TECHNICKA UNIVERZITAV LIBERCI
Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka O

Syndrom vyhoreni socialnich

&,

pracovnic v primé péci s klienty

Studifni program:

Studifni obar:

Autor prdce:
Vedouci prace:

Bakalarska prace

B7508 Socidlni prace
Socialni prace a penitenciarni péce

Martina Vratilova
Mar. Gabriela Lezakova
Katedra socialnich studii a specialni pedagogiky

Liberec 2022



TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI
Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka O

Zadani bakalafské préce

Syndrom vyhofteni socialnich pracovnic
v pfimé péci s klienty

Iménoa pfijmeni:  Martina Vratilova

Osobni dislo: P19000676
Studijni program:  B7508 Sodalni prace
Studifni obar: Socialni prace a penitenciarni péce

Zaddvajici katedra: Katedra socidlnich studii a specialni pedagogiky
Akademicky rok:  2020/2021

Zasady pro vypracovani:

Cil bakalafské prace: Charakterizovat problematiku primarni prevence syndromu vyhofenl sodialnich
pracovnic v pfimé pédi s klienty.

Pozadavky: Formulace teoratickych vychodisek, pfiprava prizkumu, sbér dat, interpretace

a vyhodnoceni dat, formulace zavéru.

Matoda: Dotazovani

Ffi zpracovani bakalafské prace budu postupovat v souladu s pokyny vedouci prace.



Rozsah grafickych praci: HES

Rozsah pracovni zpravy: I‘
Forma zpracovdni prace: tisténalelektronicka
Jazyk prace: Ceitina

Seznam odborné literatury:

BARTOSIKOVA, I. O syndromu vyhofeni pro zdravotni sestry. Brno: Narodni centrum cetfovatelstvi
a nelékafskych zdravotnickych obord, 2006. 15BN B0-7013-43%-0,

CAPEK, R, a kol. Uéitel a syndrom vyhofeni. Praha: Raabe, 2018. ISBN 978-80-7496-392-6.
HAVRDOVA, Z., a kol. Praktickd supervize: privodee supervizi pro zaéinajicl supervizory, manaZery

a piijemce supervize. Praha: Galén, 2008. ISEMN 978-80-7262-532-1.

HEMDL, . Kvalitativnl vyzkum: zdkladni metody o aplikace. Praha: Portal, 2005. ISBM 80-7367-040-2.
KRIVOHLAVY, J. Hofet, ale nevyhofet. Kostelnl Vydfi: Karmelitdnské nakladatelstvi, 2012, 15BN
978-80-71-05-573-3.

MAROON, L. Syndrom vyhofen! v socidinfch pracoviniki: teorie, praxe, kazuistiky. Praha: Portal, 2012.
ISBN 978-80-262-0180-9.

STOCK, Ch. Syndrom vyhofeni a jok jej rviddnout. Praha: Grada, 2010. 56N 978-80-247-3553-5.

Vedouci prace: Mar. Gabriela Leiakova
Katedra socialnich studii a specialni pedagogiky

Datum zadani prace: 20. dubna 2021
Predpoklddany termin odevzddni: 30. dubna 2022

LS.
prof. RNDr. Jan Picek, C5c. PhDr. Pavel Kliment, Ph.D.
dékan vedoudi katedry

V Liberci dne 11. fervna 2021



Prohlaseni

Prohlaiuji, ze svou bakalaiskou praci jsem vypracovala samostatné jako
plvedni dilo s pougitim uvedené literatury a na zakladé konzultaci s ve-
doudm me bakalarske prace a konzultantem.

Jsem si védoma toho, Ze na mou bakalafskou praci se plné vztahuje zakon
€. 121/2000 5b., o pravu autorském, zejmena § 60 - Skolni dilo.

Beru na védomi, ze Technicka univerzita v Liberci nezasahuje do mych au-
torskych prav uzitim mé bakalarske prace pro vnittni potfebu Technicke
univerzity v Liberci.

Uziji-li bakalarskou praci nebo poskytnu-li licendi k jejimu vyuziti, jsem
si védoma povinnost informovat o této skutecnosti Technickou univerzi-
tu v Liberci; v tomto piipadé ma Technicka univerzita v Liberci pravo ode
mne poZadovat Jhradu nakladd, které vynaloZila na vytvofeni dila, az do
jejich skutecné vyie,

Soucasng Eestné prohlasuji, Ze text elektronicke podoby prace vlozeny do
15/5TAG se shoduje s textem tisténé podoby prace.

Beru na védomi, ze ma bakalarska prace bude zvefejnéna Technickou uni-
verzitou v Liberd v souladu s § 47b zakona £ 111/1998 5b,, o vysockych
gkolach a o zméné a doplnéni dalSich zakoni (zakon o vysokych skolach),
ve znéni pozdéjSich predpis,

Jsem si védoma nasledkd, které podle zakona o vysokych Skolach mehou
vyplyvat z poruseni tohoto prohlageni.

20. bfezna 2022 Martina Vratilova



Podékovani
Velice dékuji své vedouci bakalarské prace Mgr. Gabriele LeSdkové za metodické vedeni bakalaiské
prace, jeji ¢as, cenné rady a viely pristup. Pod¢kovani patii i vSem respondentkdm, které se

ucastnily mého prazkumu.



