, patii sem
i dobrovolnici v pomahajicich profesi, i tito jsou vystaveni ve zvySené mife riziku vzniku
syndromu vyhoteni. Do skupiny profesi s rizikem vzniku syndromu vyhofeni bezesporu

patfi:

Ptislusnici Integrovaného zachranného systému (IZS) hasici, policisté a zachranafi
Lékari

Zdravotnicky personal (zdravotni sestry a osetfovatelky, laboranti, technici)
Psychologové a psychoterapeuti

Ucitelé a pedagogicti pracovnici

Socialni pracovnici

Pravnici a advokati

Pracovnici vézeniské a justi¢ni sluzby

Managefi, poradci a pracovnici bank a tfadl statni spravy

Vrcholovy sportovei a Spickovi umélci

Ptislu$nici arméady

- F F F F F F F F F F ¥

Duchovni a fadové sestry
»Naprosta vétSina odbornikti a autortt zabyvajici se syndromem vyhofeni ve vztahu

k profesim a k pracovnimu zivotu poukazuje existenci tohoto fenoménu pravé k pracovnim

profesim, ale existuje i druhd oblast, neméné¢ zanedbatelna, a to v rodin€. Syndrom
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vyhoteni muze postihnout manzelstvi, partnerské vztahy, vztahy mezi rodi¢i a détmi,
ptibuzenské vazby. Tyto vztahy vykazuji lasku, radost, porozuméni, smysl Zivota, ale také
na druhé strané starosti, neshody, konflikty, problémy, zlobu a nenavist“ (Kfivohlavy,
1998, s. 21-22).

3.1.4 Jiné psychické stavy a syndrom vyhoi‘eni

Syndrom vyhofteni, jak jiz bylo uvedeno, Ize obecné a zkracené charakterizovat jako
psychicky dusevni stav naprosté ztraty hnaci energie, naprostého vyéerpani. Casto je diky
témto svym piiznakiim zaménovan za jiné negativni psychické stavy, jez postihuji osoby
daleko ¢astéji, ale nemaji tak specifickou podstatu, i kdyZ jsou nebo mohou byt vstupnim
krokem k tomuto onemocnéni. Psychické poruchy, které se na prvni pohled mohou
syndromu vyhoteni zna¢né podobat, vykazuji ve skutecnosti jisté odlisnosti, i kdyz na
druhou stranu je pravdou, ze z téchto negativnich stavt, ve zde nize popsaném vyctu, mize

dojit k pterodu a ke vzniku zminovaného syndromu vyhoteni.

+ Unava versus syndrom vyhoieni

,,Unava je zakladnim elementem-symptomem vyskytujicim se u syndromu vyhofeni,
ale je také zadkladnim znakem télesného ¢i intelektudlniho zatizeni. U fyzického ¢i
intelektualniho zatizeni je tnava pocitovana kladné, je doprovazena pozitivnimi pocity
z dobfe odvedené prace a odezni po odpocinku, kdezto u syndromu vyhotfeni pozitivni
pocity zcela chybi a inava pietrvava i po dlouhodobé relaxaci. Zasadni je jeji negativni
prozitek, bezvychodnost situace doprovazena pocitem selhani, neschopnosti, zmaru®
(K#ivohlavy, 1998, s. 53).

U fyzického ¢i intelektualniho zatizeni je tnava povazovana za pozitivni element,
ktery funguje jako obranny mechanismus organismu, zajiStuje udrZzovani organismu
V rovnovaze, prace versus odpocinek a pfinasi organismu uspokojeni.

,Bliz§i podobnost ma ksyndromu vyhotfeni unava Cchronicka. Spole¢nym
jmenovatelem je vyskyt Ginavy, depresivni symptomatiky, nizsi soustfedénosti, poruchy
kognitivnich funkei. Dalsi zdsadni symptomy jsou vSak charakteristické pouze pro
chronickou tinavu, bolest v krku, zduteni, citlivost a bolestivost lymfatickych uzlin, bolesti
svali a kloubd, zvySenou teplotu, svétloplachost, migrujici otoky. Jejich pfitomnost

vylouéi existenci syndromu vyhoteni® (Kebza, 2005, s. 141; Kebza, Solcova, 2003, s. 12).
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+ Stres versus syndrom vyhoreni

Stres je zékladnim aspektem bézného zivota a neni zde dana az tak konkrétni piima
souvislost se vznikem syndromu vyhoteni. Se stresem se setkavame v podstaté pii jakékoli
bézné zivotni aktivité. Stres, jako takovy, nemusi byt vzdy chapan jen v negativnim smyslu
slova. Z jednoho uhlu pohledu je stres mozné pojmout negativné, tak zvany distres, jehoz
zvladnuti je kompenzovano obrannymi mechanismy organismu, kdezto z druhého thlu
pohledu muze byt stres chapan jako pozitivni faktor, tak zvany eustres, ktery obranné
mechanismy organismu ,,dobiji jako baterky”, a budi jedince k dal§im vykonum
a zdolavani prekazek.

V pomahajicich profesich ovSem stresory vznikajici pii praci pfili§ ¢asto nasSe duSevni
a télesné systémy vybudi k akci, avSak bez moZznosti tuto energii v né¢jaké akci vybit. Stres,
ktery pak zlstava v téle, se mize projevit v podob¢ télesnych, psychickych nebo emocénich
ptiznaki (Hawkins, Shohet, 2004).

,Piimou souvislost se syndromem vyhoifeni je mozné spatfovat az u chronicky se
projevujiciho stresu. Takovy stres, jenz neni dlouhou dobu zvladan, a ktery vysiluje
organismus a jeho obranné moznosti, pak mize pferustat pravé v syndrom vyhoteni. V této
podobé ma stres s vyhofenim mnoho spole¢ného, neni v§ak mozné s jeho pomoci syndrom
vyhoteni zcela vysvétlit. Ne kazdy ptipad chronického stresu se totiz rozviji do celkového

vyCerpani a nechut’ v podobé syndromu vyhoieni* (Kfivohlavy, 1998, s. 52).

+ Deprese versus syndrom vyhoreni
Pravdépodobné v nejuz§im vztahu, co do provazanosti, je se syndromem vyhofeni
deprese. Maji spole¢nou celou zakladnu ptiznakd, jako je ztrata motivace, zivotni energie,
poklesla stisnéna nalada, pocity marnosti, izkosti, bezmoci, prazdnosti, beznadéje, smutku,
zpomaleni a Gtlumu psychickych funkci, zhorSeni koncentrace pozornosti s poruchami
paméti vedoucimi az k bludnému charakteru odtrzeného od reality, ale i k moznému
uzkostnému vygradovani neklidu. V somatické roviné se pak vyskytuji pfiznaky jako
poruchy spanku, ztrata chuti k jidlu, pocit tlaku v oblasti hrudni krajiny, bolesti hlavy,
bficha a Zalude¢ni a stievni potize (Kiivohlavy, 1998).
,,U téchto dvou pojmi Ize konstatovat, ze syndrom vyhoteni mize byt doprovazen
naslednym vznikem deprese a na druhou stran, ze deprese zvySuje pravdépodobnost

rozvoje syndromu vyhoteni.
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Rozdil jde spatfovat pouze v dopadech na jedince. Syndrom vyhoifeni obecné
muizeme pojmout tak, ze zasahuje profesni sféru jedince, tam kde bylo projeveno piechnané
usili, angazovanost a motivace s cilem pomoci druhym. Deprese naopak postihuje celkové
vétsinu Zivotnich aktivit nemajicich pfimou zavislost na profesni sféfe. Dal$im rozdilem je
1écba. Deprese je 1é¢ena farmakoterapii, podavani antidepresiv, kdezto 1é¢ba syndromu
vyhoteni je vedena psychoterapii, jelikoz na psychofarmaka je rezistentni, nereaguje na
n&“ (Kebza, 2005, s. 139-140; Kebza, Solcova, 2003, s. 11-12; Kfivohlavy, 1998, s. 52—
53).

+ Alexithymie versus syndrom vyhoieni

Dalsim ze jmenovateli majici néjakou podobnost se syndromem vyhoteni je porucha
zvana alexithymie. Mezi spole¢né piiznaky syndromu vyhofeni a alexithymie patii
pfedevsim oplostélost emocionality, otupélost v socidlnich vztazich, celkova netecnost,
redukce invence, imaginativnich aktivit a kreativity a nékdy i konkrétné-operacni mysleni.

,Odlisnost alexithymie od Syndromu vyhofeni je vtom, ze se vyskytuje u jedinct
s n€kterou s psychosomatickych chorob, zejména je jejim hlavnim rysem nedostatek slov
k vyjadieni emoci. Zatimco pacienti s alexithymii nedokazi emoce vyjadfit, pacienti se
syndromem vyhofeni emoce redukuji (s vyjimkou popisu svych obtizi), jejich emocionalita
je deformovana, disponuji vsak dostatecnou zasobou slov k jejimu vyjadieni®.

Alexithymie, podobné jako deprese je rizikovym faktorem vzniku syndromu vyhoteni

a zhor3uje celkovy jeho obraz (Kebza, 2005, s. 140—141; Kebza, Solcova, 2003, s. 12).

+ Odcizeni versus syndrom vyhoieni

,Dalsim podobnym jmenovatelem se syndromem vyhoteni je negativni emocionalni
zazitek, ztrata normalni zakonitosti pocitii osamoceni, nudy, zoufalstvi, vzdalovani se od
sebe sama. Pocit odcizeni, ktery se u syndromu vyhoteni projevuje az v jeho posledni
zavéreéné fazi. Dochézi k nému tam, kde lidé zazivaji nedostatek nebo ztratu ptijatelnych
socialnich norem, ty fadi jejich jednani a jsou méfitkem jejich zivotnich hodnot. Jedna se
0 ztratu smyslu aktivit a zivotniho sméfovani z diavodu postupného pozbyti osobniho

vyznamu provadénych pracovnich ¢innosti* (Kiivohlavy, 1998, s. 53-54).
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U syndromu vyhofeni ma o néco odliSnou rovinu. Zacind obrovskym nasazenim
propojenym virou v Gspéch na zménu, v prozitek smysluplnosti zivota, kdy pak na jeho

konci pfi nezdaru je mozné o to vice pocitit pocity zmaru a selhani.

+ Neuroza versus syndrom vyhoreni

Jistou podobu se syndromem vyhoieni lze konstatovat i u nékterych druhii neuroz,
(Kebza, Solcova, 2003).

,Jednou s moznych neurdz je neurdza existencialni, ktera predstavuje ztratu smyslu
Zivota v souc¢asném modernim svété, ¢imz se opét velmi podoba pocitim projevujicim se

pii odcizeni® (Ktivohlavy, 1998, s. 54).

+ Vyderpani versus syndrom vyhoreni

Vycerpani je v jadru podstaty problému podobné ¢i skoro shodné Sunavou a se
syndromem vyhoteni ma mnoho spolecnych rysi. Rozdil je v pfi¢iné€ vzniku.

,»Vycerpani se dostavuje po chronické, fyzické, psychické anebo emocionalni zatézi
v situacich, kde negativa prevysuji nad pozitiva a jedinec neni nalezitym zpGsobem za
svoji aktivitu a ¢innost ocenén a odménén. U syndromu je to po chronické emocionalni
zatézi v situacich, kdy je jedincem vyvijena intenzivni aktivita sméfovana k druhym lidem

a vycerpani je v ném zahrnuto® (Mallotova, 2000, s. 14).

3.2 Syndrom vyhoteni

Syndrom vyhoteni mtize postihnout kohokoli z nas. Nejde o nahodny jev, o pterod
ze den na den a bez pficiny. Je to kontinualné se vyvijejici proces, ktery postihne jedince
na zakladé pasobeni urcitych typickych pfi¢in. V okamziku propuknuti dochazi
Kk postupnému vyvoji v jednotlivych fazich se specifickymi projevy a naslednymi dopady
na zivot postizeného, ale i na jeho okoli, které zajisté zmény v chovani postizeného vnima.
Nepfiiznivé byva zasazen osobni kazdodenni zivot postizeného, ale i velkym podilem

pracovni oblast postizeného, coZ s sSebou nese spousty negativnich dopadd.
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3.2.1 Pri¢iny - rizikové faktory syndromu vyhoreni

Co je pficinou vyhoteni u jedince nejde zcela konkrétn¢ uréit, nelze S urcitosti
poukazat na to, zda problém syndromu vyhoteni jednozna¢né vzesel z podnétu z oblasti
fyzické, psychické ¢i socialni, zda souvisi s pracovnim zafazenim, rodinnym, partnerskym
¢i spoleCenskym postavenim, s osobnostnimi slozkami jedince. Pfi¢ina Syndromu vyhoteni
je souhra soub&hu nékolika proménnych pusobicich na jedince v ¢asovém useku s riznou
intenzitou. Pravdépodobné je mozna pfi¢ina a prvopocatek syndromu vyhoieni
dlouhodoby, nekompenzovany stres.

Jelikoz prah kompenzacnich mechanismi jednotlivych organismi je rozdilny,
dochazi k projevu syndromu vyhoteni zcela rozdilng, dle individualnich dispozic jedince.

Na prvopocatku optimisticky a silné motivovany jedinec tak zvané ,hofi“, oplyva
nadSenim, ma jasné piedstavy o svém zivoté, vV zaméstnani ma potiebu dosahnout co
nejlepsich vykont, z ¢ehoZ prameni jeho uspokojeni z dobfe investované energie.

Nacez se takto motivovany, nadSeny jedinec ocitne v prostfedi plném stresovych
faktori. Kladené piekazky, stereotyp, strnulost a rigidita systému v urcitych smérech, ale
I neustale rostouci Zivotni tempo spolec¢nosti, prudky technicky rozvoj, diraz na vysoky
a kvalitni vykon, naprostd absence motivace a podpory v moznost projevit vlastni
schopnosti a rozvijet se, absence jakékoli pochvaly a kladného hodnoceni, coz plati nejen
v zaméstnani, ale i v rodiné v osobnim zivoté, dozene takového jedince ke stagnaci. Zacne
své idedly a nadSeni pomalu ztracet. Dochazi k prozifeni ,,vystiizlivéni“a nédhledu, Ze idealy
nejsou realizovatelné. Uchyli se do postoje ,,udélam co musim, aby se takzvané vlk nazral
a koza zustala cela a zaCne ztracet zajem posouvat se dopiedu, zane proplouvat
systémem bez jakékoli investice energie a posunu vzharu. Nastupuje pocit frustrace, pocit
zmaru. Cim delsi a dlouhodobéjsi je konfrontace s takovymi podnéty piisobiciho prostiedi,
tim rychleji a hloub&ji nastupuje subjektivni pocit selhani, apatie, ztraty zajmu, energie
a zacind cesta k syndromu vyhoteni.

Mezi pticiny syndromu vyhoteni, resp. rizikové faktory pro vznik syndromu
vyhotfeni lze zaradit velké mnozstvi Cinitelt, které jsou podstatné pro vznik tohoto
syndromu. Dulezitym faktorem ale stile v pocate¢nim dasledku zdstava osobnost

konkrétniho jedince a jeho zivotni situace.
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Nize jsou uvedené obecné pfiCiny prispivajici k syndromu vyhoteni, které stoji jak
na strané¢ vné&jSich okolnosti (prostiedi a situace), tak na stran¢ jedince (Kebza, 2005;
Kebza, Solcova, 2003).

& Zivot v soucasné civilizované spole¢nosti se stale se zrychlujicim Zivotnim tempem
a navysujicimi se naroky na jedince bez moznosti odpoc¢inku.

+ Piislusnost k profesi, tlak na vysoky profesionalni pfistup, vysoké vykony,
pravidelny a intenzivni kontakt s lidmi.

+ Pobyt ve stresovém prostfedi, vyrovnavani se se stresovymi faktory, nutnost Gelit
chronickému stresu.

+ Pozadavky na maximalni vykon, zaujeti pro problém, entuziasmus a pozadavky na
vysokou az nepfiméfenou angazovanost.

+ Rigidita systému, jedinci je v systému déana mald moznost samostatnosti v rozvoji

vlastnich schopnosti v kombinaci s monotoénnosti prace, S rutinou.

Vysoké nadSeni, zainteresovanost, empatie, obétavost, zadjem o druhé.

Vysoka senzitivita a nizka asertivita

Vysoka odpovédnost, perfekcionalismus az pedantstvi, soustiedénost na detail.

Absence time-managementu, neschopnost relaxace.

Nedostate¢na socialni opora, spolecenské uznani.

Nedostate¢ny pocit pohody ,,well-being*.

Neadekvatni finanéni ohodnoceni, absence pozitivni motivace.

Nizké sebevédomi a sebeucty.

-+ F F F F F F #

Depresivni ladéni, uzkostné a fobické stavy.

3.2.2 Projevy-symptomy syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni je souborem uréitych konkrétnich projevi. Tyto projevy lze
sledovat v n¢kolika turovnich. Symptomy se projevuji v Grovni fyzické, psychické
a socidlnich vztaht.

+ Uroveii fyzicka — télesné vy¢erpani

Popisuje stav celkové unavy organismu, ochablosti, slabosti az apatie. U postizeného se

velmi rychle dostavuje silna unava po relativné kratké dobé zotaveni, kdy se toto opakuje
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v cyklech, jako v bludném kruhu. Ptidavaji se vegetativni obtize typu nespecificka bolest
hlavy, svalt, kloubi, poruchy srde¢niho rytmu, bolest na hrudi, dechové a zazivaci obtize
(nechutenstvi, anebo naopak kompenzace zatéze jidlem — tzv. ,stresové sadlo), a také
poruchy spanku z diivodu pietizeni starostmi a ukoly. Pfetrvava celkova tenze, napéti
organismu. V dusledku toho jsou jedinci postizeni syndromem vyhofeni nachylngjsi

K irazim, nemocem a riiznym typam selhani (Kebza, Solcova, 2003).

+ Uroveii psychicka — emocionalni vyerpani

Ptevlada pocit dusevniho vyCerpani ve spojeni s vyCerpanim a poklesem kognitivnich
funkci a ztratou motivace. Dochazi K utlumeni celkové aktivity, klesa spontaneita,
kreativita, iniciativa a invence. Toto vyCerpani je ze strany postizeného expresivné
popisovano vyroky: ,,mam toho po krk, mam toho plny kecky, jsem k smrti unaven, jsem
vyzdimany jako hadr a fadou dal$ich podobnych spojeni vyjadiujicich Gplnou ztratu hnaci
sily a vSe se zda byt zcela bez vychodiska. Pievazuje depresivni ladéni, frustrace, dominuje
pocit, ze dlouhé namahavé Usili je neimérné nizké efektivnosti. Objevuje se presvédceni
o vlastni postradatelnosti, bezmoci n€kdy az na hranici mikromanickych blud.
V profesnim postaveni ve vztahu k osobam pracujicim s lidmi (pacienti, klienti, zakaznici)

se projevuje negativismus, hostilita a cynismus (Kebza, Solcova, 2003).

+ Uroveii socialnich vztahi — duSevni (mentalni) vy&erpani

Projevem duSevniho (mentalniho vycerpani) je tutlum sociability projevujici se
negativnim postojem k okoli, k praci, ale i k sobé samému. Nastupuje redukce kontaktl
s lidmi, at’ uz s klienty ¢i kolegy a prateli. Dochazi k poklesu empatie, opera¢niho stylu
mysleni. Postizeny se uzavira do sebe. VIivem nezajmu, lhostejnosti a socialni apatie
dochazi i k nartstu konfliktl. ZasaZena je také oblast verbalni a neverbalni komunikace.
U verbalni komunikace se snizuje slovni produkce, zvySuje se uzivani stereotypnich frazi
aklisé ptrechazi az k usecnosti. U jedince muzeme pozorovat malou slovni zasobu
a stylistickou tvotivost, snizeni drobnych mini dialogli a uzavirani se do sebe. Jedinec se
zatina vyhybat jakékoli komunikaci. V neverbalni ¢asti komunikace se projevuje chladna,
nevyrazna, strohd mimika. Re¢ o&i a pohybti zna¢i nezijem, postizeny uhyba pfi
komunikaci pohledem, gesta jsou pouzivany v nejzakladnéj$i spolecenské normé

doprovazena strnulou, neptirozenou posturikou. U postizenych 0sob, jenz pracuji s jinymi
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osobami z pohledu pecovatelstvi, ptitomnost téchto projevi mtze vyustit az k sororigenii -

poskozeni pacienta nespravnym zptsobem piistupu (Kebza, Solcova, 2003).

3.2.3 Faze syndromu vyhoieni

Syndromu vyhoteni Ize definovat jako neustale se vyvijejici proces, ktery prochazi
jednotlivymi stadii a zahrnuje nékolik na sebe navazujicich fazi. Nejedna se pouze o stav,
ktery je aktualné postizenym jedincem prozivan a za chvili odezni, ale o vyvijejici se
proces. K syndromu vyhoteni postizeny dospéje postupné, kdy prochazi jednotlivymi
fazemi s varovnymi signaly, ze néco neni zcela v poradku. Mnohdy si téchto varovnych
signal vSimne spiSe okoli postizen¢ho. Sdm postizeny inklinujici k syndromu vyhoteni si
vibec neuvédomi, co se s nim v danou chvili déje. Proces syndromu vyhoteni je typicky
pro jedince s vysokym nadSenim, zdjmem a zapalenim pro véc, s Vysokou empatii, jenz se
postupné propada k pocitu marnosti, zoufalstvi a apatie.

V pribéhu vyvoje zkoumani syndromu vyhotfeni bylo v odborné literature
publikovano nékolik pfistupti ke stanoveni fazi vzniku a utvareni syndromu vyhoteni.
O pojeti rozdéleni fazi syndromu vyhotfeni bylo vytvofeno nékolik riznych piistupi
a zpracovano né¢kolik koncepci od rozdilnych autorti. Vétsinou se hovoii o obecné trovni

rozd¢leni, a to do téchto Ctytfech fazi:

Obrdazek 3.1 - & 1: Obecné faze vyvoje syndromu vyhoieni

Zdroj: vlastni zpracovani (Kiivohlavy, 1998).
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Dalsi mozné rozdé€leni fazi syndromu vyhoteni pro ilustraci je naptiklad dle praci Ch.

Maslachové, koncepce ¢tyt zakladnich fazi obsahujicich:

Obrazek 3.2 - & 2: Faze vyvoje syndromu vyhoteni dle Ch. Maslachové

Zdroj: viastni zpracovani (Ktivohlavy, 1998).

V koncepci R. Schwaba je syndrom vyhoteni rozdélen jen do tii fazi:

Obrazek 3.3 - ¢ 3: Faze vyvoje syndromu vyhoteni dle R. Schwaba

Zdroj: viastni zpracovani (K¥ivohlavy, 1998).
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Naopak naptiklad autofi R. Golombiewski, R. Munzenrider nebo J. Stevenson
stanovili v roce 1986 dokonce osm stadii rozvoje syndromu vyhoieni. Nebo napiiklad
izraelsky psycholog I. Friedman v roce 1966 vytvotil model o Sesti Castech, tak zvany
Multipathway to Burnout (dale jen MPB), kdy urozdéleni fazi syndromu vyhoieni
vychazel z teorie rozvoje syndromu ve dvou oblastech, a to kognitivni a emocionalni, jez
kazda ztéchto oblasti je rozdélena na tfi dalSi casti, nebezpeCi stresord, primarni
a sekundarni zkuSenosti z prozitku stresu a reakce na tyto zkusenosti (Kebza, Solcova,
2003).

,yJAutorem relativné nejclenitéjsiho modelu je John W. James, jehoz podrobny
model zahrnuje dokonce dvanact fazi“ (Ktivohlavy, 1998, s. 62). Jak jiz bylo uvedeno
teorii a koncepci rozdéleni syndromti vyhofeni je mnoho, ale podstata vyvoje celého

procesu, jelikoz opravdu nejde o neménny stav, ale o stale se vyvijejici proces, nejlépe

.....