Anotace

Bakalafské prace se zabyvala syndromem vyhoteni socidlnich pracovnic v pfimé péci s klienty.
Cilem bakalafské prace bylo zjistit podoby prevence syndromu vyhoifeni socidlnich pracovnic
v piimé péci s klienty. V teoretické Casti jsem cerpala z odbornych zdroji zabyvajicich se touto
problematikou. V empirické Casti jsem zjistovala, jak socidlni pracovnice relaxuji a jaké formy
metod pouzivaji proti syndromu vyhoteni. Pro zjiSténi vysledkl jsem pouzila polostrukturovany
rozhovor se zdmérné vybranymi socialnimi pracovnicemi. V priizkumu pro bakalafskou praci jsem
vybrala pracovnice v socidlnich sluzbach. Prizkumné vysledky ukazovaly, Ze se pracovnice dobie
orientuji v problematice syndromu vyhoteni. Za pfinos mé prace povazuji zjisténi, ze socidlni

pracovnice opravdu umi relaxovat, umi piedchézet syndromu vyhoteni.

Kli¢ova slova: syndrom vyhoteni, socialni pracovnice, pfima péce, supervize, prevence syndromu

vyhoteni



Abstrakt

This bachelor theisis dealt with the burnout syndrome of social workes in direct care with clients.
The goal of the bachelor$ thesis was to find out the forms of prevention for this kind of burnout. In
the theoretical part, I drew from professional sources dealing with this issue. In the empirical part,
I foun out how social workes relax and what methods they use against burnout syndrome. To
answer my research question, I used a semi-structured interviews with deliberately selected social
workers. This survey was conducted by the organization Peovatelska Cesky Dub service. The
survey results showed that the workers are well versed in the issue burnout syndrome. The research

I conducted showed that social workers can relax and prevent burnout.

Key words: burnout, social worker, direct practise, supervision, prevention of burnout
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Uvod

Tématem piedlozené bakalaiské prace je syndrom vyhoteni socidlnich pracovnic v pfimé
péci s klienty. Téma syndromu vyhoteni jsem si vybrala proto, ze sama vykonavam profesi
pracovnika v socidlnich sluzbach v ptimé péci s klienty. Jiz n€kolik let pracuji v peCovatelské
sluzbé jako pracovnik v socidlnich sluzbach — peCovatelka. Prace peCovatelky je rozmanitd,
naro¢nd, nékdy 1 smutnd, ale zaroven piinasi fadu pozitiv. Moje prace vyzaduje velkou davku
empatie, porozumeéni a piedevSim trpé€livosti. Z vlastni zkuSenosti mohu fict, ze na
pracovnika v socialnich sluzbach, ale i na socidlniho pracovnika jako na pomahajici profesi
jsou kladeny vysoké naroky ze strany klientli, zaméstnavateld, ale i rodiny. I pfesto mtiizeme
fict, ze pro nékteré pracovniky v piimé péci s klienty se nejednéd pouze o zaméestnani. Nékteti
tuto profesi vnimaji jako poslani. Syndrom vyhoteni je v pomdahajicich profesich vyssi nez

v ostatnich profesich. Jednim z hlavnich diivodu je pravé piimy kontakt s klientem.

Studovanim podkladii pro bakalarskou praci ziskam vice informaci na toto téma, blize se
s tématem sezndmim. Ziskané informace zuzitkuji pro psani bakalaiské prace, tak i pro mou

profesi.

Cilem ptedlozené bakalatfské prace je charakterizovat problematiku prevence syndromu

vyhoteni socidlnich pracovnic v pfimé péci s klienty.

Bakalafska prace je rozdélena na ¢ast teoretickou a empirickou. Teoreticka ¢ast bakalafské
prace je rozdélena do né¢kolika kapitol. V prvni kapitole se zabyvam tématem syndromu
vyhoteni. Uvadim zde definice syndromu vyhoteni a jak se syndrom vyhoteni projevuje.
Dale se v kapitole zabyvam vztahy syndromu vyhoteni k nékterym jinym psychologickym
staviim. V druhé kapitole se zabyvam stresem. Popisuji stres v pracovnim a osobnim Zivoté&.
V této kapitole také uvadim zvladani stresu a disledky dlouhodobého stresu, kdy muiize
vyustit az ve zdravotni potize. Ve teti kapitole se zabyvam syndromem vyhoieni v socidlni
praci. Jaké jsou rizikové faktory a cesty, které vedou k syndromu vyhoteni. Dalsi kapitola
navazuje tématem, které se zabyva ptiznaky syndromu vyhoteni. V paté kapitole specifikuji
pomahajici profese, které jsou nejvice ohrozené syndromem vyhotfeni a znamky vyhoteni
u socidlnich pracovnikl. Dalsi dilezitou kapitolou je prevence. Zde se zabyvam zpusoby
prevence syndromu vyhofeni auvadim zde téma supervize. V poslednich kapitolach
bakalarské prace vénuji prostor nékterym zplsoblim, které slouZzi jako prevence syndromu

vyhotfeni. Jednd se o duSevni hygienu, nastaveni vlastnich hodnot a v neposledni fadé
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relaxace.

Cilem teoretické césti bakalarské prace bylo nahlédnout do problematiky syndromu

vyhoteni a prevence syndromu vyhoteni.

Empirickd cast bakalaiské prace je zaméfena na prizkum podob prevence syndromu
vyhofteni socialnich pracovnic v pfimé péci s klienty. Cilem prizkumu je zjistit, jak socialni
pracovnice dokazi relaxovat a jaké metody pouzivaji proti syndromu vyhoteni. Dale bych
chtéla zjistit, jak jim jejich organizace dokaze zajistit metody proti syndromu vyhoteni.
V zadani bakalafské prace jsem uvedla, Ze se bude jednat o socialni pracovnice. Jak jsem jiz
zminovala v ivodu empirické Casti, pro svilj prizkum jsem zvolila prizkumny vzorek
pracovnic v socialnich sluzbach. Pii studiu jsem méla moznost v ramci vykonané praxe se
seznamit se socialnimi pracovnicemi. M¢la jsem moznost se zucCastnit 1 socialniho Setfeni.
Socialni pracovnice, ale i pracovnice v socialnich sluzbach musi vykazovat urcitou davku
empatie, také porozuméni a trpélivosti. Proto se domnivam, ze problematika syndromu
vyhoteni se tyka jak socialnich pracovnic, tak pracovnic v socidlnich sluzbach v pifimé péci.
Priizkum tedy bude vychézet ze zkuSenosti pracovnic v socialnich sluzbach. Rozhovory budu
provadét se Sesti pracovnicemi v socialnich sluzbach. Pracovnicim polozim piedem

pfipravené otazky. Rozhovory budou probihat samostatné piimo v dané organizaci.

Pro splnéni cilii byly polozeny tii prizkumné otazky: Jak se socidlni pracovnice orientuji
v problematice syndromu vyhoteni? Jakym zplsobem vyuzivaji svlij volny cas? Zda jim

dokaze jejich organizace zajistit metody proti syndromu vyhoieni?

12



TEORETICKA CAST

1 Syndrom vyhofeni

Syndrom vyhoteni predstavuje smutny trend dnesni doby, kterym si prochdzi mnoho lidi.
Cim dél &astgji se setkavame s lidmi, ktef{ jsou neustile unaveni z prace. Jednim z divodii
téchto pocitl je uspéchany styl dnesni doby. Jedna se o dobu plnou nadmérného mnozstvi

ukolu a hlavné stresu.

Stres a neustaly tlak na vykon v praci, ale i doma, strach ze selhdni a ztoho, Ze jiz
nebudeme schopni dostat pozadavkiim okoli. Tyto pocity nas vedou k tomu, ze se citime

slabi a zcela vycerpani.

1.1 Definice syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoreni byl poprvé odborné¢ pojmenovan jistym psychiatrem, panem
Freudenbergerem ktery si v§iml, Ze jeho kolegové se zhruba rok po nastupu do prace uz
pfestavaji t€Sit aubyvad jim energie. Protoze pracoval na klinice pro drogové zavislé,
pojmenoval tento ubytek motivace a dalsi priznaky (i fyzické) ndzvem, ktery jinak do té doby
patfil spiSe témto pacientim. To bylo v roce 1974. Zanedlouho poté tento pojem pievzala
i socialni psycholozka Christiana Maslach, ktera zkoumala pracovniky v pomahajicich
profesich. Zjistila jejich emoc¢ni vycerpani, profesni krize, jejich negativni vnimani klient
a dalsi véci. Od té doby se efekt vyhoteni stal nedilnou soucasti naseho zivota. Narazime na

n&j jak u sebe, tak u lidi kolem nas (Capek, aj. 2018).

Syndrom vyhoreni (burnout — ptivodn¢ burn-out, dfive také u nés piekladany jako syndrom
vyhaslosti, vypaleni) vznika dlouhodobym zabyvanim se situacemi, které jsou emocionalné
narocné (BartoSikova 20006).

Bartosikova (2006) jesté ve své publikaci zminiuje, ze syndrom vyhoteni neni nemoc, je to
proces, ktery se objevuje v pribéhu kariéry pomahajiciho, ¢asto velmi zahy. Syndrom
vyhoteni zplsobuje Skody osobni (zasahuje pracovniky pomahajicich profesich), ale také se
v jeho dusledku zhorSuje kvalita poskytovanych sluzeb.

Syndrom vyhoteni samotny se projevuje ztratou energie a idealismu, které vedou ke
stagnaci, frustraci a apatii. ACkoli nepostihuje jen lidi pracujici v pomahajicich profesi, pravé

u nich se projevuje nejcastéji a nejnapadnéji (Jeklova, aj. 2006).

Koptiva (2000) popisuje syndrom vyhoteni takto. Je-li naSe energeticka bilance
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dlouhodobé zapornd (nemdme-li zdroje radosti v zivoté a nejsme-li dobie zakotveni v téle),
dostaneme se do stavu, pro ktery se ustalil termin syndrom vyhoreni. K jeho hlavnim
projevum patii deprese, lhostejnost, cynismus, staZzeni se z kontaktu, ztrata sebedlivéry, Casté
nemoci a télesné potize. Koptiva (2000) dale zminuje, ze do syndromu vyhoieni je vzdy
vpletena otdzka po smyslu vlastni prace. Kdyz se prace dafi, je zazitek smysluplnosti prace
pomahajiciho silnéjsi, nez by byl v mnoha jinych povolanich. Kdyz se nedafi, je zrovna tak

siln&jsi 1 pochybnost.

V publikaci Maroona (2012) se docteme, ze syndrom vyhoteni je bolestnd zkuSenost, ale
pokud se v€as rozpozna, da se mu vyhnout ¢i omezit Skody. Tato zkuSenost miize byt pro
postizen¢ho prvnim krokem k tomu, aby zaal Iépe vnimat sam sebe, ucinil rozhodujici

zmény ve svém zivoté a posilil svou osobnost.

Jde svym zplsobem o velmi vystiznou metaforu: anglické slovo fo burn znamena hotet,
ve spojeni burn out pak dohotfet, vyhofet, vyhasnout. Pivodni siln€¢ hotici ohen,
symbolizujici v psychologické roviné vysokou motivaci, zajem, aktivitu a nasazeni, prechazi
u Cloveka stizeného ptiznaky syndromu vyhoteni do dohfivani a vyhaslosti: kde nic neni, tj.
kde jiz neni materidl, ktery by ozivil hotici ohen, nema4 jiz dél co hotet (Kebza, aj. 2003).

V pribéhu vice nez 30 let vyzkumu tohoto problému se objevila ve svétové literature fada
pojeti a vymezeni syndromu vyhoteni, jeZ se asto v riiznych aspektech vzajemné lisi.