Obecny model fazi vyvoje syndromu vyhoreni

Obrazek 3.4 - ¢. 4: Faze vyvoje syndromu vyhoteni

Zdroj: vlastni zpracovani (Kiivohlavy, 1998).

+ Faze prvni inicia¢ni idealistické nadSeni

Casto je velmi tuzce spjata snastupem do nového zaméstnani. Jedinec nastupuje
S jasnou vizi a ofekavanim, plny radosti a ideald. Je pln¢ orientovany na stanoveny cil,
jehoz chce dosahnout. Nadseni se projevuje vysokou angazovanosti, velkou pracovni
energii. Optimismus a enormni nasazeni k dosazeni co nejlepsiho vysledku vede neziidka
kdy, ale k pracovnimu pietizeni, aniz si to jedinec uvédomuje. Jedinec svoji profesi
vykonava v silném nasazeni, protoze ma odivodnéni, ze je to dilezité, coz jej Zene
kupiedu ke stanovenému cili. A z tohoto jiz za¢inaji vychazet prvni skryté znamky vedouci

k syndromu vyhoteni. Velka ofekavani se zacinaji jevit v rozporu s realitou, jedinec klade
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vysoké naroky nejen na sebe a totéz ocekava i od svého okoli. V tomto okamziku piichazi

rec
1

stadium tak zvaného ,,vystiizlivéni® nahledu na to, Ze stanovené idealistické cile nejsou
plné realizovatelné, a Ze vynalozené Usili neodpovida dosazenému vysledku. Objevuje se

stiet mezi pivodnim oc¢ekavanim a realitou (Kiivohlavy, 1998).

+ Faze druha stagnace

Prichazi prvni obdobi zklamani tématem, feSenym problémem, a nakonec i profesi.
Jedinec zac¢ina polevovat ve své pracovni aktivité (soustied’uje se pouze na rutinni profesni
postupy), smysl jeho profese a potazmo zivota slabne, dochazi ke stagnaci. Jedinec se
zaCina vzdalovat od vytyCenych cili a pocatecnich ideali a zacina proces odcizovani.

4

Stanovené¢ prvotni nadSené idedly stfidaji nahradni cile, zacind feSeni pouze
dochazi ke stavu, kdy nastava piehodnocovani ideali a nadSeni, tak zvané ,sejmuti
ruzovych bryli“. Zasazeny jedinec ale ve své profesi pokracuje i nadale, ale uz pro ngj
nema takovy vyznam, nepocituje prvotni nadSené pocity napéti z nové prace. Prvotni
podstata pracovat, protoze mam pied sebou vytyceny cil, ideal, nyni ustupuje do pozadi
apracuji kvuli zadoucimu sekundarnimu produktu, napiiklad penéziim, které za praci
dostava. Profesi zacne jedinec vnimat pouze jako nutny zdroj obzivy, jako lidové feceno
,»hutné zlo“. Prestava byt tim, kterym chtél byt. Toto oznacujeme terminem odcizeni, C0Z

je predstupném existencionalniho vakua, prazdnoty. Nadseni vyhasina (K#ivohlavy, 1998).

+ Faze tfeti frustrace

Nastupuje zklamani, pocit zmaru z poznani, Ze vynalozené enormni usili nevede
k pozadovanému vytyenému cili. Jedinec je frustrovany, citi se zklaman z toho, ze
ofekavani a pocatecni optimismus je vrozporu s realitou. Zacinaji se objevovat
emocionalni a fyzické obtize. Vyskytuji se i problémy ve vztazich na pracovisti, napf.

s nadfizenymi, ale i problémy ve vztazich s rodinnymi pfislusniky (Ktivohlavy, 1998).

+ Faze ¢tvrta vyhoieni

Zavérecnou, posledni ¢tvrtou fazi, je pak zcela uplné ,,vyhoteni®, vyCerpani, ztraty
zajmu o cokoli a kohokoli, popisovany jako ,,zivot v popelu“. Postizeny jedinec se dostava

do stavu apatie a rezignace, z jeho pohledu nema zadné vyhlidky na lep$i budoucnost a na
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zménu, ktera by vedla k pozitivni budoucnosti. Vyhyba se vSem tkolim a vyzvam,
zdivodu obavy ze zklamani. Prichdzeji pocity beznadéje a zoufalstvi zpisobené
nedostatkem uplatnéni a tim, ze vynalozené nadSeni a Gsili se béhem chvilky zménilo ve
frustraci a zklamani doprovazené ztratou tcty k druhym lidem, k hodnoté véci, cilt i ztraté
ucty k sobé samému, k vlastnimu zivotu. Postizeny jedinec se chova cynicky a sarkasticky
nejen vuc¢i druhym, ale i vicéi sobé samému, nic pro né¢j nema hodnotu, ni¢eho si nevazi.
Pfichazi stadium ztraty smyslu zivota, coz mize u takto postizeného jedince vést az

k fatalnim nasledktm — suicidnimu jednani (Ktivohlavy, 1998).

3.2.4 Diagnostika syndromu vyhoreni

Diagnostika a rozpoznani syndromu vyhoteni neni jednoducha, jelikoz jak jiz bylo
uvedeno v podkapitole 3.1.4, vykazuje syndrom vyhoteni podobné ¢i shodné symptomy
S jinymi znamymi psychickymi poruchami ¢i chorobami. Na pocatku zdiiraznéme, ze
zékladni charakteristika syndromu vyhoteni je jeho vazba na zaméstnani. W. Schaufeli
Vv této souvislosti hovoii o ,,neurastenii souvisejici s praci®. S ¢imz souvisi 1 fakt, ze
syndrom vyhoteni jako takovy je situacné-specificky. Pro pfipomenuti syndrom vyhoteni
ma podobné symptomy jako deprese (Smutna nalada, pocit zmaru, ztrata motivace
aenergie, pocit bezmoci, atd.), alexithymie (oplostélost emocionality, otup&lost
v socialnich vztazich, celkova nete¢nost, redukce invence, imaginativnich aktivit
a kreativity a operaéni styl mysleni) (Kebza, Solcova, 2003).

,Jistou podobu lze konstatovat i u nékterych neurdz, zvlasté pak u tnavového
syndromu, u ,,manager diseases”, obzvlast¢ pokud obsahuji depersonaliza¢ni slozku“
(Kebza, Solcova, 2003, s. 12-13).

,»Rozpozndni, Ze se u daného jedince jednd o syndrom vyhotfeni, je mozné
prosttednictvim vné&j§iho pozorovani ptiznaka, které se jiz projevuji v chovani, dale
prostfednictvim popisu Vvnitinich prozitkd, které poskytne postizena osoba, a v neposledni
fadé¢ prostfednictvim specidlnich psychologickych metod uréenych k diagnostice syndromu

vyhoteni“ (Kebza, Solcova, 2003, s. 17).

Nejvice pouzivanou metodou v diagnostice syndromu vyhoieni jsou dotazniky

zalozené na posuzovacich Skalach. Dotazniky lze rozdélit na dvé zakladni skupiny:
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dotazniky, které pouzivaji odbornici a dotazniky, které jsou vhodné pro laiky
Kk orienta¢nimu samoposouzeni. Samoposuzovaci orienta¢ni dotazniky jsou takové, S nimiz
se setkame v priruckdch zaméfenych na problematiku syndromu vyhofeni, stresu,
vycerpani, odolnosti organismu apod. Jejich vyhodnoceni je snadné a nenaro¢né a jsou
koncipované tak, aby jedince pii samoposouzeni upozornili na moznou inklinaci

k nebezpeci syndromu vyhoteni.

Pro ilustraci miZzeme zftady jednoduchych samoposuzovacich dotazniki napft.
uvést ,,dotaznik uréeny pro autodiagnostiku* obsahujici dvacet ¢tyii otazek, tvrzeni, na néz
je volba souhlasné ¢i nesouhlasné odpovédi a vyhodnoceni je odvislé od poctu kladnych
a zapornych odpovédi, dotaznik od autort Dno Hawkins, Frank Minirth, Paul Maier a Chris
Thursman. Myslenkou dotazniku je, Ze syndrom vyhoieni je procesem, ktery ma zacatek,
priubéh a jisté vyvrcholeni. Z poc¢tu kladnych a zapornych odpovédi Ize usuzovat na nastup ¢i
piitomnost syndromu vyhoteni (K#ivohlavy, 1998, s. 33, 35). Dotaznik téchto autort je uveden

v piiloze diplomové prace (viz 8.1. Piiloha A Cesky preklad).

Dalsi orienta¢ni dotaznik muZzeme uvést BM (Burnout Measure) od autorit A. Pinesova
a E. Aronson a D. Kafry, jenz zkouma tii aspekty, a to celkového vycCerpani po strance
fyzického vycCerpani (Unava, slabost, ztrata sil a energie apod.), pocity emocionalniho
vycCerpani (beznad€j, bezvychodnost, bezmoc apod.) a pocity mentalniho vycerpani (pocity
marnosti, ztraty lidské hodnoty apod.). Vysledky jednotlivych hodnot z dilé¢ich skupin se
sCitaji, a tim je pak vyjadiena celkova hodnota a mira celkového vycerpani - psychického
vyhoteni. Jednd se o druhy nejpouzivanéjsi nastroj pro métreni syndromu vyhoteni. Uvedeny
dotaznik prokazuje vysokou miru shody pii opakovani testovani po uplynuti jednoho az étyt
mésici a pii porovnavani udaju ziskanych samohodnocenim a hodnocenim jinou dobie
znamou osobou a pfi srovnavani vysledkt z jinych psychologickych vysetieni. (Ktivohlavy,
1998, s. 36-39, Kebza, Solcova, 2003, s. 17;). Dotaznik téchto autori je uveden v piiloze
diplomové prace (viz 8.2 Piiloha B ¢esky pteklad).

V oblasti odborné diagnostiky syndromu vyhofeni U exponovanych profesi je nejcastéji
pouzivano nejznaméjsiho dotazniku MBI (Maslach Burnout Inventory) od Ch. Maslachové
a S. Jacksonové, interpretovany v roce 1981, uvedeny v pfiloze diplomové prace (viz 8.3

Priloha C cesky preklad). Dotaznik je postaven na porovnani a hodnoceni tii slozek,
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Emocionalni vy¢erpani (EE — emotional exhaustion), depersonalizace (DP — depersonalisation)
a snizeni pracovni vykonnosti (PA — personal accomplishment). Emocionalni vycerpani
a depersonalizace jsou ladény negativné a pracovni vykonnost - uspokojeni z prace, je ladén
pozitivné¢. Emocionalni vyCerpani je povazovano za hlavni faktor syndromu vyhoteni a spolu
s depersonalizaci (odosobnénim) vyrazné ovliviluje tfeti slozku pokles vykonosti, ktera
v souvislosti s pfedeslymi dvéma slozkami vyrazné klesa. Dotaznik obsahuje dvacet dva
otazek. Pocity se hodnoti jednak na stupnici Castosti vyskytu, jednak na stupnici intenzity
(sily) a vyhodnocuje se celkovy skor pro jednotlivé faktory. Dotaznik se zamétuje jak na
silu, tak na &etnost pocitii (Kebza, Solcova, 2003, s. 17; Kiivohlavy, 1998, str. 40, 50, 63).

Mezi dal$i metody diagnostiky syndromu vyhoteni patii napt. sématicky diferencial
a psychologické studie. Podstata sématického diferencialu je zalozena na rozlieni jemnych
rozdild ve vyznamu slov pfi respondentovi odpovédi. Psychologické studie jsou aplikovany na
zaklade experimentalni prace klinickych psychologl v laboratorné modelovych situacich, pfi

nichz je sledovano chovani zkoumaného vzorku (K#ivohlavy, 1998).

3.2.5 Disledek syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni nese ve své podstaté pro postizeného jedince fadu nezadoucich
dopadi a nepiiznivé ovliviiuje jeho Zivot. Postihuje vnitiné osobnost jedince, jeho vnitini
rozpolozeni je pak pfenaseno na vnéjsi prozivani a manifestovano v nemoznost vykonavat
aktivity, které byly soucasti nejen pracovniho Zivota, kde v podstaté syndrom vyhoteni
vznikl, ale také soucasti bézného Zivota. Radu nezadoucich dopadi je mozné predstavit

Vv obecné vyctu jako:

£ Pozbyti jakéhokoli smyslu Zivota, ztrata motivaéni sily a vize cilt

+ Ztrata sebevédomi, silny pocit selhani a celkové vnimani sama sebe v negativnim
svétle

% Pocit izolace a osamoceni, ktera plyne z pfedchoziho silného pocitu selhani, a tim
uniku postizeného jedince do ustrani s pietrhanim kontaktt a vazeb

+ Projev zloby, zasti a hotkosti vii¢i svému okoli, ale i vi¢i vlastni osob&. Hnév
a zloba pramenici ze vnimani vlastni neschopnosti vyustuje ve hnév a obvinovani

vuci okoli s pfisouzenim vycitky za netuspéch.
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+ Pocit celkové beznad&je a tnik od moznosti zkusit néco znova z obavy dalsiho
neuspéchu
Syndrom vyhoieni, obzvlast¢ pak v rozvinuté fazi, je velmi zavaznym problémem
ovlivitujicim jedince v fad¢ ohledech. Stav postizeni syndromem vyhofeni neni trvaly ani
definitivni, existuji moznosti a vhodné postupy, jez jsou piedstaveny nize v podkapitole
3.2.6 a 3.2.7, které¢ umi tento proces zvratit a zastavit jeho nezadouci dopady (Kiivohlavy,
1998).

3.2.6 Prevence syndromu vyhoieni

Kazdy clovék je jedine¢ny original, na svété neexistuji dva identicky shodni
jedinci, z ¢ehoz plyne, ze kazdy jedinec ma i individualni reakci na stresové podméty
a sklony k syndromu vyhoieni, tedy mizeme fict, ze i pfedchazeni a 1é¢ba syndromu
vyhoteni je pro kazdého jedince individualni. Z obecného pohledu je vzdy nejlepsim
1ékem, jak se vyvarovat a nesklouznout k tomuto onemocnéni, prevence a zajem o vlastni
osobu. Klicovou soucasti prevence proti stresu a Syndromu vyhoteni je povazovana Zivotni
rovnovaha. Tedy po kazdé namaze musi organismus dostat zaslouzeny odpocinek pro
nacerpani novych sil a pro regeneraci. Vyznamnou roli vtomto ohledu hraje duSevni
hygiena za vyuziti meditacnich technik, imaginaci, dechovych cviceni, aj. Bohuzel fada
jedinct povazuje odpocinek a relaxaci za zbyteény. Byt jedinec bez odpoc¢inku muize byt
po urcitou dobu spokojeny a bez znamek vycerpani, ale otazkou je jak dlouho, a proto je
dulezité umét si uvédomit jak fyzické, tak i emocionalni limity.

Prevenci miZzeme pojmout jako soubor osvojeni si technik ptfedchazeni a snizovani
stresu, oddéleni pracovnich povinnosti od osobniho Zivota a nauceni se managementu ¢asu,
tedy jeho efektivnimu planovani.

Dulezitym faktorem je umét se vénovat sim sobé, mit radost z béznych dennich
¢innosti, V praci najit optimalni stupen angazovanosti. Nepfecenovat naroky na sama sebe,
mit ,rad svoji nedokonalost”, nepfeceniovat pracovni netspéchy, oddé€lovat pracovni
a osobni zivot, nepotlacovat své pocity, umét o nich mluvit, umét se branit asertivnim
chovanim, umét delegovat ukoly na druhé a umét se naucit pozadat 0 pomoc, stanovit si

priority a umét se jimi fidit (Ktivohlavy, 1998).

Obecnou prevenci pro kazdého mtize byt nékolik zakladnich bodu:
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Nesnazit se byt dokonaly/a

Neklast si piilis vysoké naroky

Myslet pozitivné a davat si odmény
Osvojit si asertivni jednani, umét fikat NEE
Nenechat se pretézovat okolim

Délat prestavky v praci a relaxovat

Umeét pozadat o0 pomoc

Naslouchat svému télu a zdravi

Dodrzovat zivotospravu

Odlisovat dilezité véci od nedtlezitych

- F F F F F F & F F ¥

Bilancovat hospodafeni s ¢asem

Dalsi strankou, Kterou nelze opomenout je prevence ze strany zaméstnavatele.
V soucasné dobé¢ je v tomto pohledu v ramci vnitropodnikové politiky vyuzivano techniky
zvané teambuilding, jehoz myslenkou je rozvoj a budovani teamové spoluprace, zlepSeni
vykonu a posilovani socialni opory teamu. Teambuilding napomaha zkvalitnéni vztaht na
pracovisti a vytvofeni lepSi pracovni atmosféry. Nastrojem teambuilding Vv pievazné
vétsiné vévodi outdoorové aktivity, které umociuji prozitek a vyznacuji se znacnhou
dynamikou. Tato technika je vyuzivana prevazné¢ v soukromé sféfe, ve statni sféfe

Kk prosazeni tohoto trendu prozatim nedochazi nebo jen v omezené mite (Jankovsky, 2003).

Ve statni sféfe ve slozkach pomahajicich profesi v souc¢asné dobé z pohledu prevence
nejsou zahrnuty zadné preventivni aktivity, tato oblast se specializuje zatim pouze na
odbornou psychologickou pomoc a poradenstvi. Ve slozkach IZS je dulezité, aby se
jedinec dokazal ztotoznit se svou profesi, nasel si vV ni smysl a dokazal ji zaélenit do
hodnotového Zebticku svého Zivota. Odborna pomoc urcena prislusnikim HZS je zahrnuta
vramci tak zvané krizové intervence, jenz slouzi také k prevenci syndromu vyhoieni.
Zakladni myslenka vychazi z metod Critical Incident Stress Management (dale jen CISM),
kdy u slozek HZS je vyuzivana metoda tak zvaného debriefingu.

Debriefing je psychologickd metoda zaloZena na proziti urcité mimotfadné udalosti.
Optimalni ¢as na debriefing je cca 48 hodin, kdy je ucastnik mimoiadné udalosti schopen

reflexe a introspekce. Ukolem metody je minimalizovat psychické projevy stresu, utrpeni
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a snizeni napéti. Jedna se o kolektivni sdileni mimotadné udalosti, zjednodusen¢ jeji znovu
prehrani a hledani nejoptimalnéjsiho feSeni zvladnuti a vyrovnani se sni. Metoda

debriefingu je nejcastéjsi, optimalni a nejicingjsi postup ke snizeni pracovniho stresu.

Ve slozkach 1ZS jsou zjejich vhodnych ¢lenti vytvareny tymy, které zajistuji
posttramautickou péci na misté mimotadnych udalosti nejen zasazenym osobam, ale i
svym kolegim. K dispozici svym kolegtim jsou tyto tymy i pii pomoci mimo mimoiadné
udalosti. Dale slozky IZS, kazdé krajské teditelstvi, disponuji od roku 2002
psychologickym pracovisté, které je k dispozici v poskytnuti jakékoli rady ¢i pomoci, ktera
je zcela anonymni. Tato psychosocialni pomoc je zakotvena v pravnim piedpisu Typové
¢innosti slozek 1ZS ¢islo 12 z roku 2012, kde je vymezen jeji jednotlivy vycet. Mimo jiné
v systému odborné pomoci u slozek 1ZS funguje také Anonymni linka pomoci v Krizi,
poskytujici pomoc viem z resortu Ministerstva vnitra CR, jeji zfizeni je zakotveno
v pravnim piedpisu Rozkaz policejniho prezidenta ¢islo 21 z roku 2009.

Systém IZS zahrnuje mimo slozku HZS CR jesté dalsi dvé slozky, jenz je dilezité
zminit, a to Policii Ceské republiky (dale jen PCR) a Zdravotnickou zachrannou sluzbu
(dale jen ZZS), pro jejichZ potieby byly ziizeny Posttraumaticka intervenéni péce od roku
2001 (pro PCR) v gesci Ministerstva vnitra Ceské republiky a Systém psychosocialni
intervencni sluzby (pro ZZS) od roku 2012 v gesci Ministerstva zdravotnictvi a program
PEER (péfe podpory zdravotnickych pracovnikd) v realizaci Narodniho centra

oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych povolani v Brné (http://www.hzscr.cz).

3.2.7 Lécba syndromu vyhoreni

Tak jako u lécby kazdé nemoci je i u syndromu vyhoifeni hlavnim cilem zacit
s 1écbou co nejdiive, aby nemoc zasahla co nejméné do aspektii Zivota jedince. Dilezitym
faktorem v 1é¢bé je faze nemoci, ve které se postizeny jedinec nachazi. Nejvétsi uspéch na
pozitivni 1é¢bu je jeji zahajeni ve fazi stagnace. Stézejnim krokem 1é¢by syndromu
vyhoteni je dilezité uvédomeni si vlastniho problému v osobnim ¢&i pracovnim zivote.

Moznosti 1é€by syndromu vyhoteni jsou riznorodé. V ranych stadiich nemoci napft.
posta¢i vyuzit dovolenou a odpoutat se od pracovnich povinnosti nebo pracovniho
prostiedi, zménit, popfipad¢é pozadat o pomoc blizké osoby, jako rodinného ptislusnika ¢i

blizké pratele. Pokud jsou tyto prostfedky neefektivni a nevedou ke lepSeni stavu, je tieba
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vyhledat zasah odbornika v podobé navstévy psychologické ambulance za vyuziti
psychologickych terapii. VSe se ale odviji od uvédomeéni si a ptiznani si problému, coz
byva velmi slozité. Lidé ¢asto varovné signaly syndromu vyhoieni ptehlizi a neptipousti si,
7e syndrom vyhoteni je nemoc, ktera muze potkat kohokoli bez rozdilu pohlavi, véku, ale i
profese. V krajnich pfipadech pak dochazi k vygradovani do faze extrémniho stavu
v podob¢ deprese rizné hloubky a intenzity, kdy je jiz nutnd hospitalizace a nasazeni
farmakologické 1é¢by.

Néazory na postupy 1éCby se rizni, podstata ale zistava stejna, najit zakladni kaimen
spoustéciho fetézce a uvédomit si vlastni problém. Uvédomit si, Ze pohar naSich hnacich
sil pretekl. V¢as najit silu se zvednout a znovu zapalit vyhasinajici ohen, aby bylo mozno
uspésné situaci zvladnout. Krasné tento proces vystihuje autor Jankovsky, kdy demonstruje
syndrom vyhofeni rozdilem mezi pojmy vyhotely a vyhasnuty a uvadi, cituji: ,, Vyhasly,
protoze existuje nadéje pro navrat, 1ze ho znovu zapadlit, coz u vyhoreni jako konecného

stavu uz nelze* (Jankovsky, 2003, 5.159).

Jak jiz bylo uvedeno, v rannych stadiich posta¢i zména prostiedi, klid a relaxace, ¢i
pomoc rodiny nebo blizkych ptatel. V odborné pomoci je klicovym bodem 1é¢by
psychoterapie, kdy se postizeny jedinec pod vedenim psychologa snazi rozklicovat osobni i
pracovni vytizeni a najit v nich jadro problému, které¢ znemoznuje jedinci spravné fungovat
v téchto dvou svétech. Cilem je naucit postizeného syndromem vyhoteni nalézt novou
smysluplnou cestu, naucit ho sefadit si priority a nalézt novy smysl. Velka vaha je kladena
i na dusevni hygienu, ktera neni 1é¢bou, je soucasti prevence, ale 1é€bu vyrazné usnadnuje.
hospitalizaci a aplikaci farmakologické 1échy.