Lze vsak konstatovat, ze vétSina pojeti se shoduje alespon v nasledujicich bodech:

1. Jde tu pfedevs§im o psychicky stav, prozitek, vy€erpani.

2. Vyskytuje se zvlasté u profesi, obsahujicich jako podstatnou slozku pracovni naplné
praci s lidmi.

3. Tvofi jej fada symptomil predevS§im v oblasti psychické, ¢astecné vSak téZ v oblasti
fyzické a socialni.

4. Klicovou slozkou syndromu je ziejm¢ emocni exhausce, kognitivni vycerpani
a opotrebeni a Casto 1 celkova Unava.

5. VSechny hlavni slozky tohoto syndromu rezultuji z chronického stresu.

Vyc€erpani, pasivita a zklamani ve smyslu burnout syndromu se dostavuje jako reakce na
pfevazné pracovni stres. Jako burnout (vyhofeni, ¢i vyhasnuti) byva popisovan stav

emocionalniho vyc€erpani vznikly v disledku nadmérnych psychickych a emocionélnich

narokt (Kebza, aj. 2003).
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1.2 Projevy syndromu vyhoreni
Dle (Matouska, aj. 2003) typickymi projevy syndromu vyhoieni jsou:
* neangazovany vztah ke klientiim, snaha vyhybat se intenzivnim a delsim kontakttiim
S nimi,
* Ipéni na standardnich a zavedenych postupech, ztréta citlivosti pro potieby klientd,

* praci je vénovano nutné minimum energie, pracovnik se vyrazné vic nez v praci

angazuje v mimopracovnich aktivitach,

» preference administrativnich ¢innosti a ¢innosti smétujicich ven z vlastni instituce

pted ¢innostmi, jez vyzaduji kontakt s klienty,
* d@raz na pracovni pozici, na formalni pravomoci,
* v avahach o Gcinnosti sluzby,
» Casté pracovni neschopnosti, zadosti o neplacené volno,
* pocity depersonalizace, vyCerpani,

* v ojedinélych ptipadech i zneuzivani klienti.

1.3 Syndrom vyhoreni a jiné negativni psychické stavy

Kiivohlavy (2012) ve své publikaci uvadi vztahy burnout syndromu k nékterym jinym
negativnim psychologickym staviim. Dale uvadi, ze burnout se tak zatazuje do skupiny jevla
negativni povésti, do souboru obecné tisné ¢i vSeobecné indispozice, kdy clovéku prosté neni

dobte (general malaise).

1.3.1 Burnout a stres

Do stresu se muze dostat kazdy cloveék, avSak burnout se objevuje jen u lidi, ktefi jsou
intenzivné zaujati svou praci. Maji vysoké cile, vysoka ofekavani a vykonovou motivaci.
Kdo takovouto vysokou motivaci (nadSeni) nema, ten se mize dostat do stresu, ne vsak do
stavu burnout (vyhoteni). Stres se miize objevit pfi nejriiznéjSich Cinnostech, av§ak burnout
se obvykle objevuje jen u téch Cinnosti, pii nichz ¢lovek ptichazi do osobniho styku (jednani)
s druhym c¢lovékem — pii praci s lidmi. Pravdou je, ze stres obvykle pfechdzi do vyhoteni,

avSak ne kazdy stresovy stav dochazi do této faze celkového vycCerpani. Je-li prace pro
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urcitého Clov€ka smysluplna a piekazky jsou zdolatelné, k burnout nedochazi (Ktivohlavy

2012).

1.3.2 Burnout a deprese

Podle statistik WHO (World Health Organisation — Svétova zdravotnicka organizace) patii
deprese v celosvétovém meétitku k nejcastéjSim nemocem. Deprese ma cCasto uzky vztah
k negativnim zazitkim z mladi, coz burnout nema. Pravdou vSak zlstava, Ze vztahy mezi

burnout a depresi jsou velice uzké (Ktivohlavy 2012).

Bartosikova (2006) jest¢ ve své publikaci zmifuje, Ze u jedince s piiznaky vyhoteni
depresivni prozitky mizi, je-li napfiklad na dovolené nebo muiZze-li délat to, co jej bavi
a nemusi myslet na praci. Zhorseni se objevuje, jakmile se do prace vrati a znovu vse na n¢ho

pusobi.

1.3.3 Burnout a unava

Unava je dal§im negativnim psychologickym zaZitkem podobnym burnout. Unava se
vyskytuje i pfi vyhoteni. Obecné ma vsak unava uzsi vztah k fyzické zatézi (télesné namaze),
nez tomu je u vyhoteni. Z takovéto fyzicky zpiisobené tinavy je mozno dostat se odpocinkem
(kratkodobou relaxaci), coz u vyhofeni neni mozné. Unava z intelektualni prace je &asto
spojovana s radosti z toho, co se nam podafilo vykonat. Burnout se ovSem poji s unavou,
ktera je vzdy né¢im negativnim, tizivym, t€Zkym nebo bezvychodnym. Tato tnava je Uzce

spojovana s pocitem selhdni a marnosti (Ktivohlavy 2012).

1.3.4 Burnout a odcizeni

Odcizeni (alienation) patii do skupiny negativnich emociondlnich zéazitkti. Ktivohlavy
(2012) ve své knize piSe, Ze pocity odcizeni je mozno pozorovat i v burnout syndromu, tyto
ptiznaky se zde vSak objevuji az v poslednim stadiu vyhoteni, nikdy ne na zacatku tohoto
procesu. Odcizeni se vyskytuje u lidi, pro které to, co délali, nebylo smyslem jejich zZivota,

celozivotnim cilem (idedlem ¢i idolem). U vyhoteni je tomu naopak.