Negativnim jevem V piipadech 1é¢by je feSeni problému V podobé uzivani
navykovych latek a vybudovani si dalSiho problému, kterym je zavislost na alkoholu,
sedativech ¢i hypnoticich, coz byva pomérné cCastym jevem vV pfipadé pomahajicich

profesi.
Na nemoc syndromu vyhoieni lze ale také pohliZzet i zjiného pohledu, jak jen

z negativni stranky. V nékterych ptipadech je mozZné konstatovat, ze syndrom vyhoteni

mize skytat i pozitivni stranku. Jde ale o uhel pohledu na tuto problematiku. A o dulezity
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fakt, kdy postizeny jedinec je schopen piijmout skute¢nost, ze se vyskytl zavazny problém,
ktery je tfeba fesit, vnitin€ se s problémem vyrovna, umi problém pojmenovat a je ochoten
problém fesit, najit vychodisko z dané situace a ptrehodnotit priority. Pak lze uvést, Ze
syndrom vyhoteni muze skytat i kladnou stranku, a tim je cesta k osobnimu rastu. Osobni
bouie ¢i krize muze dané¢ho jedince posilit, a ten zni odchazi silngjsi a vyrovnanéjsi

a s dalSimi cennymi zkuSenostmi pro osobni i profesni zivot.

3.2.8 VIliv rodiny a pratel v prevenci syndromu vyhoreni

Nemén¢ dulezitym faktorem v oblasti prevence syndromu vyhoteni bezesporu hraje
dilezitou roli socialni opora kolem nas. Opora, jenz nam pomaha ptekonavat t€z8i chvile
Vv zivoté, je schopna poskytnout nejen citovou, ale popiipadé¢ i materialni oporu a podporu.
Touto socialni oporou mame na mysli v prvni fadé rodinu, ale také do této kategorie
zatazujeme kvalitni ptatele, ktefi tvoii dalsi podplrny pilif socialni opory.

Socialni opora rodiny ma svoji dilezitost ve vSech fazich naseho zivota, jelikoz je
dulezitou prevenci proti stresu, a potazmo tak i proti vzniku syndromu vyhoieni. Nejen
rodina, ale i kvalitni pratelské vztahy, jsou prevenci pii zvladani stresovych situaci. Za
obecné pravidlo miizeme povazovat, ze sdilené problémy, které nas trapi, uvolnuji napéti
a stres, napomahaji zmirfiovat strach z novych neznamych zkuSenosti, zmirnuji frustraci,

a tim pusobi preventivné.

»Kdo se nedokadZe povadné postarat sam o sebe, neskytda
zaruky, Ze se postara poidadné o ostatni (Sullivan, in
Honzak, 2015, s. 217)
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4 Prakticka ¢ast

4.1 Vymezeni pojmii

V nasledujici ¢asti diplomové prace jSou vymezeny a objasnény pojmy Integrovany
zachranny systém a jeho slozky se zamétenim na Hasi¢sky zachranny sbor, jeho strukturu,

pusobnost a tkoly v ramci 1ZS.

4.1.1 Vymezeni pojmu Integrovany zachranny systém

Pojmem integrovany zachranny systém (dale jen 1ZS) se rozumi nikoli né¢jaka konkrétni
organizace ¢i seskupeni, ale koordinovany postup jednotlivych slozek pifi piipravé na
mimotadné udalosti a pti provadéni zachrannych a likvidaénich praci.

Zakladnim pravnim pfedpisem o neZ se integrovany zachranny systém (IZS) opira
je zakon ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému ve znéni pozdéjSich
predpisti. Integrovany zachranny systém (IZS) existuje v Cesku od roku 2001, ale jeho
zaklady vznikly jiz v roce 1993. Integrovany zachranny systém vznikl jako potieba
spoluprace policie, zdravotniki, hasict a dalSich slozek pii feSeni mimotadnych udalosti.
Spoluprace je zalozena na koordinaci postupt, jez se fesi pii zachrannych a likvida¢nich
pracich na tfech Urovnich, a to taktické, strategické a operacni. Hlavnim koordinatorem
integrovaného zachranného systému v Cesku je Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky.
Pokud na misté zasahu neni ustanoven velitelem zasahu velitel jednotky pozarni ochrany
nebo pfisluSny funkcionai hasi¢ského zachranného sboru s pravem piednostniho veleni,
velitelem zasahu se stava vedouci ¢len slozky IZS, jejiz €innost je na misté prevazujici

(https://www.hzscr.cz/clanek/hasicsky-zachranny-sbor-ceske-republiky.aspx).

4.1.2 SlozKky Integrovaného zachranného systému

Mezi zékladni slozky IZS zajistujici nepfetrZzitou pohotovost pro piijem ohlaseni vzniku

mimotéadné udélosti patii:
+ Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky

+ Policie Ceské republiky

+ Poskytovatelé zdravotnické zachranné sluzby
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+ Jednotky pozarni ochrany zatazené do plo$ného pokryti kraje jednotkami pozarni

ochrany

Zékladni slozky 1ZS doplnuji ostatni slozky, které se ucCastni poskytovani pomoci pii

zachrannych a likvidacnich pracich, jsou jimi:

Vyélenéné sily a prostiedky ozbrojenych sil (armada CR)
Ostatni ozbrojené bezpeénostni sbory (mimo PCR)
Ostatni zachranné sbory (mimo HZS)

Organy ochrany veiejného zdravi

Havarijni, pohotovostni, odborn¢ a jiné sluzby
Zachranny tym Ceského &erveného kiize

Zatizeni civilni ochrany

-+ F F F + F F

Neziskové organizace a sdruzeni obcani, kterd lze vyuzit k zachrannym a
likvidagnim pracim, napi. Asociace dobrovolnych zachranait CR, z.s.

Horska sluzba CR

Vodni zachranna sluzba CCK

+ Skalni zachranna sluzba CCK

¥+ #

4.1.3 Vymezeni pojmu Hasié¢sky zachranny sbor

Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky (HZS CR) je bezpeénostni sbor Ceské
republiky, jehoz zakladnim tkolem je chranit zivoty a zdravi obyvatel, Zivotni prostiedi,
zvifata a majetek pfed pozary a jinymi mimoifadnymi udalostmi a krizovymi situacemi
(zivelni pohromy apod.). Vznikl 1. ledna 1995 ze Sboru pozarni ochrany, a to na zakladé
zakona ¢. 203/1994 Sh. K 1. lednu 2001 byla zédkonem ¢. 238/2000 Sb., o Hasi¢ském
zdchranném sboru Ceské republiky a o zméné nékterych zakoni, provedena reorganizace
HZS CR do soucasné podoby.

Cinnost HZS CR se fidi dle zdkona &. 320/2015 Sb., o Hasi¢ském zachranném
sboru Ceské republiky a 0 zméné nékterych zakond (zakon o hasi¢ském zachranném
sboru), ve znéni pozd¢jsich predpist. Pfislusnici hasi¢ského zachranného sboru jsou ve

sluzebnim pomeéru, ktery upravuje zakon ¢. 361/2003 Sb., o sluzebnim pomeéru ptislusnikt
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bezpe¢nostnich  sbort  (https://www.hzscr.cz/clanek/hasicsky-zachranny-sbor-ceske-
republiky.aspx).

4.1.4 Struktura HZS CR

Hasigsky zachranny sbor Ceské republiky je slozen z Generalniho feditelstvi (déle
jen GR), v &ele s generalnim feditelem Drahoslavem Rybou. GR je organizaéni souéasti
Ministerstva vnitra, dale je tvofeno 14 hasi¢skymi zachrannymi sbory jednotlivych kraji,
Zachrannym utvarem HZS Hlucin a Hasi¢skym ttvarem ochrany Prazského hradu. Dalsi
soucasti HZS CR jsou vzdélavaci, technicka a uéelova zafizeni, a to SOS PO a VOS PO
Frydek Mistek, Skolici vycvikova stiediska ve Frydku Mistku, Brn¢, Hlu¢iné a Zbirohu,
Institut ochrany obyvatelstva Lazné¢ Bohdane¢ (I00), Technicky tstav pozarni ochrany

Praha (TUPO), Opravarensky zavod Olomouc a Zakladna logistiky Olomouc.

4.1.5 HZS CR piisobnost a tikoly v ramci IZS

Hasiésky zachranny sbor Ceské republiky je zakladni slozkou IZS. Plni tkoly na
useku pozarni ochrany vyplyvajici ze zakona ¢. 133/1985 Sh., o pozarni ochrané, ve znéni
pozd¢jsich predpisi. Dale hraje stéZejni roli v pfipravach statu na mimotadné udalosti, coz
se ukazalo i v souCasnosti pfi mimofadné udalosti souc¢asném nouzovém stavu vyvolané
v souvislosti s ndkazou COVID 19. V roce 2001 doslo ke slou¢eni HZS CR s Hlavnim
itadem civilni ochrany a HZS CR ma od této doby ve své gesci a pasobnosti i ochranu
obyvatelstva. Mimo jiné pii pInéni svych tkolt spolupracuje se slozkami IZS a se
spravnimi Ufady a organy statni a vetejné spravy, ale i pravnickymi a fyzickymi osobami,
neziskovymi organizacemi a ob¢anskymi sdruzenimi.

Mimotadnou udélosti se rozumi $kodlivé plisobeni sil a jevil vyvolanych ¢innosti
Cloveka, ptirodnimi vlivy, a také havarie, které ohrozuji Zivot, zdravi, majetek nebo zivotni
prostredi a vyZzaduji provedeni zachrannych a likvidacnich praci. Obecné 1ze mimoiadnou
udalost povazovat za nahlou zdvaznou udalost, ktera zpisobila naruSeni stability systému
s moznym ohroZenim jeho bezpec¢nosti nebo existence (https://cs.wikipedia.org/mimoiadna
udalost).

Plisobnost Hasiéského zachranného sboru Ceské republiky, jeho tkoly

a kompetence v oblasti pozarni ochrany, krizového fizeni, civilniho nouzového planovani,
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ochrany obyvatelstva a 1ZS se idi zékony, jenZ projednal a schvalil Parlament Ceské
republiky v ¢ervenci 2000 s G¢innosti od 1. ledna 2001 a jsou doplnény zdkonem o pozarni

ochrané. Jedna se o zakony:

+ Zakon ¢. 133/1985 Sh., o pozarni ochrang, ve znéni pozdg&jsich piedpist

& Zakon ¢.238/2000 Sb., o Hasi¢ském zachranném sboru Ceské republiky a o zméng
nekterych zakona

% Zakon ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému a 0 zméné nékterych
zakonu

+ Zakon ¢. 240/2000 Sh., o krizovém Fizeni a 0 zméné& nékterych zakon

Piislusnici HZS CR jsou ve sluzebnim poméru dle ustanoveni zékon & 361/2003 Sb.,
0 sluzebnim pomeéru pftislusniki bezpecnostnich sborti, ve znéni pozdéjsich piedpist a pii
nastupu ke slozce HZS CR skladaji slavnostni slib. Poget pfisluinikii zafazenych ve
sluzebnim poméru ¢ita kolem 10 tisic prisluSnikti z ¢ehoz pievaznou ¢ast tvoii muzi,
zastoupeni Zen u sboru &itd z celkového poétu pouze 15 procent. Ve shoru HZS CR je
mimo prislusnik ve sluzebnim poméru zastoupena také neméné dilezita skupina
zaméstnancd, a to obCansti zaméstnanci, ktefi jsou vV pracovné-pravnim vztahu k organizaci
Suzavienou pracovni smlouvou. Jednd se o zaméstnance zajiStujici ekonomickou
aprovozni slozku organizace a jejich pocet se pohybuje kolem 1 tisice.

(https://www.hzscr.cz/clanek/hasicsky-zachranny-sbor-ceske-republiky.aspx)

4.1.6 Slib p¥islusnika HZS CR

., Slibuji na svou cest a svédomi, ze pri vwkonu sluzby budu nestranny a budu diisledné
dodrzovat pravni a sluzebni predpis, plnit rozkazy svych nadrizenych a nikdy nezneuziji
svého sluzebniho postaveni. Budu se vidy a vSude chovat tak, abych svym jedndnim
neohrozil dobrou povést bezpecnostnino sboru. Sluzebni povinnosti budu plnit Fdadné
a svedomité a nebudu vihat pri ochrané zdjmii Ceské republiky nasadit i vlastni Zivot*.

(https://www.hzscr.cz/clanek/hasicsky-zachranny-sbor-ceske-republiky.aspx)
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Obrazek 4.1 - & 5: Znak Hasi¢ského zachranného sboru

HASICSKYy
. NNY

Zdroj: https://cs.wikipedia.org.

4.1.7 Cinnostni zamé&Feni a ukoly HZS CR

Ukolem Hasiéského zachranného sboru Ceské republiky (HZS CR) je primarné
plnéni béznych, zakladnich c¢innosti, jako jsou technické pomoci, hasSeni pozard,
vypro§tovani osob z havarovanych vozidel, likvidace chemickych havarii, pfijem
a organizovani humanitarni pomoci, civilni ochrana, vyjadfovani se k pozarni bezpe¢nosti
staveb, zajisténi prevence v oblasti pozarni ochrany, objasnovani a Setfeni pficin pozart
atp.

Zamgfeni ¢innosti vyjezdoveé slozKky je z prevazné ¢asti orientovano prave na plnéni
béZnych, zakladnich ¢innosti, jako jsou technické pomoci, haSeni poZarl, vyprostovani
osob z havarovanych vozidel a likvidace chemickych havarii. V dobé mimotadnych stavi,
pak pfijem a zajisténi humanitarni pomoci, ¢i zajisténi vypomoci pro ostatni slozky 1ZS.
V soucasné dobé& pandemické situace s opatienim Covid 19, naptiklad pfislusnici HZS CR
se vzdélanim z oblasti zdravotnictvi, zajistuji provoz odbérnych testovacich mist ¢i
vypomoc ve zdravotnickych zatizenich a dopliuji tak chybé&jici personal.

Druh4 slozka HZS CR jejiz ¢innosti je zaméfeni na administrativni ¢ast, pokryva

nékolik oblasti, a to na tseku ochrany obyvatelstva, krizového fizeni a pozarni prevence,
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ktera sama 0 Sobé& jeSté zahrnuje tii oblasti, a to: stavebni prevenci, kontrolni ¢innost

a zjistovani pti¢in pozara (https://www.hzscr.cz).

Stavebni prevence plni nasledujici tkoly:

*

*

*

*

zabezpecuje posuzovani tizemné planovaci dokumentace, podkladi pro vydani
uzemniho rozhodnuti, projektové dokumentace stavby ke stavebnimu fizeni, pro
dokumentaci k povoleni zmény stavby pied dokonéenim, dokumentaci k fizeni
0 zmén¢ v uzivani stavby, k nafizeni nezbytnych tprav, k nafizeni zabezpecovacich
praci, k fizeni o zjednani napravy a K povoleni vyjimky v rozsahu pozarné
bezpecnostniho feseni podle zvlastnich pravnich predpist

oveéfuje, zda byly dodrzeny podminky pozdrni bezpecnosti staveb vyplyvajici
z posouzenych podkladi a dokumentace

zabezpeCuje plnéni ukoll organii v iizemi a stavebnim fizeni z hlediska ochrany
obyvatelstva

vede evidenci staveb CO a staveb dotcenych pozadavky CO (https://www.hzscr.cz).

Kontrolni ¢innost plni tkoly a je provadéna jako soucast statniho pozarniho dozoru:

*

*—

i

vykonéva statni pozarni dozor formou kontrol dodrzovani povinnosti stanovenych
ptedpisy o pozarni ochrané zejména zakonem ¢&. 133/1985 Sb., 0 pozarni ochrang,
ve znéni pozdéjSich ptedpist (déle jen zdkon o PO) a provadéci vyhlaskou
¢. 246/2001 Sb., o stanoveni podminek pozarni bezpecnosti a vykonu statniho
pozarniho dozoru (vyhlaska o pozarni prevenci) ve znéni vyhlasky ¢. 221/2014 Sb.
zpracovava plany kontrolni ¢innosti

podili se na pfipravé nafizeni kraje na useku pozarni ochrany

podili se na posuzovani bezpecnostni dokumentace zpracovavané a predkladané
vramcCi prevence zavaznych havarii zplsobenych vybranymi nebezpeénymi
chemickymi latkami a chemickymi piipravky

zajistuje schvalovani posouzeni pozarniho nebezpeci ¢innosti s vysokym pozarnim
nebezpecim

zajistuje schvalovani dokumentace zdolavani pozari

vydava rozhodnuti na zaklad¢ zjisténych poruseni piedpisti o pozarni ochrané

zabezpecuje preventivné vychovnou ¢innost
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+ provadi metodickou a poradenskou ¢innost ve vztahu k pravnickym, fyzickym

podnikajicim a fyzickym osobam (https://www.hzscr.cz).

Usek ZPP plni tyto ukoly:
+ provadi zjistovani pfi¢in vzniku pozart a okolnosti majicich vliv na $ifeni pozaru
+ zpracovavaji predepsanou dokumentaci v této oblasti
+ spolupracuji s odbornymi pracovisti HZS CR a Policie CR

+ zpracovavaji rozbory pozaru (https://www.hzscr.cz).

Usek krizového fizeni plni tkoly:

PtisluSnici useku krizového tizeni maji za ukol zajistit spolupraci a komunikaci
s organy krizového fizeni (vlada, ministerstva a jiné ustfedni spravni ufady, Ceskéa narodni
banka, organy kraje a dalsi organy s puisobnosti na tzemi kraje, organy obce s rozsifenou
pusobnosti dale jen ,,ORP*“ a organy obce) a analyzovat a vyhodnocovat bezpe¢nostni
rizika, provadét kontrolu a pfipravu na piipadné udalosti.

Krizovym fizenim se rozumi souhrn fidicich Cinnosti orgdnt krizového fizeni
zaméfenych na analyzu a vyhodnoceni bezpecnostnich rizik a planovani, organizovani,
realizaci a kontrolu ¢innosti provadénych v souvislosti s pfipravou na krizové situace
ajejich feSenim, nebo ochranou kritické infrastruktury dle ustanoveni zakona
¢. 240/2000 Sh., o krizovém fizeni o zméné nékterych zakonl, ve znéni pozdéjsich
predpisti. Koordinaénim organem v pfipravé na krizové stavy je Ministerstvo vnitra Ceské

republiky (https://www.hzscr.cz).

Usek ochrany obyvatelstva plni ukoly:

,Prislusnici pusobici na tseku ochrany obyvatelstva zajistuji soubor cinnosti
aukoll organu vefejné spravy, pravnickych a podnikajicich fyzickych osob a obcéanti
provadénych s cilem minimalizace negativnich dopadi mimofadnych udalosti
a zabezpeceni ochrany zivota, zdravi, majetku a Zivotniho prostiedi, v souladu s platnymi
pravnimi pfedpisy. Obecnou koordina¢ni roli v oblasti ochrany obyvatelstva plni

Ministerstvo vnitra.
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Ochranou obyvatelstva se rozumi plnéni twkolu civilni ochrany, zejména varovani,
evakuace, ukryti a nouzové preziti obyvatelstva a dalsi opatieni zabezpeceni ochrany jeho

Zivota, zdravi a majetku‘ (https://www.hzscr.cz).

»Pomoc obyvatelstvu probihd zejména v oblasti materialni pomoci pifi zdolavani
mimoradnych udalosti, zabezpeceni provozu jednotného systému varovani a vyrozumeéni,
metodické pomoci pfi plnéni vSech tkolt ochrany obyvatelstva, spoluprace s nevladnimi
neziskovymi organizacemi, $koleni starostti obci, jednotek sboru dobrovolnych hasic¢u,
pedagogickych pracovnikii a dal$ich cilovych skupin (seniofi, aj.). Pfipravenost je
procviéovana pii cvidenich integrovaného zichranného systému. Cinnost useku ochrany

obyvatelstva se opira o pravni predpisy* (https://www.hzscr.cz):

+ Ustavni zakon ¢&. 1/1993 Sb., Ustava Ceské republiky
Ustavni zakon ¢. 110/1998 Sb., o bezpec¢nosti Ceské republiky

e

+ Zakon ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni a o zméné& nékterych zékoni (krizovy
zakon)
% Zakon ¢. 239/2000 Sh., o integrovaném zachranném systému a o zméné nékterych

zakonu (https://www.hzscr.cz).

Jednotlivé skupiny, at’ jiz je to sloZka administrativni ¢i vyjezdova, musi v rdmci svého
zamé&feni spliiovat urcita kritéria vztahujici se ke sluzbé ve sluzebnim poméru. Kazdoro¢né
musi ptislusnici absolvovat provérky fyzické a zdravotni zpisobilosti. Administrativni
slozka pfislusnikti musi kazdych pét rokd absolvovat zkousky odborné zpusobilosti dle
svého zafazeni. Piislusnici vyjezdovych slozek kazdoro¢né absolvuji odborné prezkouseni
z praktickych ¢innosti zasaht, jako lezecka technika, poskytovani prvni pomoci, techniky
vyprostovani, techniky souvisejici s haSenim a likvidaci pozarQ, prace na divoké vodé, ¢i
techniky zachrany zvodnich ploch, aj. A dale musi absolvovat teoretické odborné
ptrezkouseni v ramci odbornych znalosti techniky atd. Pracovni zafazeni obou slozek klade
na jednotlivé pfislusniky pomérné vysoké naroky na znalosti a dovednosti, coz pusobi
jistou davkou stresového faktoru. Dalsim stresovym faktorem je neustaly kontakt s lidskym
elementem, ¢asto ve velmi vypjatych situacich, pii zasazich nebo v soucasné dobé pii

zajisténi mimotadnych opatfeni vramci Covid 19, ale i paradoxné pii feSeni situaci
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souvisejicich se stavebnim dozorem ¢i pii kontrolni ¢innosti. Zvladani téchto situaci klade
na jednotlivé piislusniky vysoké naroky po psychické strance a po strance asertivniho

chovani.

V soucasné dobé je znaénym puisobicim stresorem pandemie Covid 19, kdy HZS CR je
zasadnim zplsobem zainteresovan Vv zajisténi mimotradného stavu v souvislosti a epidemii
nového koronaviru Covid — 19, ktery zasadnim zpusobem ovliviiuje naSe zivoty. Za
posledni dobu se zkomplikovala situace ve zdravotnictvi a s nim souvisejicich oborech,
véetné socialni péce natolik, ze doslo k absenci zejména z pohledu zajisténi personalnich
kapacit. Hasi¢i maji ve své ,,DNA zakdédovano® pomahat a stat v ¢ele pomoci vzdy mezi
prvnimi, proto jsou v této pomoci zapojeni v maximalnich kapacitach, jak jen je to mozné.
Diky fadé¢ mimotadnych opatieni, jako je sluzba v tzv. minimalnich pocetnich stavech,
piechod ze tii sménného rezimu sluzby do dvou sménného a podobné, diky tomu se jim
dafi Setfit kapacity pro efektivni pomoc zejména naSemu zdravotnictvi, pfi soucasném
zajisténi dostateénych kapacit pro svoji primarni ¢innost. Samoziejmé ani ptislusnikiim
HZS se onemocnéni Covid 19 nevyhyb4, a i v téchto fadach jsou nemocni jedinci a jedinci
v karanténg, dle statistiky HZS CR k unoru 2021 je stav Covid pozitivnich p¥islugniki na
hodnot¢ 157 a 104 pfislusnika v karanténé. Z tohoto pohledu je v soucasné dobé sluzba
naro¢na nejen po psychické strance, ale i po strance fyzické, jelikoz doba volna mezi
jednotlivymi sluzbami je minimalni vramci zajisténi potfebnych opatfeni Vv ramci
epidemiologické situace (https://www.hzscr.cz). Sbér dat pro predkladanou diplomovou
praci byl uskute¢nén v dobé panujici epidemie Covid 19, a bude tedy zajimavé, zda ma
tato vypjata situace n&jaky vliv a dopad na projev ¢i sklon k syndromu vyhoteni
u hodnoceného vzorku ptislusniki, jelikoz dana situace pomérné vyrazné zvysuje stresové

faktory.