1.3.5 Burnout a pesimismus

Stav Clovéka, ktery se propada do stavu vyhoteni, pfipomina v mnohém pesimistu. I ten se
domniva, Ze to zI¢, ceho se boji, je nad jeho sily a ze to bude trvat nekoneéné dlouho. Je
u ného vsak silna predstava, Ze si to vSe zavinil on sam, Ze je tim vinen a Ze se z toho, do

¢eho zabtedl, nemlZe za Zadnou cenu dostat (Ktivohlavy 2012).
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1.3.6 Burnout a existencialni neuréza

Existencidlni neur6za je modernim negativnim jevem. Pf1 existencialni neurdze jde o pocit
zplanéni Zivota a naprosté existencialni beznad¢je. Kiivohlavy (2012) dale uvadi, ze s nécim
podobnym existencialni neurdze se setkdvame i pti vyhoteni, ale jen na konci tohoto procesu.
Na zacatku je naopak mimofadné intenzivni prozitek smysluplnosti zivota (prace, existence
apod.). S pocitem ztraty smyslu Zivota se setkavame u téch lidi, kteti propadli psychickému
vyhoteni, az na konci tohoto procesu, kdyz jejich snaha selhala, kdyz ptekazky byly pfilis

velké, kdyz okolnosti byly nepfedstavitelné neptiznivé, kdyz se jejich Usili zcela zhroutilo.

2 Stres

Stres patii k béznému zivotu pokud je pfiméteny a neptisobi dlouhodobg. Je to univerzalni
jev, se kterym se setkavaji vSichni lidé (BartoSikova 2006).

Nakonecny (1996) ve své publikaci popisuje stres takto: ,,Vyraz stres (zat€z) vyjadiuje
pfipad mimotadné silné a Zivotn¢€ vyznamné frustrace, ale upiesnéni jeho vyznamu neni zcela
jednotné. Nékdy se jim rozumi mimotfadné silny podnét, jindy situace, na niZ se nelze

adaptovat, Ci frustrace zv1asté silné potieby*.

2.1 Stres v pracovnim a osobnim Zivoté

Pracovni zatéz (stres) v socidlni praci je mozné s jistym zjednoduSenim konceptualizovat
jako dynamicky vztah (rozpor) mezi souborem vngjSich pracovnich ndroka ¢i tlakt, které
jsou na socialni pracovniky kladeny, a souborem jejich vnitinich osobnostnich dispozic je

adaptivnim zpisobem zvladat (MIcak 2005, s. 126).

Stock (2010) ve své publikaci uvadi, ze v prohlaseni agentury OSHA (Evropské agentura
pro bezpecnost a ochranu zdravi pii praci) z roku 2007 jsou jako pti¢iny pracovniho stresu
uvedeny tyto faktory:

* nejistota pracovnich pomérii spojend s nestabilitou na trhu prace, obavy ze ztraty
pracovniho mista,

* rostouci nachylnost ke stresu v souvislosti s globalizaci, napf. nejistota a strach
zpusobené presouvanim pracovnich mist do zahranici,

* Ubytek jistot v disledku novych forem pracovnich smluv, napf. sniZeni ochrany proti

vypovédi, kraceni dovolené, vice pfescast, prace na zkraceny ivazek a smlouvy na
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dobu urcitou,

* dlouhd pracovni doba arostouci intenzita prace (narst produktivity a nasledné
zhusténi pracovni naplng),

* zestihleni spolecnosti a outsourcing (ruseni pracovnich mist a oddéleni),

* rostouci emocionalni ndroCnost prace (vyzaduje stadle vys$Si  stupen
socidlnich/emocionalnich kompetenci; v diisledku socialnich zmén se prace s klienty

v

¢ neslucitelnost zaméstnani a soukromého zivota.

Rada odbornikii se v b&Zné praxi zabyva problematikou profesniho vyhoteni, tedy lidmi,
na néz jsou v zaméstnani kladeny vysoké naroky, ktefi pracuji neustale pres¢as a domu se
chodi jen vyspat. Tento pfistup je v porddku, ovSem nezahrnuje vSechny Zivotni situace, jez
mohou k syndromu vyhoteni vést. Existuje totiz také néco jako vyhotfeni v osobnim Zivotg,
poptipad¢ v rodinnych vztazich (Stock 2010).

Stock (2010) ve své publikaci uvadi, ze typickym piikladem jsou lidé, ktefi pecuji
o nemohouciho ¢i chronicky nemocného rodinného pfislusnika anebo vychovavaji
problematické dité. To plati zejména tehdy, pfipoji-li se jesté problémy v zaméstnani jako
tteba naruSené pracovni klima. Dale Stock (2010) uvadi, Ze nejvétsi nebezpeci pochopitelné

hrozi tehdy, pisobi-li v pracovni i soukromé oblasti nékolik stresort soucasné.

2.2 Zvladani (coping) stresu

Pojem coping vysvétluje Stock (2010) ve své publikaci takto. Pojem coping chapeme
souhrn vSech zplsobii chovani, které Cloveék uplatiuje pii zvladani mimofaddné obtiznych
zivotnich situaci. To znamend, Zze nespravné strategie zvladani mohou byt jednim

z rizikovych faktorli pro vznik syndromu vyhoteni.
Dle Stocka (2010) rozliSujeme tfi druhy copingu:

* strategie orientované na problém — napf. otevieny rozhovor s nadfizenym v ptipadé,

ze nesouhlasime s néjakym rozhodnutim,

* strategie orientované na emoce — napt. prochdzka jako zdroj rozptyleni ¢i uklidnéni,

* neefektivni postupy — v tomto ptipadé se jedinec zatézové situaci vyhyba, neptipousti
si ji anebo ji védomé potlacuje.

Své strategie si vytvaiime v prabehu zivota. Podobné jako u motivatora (které se také radi
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ke copingovym technikdm) je ptejimame od svych blizkych a od svého okoli. Na zakladé¢
konkrétni situace volime bud’ emociondlni strategie, nebo jedndme piimo (problémova

orientace), podle toho, jak velké jsou nase Sance na uspéch (Stock 2010).

Stock (2010) jesté dodava, ze emocionalni coping neni ani horsi ani lepsi nez problémové
orientovany piistup. Koneckoncti, vysledek nam vzdy ukaze, zda jsme problém vyiesili, i
nikoli, a nezaleZi na tom, jaky postup jsme zvolili.

Dle Nakone¢ného (1996) je zvladnuti stresu zaloZeno na konfrontaci celé osobnosti se
stresovou situaci, je to hra sil osoby a prostiedi. Dilezitou okolnosti je tu mira socialni
integrace stresované osoby, a tato mira je spojena s oekavanim 1 skuteCnym poskytnutim

pomoci.

2.3 Dasledky dlouhodobého stresu
Kazdy nadmérny, dlouhodoby ¢i ¢asto opakovany stres je Skodlivy. Traumata mechanicka
i psychicka organismu Skodi. Psychické podnéty tak mohou vést i k somatickym potizim ¢i

onemocnénim (Vagnerova 1999).

Végnerova (1999) vyjmenovava potize spojené s dlouhodobym stresem, jako jsou napf.

vysoky krevni tlak, stresové viedy Zaludku a dvanéctniku, zhorSeni cukrovky.

3 Syndrom vyhofteni v socialni praci
Jsou urcité profese, které jsou ke vzniku psychického vyhoteni nachylnéjsi. Ale ani
profese sama o sobé neni jedinym klicovym bodem, rozhodujicim o tom, zda syndrom

vznikne ¢i ne.

3.1 Rizikové faktory syndromu vyhoreni

Miuzeme je rozd¢lit na tzv. vnéjsi a vnitini faktory (Jeklova, aj. 2006).
Vnéjsi faktory

Dle (Jeklové, aj. 2006) se vngjsi faktory tykaji situace v kontextu, v némz se ohroZeny
jedinec nachazi. Jednd se o podminky v zaméstnani, v organizaci, kde pracuje, o situaci
v osobnim Zivoté jedince, jeho rodinu aSir$i piibuzensky okruh a v neposledni fade
Vnitrni faktory

Vnitini faktory pak miizeme nazyvat rGzné osobnostni charakteristiky daného clovéka,

které podporuji vznik vyhoteni, dale pak stav organismu, pfedevs§im fyzicky stav, a nasledné
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1 zpiisoby chovani a reagovani v rtiznych situacich, které jedinec pouZziva (Jeklova, aj. 2006).

3.2 Cesty, které vedou k syndromu vyhoreni
Dle Kopftivy (2000), jsou tii cesty, které vedou k syndromu vyhoteni:

Ztrata ideadli

Ten, kdo hofi, mize vyhotet. Na pocatku jedné cesty, ktera kon¢i syndromem vyhoteni, je
nadSeni. Prace je zdbavou, je smysluplna. Postupn¢ vsSak nartstaji potize. Mnohé
z velkolepych cilt se oddaluji, mnohé se ukazou jako nedosazitelné. Ztrata divéry ve vlastni
schopnosti jde ruku v ruce se ztrdtou smysluplnosti prace samé — jen pokracujici velké
zatiZzeni pomaha od negativnich mySlenek. AvSak zatizeni vic a vice vycerpava, nakonec vede
k vyhoteni. Povoleni ztratilo veskery smysl.

Workaholismus

Workaholismus neznamena jen to, Ze nékdo hodné pracuje. Jde o nutkavou vnitini potiebu
hodné pracovat.

,, leror prileZitosti”

Neékterym aktivnim lidem préace roste pod rukama ne proto, ze by tak pomalu ubyvala, ale
protoze s kazdym ukolem, ktery pfijmou, se jim po Case objevi nékolik dalSich, které
predstavuji lakavé piileZitosti, jak na vychozi ukol navédzat. Neschopnost slevit pak po Case
dovede pracovnika také k syndromu vyhoteni. Nejde zde o nutkavost workaholika, spise
o nedostatek fadu v zivoté, o horsi kontakt s realitou (chybi odhad, co bude stat kolik ¢asu)

a n¢kdy téz o neschopnost odmitnout.

4 Hlavni pfiznaky syndromu vyhoreni

Poznavat apfesn¢ urCovat (diagnostikovat), ze se v daném piipadé¢ jedna o stav
psychického vyhoteni, 1ze riznymi zplsoby. Je mozné jej pozndvat na sobé — pozorovanim
vlastniho stavu (toho, co se se mnou dé&je); nebo jej poznavat u druhych lidi — napiiklad

vidénim zmén v jejich chovani a jednani (Kfivohlavy 2012).

Syndrom vyhoteni se projevuje v nékolika rovinach. Mezi psychické ptiznaky patii
hlavné nechut’ a lhostejnost k praci, ztrata nadSeni a pracovni nasazeni. Dale pak potize se
soustfedénim a koncentraci. Vyvrcholenim je pak agresivita a popudlivost vic¢i okoli.
Dilezitym ptiznakem je taktéz pocit nedocenénosti odvedené prace. Dal§imi pfiznaky
syndromu vyhoteni jsou pak emocionalni zmény, jako napiiklad cynicky ptistup ke klientim,

chladny vztah ke kolegim a emociondlni problémy v osobnim Zivoté. Velmi nepiijemné jsou
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pak télesné ptiznaky, které se vyznacuji napiiklad poruchami spanku, ztratou chuti k jidlu,
zvySenou nachylnosti k nemocem, svalovym napétim a dokonce i vzestupem krevniho tlaku

(Nemoci.vitalion.cz).

Stock (2010) ve své publikaci popisuje tii zadkladni symptomy vyhotfeni — vycCerpani,

odcizeni a pokles vykonnosti.