4.2 Empiricky vyzkum

Predkladana diplomova prace se vénuje v dnesni dobé pomérmné ozehavému tématu
syndromu vyhoteni. Vyzkum prace cili na konkrétni skupinu osob, ktera je z pohledu
zatéze vykonavané pracovni pozice velmi exponovana, jednd se o piislusniky 1ZS,
konkrétné slozky HZS CR. Ziskané vysledky jsou o to zajimavéjsi, ze sbér dat a jejich

vyhodnoceni probihal v dobé zasazeni Ceské republiky epidemii nakazy Covid 19.
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V praktické Casti prace, v ramci vyzkumnych otazek a hypotéz, jsou srovnany dvé
skupiny uvedené slozky HZS CR, a to piislusnici zatazeni jako administrativni slozka
V dennim provozu a druhou skupinou jsou prislusnici zafazeni ve vyjezdovych skupinach
V nepietrzitém provozu. Stézejnim pilifem pro vyhodnoceni zasazeni zkoumaného vzorku
syndromem vyhoteni, je anonymni dotaznik MBI (Maslach Burnout Inventory), se
Skalovou stupnici, doplnény vlastnim dotaznikem, zaméfenym na miru pusobeni
pracovniho stresu. Ve vyzkumu je vychazeno z piedpokladu méfitelnych a tiiditelnych
fenomént a je vyuzito spektrum kvantitativni metodologie. Ziskané informace tiiditelnych
a mefitelnych fenomént v ramci kvantifikovaného postupu jsou nasledné analyzovany
statistickymi metodami z dtivodu ové&feni platnosti vyskytu zkoumanych fenoménd a jejich
vzajemnych vztaht. Pro statistické hodnoceni ziskanych informaci vyzkumem je vyuzito
statistické metody T-Test (Reichel, 2009; Srnec, 2006).

Predkladany dotaznik pouzity v diplomové praci je rozdélen na dvé ¢asti. Prvni ¢ast
dotazniku (viz 8.4 Ptiloha D a 8.5 Pfiloha E) se tyka obecnych informaci vztahujicich se
k respondentovi (pohlavi, veék, délka praxe a specifikace zaméfeni denni administrativni
ptislusnik ¢i piislusnik vyjezdové skupiny, Cerpani pracovni neschopnosti) a zachyceni
miry pusobeni pracovniho stresu. Druhou c¢asti dotazniku je samotny anonymni MBI

dotaznik (viz 8.6 Ptiloha F).

4.2.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je objasnéni odpovédi na hlavni a dil¢i cile, jez jsou blize
rozebrany Vv kapitole cile a metodika. Cilem samotného vyzkumu diplomové prace je
zmapovat pomoci dotaznikového Setfeni a verifikaci vyzkumnych otazek a hypotéz za
pomoci vybranych metodickych postupti konkrétni skupinu 0sob, piislusnikt slozky HZS
CR zafazenych v dennim a nepietrzitém provozu z pohledu jejich inklinace k syndromu
vyhofeni v ramci jejich profese. Vysledkem je zodpovézeni, Vyvraceni ¢i potvrzeni

nasledujicich vyzkumnych otazek a hypotéz.

VYZKUMNE OTAZKY:
+ Jakd je mira rozlozeni zkoumaného vzorku respondentid z pohledu projevi

syndromt vyhoteni.
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+ Jak je rozlozen vzorek zkoumanych respondentd v ramci syndromu vyhofeni
z pohledu projevt somatickych, psychickych a socialnich obtizi.
# Jaka je mira rozlozeni zkoumaného vzorku respondentii z pohledu vnimani stresu

vhledem k pozici pracovniho zatazeni.

HYPOTEZA ¢&. 1

H 1 A Existuje souvislost miry syndromu vyhoifeni s délkou praxe u pfislusnikt ve
sluzebnim poméru u slozky HZS CR?

H 1 o: Souvislost miry syndromu vyhoteni s délkou praxe u pfislusniki ve sluzebnim

poméru u slozky HZS CR neexistuje.

HYPOTEZA ¢&. 2

H 2 a: Existuje souvislost mezi mirou vyhoteni a sluzebnim zafazenim, tedy ze respondenti
ztad vyjezdovych skupin jsou vramci své naplné pracovni Cinnosti vice nachylni
k syndromu vyhoteni, jak respondenti z fad administrativnich pracovniki?

H 2 o: Souvislost mezi mirou vyhoteni a sluzebnim zatazenim, tedy ze respondenti z fad
vyjezdovych skupin jsou V ramci své naplné pracovni ¢innosti vice nachylni k syndromu

vyhoteni, jak respondenti z fad administrativnich pracovnikt neexistuje.

HYPOTEZA &. 3

H 3 a: Existuje souvislost mezi ¢erpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu
vyhoteni u piislusniki ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 3 o: Souvislost mezi Cerpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu vyhoteni

u piislusnikii ve sluzebnim poméru slozky HZS CR neexistuje.

HYPOTEZA ¢&. 4

H 4 a: Existuje souvislost miry syndromu vyhofeni a projevem somatickych obtizi
v diisledkti pracovniho stresu a u pislusnikii ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 4 o. Souvislost projevii somatickych obtizi v disledkti pracovniho stresu a miry

syndromu vyhoteni u piisluiniku slozky HZS CR neexistuje.
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4.2.2 Metody zkoumani

V teoretické Casti prace jsou popsana uskali diagnostiky a rozpoznani syndromu
vyhoieni, které neni jednoduché, jelikoz jak je uvedeno v podkapitole 3.1.4 teoretické
¢asti, vykazuje syndrom vyhoteni podobné ¢i shodné symptomy s jinymi znamymi
psychickymi poruchami ¢i chorobami.

Diagnostikovani syndromu vyhoifeni je mozné nékolika zptsoby. Odbornym
komplexnim psychologickym vySetienim sestavajicim z pozorovani a rozhovoru nebo
dotaznikovymi metodami zaloZzenymi na posuzovacich Skalach. Ty jsou nejvice
pouzivanou metodou v diagnostice syndromu vyhoieni.

Dotaznikova metoda MBI (Maslach Burnout Inventory), resp. nejznaméjsi
a nejoblibenéjsi metoda v diagnostice syndromu vyhoteni, je vybrana i pro dany vyzkum
diplomové prace a soucasné je doplnéna vlastnim autoréinym dotaznikem, ktery je cilen na
miru ptisobeni pracovniho stresu.

V diplomové praci je pracovano Stechnikou analyzy a syntézy, s logickymi
deduktivnimi operacemi a systematickym ¢lenénim. S technikou kvantitativniho vyzkumu,
technikou pfilezitostného vybéru v kombinaci s technikou nabalovani tzv. snéhové koule

a se statistickou metodou T-Test.

4.2.3 Popis zkoumaného vzorku respondenti

Pro vyzkum diplomové prace je vybrana skupina respondentii z tad HZS CR, jako
jedna ze skupiny tak zvanych pomahajicich profesi, jelikoz se jedna 0 velmi exponovanou
skupinu ve vystaveni, vV ramci své profese, stresovému prostiedi. Sama autorka je jednou
Z jejich fad. Dlouha léta piisobila ve sluzebnim poméru v fadach PCR, a to 20 roku
a Vv soucasné dobé je étvrtym rokem ve sluzebnim poméru HZS CR. Z tohoto pohledu je
sama schopna konstatovat, ze vystaveni stresovym situacim, je tak fikajic, kazdodenni
chléb zminované profese.

Pro skupinu zkoumaného vzorku Se podafilo nashromazdit 341 vyplnénych
dotaznikd od respondenti ze esti riiznych krajii Ceské republiky, a to kraji Pardubického,
Olomouckého, Kralovéhradecké, Jihomoravského, Moravskoslezského a Stiedoceského.
Z uvedeného poctu je 102 respondentd zafazeno na pozici administrativni slozky, coz tvoii
30,0 % prislusnikd a 239 na pozici vyjezdové skupiny, tedy 70,0 % pfislusniki. Z celé

skupiny oslovenych, zahrnujicich jak muze, tak i Zeny, byl pomér pozitivnéjsi pro muze,
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coz je u této profese pochopitelné. Pocet muzi byl celkem 294 v procentualnim vyjadieni
86,2 % a pocet zen byl celkem 47 coz ¢ita 13,7 %. Zkoumana skupina je dale rozdélena
pro vétsi piehlednost dle véku na skupiny do 35, 50 a 65 let véku a dle délky trvani

sluzebniho poméru do skupin do 10, 20 a 30 a vice let.

4.2.4 Popis vyzkumu

Prvnim krokem je vymezeni cile prace svymezenim zkoumané skupiny
respondentli, vymezeni vyzkumnych otazek a hypotéz a zvoleni uréité konkrétni techniky
vyzkumu. Dal$im nezbytnym krokem je vytvotfeni potiebnych dokumentt k vyzkumu,
kterymi je sestaveni uvodniho osloveni respondentti — ,,Zadost o vyplnéni dotazniku®,
sestaveni pokyni ke spravnému vyplnéni dotazniku — ,,Pokyny Kk vyplnéni dotazniku*
a graficka uprava a sestaveni samotného dotazniku — ,,Dotaznik MBI* a vlastni dotaznik.

Dalsim stézejnim krokem je osloveni cilové skupiny respondentti. Osloveni cilové
skupiny respondentt je uskute¢néno prostiednictvim personalnich pracovist. Tyto jsou
kontaktovana prostfednictvim sluzebni e-mailové komunikace s zadosti o distribuci
dotazniku na jednotlivé useky pracovist’ respondentt, jejich vyplnéni a nasledné zaslani
zpét. Dotazniky jsou koncipované jako anonymni a plné dobrovolné, coz je ptedpokladem
vyhody vys$si pravdépodobnosti navratnosti a nezkreslovani informaci v odpovédich
adistribuce formou e-mailového rozeslani prostiednictvim persondlnich pracovist,
vyhodou obsahnuti Sir§iho perimetru s eliminaci ¢asové narocnosti osobniho kontaktu
s respondenty. Vybér zkoumaného vzorku je zvolen ndhodnym vybérem za pomoci
techniky nabalovani tzv. sn€hové koule. Sbér dat se uskutecnil v obdobi roku 2020,

konkrétné v rozmezi mésice Cervence az fijna.
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5 Vysledky a vyhodnoceni dotazniku

5.1 Vyhodnoceni obecné ¢asti dotazniku 1A

Pro ptehlednost vyhodnoceni otazek obecné casti dotazniku bylo uzito grafického

znazornéni pomoci grafii vytvorenych v programu Microsoft Excel (dale jen MS Excel).

Otazka ¢islo 1: Jaké je vase pohlavi-muz/zena

Otazka ¢islo 2: Uved'te Vas vek ¢islovkou
Data ziskané z vyhodnoceni otazky ¢islo 1 a 2 byly pouzity v grafu ¢islo 1.

Graf 5.1 - &1 rozdéleni respondenti slozky HZS dle véku a pohlavi

ROZLOZENi RESPONDETU DLE

POHLAVI A VEKU
—  Muzi a9%
& 0O0%
s
Muzi & Zeny M do 35let
H do 35let 69 19
B do 50 let
H do 50 let 199 25
do 65 26 3 do €5

biologicky vék

Zdroj: Vlastni zpracovdini

Z daného grafu je patrné, ze nejvetsi skupina je zahrnuta v rozmezi biologického
véku mezi 35 a 50 Iéty, coz odpovida standardu takzvané kategorie produktivniho véku, a
bylo i ocekavanym predpokladem. Z celé skupiny vyjadfivsich se, zahrnujicich jak muze,
tak 1 zeny, byl pomér pozitivn€j$i pro muze, coz je u této profese pochopitelné a vysledek

byl ocekavan.
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Otazka Cislo 3: Uved’te délku sluzebniho poméru ¢islovkou

Otazka dislo 4: Uved'te kategorii pracovniho zatazeni - administrativni/vyjezdova skupina
Data ziskané z vyhodnoceni otazky ¢islo 3 a 4 byly pouzity v grafu ¢islo 2.

Graf 5.2 - & 2 rozdéleni respondentt dle sluzebniho zatazeni a délky sluzebniho pomér

DELKA SLUZEBNIHO POMERU U JEDNOTLIVYCH
SLOZEK

wyjezdova slozka - 13%9 95 d
administrativni slozka RO/ T30 )

slozka HZS

0% 50% 100%
administrativni  vyjezdovd
slozka slozka
B do 10 let 29 139
B do 20 let 43 95
do 30 avice let 30 5 délka sluzebniho poméru

M do10let mdo20let ™ do30avice let

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Z grafu je viditelné, Ze u administrativni slozky je co do pohledu délky sluzebniho
poméru rozvrstveni témét rovnomérné, coz mize byt faktorem toho, Zze na tuto slozku
nejsou kladeny tak vysoké pozadavky z hlediska fyzické zdatnosti, jako je to u slozky
ptislusnikti vyjezdovych skupin, naopak je na tuto slozku ale kladen vyss§i poZadavek
z hlediska vzdélani. U slozky piislusniki vyjezdovych skupin je z grafu ziejmé, zZe
pievazuje skupina zahrnujici délku sluzebniho poméru do 10 let, coz odrazi vysoké naroky

na fyzickou a zdravotni zptsobilost, ktera ptirozen¢ s rostoucim vékem klesa.

Otazka &islo 5: Uved'te pocet a délku a pracovni neschopnosti (dale jen PN)

Ziskana data byla vyhodnocena ve dvou grafech.
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Graf 5.3 - & 3 pocet Cerpani pracovnich neschopnosti

PRACOVNI NESCHOPNOST

slozka HZS

wiezdova slozka T O

administrativni slozka (T R —s

0% 20% 40% 60% 80%

administrativni sloZka vyjezdova sloZka
mdo 2 zarok 78 107

mdob5zarok 2 27

vice jak 5 za rok 0 2

pocet PN

mdo2zarok mdob5zarok vice jak 5 za rok

Zdroj: Vlastni zpracovani

Graf 5.4 - & 4 rozdéleni PN dle nemoci ¢i pracovniho Girazu

DRUH PRACOVNi NESCHOPNOSTI

100%

wiezdova slozka (TR 136

ssloZzka HZS

administrativni sloZka T

=S|

0% 20% 40% 60% 80%

administrativni sloka  vyjezdova sloZka
B PN nemoc 80 131

W PN pracovni Uraz 0 5

celkovy pocet PN 80 136

Druh PN

m PN nemoc  ®PN pracovni Uraz celkovy pocet PN

Zdroj: Vlastni zpracovdani
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Pro potieby vyhodnoceni byly zpracovany dva grafy zachycujici mnozstvi
cerpanych PN, kdy pracovni neschopnost neptfesdhla délku jednoho mésice, a dale

mnozstvi, které zachycuji pracovni urazy.

Otazka cislo 6: Uved’te druh kompenzace stresu

Graf 5.5 - & 5 graf kompenzace stresu

DRUH KOMPENZACE STRESU

[7s]
M~
T
R
% Wiezdovd slozka T S 7
w administrativni sloZka m
0% 50% 100%
administrativni sloZka vyjezdova sloZka
W sport 51 152
H meditace 5 3
¢as s rodinou 24 32
W Cas s prateli 22 30

druh kompenzace

W sport W meditace cassrodinou W cass prateli

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Kazdé zaméstnani ptisobi na své zaméstnance jistymi stresovymi faktory. Nejinak
tomu je i u piislusniki sluzebniho poméru slozky HZS. Vyse zpracovany graf ukazuje
druhy kompenzace vuci ptisobicimu stresu. Je prokazatelné, ze ptislusnici obou skupin, at’
jiz administrativni, tak vyjezdové slozky vyuZzivaji v pfevazné mife ke kompenzaci stresu
auvolnéni napéti sportovni aktivity. Z vyse prokazaného lze usuzovat, Ze je toto
v kontextu i s naroky na fyzickou zpusobilost, kdy témét kazdy piislusnik je aktivnim

sportovcem a sportovni aktivity jsou jeho zalibou.
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5.2 Vyhodnoceni obecné ¢asti dotazniku IB

Pro potieby vyvraceni ¢i potvrzeni vyzkumnych otazek a hypotéz je vyuzito také
vlastniho sestaveného dotazniku c¢itajiciho osm otazek vztahujicich se Kk ptisobeni miry
pracovniho stresu, které byly nasledné zpracovany pro piehlednost v programu MS Excel

a graficky upraveny do jednotlivych grafi.

Otazka Cislo 1: Vnimate svoji pracovni pozici/zarazeni jako zdroj stresu?

Na uvedenou otazku odpovédéli dotazovani respondenti zafazeni v administrativni
slozce nasledovné. Z celkového poctu 102 respondenti 65 odpovédélo (63,7 %), ze
pracovni poziCci nevnima jako zdroj stresu nikdy, 29 (28,4 %) ziidka, 4 (4 %) nékdy
a4 (4 %) casto, vétsinou ji nevnima zadny z respondentd.

V ramci respondentl tvoficich skupinu vyjezdu se jednalo o celkovy pocet 239
odpovidajicich. Z téchto 199 (83,4 %) jich nevnima pracovni pozici jako zdroj stresu
nikdy, 35 (14,6 %) ziidka, 5 (2 %) nékdy, ¢asto a vétSinou ji nevnima zadny z respondenti.

Graf 5.6 - & 6 zobrazeni otazky ¢.1

VNIMANI STRESU Z PRACOVNI POZICE

[7s]
M~
T
g vyjezdova sloZka e 1 1 s O ]
< administrativni slozka MG S O
0% 50% 100%
administrativni sloZka vyjezdova sloZka
M nikdy 65 199
m ziidka 29 35
nékdy
m Casto
W vétsiou

vnimani stresu z pracovni pozice

mnikdy mziidka nékdy mcasto mvétsiou

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Otazka Cislo 2: V disledku Vasi pracovni pozicelzarazeni trpite vycerpdanim?

Z administrativni skupiny 102 respondentti vy¢erpani na sobé pocituje 10 (9,8 %)
respondenti nékdy, 15 (14,7 %) ziidka a 77 (75,5 %) nepocituje viubec, Casto nebo
vetSinou nepocituje vycerpani vlivem své pracovni pozice zadny z respondentt.

Ze skupiny vyjezdu je situace obdobna, z celkovych 239 respondentti vycerpani
v disledku pracovni pozice nepocituje vibec 178 (74,5 %) respondentd, 49 (20,5 %)
ziidka, 12 (5,02 %) n¢kdy a Zadny z respondentii neuvadi, Ze by vnimal vycCerpani vlivem

pracovni pozice Casto ¢i vétSinou.

Graf 5.7 - & 7 — zobrazeni otazky ¢.2

VYCERPANI

wjezdova slofka T E——O—T 20
administrativni slofka M ST 0

slozky HZS

0% 50% 100%
administrativni sloZka vyjezdova sloZka
M nikdy 77 178
m zfidka 15 49
nékdy 10 12
| casto 0 0

W vEtSinou

pocit vyCerpani
mnikdy mziidka nékdy mcasto mvétsinou

Zdroj: Vlastni zpracovdani

Otazka ¢islo 3: Omezujete komunikaci s kolegy?

Komunikace s kolegy je u slozek 1ZS jeden ze stézejnich pilifa. K problematice
komunikace se ze 102 respondentu vyjadtilo, ze tuto v 85 (83,8 %) piipadech neomezuji
nikdy, ve 20 (19,6 %) piipadech ziidka a v 7 (6,9 %) pripadech n¢kdy, ¢asto nebo vétsinou
tak necini zadny z respondentd.

Druha skupina 239 respondenti odpovédéla opét v pomérné shodném poméru coz
¢ita 230 (96,2 %) respondenti neomezuje komunikaci s kolegy nikdy, 7 (2,9 %) jen ztidka

a 2 (0,8 %) nekdy, casto nebo vétsinou tak nedochazi od zadného z respondentt.
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Graf 5.8 - & 8 — zobrazeni otazky ¢.3

KOMUNIKACE
[7s]
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% vyjezdova sloZka - 23— 7»
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0% 50% 100%
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m Casto 0
W vétsinou 0 0

omezovani komunikce

mnikdy mziidka nékdy mcasto mvétsinou

Zdroj: Vlastni zpracovini

Otazka ¢islo 4: Mate konflikty s kolegy?

Nejcastéjsi odpoveédi v otazce konfliktt mezi kolegy u administrativni slozky je
93 (91 %) kladnych odpovedi, tedy, ze ke konfliktim nedochazi, v 7 (6,9 %) pripadech jen
ziidka a ve 2 (2 %) ptipadech nékdy.

U slozky skupiny vyjezdu je situace také v rezii kladnych odpovédi, v 192 (80,3 %)
ptipadech ke konfliktiim viibec nedochazi, ve 43 (18 %) ptipadech ztidka a ve 4 (1,7 %)
ptipadech nékdy.
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Graf 5.9 - ¢ 9 zobrazeni otazky ¢.4

KONFLIKTY MEZI KOLEGY
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Zdroj: Vlastni zpracovdni

Otazka ¢islo 5: V ramci pracovni naplné previada u Vas skepse a marnost?

Odpoveédi tykajici se otazky pocitu skepse a marnosti v souvislosti s pracovni
pozici/zafazenim jSOU 0 nepatrny podil pozitivnéjsi pro skupinu vyjezdu. Zde se objevilo
221 (92,5 %) kladnych odpovédi, tedy nikdy se zatim s takovym pocitem respondenti
nesetkali, v 15 (6,3 %) piipadech se jednalo o tidké ptipady a ve 3 (1,3 %) piipadech se
s timto pocitem setkali respondenti nékdy.

U administrativni slozky se objevilo v poméru k vyjezdové skupiné mén¢ kladnych
odpoveédi, 74 (72,5 %) respondenti se s pocitem skepse a marnosti nesetkalo nikdy,
15 (14,7 %) respondentti ziidka a 13 (12,7 %) n€kdy.
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Graf 5.10 - & 10 zobrazeni otazky ¢.5

POCIT SKEPSE A MARNOSTI
[7s]
M~
T
©
% vyjezdova sloZka -7/ 153
— admnistrativni slozka ST 3T
0% 50%
admnistrativni slozka vyjezdova sloZka
M nikdy 74 221
m ziidka 15 15
nékdy 13
m Casto 0 0
W vétsinou 0

skepse a marnost

mnikdy mziidka nékdy mcasto mvétsinou

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Otazka cislo 6: Trpite v diisledku pracovniho Stresu psychickymi obtizemi?

(zklamani, podrazdénost, bezmoc, bezvychodnost, deprese, aj.)

Psychické obtize se v disledku pracovniho stresu objevuji pomérné hojné. Situace

u zkoumaného vzorku dvou skupin HZS CR se v tomto pohledu jevi nadmiru uspokojivé.

U administrativni slozky se 73 (71,5 %) respondentd s psychickymi obtizemi zatim

nesetkalo nikdy, 20 (19,6 %) respondenti ziidka, v8 (7,8 %) ptipadech se objevila

odpoveéd nékdy a v 1 (1 %) piipadé casto.

U skupiny prislusniki vyjezdu se jednalo o 203 (96,2 %) piipady jenz se

s psychickymi obtizemi zatim nesetkalo, 31 (13 %) piipadd je setkani ziidka v 1 (0,4 %)

piipadé n¢kdy a 4 (1,7 %) piipady casto.
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Graf 5.11 - ¢& 11 zobrazeni otazky ¢.6

PSYCHICKE OBTIZE
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m ziidka 20 31
nékdy 8 1
m Casto
W vétsinou 0 0

psychické obtize

mnikdy mziidka nékdy mcasto mvétsinou

Zdroj: Vlastni zpracovdani

Otazka ¢islo 7: Trpite v dusledku pracovniho stresu somatickymi potizemi?