Vycerpani

Postizeny se citi emoc¢né i fyzicky vysileny. Jedna se predevSim o pocity, které byvaji
spojovany spise s depresi. Dale rozliSuje znaky vycerpani na emocni a fyzické.
Odcizeni

Clovek trpici syndromem vyhasnuti ma ke své praci a svému okoli odosobnény, témét
lhostejny postoj. Zvlastnim projevem odcizeni je preziravy postoj ¢loveéka k jeho okoli, ktery
muze v krajnim ptipadé¢ pterlst az v pohrdavé, sarkastické a agresivni chovani. Ruku v ruce
s nim jde Casto nechut’ stykat se jak s kolegy, tak s klienty. Pracovni nasazeni jedince, jenz
diive byval velmi snazivy, se snizuje na minimum, nebot’ na jednu stranu pocituje zklamani
a frustraci, na druhou je skutecné tak vycCerpany, ze uz zkratka nemutze dal. Dale se autor
jesté zminuje otom, Ze chronickd, dlouhodoba zatéz se negativné podepisuje také na

soukromé sféfe.

Pokles vykonnosti

Nizka efektivita spocivd vtom, Ze jedinec =ztratil divéru ve vlastni schopnosti
a z profesniho hlediska se povazuje za neschopného. Jde sice jen o jeho subjektivni
hodnoceni, nicméné k jistému oslabeni vykonu vétSinou dochazi. SniZeni produktivity je

tretim dilezitym pfiznakem syndromu vyhoteni.

Syndrom vyhoieni se projevuje také fyzickym, emociondlnim a mentadlnim vycCerpanim,
ale vSe je v zasad¢ disledkem chronické zatéZze spojené s dlouhodobym nasazenim pro jiné
lidi. Mizeme proto fict, Ze se s nim setkdvame predevsim u téch pracovnikil, kteti ve svém
zamestnani piichdzeji profesiondlné do osobniho kontaktu s jinymi lidmi. Tyka se tedy

zejména tzv. pomahajicich profesi (Jankovsky 2003).

Déle v textu se budeme zabyvat pojmem pomahajici profese a nasledujici fadky budou
vénovany bliz§imu popisu vybranych profesi, které jsou nejvice ohrozené syndromem

vyhoteni.
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5 Pomahaijici profese

V bézném zivoté povazujeme diky slusné vychoveé za spravné priskocit druhému ¢loveéku
na pomoc, jakmile to potfebuje, a to bez fikani, bez ptani a pro samoziejmé dobro véci. Na
takovém chovani neni nic mimotaddného a netfeba ztoho dé€lat védu. Naopak vedu
z pomahani je nutné délat vSude tam, kde je prohldsime za své poslani a svou pozici v ném

jako profesionalni (Ulehla 2005).

Existuje fada povolani, jejichz hlavni naplni je pomdhat lidem: 1ékafi, zdravotni sestry,
pedagogové, socidlni pracovnici, pecovatelky, psychologové. Stejné jako jina povolani ma
kazda z téchto profesi svou odbornost, tj. sumu védomosti a dovednosti, které je tfeba si pro
vykon daného povoléani osvojit. Toto vzdélani poskytuji ptislusné Skoly. Na rozdil od jinych
povolani vSak hraje v téchto profesich velmi podstatnou roli jesté dalsi prvek — lidsky vztah
mezi pomahajicim profesionalem a jeho klientem. Pacient potiebuje vétit svému 1ékafi a citit
lidsky zdjem od své oSetiovatelky, zak si chce vazit svého ucitele, klienti by radi davérovali

socialni pracovnici. Tato mySlenka je obsazena v rozsifeném ndzoru, Ze v téchto profesich je

hlavnim néstrojem pracovnika jeho osobnost (Koptiva 2000).

Géringova (2011) ve své knize uvadi, Ze termin pomahajici profese definuje skupinu
povolani, kterd jsou zalozena na profesni pomoci druhym lidem.

Pomahani spojuje nejriiznéjsi obory sluzeb lidem. Probiha ve zcela zvlastnim kontextu,
pfitom se viak tyka téch nejobyejnéjsich véci viedniho Zivota. Ukolem profesiondlniho

poméhéni je prispét k tomu, aby se lidem Zilo 1épe (Ulehla 2005).

Ulehla (2005) také ve své knize definuje pojem profesionalni pomoc. Profesionalni pomoc
je mimo jiné typicka tim, Ze se dostava ke slovu tehdy, kdy ostatni zpisoby, jimiz lidé fesi
své problémy, selhavaji nebo nejsou dosazitelné at’ z osobnich, ¢i spolecenskych diavodu.
Proto je profesiondlni pomoc v zivoté ¢lovéka neobvykla situace, nebot’ bézné své problémy
fesi sdm za ptispéni svého okoli, pratel a dalSich profesionalii. Timto zptsobem lidé vyiesi
drtivou vétSinu svych problémi a trapeni. Pravé tam, kde kon¢i moznosti bézné mezilidské

pomoci, nastupuje pomoc profesionalni.

Pole plisobnosti pomahajicich profesi je Siroké a tim i problematika, s kterou se setkavaji
je ruznoroda. Lid¢ v pomaéhajicich profesich by neméli byt zaméfeni pouze na sebe. Jejich
cilem by méla byt potieba davat, ale i touha pomahat. Pro tuto profesi je dilezita empatie,
tedy schopnost vciténi se. Lidé v pomahajicich profesich by se méli neustale ve svém oboru

vzdélavat. Pro tuto profesi je dulezitd praxe, ale 1kvalitni vzdélani. Nasledky
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neprofesionality by mohly byt pro né, ale i pro klienty fatalni a nevratné.