(unav, porucha spanku, bolest hlavy, zazivaci potize, aj.)

Dalsi faktor vyskytujici se v disledku pasobeni pracovniho stresu mimo psychické

obtize jsou obtize vsomatické oblasti. U zkoumaného vzorku se vysledky nepatrné

posunuly do zaporné roviny oproti psychickym projeviim, ale i nadéale lze uvést, Ze

setrvavaji ve velmi uspokojivych hodnotach, co do pohledu ve vazbé inklinace k syndromu

vyhoteni. Zastupci administrativni slozky vykazuji vysledky, kdy v 79 (77,5 %) piipadech

netrpi somatickymi problémy, v 18 (17,6 %) piipadech ziidka, ve 3 (2,9 %) ptipadech

nékdy a ve 2 (2 %) pfipadech casto.

Zastupci vyjezdové skupiny respondenti uvadi, ze témito obtizemi netrpi vibec ve
152 (63,6 %) ptipadech, v 79 (33,1 %) ptipadech ziidka, ve 2 (0,8 %) ptipadech nékdy

av o6 (2,5 %) ptipadech casto.
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Graf 5.12 - ¢ 12 zobrazeni otazky ¢.7

SOMATICKE OBTIZE
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Zdroj: Vlastni zpracovdani

Otazka &islo 8: Trpite v diisledku pracovniho stresu potizemi vV socidlni oblasti (pokles
pracovniho vykonu, nechut resit pracovni problémy, aj.)

Dalsi oblasti potizi v disledku ptisobeni pracovniho stresu je oblast socialni. Zde se
u administrativni slozky ukazala téméi 100% odolnost proti stresu. Z 91 (89,2 %)
respondentti se s problémy v socialni oblasti zatim nesetkalo, 9 (8,8 %) respondenti pouze
ziidka, 1 (1 %) respondent nékdy a 1 (1 %) Casto.

U skupiny respondentt zastupujicich vyjezdovou slozku, je situace o zlomek
zapornéjsi, 140 (58,6 %) respondentt se nikdy nesetkalo s problémy v socialni oblasti,
95 (39,7 %) respondentu jen ziidka a 4(1,7 %) respondenti Casto.
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Graf 5.13 - ¢ 13zobrazeni otazky ¢.8

OBLAST SOCIALNICH OBTIZi

[7s]
M~
T
©
% vyjezdova sloZka - 1@ ‘95 ™
— administrativni slozka O
0% 50% 100%
administrativni sloZka vyjezdova sloZka
M nikdy 91 140
m ziidka 9 95
nékdy 1 0
W Casto 1 il
W vétsinou 0 0
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Zdroj: Vlastni zpracovdani

5.3 Vyhodnoceni obecné casti dotazniku MBI (Maslach Burnout
Inventory)

MBI dotaznik je nejznaméjsi dotaznik syndromu vyhoteni u exponovanych profesi.
Jednotlivé polozky jsou hodnoceny na stupnici Castosti a na stupnici sily, intenzity

a vyhodnocuje se celkovy skor pro jednotlivé faktory.

Cetnost pocitii Sila pocit
0... nikdy 0... vibec
1... n€kolikrat za rok nebo mén¢ 1
2... jednou mé&si¢n€ nebo méné 2
3... n¢kolikrat za mésic 3
4... jednou tydné 4
5... n€kolikrat tydné 5
6... kazdy den 6
7... velmi silng
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U zkoumaného vzorku respondentii je zvoleno hodnoceni dle $kaly sily pociti ve 22
poloZenych otazkach. Vyhodnoceni dotaznikovych odpovédi je provedeno dle jednotlivych

dimenzi slozek:

EE = Emocionalni vycerpani (Emotional Exhaustion)

DP = Depersonalizace

PA = Osobni uspokojeni (Personal Accomplishment)

(PE néktefi autofi mimo jiné jesté vyclenuji je fyzické vycerpani, Physical Exhaustion a

zapocitavaji ho do emocionalniho vycerpani EE).

Emocionalni vyéerpani EE

Nizky... 0-16
Mirna... 17-26
Vysoky...27 a vice vyhoteni

Primeérna hodnota... 19,0

Depersonalizace DP

Nizky... 0-6
Mirna... 7-12
Vysoky...13 a vice vyhoteni

Prumérna hodnota... 6,6

Osobni uspokojeni PA
Nizky... 0-31 vyhoteni
Mirna... 32-38

Vysoky...39 a vice

Primérna hodnota... 36,8

5.3.1 MBI vyhodnoceni administrativni slozky HZS

Vyhodnoceni MBI dotazniku administrativni slozky zahrnuje cekem 102

odpovidajicich respondenti - ptislusnikit HZS CR zafazenych jako denni zaméstnanci na
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pozicich tsekll prevence (pozarni a stavebni), vysetfovani a krizového fizeni. Zpracovani
vysledkt je provedeno pro pichlednost v programu MS Excel a graficky upraveny do

grafu.

Graf 5.14 - & 14 MBI administrativni slozka

MBI DOTAZNIK
administrativni slozka

PA osobni uspokojeni 010 92 1
DP depersonalizace ST
EE emiondlni slozka I e D

stupen syndromu

0% 20% 40% 60% 80% 100%
EE emionalni slozka DP depersonalizace PA osobni uspokojeni
M nizky 94 93 0
mmirny 8 9 10
vysoky 0 0 92

slozky dotazniku MBI

W nizky mmirny mvysoky

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Z vyhodnocenych vysledki zaznamenanych v grafu lze konstatovat, ze vysledky
dotazniku jsou piekvapivé nadmiru pozitivni. Hodnoceni vysledkd bude vice vénovano ve

verifikaci hypotéz a diskuzi.

5.3.2 MBI vyhodnoceni vyjezdové slozky HZS

Vyhodnoceni MBI dotazniku vyjezdové slozky zahrnuje cekem 239 odpovidajicich
respondentt - piislusnikit HZS CR zafazenych v piimém vykonu sluzby, ve dvaceti étyf
hodinovych sluzbach v nepfetrzitém provozu. Zpracovani vysledki je opét provedeno pro

piehlednost v programu MS Excel a graficky upraveny do grafu.
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Graf 5.15 - & 15 MBI vyjezdova slozka

MBI DOTAZNIK
vyjezdova slozka

PA osobni uspokojeni 0 31 208 )
DP depersonalizace Mo
EE emiondlni slozka I D

stupefi syndromu

0% 20% 40% 60% 80% 100%
EE emionalni slozka DP depersonalizace PA osobni uspokojeni
M nizky 222 228 0
mmirny 17 11 31
vysoky 0 0 208

slozky dotazniku MBI

W nizky mmirny mvysoky

Zdroj: Vlastni zpracovani

Z vyhodnocenych vysledki zaznamenanych v grafu je opét patrné a lze
konstatovat, ze vysledky dotazniku jsou i u vyjezdové slozky nad ocekavani velmi

pozitivni. Hodnoceni vysledkt bude vice vénovano ve verifikaci hypotéz a diskuzi.

5.3.3 MBI vyhodnoceni dle délky sluzebniho poméru

V ramci potvrzeni ¢i vyvraceni vyzkumnych otazek a hypotéz, jsou také porovnany
obé slozky, administrativni a vyjezdové slozka HZS CR dotaznikem MBI, v zavislosti na
délce trvani sluzebniho poméru v kategoriich do 10, 20 a 30 a vice let. Vzhledem k velmi
pozitivnim ziskanym vysledkiim interpretovanych v grafech ¢islo 14 a 15 bylo oc¢ekavéno,
ze vestupni mirném se budou vyskytovat pfislusnici zkoumaného vzorku s délkou
sluzebniho poméru delsiho 10 let a vice. Stupen mirny, ale jesté nepoukazuje na sklon
K uvedenému syndromu, je tedy mozné uvést, ze hodnocené vysledky jsou nadmiru

predéici ocekavani ve velmi kladném vysledku.
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Graf 5.16 - ¢ 16 MBI EE u administrativni a vyjezdové slozky

EE VYCERPANI V ZAVISLOSTI
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=
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do 10 let do20 let do 30 a vice let
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W nizky mmirny mvysoky

Zdroj: Vlastni zpracovdni

Graf 5.17 - & 17 MBI DP u administrativni a vyjezdové slozky

DP DEPERSONALIZACE V ZAVISLOSTI

=
D ., -~ . ~
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=
=
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w -’ " """""79o9o
5 do20 let
= do10let MG
=
0% 20% 40% 60% 80% 100%
do 10 let do20 let do 30 a vice let
M nizky 168 129 24
mmirny 0 9 11
vysoky 0 0 0
stupen DP

W nizky mmirny mvysoky

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Graf 5.18 - ¢. 18 MBI PA u administrativni a vyjezdové slozky

PA OSOBNIi USPOKOJENI V ZAVISLOSTI

=
(= NA DELCE SLUZEBNIHO POMERU
=
o
=
=
=
g do 30 avice let (T 14 1
T{; do20 let  CTNESENT 123 !
> do 10 let BN 163 )
=
0% 20% 40% 60% 80% 100%
do 10 let do20 let do 30 a vice let
M nizky 0 0 0
mmirny 5 15 21
vysoky 163 123 14
stupen PA

W nizky mmirny mvysoky

Zdroj: Vlastni zpracovini
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6 Verifikace hypotéz a diskuze

6.1 Verifikace hypotézy ¢islo 1

HYPOTEZA ¢. 1

H 1 A Existuje souvislost miry syndromu vyhoifeni s délkou praxe u pfislusnikt ve
sluzebnim poméru u slozky HZS CR?

H 1 o: Souvislost miry syndromu vyhoteni s délkou praxe u pfislusnikii ve sluzebnim

poméru u slozky HZS CR neexistuje.

Pro verifikaci hypotézy ¢islo 1 bylo vyuzito k hodnoceni vysledku MBI dotazniku.
Byly hodnoceny tfi faktory, dva jsou ladény negativné, emocionalni vycerpani
a depersonalizace, tfeti je ladén pozitivné, jako uspokojeni z prace (0znaCované také jako
osobni uspokojent).

Celkovy vzorek zkoumanych 341 respondentt je pro potreby hodnoceni vysledku
rozdélen do tii skupin dle délky trvani sluzebniho poméru, a to do 10, 20 a 30 a vice let.
Skupina délky trvani sluzebniho poméru do 10 let ¢ita 168 respondentit coz je 49,2 %,
druha skupina délky trvani sluzebniho poméru do 20 let ¢ita 138 respondentt tedy 40,5 %
a tieti skupina délky trvani sluzebniho poméru do 30 a vice let ¢ita 35 respondentl

vyjadienych 10,3 %.

Skupina respondenttl, spadajici do prvni skupiny, délky trvani sluzebniho poméru
do 10 let u faktoru emocionalni vyéerpani EE vykazovala nizkou hodnotu. Uvadény
primér u emocionalniho vyc¢erpani je hodnota 19. Odpovédi respondentii se pohybovaly
téméf ve shodnych hodnotach v rozmezi od 11 do 16. U faktoru depersonalizace DP se
vysledky ukazaly také piekvapivé shodné, vSech 168 respondenti vykazalo nizkou
hodnotu. Uvadény primér u depersonalizace je hodnota 6,6. Odpovédi respondentli se
pohybovaly v hodnotach v rozmezi od 4 do 6. U posledniho faktoru uspokojeni z prace PA
z 168 respondentt je 163 v kategorii s vysokou hodnotou a 5 respondentit s hodnotou
mirnou. Uvadény primér u uspokojeni z prace (jinak také oznacovaného jako osobni
uspokojeni) je hodnota 36,8. Odpovédi respondentti se pohybovaly v hodnotach v rozmezi
od 37 do 40. Respondenti s délkou trvani sluzebniho poméru do 10 let dle pouzitého

dotazniku nevykazuji zadny sklon k syndromu vyhoieni.
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Druhou hodnocenou skupinou je skupina respondenti s délkou trvani sluzebniho
poméru do 20 let. Zde od 138 respondentt jsou ziskany nasledujici hodnoty. U faktoru
emocionalniho vycerpani EE u 131 respondenti je zjiSténa nizka hodnota a u 7
respondentti hodnota mirnad. Vzhledem k primérné hodnoté 19 nikdo z respondentii
nevykazuje hodnotové prekroceni této meze. Hodnoty respondentt se pohybuji v rozmezi
od 10 do 19. U druhého faktoru depersonalizace DP jsou zjisténé hodnoty u 129
respondentt nizké a u 9 respondenti mirné hodnoty, rozmezi je zaznamenano od 4 do 8.
Pramérna hodnota je zde uvadéna 6,6. Piekro¢eni pruméru je vykazano u mirné hodnoty
v 9 pripadech respondenti. Tietim faktorem je uspokojeni zprace PA, zde 123
respondentii vykazuje hodnotu vysokou a 15 respondentd hodnotu mirnou. Hodnota
uvadéného priméru ¢ini 36,8 kdy nami dotazovana skupina respondentd se pohybuje
v intervalu hodnot od 34 do 40. Druha skupina respondentd tedy dle vykazanych vysledkt
také nevykazuje sklon k syndromu vyhoteni.

Tteti hodnocena skupina zahrnuje respondenty s délkou trvani sluzebniho poméru
do 30 a vice let. Vysledek emocionalniho vycerpani EE je v 17 ptipadech respondentt
nizky a v 18 piipadech respondentti mirny, ale ani zde nedochazi k Zadnému markantnimu
odchyleni od udavaného priméru, jenz ¢ini hodnotu 19, rozmezi ziskanych vyslednych
hodnot se pohybuje od 13 do 20.U faktoru depersonalizace DP jsou vysledky na nizké
hodnoté ve 24 ptipadech a na hodnoté¢ mirné v 11 pfipadech. Ani zde uvadény pramér
s hodnotou 6,6 neni nikterak dramaticky piekrocen, rozmezi ziskanych vysledkl je
zaznamenano od 5 do 9, coZz opét neni zadné znepokojivé odchyleni od stanoveného
praméru. U tietiho faktoru uspokojeni z prace PA je v hodnoté parametru vysokém 14
respondentti a v parametru nizkém 21 respondenti. Uvadény prumér 36,8 ani zde neni
markantn¢ ptekrocen, ziskané hodnoty se pohybuji v rozmezi od 33 do 39. Zde je mozné
zaznamenat znamku toho, Ze klesa mira uspokojeni z prace (mira osobniho uspokojeni),
coZ je mozné prisuzovat jisté stereotypnosti ¢innosti vzhledem k délce vykonavané
pracovni ¢innosti.

Zavérem lze konstatovat, ze celkové vysledky u daného vzorku dopadly nad
ocekavani kladné a jsou viceméné pozitivnim piekvapenim. U zadné ze skupin
rozd€lenych dle délky trvani sluzebniho poméru neni zachycen naznak sklonu k syndromu
vyhoteni. Ziskané vysledky se témét shoduji, ale na jejich zakladé nelze zhodnotit

provazanost a souvislost Syndromu vyhotfeni Sdélkou praxe, tudiz je hypotéza dale

75



ovefovana statistickym hodnocenim dle T — Testu, ke zjisténi zavislosti syndromu
vyhoteni s délkou praxe.

Pro ovéfeni interpretovanych vysledkl, které jsme ziskali vyhodnocenim MBI
dotazniku, je pro verifikaci hypotézy provedeno i statistické srovnani, pii kterém je vyuzito
statistické metody T - Testu. Je pocitano se standardni pravdépodobnosti 95 %, tedy
hodnota o je rovna 0,05. Na zakladé F - Testu pro urceni rozptylu je vybrana varianta

dvouvybérového T - Testu s nerovnosti rozptyli.

Tabulka 6.1 - & 1: EE v zavislosti na délce sluzebniho poméru F - Test

Porovnani do 10 let a 20 let Porovnani do 20 let a 30 a vice let
Soubor1  Soubor 2 Soubor1  Soubor 2

Str. Stf.

hodnota 1 1,050725 hodnota 1,05072464 1,514286

Rozptyl 0 0,048503 Rozptyl 0,04850312 0,257143

Pozorovani 168 138 Pozorovani 138 35

Rozdil 167 137 Rozdil 137 34

F 0 F 0,18862325

P(F<=f) (1) 0 P(F<=f) (1) 1,0556E-12

Fkrit (1)  0,76572925 Fkrit(1)  0,65997956

Na zéklad¢ zjisténych hodnot P vyznacenych v tabulce ¢islo 1 byla vybrana
piislusna varianta dvouvybérového T — Testli S nerovnosti rozptylid (hodnota P je pod
hladinou 0,05). Statistickym vyhodnocenim jsou zjistény hodnoty P (F<'= f) (1), uvedeno
v tabulce ¢islo 2., pro srovnavanou skupinu délky sluzebniho poméru do 10 let se skupinou
délky sluzebniho poméru do 20 let na hodnoté 0,003 a pro zkoumanou skupinu délky
sluzebniho poméru do 20 let se skupinou délky sluzebniho poméru do 30 a vice let blizici
se 0. Ze zjisténého vyplyva, Zze dana hypotéza se potvrzuje na rovin¢ souvislosti u faktoru
EE — emocionalniho vy¢erpani syndromu vyhoteni s délkou trvani sluzebniho poméru.
Statisticky vysledek potvrzuje provazanost EE — emocionalniho vycerpani s délkou
sluzebniho poméru, byt se dle vysledku MBI dotazniku u zkoumaného vzorku EE -

emociondlni vyCerpani neprojevuje mimo hranici udavaného primeéru.
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Tabulka 6.1 - & 2: EE v zavislosti na délce sluzebniho poméru T — Test

Porovnani do 10 let a 20 let

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyl(

Soubor 1 Soubor 2
Stf. hodnota 1 1,050725
Rozptyl 0 0,048503
Pozorovani 168 138
Hyp. rozdil stf.
hodnot 0
Rozdil 137
t Stat -2,70566271
P(T<=t) (1) 0,003841631
t krit (1) 1,65605208
P(T<=t) (2) 0,007683261
t krit (2) 1,977431212

Porovnani do 20 let a 30 a vice let

Dvouvybérovy t-test

s nerovnosti rozptyld

Soubor 1 Soubor 2

Stf. hodnota
Rozptyl
Pozorovani
Hyp. rozdil stt.
hodnot
Rozdil

t Stat
P(T<=t) (1)

t krit (1)
P(T<=t) (2)

t krit (2)

1,050724638 1,514286
0,048503121 0,257143
138 35

0

37
-5,28331404
2,93058E-06
1,68709362
5,86116E-06
2,026192463

Dalsim statisticky ovéfovanym faktorem syndromu vyhoieni je depersonalizace DP. Data

Jsou ovéfena stejnym statistickym postupem a vykazuji nasledujici vysledky zachycené

v tabulce ¢&islo 3 a 4.

Tabulka 6.1 - &3: DP v zavislosti na délce sluzebniho poméru F — Test

Porovnani do 10 a 20 let

Soubor1  Soubor 2
Str.
hodnota 1 1,065217
Rozptyl 0 0,061409
Pozorovani 168 138
Rozdil 167 137
F 0
P(F<=f) (1) 0
F krit (1) 0,765729249

Porovnani do 20 a 30 + let

Soubor 2

Soubor 1

Str.

hodnota 1,065217391
Rozptyl 0,061409076
Pozorovani 138
Rozdil 137
F 0,276806064
P(F<=f) (1) 5,35786E-08
F krit (1) 0,659979565

1,314286
0,221849
35
34
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Tabulka 6.1 - ¢& 4: DP v zavislosti na délce sluzebniho poméru T — Test

Porovnani do 10 let a 20 let Porovnani do 20 let a 30 a vice let

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptylQ Dvouvybé&rovy t-test s nerovnosti rozptyld

Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2
St¥. hodnota 1 1,065217 Sti. hodnota 1,065217 1,314286
Rozptyl 0 0,061409 Rozptyl 0,061409 0,221849
Pozorovani 168 138 Pozorovani 138 35
Hyp. rozdil stf. Hyp. rozdil stf.
hodnot 0 hodnot 0
Rozdil 137 Rozdil 39
t Stat -3,09162 t Stat -3,02406
P(T<=t) (1) 0,001206 P(T<=t) (1) 0,002198
t krit (1) 1,656052 t krit (1) 1,684875
P(T<=t) (2) 0,002412 P(T<=t) (2) 0,004396
t krit (2) 1,977431 t krit (2) 2,022691

Statisticky vysledek i vtomto piipadé potvrzuje provazanost DP — depersonalizace
s délkou sluzebniho pomeéru, i pfes skute¢nost, ze u zkoumaného vzorku zatim nedoslo dle

vysledku MBI dotazniku k piekro¢eni udavané hranice priméru pro depersonalizaci.
Poslednim statisticky ovétovanym faktorem syndromu vyhoteni je osobni uspokojeni PA.
Data jsou opét ovétena stejnym statistickym postupem jako v piedeslych dvou piipadech

a vykazuji nasledujici vysledky zachycené v tabulce ¢islo 5 a 6.

Tabulka 6.1 - &5: PA v zavislosti na délce sluzebniho poméru F — Test

Porovnani do 10 a 20 let Porovnani do 20 a 30 + let
Soubor1  Soubor 2 Soubor1  Soubor 2

Stf. Stf.

hodnota 2,970238095 2,891304 hodnota 2,891304348 2,4

Rozptyl 0,029049045 0,097588 Rozptyl 0,097588067 0,247059

Pozorovani 168 138 Pozorovani 138 35

Rozdil 167 137 Rozdil 137 34

F 0,297670049 F 0,39499932

P(F<=f) (1) 9,62563E-14 P(F<=f) (1) 8,29015E-05

F krit (1) 0,765729249 F krit (1) 0,659979565
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Tabulka 6.1 - & 6: PA v zavislosti na délce sluzebniho poméru T — Test

Porovnani do 10 let a 20 let Porovnani do 20 let a 30 a vice let

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyll Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyl(

Soubor1  Soubor 2 Soubor1  Soubor?2
Str. hodnota 2,970238095 2,891304 Stf. hodnota 2,891304348 2,4
Rozptyl 0,029049045 0,097588 Rozptyl 0,097588067 0,247059
Pozorovani 168 138 Pozorovani 138 35
Hyp. rozdil stF. Hyp. rozdil stf.
hodnot 0 hodnot 0
Rozdil 202 Rozdil 41
t Stat 2,660748916 t Stat 5,575096352
P(T<=t) (1) 0,004211639 P(T<=t) (1) 8,68398E-07
t krit (1) 1,652431964 t krit (1) 1,682878002
P(T<=t) (2) 0,008423278 P(T<=t) (2) 1,7368E-06
t krit (2) 1,971777385 t krit (2) 2,01954097

Také vtomto piipadé je dle vyslednych hodnot potvrzena provazanost PA — osobniho
uspokojeni s délkou sluzebniho poméru. Zde se jiz v provedeném MBI dotazniku
u zkoumaného vzorku nepatrné projevila u skupiny s praxi blizici se 30 rokim a vice jista
odchylka od udavaného praméru, a tedy i nepatrny pokles uspokojeni z prace. Toto je
mozno prisuzovat jak piipadnou stereotypnosti pracovni naplné, a tedy i poklesem zapalu

a nadseni pro praci ale také projevem, byt nepatrnym smétujicim k syndromu vyhoteni.

Na zaklad¢ ziskanych vysledka lze uvést, ze existuje souvislost miry syndromu vyhoteni

s délkou praxe u pfislusnikii ve sluzebnim poméru u slozky HZS CR.

vyslovena hypotéza ¢islo 1 se potvrdila

6.2 Verifikace hypotézy ¢islo 2

HYPOTEZA & 2
H 2 a: Existuje souvislost mezi mirou vyhofeni a sluzebnim zafazenim, tedy ze respondenti
ztad vyjezdovych skupin jsou vramci své naplné pracovni Cinnosti vice nachylni k

syndromu vyhoieni, jak respondenti z fad administrativnich pracovnik?
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H 2 o: Souvislost mezi mirou vyhoteni a sluzebnim zatazenim, tedy ze respondenti z fad
vyjezdovych skupin jsou v ramci své naplné pracovni ¢innosti vice nachylni k syndromu

vyhoteni, jak respondenti z fad administrativnich pracovnika neexistuje.

K verifikaci hypotézy cislo 2 je Castecné mozné vychazet z vysledka ziskanych
hypotézou ¢islo 1, ktera ukazuje, ze existuje souvislost mezi mirou vyhoteni a délkou
praxe. I ptes to, ze u zkoumaného vzorku respondentii na zaklad¢ vysledkt MBI dotazniku
neni zaznamenan nikterak markantni projev sméfujici k syndromu vyhoieni, je ze
statistického vyhodnoceni patrné, Ze dana souvislost existuje. Tento vysledek je dale pro
ovéfeni konfrontovan a porovnan sobecnou casti dotazniku s vysledky vlastniho
sestaveného dotazniku zaméfeného na miru pisobeni pracovniho stresu. Pro tuto hypotézu
je vyuzito vysledku otazek &islo 2, 3, 5, 6, 7 a 8 obecné Casti sektoru I B. Respondenti
v jednotlivych otazkach vyjadiovali a pfifazovali mirou ¢etnosti k jednotlivym tvrzenim.

Pro otazku c¢islo 2, zda dochazi Kk pocitu trpéni vycerpanim v disledku pozice
pracovniho zafazeni, jsou ziskany vysledky v 75 % nikdy, v 32 % zifidka a né¢kdy je témé&f
v zanedbatelné hodnoté 7,4 %.

Pro otazku ¢islo 3, zda dochazi k omezovani komunikace s kolegy jako parametru
depersonalizace, uzavirani se do sebe a vztahového odcizeni, se vysledky v piipadé
odpovédi nikdy dostavaji na hodnotu 90 %, ziidka na hodnotu 11,2 % a v ptipadé né€kdy se
jedna o hodnotu mizivou 3,9 %, hodnoty v parametru ¢asto ¢i vétsinou jsou obsazeny 0 %.

Pro otazku ¢islo 5, zda prevlada skepse a marnost v ramci pozice pracovniho
zatazeni odpovida 82,5 % nikdy, 10,5 % zfidka a nékdy 7 %, Casto a vétSinou 0 %
respondentu.

Pro otazku ¢islo 6, zda dochazi v disledku pracovniho stresu k trpéni psychickymi
obtizemi, jako jsou napt. zklamani, podrazdénost, bezmoc, bezvychodnost, deprese, aj.,
jsou zjistény hodnoty v piipadé nikdy 83,9 %, v piipadé ziidka se jedna o hodnotu 16,3 %,
nekdy 4,1 % a objevila se i polozka ¢asto, jenz méla hodnotu 1,3 %, v polozce vétsinou
neni zaznamenan zadny vyskyt.

Pro otazku ¢islo 7, zda dochazi k objevovani se somatickych potizi jako jsou napft.
unava, porucha spanku, bolest hlavy, zaZivaci potiZe, aj. v navaznosti na pracovni zafazeni
se vysledky pohybuji v polozce nikdy 71 %, polozce ziidka 25,4 %, nékdy 1,85 %,

v polozce casto to je 2,3 % a vétsinou 0 %.
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Pro otazku ¢islo 8, zda se objevuji potize v oblasti socialni jako napt. pokles
pracovniho vykonu, nechut’ fesit pracovni problémy, aj., respondenti uvadi v 73.9 % nikdy,
v 24,3 % ziidka, nékdy se jedna 0 0,5 % a ¢asto 1,4 %, vétSinou 0 %.

Z uvedenych vyslednych hodnot ziskanych od respondentl, lze konstatovat, ze
syndrom vyhoteni je u zkoumaného vzorku, a to jak u administrativni, tak i vyjezdové
slozky ,,neznamym*® pojmem. Zji§téna skuteCnost mize poukazovat na vzorek velmi
psychicky stabilnich a odolnych jedincu.

Pro ovéteni hypotézy jsou vysledky z obecné ¢asti dotazniku jesté vyhodnoceny

statistickou metodou T — Test. Vysledky jsou zaznamenany v nize uvedenych tabulkach.

Tabulka 6.2 - &7: Vnimani stresu z pracovni pozice

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyll
Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2

Stf. Stt. hodnota 1,480392 1,188285
hodnota 1,480392 1,188285 Rozptyl 0,568919 0,195492
Rozptyl 0,568919 0,195492 Pozorovani 102 239
Pozorovani 102 239 Hyp. rozdil stf.
Rozdil 101 238 hodnot 0
F 2,910183 Rozdil 132
P(F<=f) (1) | 9,89E-12 t Stat 3,652603
Fkrit (1)  1,307742 P(T<=t) (1) 0,000187

t krit (1) 1,656479

P(T<=t) (2) 0,000373

t krit (2) 1,978099

Neni shledano stejné vnimani stresu, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti zatazeni v

administrativé nebo ve vyjezdu.
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Tabulka 6.2 - ¢.8: Komunikace

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyl(
Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2

Stf. Stf. hodnota 1,166667 1,046025
hodnota 1,303571 1,046025 Rozptyl 0,140264 0,060898
Rozptyl 0,339447 0,060898 Pozorovani 102 239
Pozorovani 102 239 Hyp. rozdil stf.
Rozdil 111 238 hodnot 0
F 5,574019 Rozdil 140
P(F<=f) (1) | 7,82E-29 t Stat 2,988209
Fkrit (1)  1,297857 P(T<=t) (1) 0,001657

tkrit (1) 1,655811

P(T<=t) (2) 0,003315

t krit (2) 1,977054

Nejsou shledany stejné problémy s komunikaci, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti

zatazeni v administrativé nebo ve vyjezdu.

Tabulka 6.2 - &.9: Pocit skepse

L Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyl(
Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Soubor 1 Soubor 2

Soubor 1 Soubor 2

o Stf. hodnota 1,401961 1,087866
hodnota  1,401961 1,087866 Rozptyl 0,500194 0,105692
Rozptyl  0,500194 0,105692 Pozorovani 102 239
L Hyp. rozdil stf.
Pozorovani 102 239 hodnot 0
Rozdil 101 238 Roadi 150
F 4,732542 t Stat 4,295783
P(F<=f) (1) [4,25E:23 P(T<=t) (1) 1,78E-05
Fkrit(1) 1,307742 t krit (1) 1,657651
P(T<=t) (2) 3,56E-05
t krit (2) 1,97993

Neni shledana stejna vysSe vnimani skepse, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti

zatrazeni v administrativé nebo ve vyjezdu.
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Tabulka 6.2 - ¢.10: Pocit vycerpani

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptylQ

Soubor 1 Soubor 2
Stf. hodnota 1,343137 1,305439
Rozptyl 0,425646 0,313878
Pozorovani 102 239
Rozdil 101 238
F 1,356086
P(F<=f) (1) 0,030866
F krit (1) 1,307742

Soubor 1 Soubor 2

Stf. hodnota
Rozptyl
Pozorovani

Hyp. rozdil stf.

hodnot
Rozdil

t Stat
P(T<=t) (1)
t krit (1)
P(T<=t) (2)
t krit (2)

1,343137 1,305439
0,425646 0,313878
102 239

0

168
0,508953
0,305726
1,653974
0,611453
1,974185

Je shledana mira vy¢erpani blizici se stejné hlading, nezalezi tedy na tom, jestli jsou

respondenti zatazeni v administrativé nebo ve vyjezdu. Tedy nezamitame hypotézu, ze

jsou na tom ob¢ slozky obdobn¢.

Tabulka 6.2 - ¢.11: Konflikty mezi kolegy

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Soubor 1 Soubor 2

Stf.
hodnota
Rozptyl
Pozorovani
Rozdil

F

P(F<=f) (1)
F krit (1)

1,107843 1,213389
0,13677 0,202173

102 239
101 238
0,676498
0,012688
0,751047

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptylQ

Soubor 1 Soubor 2

Stf. hodnota
Rozptyl
Pozorovani
Hyp. rozdil stt.
hodnot
Rozdil

t Stat
P(T<=t) (1)

t krit (1)
P(T<=t) (2)

t krit (2)

1,107843 1,213389
0,13677 0,202173
102 239

0

230
-2,25703
0,012473
1,651506
0,024945
1,970332
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Neni shledana stejna vyse konfliktd, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti zatazeni v

administrativé nebo ve vyjezdu.

Tabulka 6.2 - &12: Somatické obtize

Soubor 1 Soubor 2

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Soubor1 Soubor2  Stf.hodnota 1,294118 1,422594
St Rozptyl 0,387886 0,413101
hodnota 1,294118 1,422594  Pozorovani 102 239
Rozptyl 0,387886 0,413101  Spolecny rozptyl 0,405588
Pozorovani 102 239  Hyp. rozdil stf.
Rozdil 101 238  hodnot 0
F 0,938962 Rozdil 339
P(F<=f) (1) - t Stat -1,7057
Fkrit (1)  0,751047 P(T<=t) (1) 0,04449
t krit (1) 1,649361
P(T<=t) (2) 0,08898
t krit (2) 1,966986

Neni shledana stejna mira somatickych obtizi, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti

zatazeni v administrativé nebo ve vyjezdu.

Tabulka 6.2 - ¢.13: Psychické obtize

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl  pyouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyld

Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2
Stf. Sti. hodnota 1,382353 1,188285
hodnota  1,382353 1,188285 o, ov 0,456319 0,262719
Rozptyl  0,456319 0,262719 .\ . 102 239
Pozorovani 102 239 Hyp. rozdil stf.
Rozdil 101 238 hodnot 0
F 1,736908 Rozdil 153
P(F<=f) (1) 1 0,000323 t Stat 2,599632
Fkrit (1)  1,307742 P(T<=t) (1) 0,005123
t krit (1) 1,654874
P(T<=t) (2) 0,010246
t krit (2) 1,97559
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Neni shledana stejna mira psychickych obtizi, zalezi tedy na tom, jestli jsou respondenti
Zatazeni v administrativé nebo ve vyjezdu.

Tabulka 6.2 - ¢ 14: Socialni obtize

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptylQ
Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Soubor 1 Soubor 2

Soubor 1 Soubor 2

- Stf. hodnota 1,137255 1,431452
StF. Rozptyl 0,198796 0,34346
hodnota 1,137255 1,431452 PozOrovani 102 239
Rozptyl 0,198796 0,34346 Hyp. rozdil st.

Pozorovani 102 239 hodnot 0
Rozdil 101 247 Rozdil 245
F 0,578805 t Stat -5,0952
P(F<=f) (1) ' 0,000934 P(T<=t) (1) 3,48E-07
F krit (1) 0,752002 t krit (1) 1,651097

P(T<=t) (2) 6,96E-07

t krit (2) 1,969694

Neni shledana stejna mira vyse soc. konflikti, zaleZi tedy na tom, jestli jsou respondenti

zafazeni V administrativé nebo ve vyjezdu.

Hladina pravdépodobnosti vyhodnocovani je stanovena 95 %, tedy a = 0,05.
Porovnavame hodnotu P, pokud je hodnota P mensi nez 0,05 je hypotéza zamitnuta,
v ptipadé¢, Ze je hodnota P vys$si jak 0,05 hypotézu nezamitneme. Z vySe ziskanych
a prezentovanych vysledkid lze na uvedeném vzorku respondentii konstatovat, ze miize
existovat zavislost v ramci syndromu vyhofeni a zafazenim do uréité slozky, a to bud'to
administrativni nebo vyjezdové, byt se na zdkladé vyhodnoceni dotazniku smétujiciho na
urCeni miry vnimani a pusobeni pracovniho stresu nebyl zadny projev prokazan. Nelze
tedy dle ziskanych dat uréit, ktera skupina by mohla mit vétsi nachylnost ke sklonu
k syndromu vyhoteni. Obecné je mozné uvést, ze existuje souvislost mezi mirou vyhoteni

a sluzebnim zafazenim.

u vyslovené hypotézy ¢islo 2 vyvracime nulovou hypotézu a na zakladé vysledki

prijimame platnost pracovni hypotézy
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6.3 Verifikace hypotézy ¢islo 3

HYPOTEZA ¢&. 3

H 3 a: Existuje souvislost mezi ¢erpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu
vyhoteni u pislusnikii ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 3 o: Souvislost mezi Cerpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu vyhoteni

u ptislusnikd ve sluzebnim poméru slozky HZS CR neexistuje.

S hypotézou ¢islo 3 souvisela otazka ¢islo 5 obecné casti sektoru | A. Hypotéza je
zvazovana V piipadé, ze by se u nékteré ze slozek objevil syndrom vyhoteni ¢i inklinace
k tomuto syndromu, a na tomto zaklad¢, pak je predpoklad, ze ¢erpani PN ma souvislost
s timto duSevnim stavem, jako tinikem od pracovnich povinnosti, od kontaktu s kolegy
a klienty. Jelikoz statistickym vyhodnocenim piedeslych dvou hypotéz, je shledano, Ze by
mohla existovat souvislost s délkou sluzebniho poméru a pracovnim zatazenim ptislusnika
ve sluzebnim poméru, zkusili jsme také vyhodnotit souvislost s cerpanim PN, jelikoz dle
ziskanych dat z obecné ¢ésti dotazujicich se na Cerpani PN, neni patrné zadné nadmérné
Cerpani PN.

Z Setteni mezi ptislusniky HZS zatazenych ve sluzebnim poméru ve dvou slozkéch,
a to administrativni a vyjezdové, jsou ziskany nasledujici data v navaznosti na ¢erpani PN.
Cerpani PN je rozdéleno do ti kategorii, ¢erpani PN do mnozstvi 2 x ro¢né, 5 roéné a vice
jak 5 x ro¢né s tim, ze je uvazovano, ze PN neptesahla délku jednoho mésice.

Dalsim prvkem je zjisténi v kolika ptipadech se jedna o Cerpani PN z divodu
nemoci nebo pracovniho turazu. V piipadé PN u administrativni slozky se jedna
z celkového poctu 102 respondenttl o ¢erpani PN v 80 (78,4 %) ptipadech, kdy v 78 (76,4
%) pripadech do 2 x roéné a ve 2 (1,9 %) pfipadech 5 x ro¢né, vyssi pocet Cerpani
zaznamenan neni. Z tohoto poc¢tu se jedna ve vSech piipadech o ¢erpani PN z duvodu
nemaoci.

U slozky pfislusnikti vyjezdu jsou ziskana data nasledujici. Z celkového poétu 239
respondenti cerpa PN 136 (56,9 %) ptislusnikt. Z toho 107 (44,8 %) do mnozstvi
2 xro¢ne, 27 (11,3 %) 5 x ro¢né a ve 2 (0,8 %) piipadech ptesahlo cerpani PN vice jak
5 xro¢né. V ptipadé¢ Cerpani PN z duvodu nemoci se jedna o 131(96,3 %) piipada

a z divodu pracovniho urazu 5(3,7 %) ptipadu.
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Z ¢isté laického pohledu neni Cerpani PN v daném vzorku respondentt, nijak vysoké,
V podstaté lze uvazovat, Ze se jedna o ¢erpani PN pii bézném vyskytu sezonni nemocnosti.
Pro porovnani je provedeno i statistické zhodnoceni, jehoz vysledky jsou prezentovany
V nize uvedenych tabulkach.

Pfi vyhodnoceni je opét hladina pravdépodobnosti stanovena 95 %, tedy a = 0,05.
Porovnavame hodnotu P, pokud je hodnota P mensi nez 0,05 je hypotéza zamitnuta,
Vv ptipad¢, Ze je hodnota P vyssi jak 0,05 hypotézu nezamitneme. Jako parametr porovnani

k Cerpani PN je zvoleno vycerpani.

Tabulka 6.3 - ¢&15: Porovnani ¢erpani PN u administrativni slozky

Dvouvybérovy F-test pro rozpty! Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyll

Soubor 1 Soubor 2

Soubor 1 Soubor 2
Stf. hodnota 1,343137255 1,784314 Stf. hodnota 1,343137 1,784314
Rozptyl 0,425645506  0,170841 Rozptyl 0,425646 0,170841
Pozorovani 102 102 Pozorovani 102 102
Hyp. rozdil stf.
Rozdil 101 101 hodnot 0
F 2,491477273 Rozdil 171
P(F<=f) (1) 3,39652E-06 t Stat -5,76916
F krit (1) 1,389416884 P(T<=t) (1) 1,83E-08
t krit (1) 1,653813
P(T<=t) (2) 3,66E-08
t krit (2) 1,973934

Zjisténa hodnota vypovida o tom, Ze zalezi na skuteCnosti, jak vnimaji miru vycerpani

dotazovani respondenti administrativni slozky, a to souvisi s mirou a vysi, jak ¢erpaji PN.

87



Tabulka 6.3 - ¢.16: Porovnani cerpani PN u vyjezdové slozky

Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyl

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2
Stf. hodnota 1,305439331  1,569038 Stf. hodnota 1,305439 1,569038
Rozptyl 0,313877852  0,246264 Rozptyl 0,313878 0,246264
Pozorovani 239 239 Pozorovani 239 239
Rozdil 238 238 Hyp. rozdil stf.
F 1,274557396 hodnot 0
P(F<=f) (1) 0,030945862 Rozdil 469
F krit (1) 1,238209823 t Stat -5,44493
P(T<=t) (1) 4,19E-08
t krit (1) 1,648109
P(T<=t) (2) 8,37E-08
t krit (2) 1,965035

Zjisténa hodnota vypovida o tom, Ze zalezi na skutecnosti, jak vhimaji miru vycerpani

dotazovani respondenti vyjezdové slozKy, a to souvisi s mirou a vysi, jak ¢erpaji PN.

Ziskana a prezentovana data tedy ukazuji u uvedeného vzorku respondenti, Ze
mize existovat zavislost v ramci syndromu vyhofeni a ¢erpanim pracovni neschopnosti,
byt se na zakladé¢ vyhodnoceni dotazniku uvedeného v sektoru I A nezobrazila nijak
markantné vy$$i mira ¢erpani PN. Obecné je mozné uvést, Ze: existuje souvislost mezi
Cerpanim pracovni neschopnosti a projevy syndromu vyhoteni u pfislusnikt ve sluzebnim

poméru slozky HZS CR

u vyslovené hypotézy ¢islo 3 vyvracime nulovou hypotézu a na zakladé vysledkii

prijimame platnost pracovni hypotézy

6.4 Verifikace hypotézy ¢islo 4

HYPOTEZA ¢&. 4

H 4 a. Existuje souvislost miry syndromu vyhofeni a projevem somatickych obtizi
v diisledk®i pracovniho stresu a u piislusniki ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

H 4 o. Souvislost projevii somatickych obtizi v dasledkti pracovniho stresu a miry

syndromu vyhoteni u piisluiniku slozky HZS CR neexistuje.
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S hypotézou ¢islo 4 souvisi otazka ¢. 7 sektoru I B, dotazniku vztahujicimu se
k mife plsobeni pracovniho stresu. Mezi somatické obtize fadime napf. Gnavu, poruchy
spanku, bolesti hlavy, zazivaci potize, aj.

U zkoumaného vzorku se vysledky ziskané dotaznikem pohybovaly v procentovém
vyjadieni u ptislusnikti administrativni slozky v hodnotach 79 (77,5 %) ptipadech netrpi
somatickymi problémy, v 18 (17,6 %) piipadech ztidka, ve 3 (2,9 %) piipadech n¢kdy a ve
2 (2 %) ptipadech casto.

Zastupci vyjezdové skupiny respondenti uvadi, Ze témito obtizemi netrpi viibec ve
152 (63,6 %) ptipadech, v 79 (33,1 %) ptipadech ziidka, ve 2 (0,8 %) ptipadech n¢kdy
avo (2,5 %) pripadech casto. Pokud zvazujeme toto procentové vyjadieni, je mozné se
opét priklonit k myslence, ze zkoumany vzorek respondenti je velmi vyrovnany a odolny.

Pro ovéfeni tvrzeni vyjadfené v hypotéze je vyuzito statistického hodnoceni
metodou T — Testu srovnanim vysledki MBI dotazniku a vysledkd dotazniku miry

pusobeni pracovniho stresu, konkrétn€ somatické obtize.

Tabulka 6.4 - ¢17: Porovnani somatickych obtizi s vyhofenim dle MBI u administrativni

slozky

Dvouvyb&rovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptylQ

Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2

St.hodnota  1,294117647 1,078431 Str. hodnota 1,204118 1,078431
Rozptyl 0,387885847 0,072996 Rozptyl 0,387886 0,072996
Pozorovén 102 102 Pozorovani 102 102
Hyp. rozdil st¥.
Rozdil 101 101 hodnot 0
F 5,313829787 Rozdil 138
P(F<=f) (1) | 9,24587E-16 tStat 3,208692
F krit (1) 1,389416884 P(T<=t) (1) RO
tkrit (1) 1,65597
P(T<=t) (2) 0,001658
t krit (2) 1,977304

Ziskané vysledky ukazuji na souvislost mezi vyhofenim a somatickymi obtizemi. Cim vice

se objevuji, tim vice ma blize k vyhoteni.

89



Tabulka 6.4 - ¢18: Porovnani somatickych obtizi s vyhofenim dle MBI u vyjezdové

slozky
Dvouvybérovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s nerovnosti rozptyll
Soubor 1 Soubor 2 Soubor 1 Soubor 2

Stt. hodnota 1,422594142 1,07113 Stf. hodnota 1,422594 1,07113
Rozptyl 0,413100805 0,066348 Rozptyl 0,413101 0,066348
Pozorovani 239 239  Pozorovani 239 239
Rozdil 238 238  Hyp. rozdil stf.
F 6,226285109 hodnot 0
P(F<=f) (1) 1,94022E-40 Rozdil 313
F krit (1) 1,238209823 t Stat 7,847102

P(T<=t) (1) 3,4E-14

t krit (1) 1,649736

P(T<=t) (2) 6,8E-14

t krit (2) 1,967572

Ziskané vysledky ukazuji i v tomto piipadé na souvislost mezi vyhofenim a somatickymi

obtizemi. Cim vice se objevuji, tim vice ma blize k vyhoteni.

V piipad¢ verifikace posledni hypotézy je mozno konstatovat, ze dochazi k projevu
zavislosti miry syndromu vyhoteni s projevem somatickych obtizi. V uvedeném vzorku
respondentii, ale neni v dobé zkoumani a vyhodnoceni dotaznikem, vztahujicim se
k somatickym obtizim, zaznamenan zatim zadny zasadni projev. Tedy inkriminovany
vzorek respondentt se jevi v dobé zkoumani bez vyznamnych obtizi a sklonu k syndromu
vyhoteni. Zavérem je mozné uvést konstatovani: ano, na zaklad¢ statistického vysledku
existuje souvislost miry syndromu vyhoteni a projevem somatickych obtizi v dusledkt

pracovniho stresu U piislusnikii ve sluzebnim poméru slozky HZS CR?

u vyslovené hypotézy ¢islo 4 vyvracime nulovou hypotézu a na zakladé vysledki

prijimame platnost pracovni hypotézy
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6.5 Diskuze

V této kapitole je predneseno shrnuti a porovnani zjisténych vysledkt, a také zde
jsou odprezentovany problémy, se kterymi jsme se setkaly pii tvorbé predkladané
diplomové prace.

V prvni ¢ast kapitoly diskuze je vénovana negativnim faktorim provazejici tvorbu
diplomové prace. Teoreticka Cast prace je zaméfena na ziskani poznatkt z odbornych
publikaci. Z pohledu oblasti odborné literatury, vénujici se syndromu vyhoteni, je shledano
pomérné velké mnozstvi publikaci. Co do jejich obsahu a zpracovani je mozné konstatovat,
ze jsou velmi zdafilé a pro studium informaci vztahujicich se k dané problematice
piehledné. Zajimavé a piehledné se jevi z pohledu autorky diplomové prace zejména
publikace od autorti Jaro Kfivohlavého, Vladimira Kebzu a Ivy Solcové a Radkina
Honzaka, se kterymi je v pfevazné mife pracovano. Negativni faktor ziskavani odbornych
informaci je shledan v samotném obdobi zpracovavani diplomové prace, které je situovano
do doby vzniklé mimofadné udalosti, jeZ zasahla Ceskou republiku, do obdobi epidemie
nakazy Covid 19. Uvedeny fakt m4 dopad na omezenou moznost Opatfovani si odbornych
publikaci potiebnych k nastudovani daného problému, coz bylo z ur¢ité ¢asti limitujicim
faktorem.

Na teoretickou ¢ast diplomové prace navazuje cast prakticka, ktera je zamétena na
vymezeni a specifikaci vybrané organizace, a dale na ziskani podkladii k vyhodnoceni
srovnani miry syndromu vyhoteni u dvou skupin zaméstnanci slozky 1ZS, konkrétné HZS
CR (piislusnici HZS zafazeni v pfimém vykonu sluzby a pfislusnici HZS zatazeni jako
denni zaméstnanci na usecich prevence, vysetfovani a krizového fizeni), s ohledem na
jejich pracovni zafazeni, pracovni zkuSenost a dalsi faktory, které mohou ovlivnit miru
syndromu vyhoteni a na zji$téni, jak tento syndrom ovliviiuje jejich pracovni zivot, a jak se
promita do fungovani a chodu organizace zaméstnavatele. V této casti prace jsme se
potykali opét s problémem, ktery vychazel zduasledku vzniklé mimoifadné situace,
s problémem ziskani dostate¢ného mnozstvi respondentu. Vzhledem k vzniklé situaci jsme
museli volit pfijatelnou cestu distribuce dotazniku tak, aby bylo osloveno dostatecné
mnozstvi respondentil a obsahnuti co nejvétsino perimetru v ramci celé republiky. Dalsim
kritériem, jez je bran v potaz, je sestaveni piehledného a srozumitelného dotazniku, ktery
by respondenty neodradil. Vysledkem se stala varianta distribuce dotazniku

prostiednictvim personalnich pracovist uvedené slozky IZS, zaslani e-mailovou cestou
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s zadosti 0 distribuci mezi jednotlivé prislusniky a navracenim zpét K autorce diplomové
prace pro nasledné vyhodnoceni. Této varianty autorka diplomové prace vyuzila z divodu,
7e sama je pfislusnikem HZS CR, a ma tedy Kk této varianté piistup. Otazka samotného
dotazniku je vyfeSena V ramci piehlednosti pro respondenta rozdélenim do dvou ¢asti.
Uvodni ¢ast zahrnuje obecné instrukce K vyplnéni dotazniku. Na tuto pak navazuje
dotaznik o 6 otazkach vazicich se k osob¢ respondenta a 8 otazkach dotazniku, jez je
zaméfeného na miru plsobeni pracovniho stresu. Dalsi ¢ast je pak samotny
standardizovany MBI dotaznik syndromu vyhoifeni. Cely dotaznik je koncipovany
anonymn¢, a to z divodu ptredpokladu vétsi navratnosti a nezkreslovani sdélenych
odpoveédi.

Neméné negativnim faktorem v praktické casti je shledavano také ve slozitosti
a ¢asové narocnosti statistického zpracovani dat, vyuzitého k verifikaci hypotéz. Zde bylo
nutné pamatovat na provazanost jednotlivych vysledk v obou dotaznicich pfi pomérné

velkém zkoumaném vzorku 341 respondentd.

V nasledujici ¢asti budou shrnuty vysledky hypotéz, které jsou rozebrany
podrobnéji Vv piedeslé kapitole. Verifikace hypotéz vychazela z vyhodnocenych testi
dotaznikd, a také ze statistického zpracovani. Ke statistickému zpracovani je v diplomové
praci vyuzito metody T — Testu. Je zde pracovano s mirou pravdépodobnosti 95 %, tedy
s hodnotou hladin pravdépodobnosti a = 0,05. V ramci hypotéz byla ovéfovana mira
mozného vyskytu syndromu vyhofeni u dvou skupin respondenti, pfislusnikd ve
sluzebnim poméru, a to administrativni a vyjezdové slozky HZS CR.

V ramci vyslovenych hypotéz jsme se zabyvali otazkami, zda existuje souvislost
mezi syndromem vyhoteni anékterymi vybranymi parametry. Ve vyzkumném Setfeni
u zvoleného vzorku respondenti porovnavame miru syndromu vyhotfeni s délkou
sluZzebniho poméru, pracovnim zafazenim, mnoZstvim cerpani pracovni neschopnosti ¢i
projevem somatickych obtizi. Statistickym vyhodnocenim jsme dospéli k zavéru, Ze mezi
vybranymi parametry je mozné spatfovat souvislost. Syndrom vyhoteni, jako takovy, je
z obecné¢ho pohledu provazan se zvolenymi parametry. Statistické vysledky jsou
konfrontovany s vyhodnocenymi dotaznikovymi odpovéd’'mi ziskanymi od respondentu.
Zde jsou vysledky s ohledem na obdobi, ve kterém jsou data shromazd’ovana, obdobi

mimotadnych opatfeni vlivem vzniklé pandemie Covid 19, velmi piekvapivé ve smyslu
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pozitivniho zjisténi. Byt statistické hodnoceni ukazuje na vzajemnou souvislost
a provazanost mezi jevy, z dotaznikovych odpovédi je zietelny fakt, Ze u zvoleného vzorku
respondentti nedochazi ani k inklinaci ¢i projevim syndromu vyhoteni. Tato skute¢nost je
zajimava, a to jak z pohledu pfimo dané doby, ve kterém probihal sbér dat, jelikoz zde je
evidentni kladeni vys$i zatéze na slozky IZS, tak i z pohledu rtizné doby praxe ¢i rizné
pracovni zamétenosti jednotlivych respondentt. Zjisténé skutecnosti ukazuji na vzorek
velmi odolnych a psychicky vyrovnanych jedinci. Tady je mozné vychazet z toho, ze
uvedena slozka velmi vhodnym zptisobem pracuje s ptisluSniky v ramci jejich vybéru, ale
I v ramci prevence a informovanosti v dané problematice. Sama autorka potvrzuje vlastni
zkuSenost, vV ramci srovnani, kdy diky vlastnimu ptisobeni ve vSech tiech slozkach 1ZS, 20
let praxe v fadach PCR, 4 roky praxe Vramci absolvovanych stazi u slozky ZZS
a soucasna praxe jako ptislusnik HZS, ze uvedena slozka k této oblasti, syndromu vyhoteni
pfistupuje aktivné a zodpovédng&. Oproti slozce PCR je zde markantni rozdil v kladném

pristupu ze strany HZS.

Syndrom vyhoteni se stal doménou pomahajicich profesi. Za zdroj jeho vzniku byl
povazovan kontakt s lidskym faktorem. V dnesni hektické dobé se dospiva k nazoru, ze
nejen lidsky faktor, ale hlavné vSudypiitomny stres a stale se zvySujici naroky na jedince
jsou tim zasadnim, co miize syndrom vyhofeni vyvolat. Autor Kebza a Solcova ve své
publikaci uvadi: ,, Vyskyt syndromu vyhoreni ve spolecnosti postupné rostl mj. vzhledem ke
zvySenému Zivotnimu tempu, rostoucim narokim na ekonomické, socialni a emocni zdroje
cloveka v dnesni relativné rozvinuté a spotiebné orientované spolecnosti. Prodlouzila se
téz etapa Zivota, po kterou je potieba temto narokiim celit. Jednou z hlavnich pricin tohoto
syndromu je mj. i kaZdodenni, zdanlivé nekonecnd a nevyhnutelna povaha chronického
stresu. Akutni stres k vyhoreni nevede. Puvodné prevazovala predstava, Ze urcujici
charakteristikou pracovni cinnosti, ktera miize vést k vyhoreni, je predevsim prace s lidmi.
Nyni se spise zdd, zZe tuto zdkladni charakteristiku je treba krome kontaktu s lidmi, jenz
nemusi mit vzdy zcela profesionalni raz, doplnit téz o trvaly a nekompromisné prosazovany
pozadavek na vysoky, nekolisajici vykon, ktery je pokladan za standard, s malou, ¢i Zadnou
moznosti ulevy, odchylek, vysazeni, a se zavaznymi dusledky v pripadé chyb a omyli. Pocit

jedince, Ze jiz nadale nemiize témto pozadavkim dostat, ve spojeni s presvédcenim, Ze usili
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vkladané do vykondavané cinnosti je naprosto neadekvatni nizkému vyslednemu efektu, vede
ke vzniku vyhoreni* (Kebza, Solcova 2003, 5.8-9). S ¢im nelze nez souhlasit.

Stres a zvySujici naroky na jedince v kombinaci s délkou praxe umociuji vznik
tohoto onemocnéni. Tato myslenka je potvrzena i v této diplomové praci statistickym
vyhodnocenim, které ukazalo, Zze syndrom vyhotfeni ma souvislost s délkou praxe, byt se
u zkoumaného vzorku nepotvrdil. Toto tvrzeni potvrzuji i dal$i autofi.

Autor Kut¢j (2007) ve své praci uvadi, Ze U pracovniki pomadhajicich profesi
uvzniku syndromu vyhoteni dospél k zavéru, ze ohroZeni jsou pievazné respondenti
s délkou praxe od 21 do 25 let.

Autorka Tvrdkova (2014) na zaklad¢é kvantitativniho vyzkumu u respondenti z fad
ptisluiniki HZS CR, uvadi, Ze intenzita pfiznak®i syndromu vyhoteni také souvisi s délkou
praxe.

Vysoké naroky na jedince, potazmo na piislusnika HZS krasné vystihla ve své praci
autorka Sotolatova (2004) ktera uvadi, Ze od ptislusnika HZS CR se odekava, ze krizové
situace odborné zvladne, jelikoz je pro takové situace vycvifen, Cituji: ,,vSeobecné
rozsireny omyl, zZe hasic je ze Zeleza, které se v ohni kali a zoceluje, a proto musi vse bez
problému vydrzet (Sotolafova, 2004, str. 29).

»Psychicka zatez predstavuje duilezity faktor, ktery ovliviiuje miru pracovni pohody.
Odezva organismu (mira intenzity psychické tenze) na negativni pusobeni stresori je
samozrejmé také zavisla na typu osobnosti exponovaného clovéeka* (Hodacova a kol, 2007,
s. 335).

Autor Malik (2007) na zakladé kvantitativniho vyzkumu u piislusniki HZS CR
s celkovym poctem 107 respondentt, uvadi, ze vice jak polovina respondentd uvedla, ze
traumatizujici zaZitky mohou velmi negativné pisobit na psychicky stav. A dalsi polovina
uvedla, Ze nahromadéni negativnich a vysoce traumatizujicich zazitkli mize v dasledku

vést az k tomu, Ze hasi¢ nebude schopen vykonavat svoji funkci.

Soucasti hodnocenych hypotéz jsou i tfi vyzkumné otazky, pojednavajici o mife
rozlozeni zkoumaného vzorku respondenti z pohledu projevii syndromti vyhoteni,
z pohledu projevu somatickych, psychickych a socialnich obtizi a z pohledu vnimani stresu
vhledem k pozici pracovniho zatazeni. K nalezeni odpovédi na uvedené otazky je v praci

vychazeno z grafl sestavenych na zakladé odpovédi respondentd z dotazniku.
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Celkovy pocet respondentii zkoumaného vzorku ¢ita 341 jedincii ze Sesti riznych
krajt napii¢ Ceskou republikou. Z uvedeného poétu je 102 respondentil zafazeno na pozici
administrativni slozky, coz tvoii 30,0 % ptislusnikti a 239 na pozici vyjezdové skupiny,
tedy 70,0 % ptislusnikt. Z celé skupiny zahrnujicich jak muze, tak i Zeny, byl pomér
pozitivngj$i pro muze, coz je u této profese pochopitelné. Pocet muzi byl celkem 294
Vv procentualnim vyjadieni 86,2 % a pocet zen byl celkem 47 coz ¢ita 13,7 %. Projevy
syndromu vyhoteni jsou u daného vzorku hodnoceny standardizovanym MBI dotaznikem.
Z vysledka dvou zajmovych skupin, administrativni a vyjezdové slozky, nejsou
pozorovany rozdily Vv oblasti projevii syndromu vyhoteni, i pfestoze kazda skupina ma
jinou pracovni napln. Ob¢ skupiny V ramci své pracovni naplné ptichazi pravidelné do
kontaktu s Sirokou vefejnosti a jsou na né kladeny vysoké naroky z pozice odbornosti
i socialniho citéni. Odpoveéd” na kladenou otazku postizeni syndromem vyhoieni
uuvedeného vzorku ukazala, Ze pojem syndromu vyhofeni je ,nezndmym pojmem®,
zkoumani respondenti neprokazali zadny projev, sklon ani postizeni syndromem vyhoteni.

Syndrom vyhoieni souvisi mimo jiné i S projevem somatickych, psychickych
a socialnich obtizi a vnimani stresu vhledem k pozici pracovniho zafazeni. Kazda z téchto
oblasti je podrobné&ji rozebrana v piedeslé kapitole a vysledky jsou zaznamenany
v grafech. Ani v téchto oblastech nebyly u zkoumaného vzorku shledany projevy
syndromu vyhoteni. Jedinou oblasti, kde je zaznamenan nepatrny projev, je oblast
somatickych obtizi. Toto vSak nemusi v uvedeném piipadé souviset se syndromem
vyhoteni, ale mize to ukazovat pravé na zvysené zatizeni vzhledem Kk dobé, ve které

probihal sbér dat k vyzkumu.

V zavéru prace je také vyslovena tvaha, zda by syndrom vyhoteni u ptislusniki ve
sluzebnim poméru slozky HZS CR, mohl mit piipadny dopad na ekonomickou ¢&i
organiza¢ni stranku fungovani organizace. Zde je uvazovan predpoklad, ze by piiSlusnici
majici sklon k syndromu vyhoteni, ¢i ti kteti by trpéli syndromem vyhoteni, vyuZzivali
ucelové Cerpani PN.

Cerpani PN ma u piislusniki ve sluzebnim poméru uréita specifika, ktera jsou
zakotvena v zakon¢ ¢islo 361/203 Sb. 0 sluzebnim poméru piislusniki bezpecnostnich
sbort, ve znéni pozdé&jsich predpist. Zakon uvadi, ze prislusnikovi se poskytuje sluzebni

piijem po dobu prvniho mésice neschopnosti ke sluzbé nebo nafizené karantény, nebo
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nejdéle po dobu 12 mésict od pocatku neschopnosti ke sluzbé, jde-li 0 neschopnost ke
sluzbé¢ v dusledku sluzebniho trazu nebo nemoci z povolani (zakon ¢. 361/2003 Sb.
0 sluzebnim poméru piislusnikti bezpecnostnich sborti, ve znéni pozdéjsich predpisi).
Sluzebni piijem ptisluSnika ve sluzebnim poméru se nekrati pii dob¢ trvani PN do jednoho
kalendarniho meésice. Pii prekroceni této doby pak dochazi ke kraceni a sluzebni piijem
pak ¢ini 70 %. Po ptekroceni doby trvani PN déle jak 12 mésict, musi se pfislusnik
podrobit pfezkumu zdravotniho stavu, a prokazat, ze jeho zdravotni zpusobilost je takova,
aby se mohl vratit ke sluzebnimu zatazeni ¢i nikoli. V piipadé prokazani snizeni zdravotni
zpusobilosti je prislusnikovi nabidnuta jind pozice adekvatné k jeho zdravotnimu stavu
Vv piipadé, ze takova moznost existuje a je k dispozici vhodna tabulkova pozice. Pokud
takova moznost neni, ptislusnik kon¢i sluzebni pomér, kdy samoziejmé se vychazi z dané
situace a postupuje se dle sluzebniho zakona a v ném zakotvenych ustanovenich ukonéeni
sluzebniho pomé&ru s nahradami.

V ramci Setfeni a tématu syndrom vyhoieni byla zvazovana varianta ¢erpani ucelové
PN, a to takovym zplsobem, Ze by inkriminovani jedinci Cerpali uéelovou PN, ktera by
neptekro¢ila dobu trvani jednoho kalendainiho mésice, tedy neklesla by vysSe jejich
sluzebniho pfijmu, a tésné pied uplynutim doby jednoho kalendainiho mésice by
nasledoval opét nastup prislusnika do sluzby a za velmi kratkou dobu by se situace
opakovala a opét nasledovala tato ucelova PN. V podstaté je mozné tento postup
neomezené krat opakovat, aniz by se to promitlo do vyse sluzebniho piijmu ¢i do vyse
naroku na finanéni vys$i vysluhového ptispévku. Na vysluhovy pfispévek ma narok
piislusnik ve sluzebnim poméru tzv. ozbrojenych slozek, po vykonani sluzby delsi 15 let.

S Cerpanim ucelové PN pak souvisi dalsi faktor, a to je obsazenost sluzebnich mist.
Tak jako kazda organizace v ramci dobrého fungovani ma snahu mit obsazena vSechna
mista kvalitnim lidskym faktorem, tak je tomu i u HZS. Proto v piipadé ucelového Cerpani
PN dochazi k poklesu pracovnich sil na jednotlivych pozicich a tim i ohrozeni chodu
organizace, coz se nejmarkantnéji projevuje pravé v piimém vykonu sluzby. Pii vyse
nastinéném ucelovém Cerpani dochazi k situaci, kdy defacto misto je obsazené, ale fyzicky
zde tento ¢lanek chybi, ale finan¢ni nalezitosti sluzebniho piijmu mu jsou vyplaceny v celé
vysi. Coz Vv podstaté ma vliv jak na organizacni stranku co do kvalitni a akceschopné

obsazenosti, tak i do ekonomické stranky, jelikoz lze zjednodusené konstatovat, ze jsou
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vyplaceny finan¢ni nalezitosti ,,Cernym dus$im® a dochazi k nehospodarnému nakladani
s finan¢nimi prostiedky.

V ramci zkoumaného vzorku se tato skute¢nost neprokazala, dle ziskanych
vysledku nebyl prokazan sklon ¢i znaky syndromu vyhoieni a ¢erpani PN nebylo zjisténo
jako neptimétené vysoké. Dle vyhodnoceni z dotazniku se jevi ¢erpani PN u zkoumaného
vzorku respondentii vV bézném meéfitku odpovidajicimu sezonnimu vyskytu nemocnosti.
Obecné ale je mozné konstatovat, ze toto ucelové cerpani PN ma bezesporu negativni

ekonomicky dopad na danou organiza¢ni jednotku.

Navzdory velmi pozitivnim vysledkiim, jez byly vyzkumnym Setfenim ziskany, nelze
konstatovat, Ze syndrom vyhoteni se slozky HZS CR netyka. Byt u uvedeného vzorku
respondentti nebyl MBI dotaznikem syndrom vyhoteni zji§tén, neznamena, Ze Se U vybrané
slozky 1ZS u nékterych jedinct nevyskytuje. Z pohledu vyzkumnych ucelt, pro ovéfeni
soucasnych ziskanych vysledkd, by bylo vhodné dany vyzkum po néjaké dobé zopakovat,
napiiklad se zvolenim ndhodného vybéru respondenti, oproti sou¢asnému nenahodnému

a bylo by zajimavé vysledky porovnat.
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[ Zavér

Syndrom vyhoteni se stal diskutovanym fenoménem dne$ni moderni spolec¢nosti u
jedinct v produktivnim véku. Postihuje stale vétsi skupinu v lidské spole¢nosti v soucasné
dobé a postupné nabyva na svych rozmérech. Tyka se kazdé profese, v niz dochazi ke
komunikaci a zvySené interakci mezi lidmi.

Hekticka doba, ze vSech stran pulsobici stres, uspéchanost, vytracejici se kvalitni
mezilidské vztahy, anonymnost, stale se zvysujici pozadavky na vykon jedince, smétuje ke
vzniku zavaznych problémi, kterym Se Vv poslednich letech stal syndrom vyhoteni —
burnout, majici dopad, jak na kvalitu zivota jedince po strance psychické, somatické, tak i
po strance jeho pracovniho vykonu, ale také po strance ekonomického dopadu na danou
organizaci a potazmo i na celou spole¢nost.

Jednou z profesi ohrozenych syndromem vyhoifeni je profese ve slozkach
Integrovaného zachranného systému, jemuz byla vénovana tato diplomova prace. Zvladani
naro¢nych stresovych situaci, pfetizeni, vyuzivani potencialu lidského faktoru az na hranici
psychickych a fyzickych moznosti, narocné prozivani situaci pti boji s utrpenim, pokud
neni kompenzovano vhodnou aktivitou a G¢innymi prostiedky, muze vést ke vzniku
syndromu vyhoteni, ktery se projevi ztratou energie, zajmu, ideald, coz vede k frustraci,
stagnaci, apatii, uzavienosti, stahnuti se do ustrani a neochoté¢ jedince komunikovat s
ostatnimi lidmi.

Prace v IZS s sebou nese zna¢né naroky na zvladani fyzické a psychické zatéze. Jak
dlouho je mozné zatéz a stres vydrzet, zatim neexistuje jednoznaéna odpovéd. Jak si
zachovat nadseni, zapal pro praci, a jak celit syndromu vyhoteni si musi kazdy najit sam
Vv sob¢. Prislusnici z fad 1ZS, v uvedeném ptipadé diplomové prace piislusnici slozky HZS
CR, pfi pfijimani do sluzebniho poméru prochazi kritériem nékolika stupiiového
vybérového tizeni, které provéiuje jejich fyzickou, a hlavné i psychickou stabilitu a
odolnost vuci zatézi a stresu, coz se ukazuje jako vyborny osvédéujici se faktor vybéru.
Dalsim nevyhnutelnym faktorem v boji proti syndromu vyhoteni je obecné prevence, a to
jak na arovni organizace, tak i na urovni jednotlivce.

Z pohledu urovné jednotlivce je nasnadé potieba zajistit informovanost o
tabuizovaném problému syndromu vyhoteni, 0 ochran¢ zdravi a moznostech odborné
pomoci. Vénovat se prohlubovani mezilidskych vztahi, utvafeni kvalitnich funkénich

vztahll v pracovnim prostiedi a rozvoj komunikace, ktera je zakladem vseho.
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Z pohledu organizace je dualezitym parametrem socialni opora a rovnovaha mezi
pravomoci a zodpovédnosti. Zajisténi vyhovujiciho pfijjemného pracovniho prostiedi,
adekvatni finan¢ni ohodnoceni, ale také ohodnoceni spole¢enské, moznost karierniho rustu
a vedeni k tymové praci.

Vysledek vyplyvajici z Setfeni, ale i vlastni autoréina zkusenost, dava moznost
konstatovani, ze vyse uvedené faktory jsou slozkou HZS CR vyuzivany velmi efektivné a
slozka jako takova po téchto strankach funguje nadprimérné. Vysledky dotazniku se
ukazaly nad o¢ekavani kladné. Do jaké miry je mozné tyto brat jako bernou minci, zstava
diskutabilni, jak objektivné byly dotazniky vypliovany, nelze zcela se stoprocentni jistotou
stanovit, i piestoze dotaznik byl koncipovan formou ¢isté dobrovolného vyjadieni a zcela
anonymni z davodu, aby bylo eliminovano zkreslovani sdélenych informaci. Kazdopadné
z vysledkd je mozné vyvodit zavér, ze zkoumany vzorek ptislusnikd sluzebniho poméru
HZS CR chodi do prace s radosti, uspokojenim, hrdosti a vysadou spravné sehraného
kolektivu a bezkonfliktniho prostfedi, coz zajistuje velmi nizky predpoklad vzniku

syndromu vyhoteni.
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9 Prilohy

9.1 Priloha A: Orientac¢ni dotaznik syndromu vyhoreni pro laiky

Autori Dno Hawkins, Frank Minirth, Paul Maier, Chris Thursman
(soubor 24 otazek). Jde o jednoduchou a pro praxi vhodnou metodu
poznani bliZiciho se stavu psychického vyhoieni, typ diagnostické
samoobsluhy, vhodné pro kazdého, kdo chce zjistit, jak to s nim vypada.
Na nasledujici otazky a tvrzeni (vypovédi) odpovézte ,,ano* (vyjadiete s
danym tvrzenim souhlas) nebo ,ne“ (vyjadiete s danym tvrzenim
nesouhlas).

Vyhodnoceni vysledku dotazniku:

Dotaznik je soubor otazek, na které si vybira respondent ze dvou druhd odpovédi
ANO/NE. Je-li vétsina odpovédi typu ANO, pak to naznacuje, ze v uvedeném piipadé
opravdu jde o moznost zrodu syndromu vyhoteni, psychického vyhoteni a mélo by se

s tim néco zacit délat. Uvedenym dotaznikem muizeme rozlisit tfi Grovné stavu, a to:

psychické vyhoreni se zacind objevovat

snazime se délat vice a vice a mame z toho ¢im dal mén¢ radost
kolegové, klienti nam jdou ¢im dal vice ,,na nervy* a nejde to jiz vydrzet
kdyz bychom se nejradgji z toho, co délame ,,vyzuli*

mame radi sice svoji praci, ale nenavidime to, co musime délat

kdyz nejsme schopni ctit autoritu, protoze vidime, jak lajdacky déla svoji praci

-+ F F ¥+ ¥

kdyz jsme sahli po alkoholu, prascich, droze, cokoladé, kave, abychom se uklidnili

a zvladli danou situaci

e

kdyZ nam jiz ,,ruply nervy®, kti¢eli jsme nebo propukli v bezmocny pla¢

e

kdyz jsme byli paralyzovani v situaci, kdy jsme méli jednat

Il. psychické vyhoieni dosahuje akutni faze (,,jiz hoii®)

+ v roz¢ileni se objevily zdravotni potiZe, napt. bolest na hrudi

+ zazili jsme pocit citového (emocionalniho) zhrouceni, napadla nas myslenka, ze je
lepsi nebyt

+ Udglali jsme néco, co bychom v normalnim stavu nikdy neudélali, ,,vybuchli* nebo

»vyletéli jsme vzteky*
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- F F + ¥

nebyli jsme schopni ovladnout svoji zlost

citime vycerpani jako bychom vydali posledni kapku energie
opustilo nas veskeré nadSeni pro to, co délame

ztratili jsme idealy a nadSeni pro to, co délame

pocit totalni ho vycerpani jako ,,vyzdimany hadr*

I11. psychické vyhoreni se stalo chronickym jevem

*

-+ F F + ¥

zamérné a neustale se vyhybame své praci”

nechceme, vyhybame se rozhovortim s kolegy a klienty

necitime se dobie Ve spolecnosti kolegt ¢i klientd

odesli jsme ze zamé&stnani, dali jsme vypoveéd’, aniz by k tomu byl padny divod
nemame silu fesit kazdodenni ukoly bézného zivota

odmitani hovofit 0 svych problémech s druhymi

nejsme schopni pfijmout fakt, Ze problémy mame a Ze je tteba odborné pomoci
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DOTAZNIK

o g~ D

10.
11.
12.
13.
14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.
21.

Cim ddle, tim vice pozndvam, Ze se nemohu dockat konce pracovai doby, abych mohl
prdci opustit a jit domai.

Zda se mi, ze v posledni dobé neudélam ani nedelam tak dobre, jak to délat mam.
Snadnéji nyni ztracim klid, nezli jsem ho ztrdcel drive.

Castéji myslim na to, zménit prdci (pracovisté, zaméstnani, atp.)

V posledni dobé jsem Stdle cynictéjsi a mam negativai postoj ke vsemu, co se déje.
Mam stdle castéji bolesti hlavy nebo bolesti hlavy nyni trvaji déle. Mdam bolesti v krizi
nebo jiné télesné priznaky toho, Ze mi neni dobre.

Casto se mi zdd, Ze nikomu kolem mne o nic nejde a citim se beznadéjné.

Castéji se nyni napiji alkoholu, aby mi bylo lépe a (nebo) beru si prasky na spani ci
,,na dobre * ¢i na uklidnéni, abych zvlddl kazdodenni drobné stresové situace.

Zda se mi, ze jiz nemdam tolik nadseni a energie, kolik jsem drive mél. Citim se
neustdle vycerpan a unaven.

Citim nyni prilis velkou zodpovédnost, tlak a napeti v praci.

Ma pameét jiz neni takovd, jaka drive byla.

Nejsem s to soustredit se na prdci, jak jsem se drive na prdci soustredoval.

Moc dobre nespim.

Md chut’ k jidlu se v posledni dobé zhorsila nebo naopak zda se mi, Ze nyni jim vice,
nezli jsem drive jedl.

Citim, ze jsem ztratil iluze — pocituji nedostatek néceho, pro co bych se mohl
nadchnout.

V prdci mi t0 nyni tak moc nejde jako drive. Neda se to délat co nejlip, jak jsem byl
Zvykly a neda se toho udélat co nejvice.

Citim se jako ,,chyby “ v ukolu, kdyz myslim na to, co v prdci (zaméstnani) delam. Zda
se mi, ze vse co tam delam, za moc (nic) nestoji.

Obtiznéji, nezli tomu bylo drive, se mi déld jakékoliv rozhodnuti (tézko se rozhoduiji).
Zjistuji, Ze v praci toho udelam nyni méné, nezli jSem toho udélal drive. Zjistuji i to, ze
to, co nyni déldam, nedelam tak dobre, jak jsem to delal drive.

Casto se ptam sam sebe: ,, Co se namdahds? Vzdyt to vsechno je prace k nicemu.

Zda se mi, Ze nejsem moc cenén a odmenovan za vse, co jsem udelal.

22. Citim se bezmocny a nevim, jak se dostat z problémai, které mam.

106



23. Lidé mi rikaji, ze s ohledem na praci, kterou delam, jsem v jadru idealista (snazim se
dosdhnout néceho, co neexistuje).
24. Domnivam se, Ze mi kariéra dosdhla mrtvého bodu.

(Kiivohlavy, 1998, s. 33, 35)
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9.2 Priloha B: Dotaznik BM psychického vyhoreni

Autofi A. Pinesova a E. Aronson a D. Kafry. Jedna se o druhy nejpouzivanéjsi nastroj pro
méfeni syndromu vyhoteni. Je zaméfen na tii rizné aspekty jednoho psychického jevu, a to
celkové vycerpani — exhause v téchto tfech urovnich, pocit fyzického (télesného) vycerpani,
pocit emocionalniho (citového) vycerpani, pocit dusevniho (psychického) vycerpani.

Dotaznik ma vysokou miru shody pi#i opakovani, tzv. reliabilita po uplynuti jednoho az ¢tyf
mésica. Je zde vidét vysoka mira shody mezi udaji kdy se ¢lovék hodnoti, méii sam, a kdy ho

hodnoti, méti nékdo, kdo ho dobie zna napf. ¢len rodiny ¢i spolupracovnik.

Vyhodnoceni vysledku dotazniku:

Dotaznik je hodnocen nasledovné vyplnénim odstupniovani pociti na zadané otazky.

1... nikdy 4... n¢kdy 5... casto
2... jednou za cas 6... obvykle
3... ziidka kdy 7...vzdy
Vypocet hodnoty A.

Secteme hodnoty, které jsme odpovédéli u otazek cislo: 1, 2, 4, 5,7, 8,9, 10, 11, 12, 13, 14,
15, 16, 17, 18 a 21.

Vypocet hodnoty B.
Secteme hodnoty, které jsme odpovédéli u otazek ¢islo: 3, 6, 19 a 20.

Vypocet hodnoty C.
Odecteme od hodnoty 32 polozku B, tj. (32-B = C)

Vypocet hodnoty D.
Secteme hodnoty A a C, tj. A+C=D

Nasledné celkové skore BQ vypocitame tak, ze D vydélime ¢islem 21, tj. D:21=BQ

Coz je hodnota psychického vyhoteni zjisténa metodou BM dotazniku.
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DOTAZNIK

byl jsem unaven

byl jsem v depresi (zisni)
prozival jsem Krasny den
byl jsem télesné vycerpan
byl jsem citove vycerpdn

byl jsem stasten

citil jsem Se Vyrizen (Znicen)

nemohl jsem se vzchopit a pokracovat dale
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byl jsem nestastny

10. citil jsem se uhonen a Utahdn

11. citil jsem se jakoby uveéznen v pasti

12. citil jsem se jako bych byl nula (bezcenny)
13. citil jsem se Utrapen

14. tizily mé starosti

15. citil jsem se zklamdn a rozcarovan

16. byl jsem sldb a na nejlepsi cesté k onemocnéni
17. citil jsem se beznadéjne

18. citil jsem se odmitnut a odstrcen

19. citil jsem se pln optimismu

20. citil jsem se pln energie

21. byl jsem pln uzkosti a obav

+ hodnoty vysledku metodou dotazniku BM = 2 a niz$i vysledek dobry

e

hodnoty vysledku metodou dotazniku BM = 3 vysledek uspokojivy
+ hodnoty vysledku metodou dotazniku BM = 3 - 4 zde je jiz nutno zamyslet se nad
zebrickem zivotnich hodnot
+ hodnoty vysledku metodou dotazniku BM = 4 - 5 zde jiz vysledek poukazuje na
piitomnost syndromu psychického vycerpani
+ hodnoty vysledku metodou dotazniku BM = 5 a vyssi, zde jiz vysledek ukazuje na
havarijni signal
(Krivohlavy, 1998, s. 36-39)
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9.3 Priloha C: Dotaznik syndromu vyhofeni metoda MBI — Maslach
Burnout Inventory

Je nejznaméjsi dotaznik syndromu vyhoteni u exponovanych profesi. Ma tii faktory, dva jsou
ladény negativng, jeden je pak ladén pozitivné jako uspokojeni z prace. Pocity se hodnoti na
stupnici castosti a na stupnici sily, intenzity a vyhodnocuje se celkovy skor pro jednotlivé
faktory. V praxi je vhodné pouzivat jeden z faktord, bud’to cetnost nebo silu, intenzitu, jelikoz

pii pouziti obou respondenti tyto $patné rozliSuji a je to pro né zavadéjici.

Cetnost pocitil Sila pocitt
0... nikdy 0... vlibec
1... n€kolikrat za rok nebo méné 1
2... jednou mési¢né nebo méné 2
3... n€kolikrat za mésic 3
4... jednou tydné 4
5... n¢kolikrat tydné 5
6... kazdy den 6

7... velmi silné
Dotaznik rozlisuje jednotlivé dimenze v otazkach, kdy devét otazek je zaméfenych na
emocionalni vyéerpani EE, otazky cisla 6, 8, 13, 16 a 20 k nim patii dale otazky c¢isla 1, 2, 3 a
14, které néktefi autofi fadi pod dimenzi fyzické vycerpani PE. Pét otazek je zamétenych na
depersonalizaci DP, coz zahrnuje otazky ¢isla 5, 10, 11, 15 a 22 a poslednich osm otazek je
zamé&feno na dimenzi osobniho uspokojeni PA, otazky ¢isla 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19 a 21.

EE = Emocionalni vycerpani (Emotional Exhaustion)

DP = Depersonalizace

PA = Osobni uspokojeni (Personal Accomplishment)

(PE nékteti autofi mimo jiné jesté vyclenuji je fyzické vycerpani, Physical Exhaustion a

zapocitavaji ho do emocionalniho vycerpani EE).

Vyhodnoceni vysledku dotazniku:
Syndrom vyhoieni je slozitym psychologickym konstruktem, proto jsou sub-skaly
kombinovany tak, aby postihly vice oblasti. MBI méfi na kazdé skale uroven vyhoteni ve

trech stupnich — vysoky, mirny, nizky. Pro emocionalni vyhofeni a depersonalizaci
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koresponduji vysoké hodnoty s vysokym stupném vyhoteni, naopak u osobniho uspokojeni
koresponduji s vyhofenim nizké hodnoty. Vyhodnoceni spocivani v souétu vsech bodovych
hodnoceni v jednotlivych sub-$kalach (Kiivohlavy, 1998, s.40).

Emocionalni vycerpani EE

Nizky... 0-16
Mirna... 17-26
Vysoky...27 a vice vyhoteni

Pramérna hodnota... 19,0

Depersonalizace DP

Nizky... 0-6
Mirna... 7-12
Vysoky...13 a vice vyhoteni

Primérna hodnota... 6,6

Osobni uspokojeni PA
Nizky... 0-31 vyhoteni
Mirna... 32-38

Vysoky...39 a vice

Pramérna hodnota... 36,8

Normativni (pramérné) hodnoty uvedené v tabulce jsou ziskany ze studie:
Publisher, Consulting Psychologists Press, Inc., Palo Alto, CA 94303 from MBI-Human
Services Survey by Christina Maslach and Susan E. Jackson. Copyright 1996 by Consulting

Psychologists Press.
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DOTAZNIK

Doplnime ¢isla dle nabidnuté $kaly sily pociti od 0 viibec po 7 velmi silné.

Prace mé citove vysava

Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil

Kdyz rano vstavam a pomyslim na pracovni probléemy, citim se unaveny/d
Velmi dobre rozumim pocitiim Svych klientiv/pacientii

Mam pocit, Ze s klienty/pacienty jedndm jako s neosobnimi vécmi
Celodenni prdce s lidmi je pro mé skutecné unavnd

Jsem schopen velmi ucinné vyresit problémy svych klientii/pacientii

Citim vyhoreni, Vycerpadni ze své prdce
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Mam pocit, ze lidi pri své praci pozitivné oviiviiuji a naladuji

10. Od te doby, co vykondvdam svou profesi, stal jsem se méné citlivym k lidem
11. Mam strach, ze vykon mé prdace mne cini citové tvrdym

12. Mam stale hodné energie

13. Moje prdce mi prindsi pocity marnosti, neuspokojeni

14. Mam pocit, Ze plnim své ukoly tak usilovné, Ze mne to vycerpava
15. Uz mé dnes moc nezajimd, CO Se déje s mymi klienty/pacienty

16. Prace s lidmi mi prindsi silny stres

17. Dovedu u svych Klientii/pacientii vyvolat uvolnénou atmosféru

18. Citim se svézi a povzbuzeny, kdyz pracuji se svymi klienty/pacienty
19. Za roky své prdce jsem byl uspéesny a udélal jsem hodné dobrého
20. Mam pocit, ze jsem na konci svych sil

21. Citové problémy v prdci reSim klidné a vyrovnané

22. Citim, ze klientilpacienti mi pricitaji nekteré své problémy

http://www.lib.niu.edu/ipo/ip010725.html
Higashiguchi K. a kol. 1999,41,215 - 224
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9.4 P¥iloha D: Zadost o vyplnéni dotazniku

Dobry den,

Jmenuji se Lenka Jani, jsem studentkou Ceské zeméddlské univerzity v Praze,
Provozn¢ ekonomické fakulty, 2. ro¢niku navazujiciho studia oboru Vefejna sprava a
regionalni rozvoj. Jelikoz jsem si jako téma své diplomové prace zvolila oblast psychologie, a
to syndrom vyhoteni, obracim se na Vas s zadosti o spolupraci pii vyplInéni dotazniku, ktery
bude slouzit jako podkladovy material k vyhodnoceni cili mé prace.

Dotaznik je ¢ist¢ obecného charakteru, uréen pro vSechny socialni skupiny a profese.
Vyplnéni dotazniku je pln¢ anonymni, zabere pouze par minut a jeho vyplnéni je dobrovolné.
Vase spoluprace a ochota by mi velmi pomohla pii dokon¢eni diplomové prace a budu rada za

€O nejvetsi navratnost dotazniku.

V dotazniku prosim uved'te informace dle instrukci - pouze obecné udaje, a to:
+ Pohlavi
Vek
Délku trvani sluzebniho poméru (jak dlouho vykonavate praci u HZS CR)

Kategorii zatazeni ptislusnik denniho rezimu/ptislusnik vyjezdu

-+ F ¥

Jak casto jste béhem roku byl/av pracovni neschopnosti béhem trvani Vaseho
sluzebniho poméru (zde uved'te pramérné délku v roce, napi. 5 X za rok a piiblizné

pocet dntt)

Ptedem dékuji
Bc. Lenka Jand, DiS.
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9.5 Priloha E: Pokyny pro vyplnéni dotazniku

Prosim vypliite anonymni dotaznik dle nasledujicich instrukei. Vypliite ¢ast I A.:
+ Pohlavi — muz/Zena
V¢k — ¢islovkou (napt. 25, 40,...)
Délku trvani sluzebniho poméru (&islovkou, jak dlouho vykonavate praci u HZS CR)

Kategorii zatazeni (pfislusnik denniho rezimu/pfislusnik vyjezdu)

- + ¥+ ¥

Jak casto jste béhem roku byl/a v pracovni neschopnosti béhem trvani Vaseho
sluzebniho poméru (zde uvedte délku v roce, napt. 5 X za rok a priblizn¢ celkovy
pocet dnl stravenych v pracovni neschopnosti. V piipadé, ze se jednalo o pracovni
uraz, uved'te zvlast’ samostatné v kolonce a uved’te kolik bylo pracovnich trazii za rok

a kolik jste s pracovnim trazem stravili dnd v pracovni neschopnosti)
Prosim vypliite anonymni dotaznik dle nasledujicich instrukei. Vypliite ¢ast | B.:

.....

osobé.

vétsinou 4 - ¢asto 3 - nékdy 2 - ziidka 1- nikdy 0

Prosim vypliite anonymni dotaznik dle nasledujicich instrukci. Vypliite ¢ast I1.:
V ¢asti dvé vypliite prosim blok otazek. V odpovédich na otazky vyjadrete silu svych pocitl

dle skaly na stupnici 0 — 7, kde jednotlivé stupné znamenaji:

0 ...vubec

1

2

3

4

5

6

7... velmi silng
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9.6 Priloha F: Dotaznik MBI — Maslach Burnout Inventory

doplnény o vlastni dotaznikovou ¢ast
Cast |A — obecna
1. Jaké je vase pohlavi muz zena
2. Vas vék (uvedte cislovkou)
3. Délka vaseho sluzebniho poméru (uvedte ¢islovkou) ..
4. Kategorie zarazeni-0znacte: administrativni pracovnik
vyjezdova skupina
5. Pocet a délka pracovni neschopnosti:
nasobek pracovni neschopnosti za rok: (napf. 2x, 3x, 5x,atd.) ...
pocet dnu za rok: (napf. 15, 22,30,atd.) Ll
pracovni uraz nasobek za rok: (napt. 2x, 3x, 5x,atd.) ...l

pracovni uraz pocet dnti za rok: (napt. 15,22, 30,atd.) ...

6. Jak/cim kompenzujete stres z pracovni ¢innosti? sportem
(oznacte) meditaci
Casem s prateli
¢asem s rodinou

Cast I B — mira piisobeni pracovniho stresu — vlastni dotaznik

vétsinou 4 - ¢asto 3 - nékdy 2 - ziridka 1- nikdy 0

1. Vnimate svoji pracovni pozicCilzarazeni jako zdroj stresu? 43210
2. V dusledku Vasi pracovni pozice/zarazeni trpite vycerpanim? 43210
3. Omezujete komunikaci s kolegy? 43210
4. Mate konflikty s kolegy? 43210
5. V rdamci pracovni naplné prevlada u Vias skepse a marnost? 43210
6. Trpite v dusledku pracovniho stresu psychickymi obtizemi?

(zklamani, podrazdenost, bezmoc, bezvychodnost, deprese,aj.) 432 10
7. Trpite v diisledku pracovniho stresu somatickymi potizemi?

(uinav, porucha spanku, bolest hlavy, zazivaci potize, aj.) 43210

8. Trpite v dusledku pracovniho stresu potizemi v socidlni
oblasti (pokles pracovniho vykonu, nechut’ resit pracovni
problémy, aj.) 43210

Prosim otocte a pokracujte na dalsi strané
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DOTAZNIK MBI (Maslach Burnout Inventory)

Syndrom vyhoreni

Cast 11 - blok otazek
Doplnime ¢isla dle nabidnuté skaly sily pocitii od 0 viibec po 7 velmi silné.

Prace mé citove vysava
Na konci pracovniho dne se citim bytnadnesidi L.
Kdyz rano vstavam a pomyslim na pracovni problemy, citim se unaveny/a ...
Velmi dobre rozumim pocCitium svych Klientiv/pacient ..
Mam pocit, ze s Klienty/pacienty jedndm jako s neosobnimi veemi ...
Celodenni prace s lidmi je pro mé skutecné unavna ...
Jsem schopen velmi ucinné vyresit problémy svych klienti/paciensi ...

Citim vyhoreni, vycerpani ze své prace
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Mam pocit, ze lidi pri své prdaci pozitivne ovliviuji a naladuji ...
10. Od té doby, co vykondvdam svou profesi, stal jsem se méné citlivym k lidem ...
11. Mam strach, Ze vvkon mé prace mne cini citove tvrdym .
12. Mam stale hodné energie
13. Moje prdce mi prinasi pocity marnosti, neuspokojeni ...
14. Mam pocit, Ze pInim své uikoly tak usilovné, Ze mne to vycerpava ...
15. Uz mé dnes moc nezajimd, co se déje s mymi klienty/pacienty ...
16. Prdce s lidmi mi pFindsi silny stres .
17. Dovedu u svych klientit/pacientit vyvolat uvolnénou atmosféeru ...
18. Citim se svezi a povzbuzeny, kdyz pracuji se svymi klienty/pacienty ...
19. Za roky své prdce jsem byl uspésny a udélal jsem hodné dobrého ...
20. Mdm pocit, ze jsem na konci svychsit .
21. Citové problémy Vv prdaci resim klidné a vyrovnane ..
22. Citim, Ze klienti/pacienti mi pricitaji nekteré své problémy

Dékuji za spolupraci
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10 Pouzité zkratky

1ZS Integrovany zachranny systém

HZS CR Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky
PCR Policie Ceské republiky

7S Zdravotnicka zachranna sluzba
CCK Cesky ¢erveny kiiz

WHO Svétovou zdravotnickou organizaci
GR Generalni feditelstvi

TUPO Technicky ustav pozarni ochrany
SOS PO stiedni odborna skola pozarni ochrany
VOS PO vyssi odborna skola pozarni ochrany
100 Institut ochrany obyvatelstva

PN pracovni neschopnost

MBI Maslach Burnout Inventory

CISM Critical Incident Stress Management
Sh. sbirky

aj. a jiné

napf. napiiklad

apod. a podobné

tj. to je

tzv. tak zvany

ZPP zjistovani pfic¢in pozard

mj mimo jiné

117