5.1 Profese nejéastéji ohrozené syndromem vyhoreni
Zdravotnictvi
Kiivohlavy (1998) uvadi, Ze to bylo pravé zdravotnictvi, které jako prvni upozornilo na

syndrom burnout. Pfesné&ji: byla to situace zdravotnich sester.

Motivace lidi, ktefi chtéji pracovat v pomahajici profesi (v¢etné zdravotnictvi) byva velmi
podobnd — poméhat druhym lidem. Vstupuji do profese s nadSenim a idealy a teprve
postupné zjistuji, sjakym velkym vykonovym iemo¢nim nasazenim musi pocitat

(Bartosikova 20006).

Sestry celi ve své praci velkému mnoZzstvi stresovych faktorti, které mohou spustit fadu
psychologickych problémil a vést k syndromu vyhoteni (burn-out). Faktory, jez pfispivaji
k rozvoji syndromu vyhoteni, jsou nerealisticka o¢ekavani nadfizenych ohledné vykonnosti,
nadmérné pracovni vytizeni nebo komplikované situace na pracovisti véetné zaté¢zovych

situaci souvisejicich s diagnézami ¢i imrtimi pacientl (prosestru.cz).

Skolstvi

Po mnoho let se povazuji zaméstnanci v socialnich sluzbach za osoby se zvlastnim rizikem
syndromu vyhoteni. K takovym profesim patii i ucitelstvi. Ucitelé vyznamné pfispivaji
k u€eni studentl a rozvoji pristi generace. Emocni vyc€erpani zhorSuje kvalitu pracovniho
vykonu uciteli, aproto je obzvlast¢ dulezit¢ poznat prediktory vyhoteni ucitell

(dnasensor.sk/cs/).

Ve skole miize byt pro ucitele zdrojem zéatéze v podstaté cokoliv, co s danym povolanim
souvisi. At uz je to prace samotna — vyukova ¢innost ¢i pfipravy na ni, mezilidské vztahy na

pracovisti, problém v hierarchii 8koly & setkavani s rodi¢i (Capek, aj. 2018).

Socialni pracovnici

Maroon (2012) v publikaci zabyvajici se syndromem vyhoieni u socidlnich pracovnika
tvrdi, ze ztrata idealismu, nadSeni a angazovanosti jako reakce na zatéz a Spatné pracovni
podminky se mize projevit v kazdé fazi a dobé zaméstnani. V prvnich letech, kdy socialni
pracovnik opousti roli studenta a zacina sbirat zkuSenosti v praxi na svém prvnim pracovisti,
dochdzi ke klicovym zménam v jeho chovani. Pfedstavy o profesi, hodnoty, postoje a cile na
sebe berou konkrétni podobu. Je to obdobi, kdy se poklada zékladni kdmen pro vSeobecny

smér profesionalniho vyvoje — a také pro proces vyhoteni.
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Maslachova v publikaci Maroona (2012) vyjmenovava charakteristické znaky ve vztahu
mezi klientem a socialnim pracovnikem, které vyhoteni urychluji: pomahajici je neustale
vtahovan do lidskych problémi; rozhovory se toci okolo lidskych slabosti a problémi, kdyz
se u jednoho klienta problémy vytesi, pfijde jiny s podobnymi problémy; emociondlni tlak je
nepfetrzity a zesiluje s klienty s chronickymi problémy. Tento tlak mize byt vychodiskem
pro dva rozdiln¢ scénare: socialni pracovnik vyvine silnou osobni spoluucast a tim se
emociondlni zatéz jesté zvysi. Nebo nabude piesvédceni, ze situaci nemize zmeénit, je

zklamany a zlostny, coz miize vyustit v neptatelstvi a odcizeni vii¢i klientovi.

5.2 Faze syndromu vyhoreni
Burnout syndrom muze byt chdpan jednak jako stav, vznikajici v dsledku fady okolnosti,

zvl. pak chronického stresu, jednak jako permanentné se vyvijejici proces (Kebza, aj. 2003).
(Jeklova, aj. 2006) ve své publikaci nabizi faze vyhoteni dle Edelwicha a Brodského:

Na pocatku je nadseni idealismus a nerealné ocCekavani, prace se stava pro jedince
nejdilezitéj$i soucasti zivota, neefektivné vydava vlastni energii, dobrovolné se
prepracovava. Stock (2010) ve své publikaci jest¢ dopliuje, ze existuje fada zaméstnanct
a podnikatel, ktefi se své praci vénuji naplno, ovSem dovedou realisticky odhadnout
piekazky a k rozvoji burnout syndromu u nich nedochazi. Jsou dokonce lidé, ktetfi se do

préce zcela ponofii a diky ni pak zaZivaji pocit sebeuspokojeni.

Dalsi fazi je stadium stagnace. Jedinec slevuje ze svych ocfekavani, vniméa redlné
podminky pro svou préci, pomalu se zamétfuje na uspokojovani vlastnich potifeb v podobé
platu, volného casu apod. (Jeklova, aj. 2006). Stock (2010) jesté¢ dodava, Ze v tomto
pocateCnim stadiu vyhoteni jeSté ani postizeny, ani jeho nejbliz§i okoli nepozoruji zadné
znamky onemocnéni.

Nasleduje stddium frustrace. Jedinec za¢ina pochybovat o smyslu své prace, o tom, jestli
ma vilbec vyznam pomahat nékomu, objevuji se prvni vyraznéjsi fyzické a psychické potize,
problémy ve vztazich (Jeklova, aj. 2006). Stock (2010) jesté popisuje, Ze postupem casu
socialni pracovnik zjist'uje, jak jsou jeho moznosti omezené. Piibyvaji problémy s byrokracii
a s nedostatkem uznani ze strany klientll a nadtizenych. V disledku propastného rozdilu mezi

tim, co by chtél udélat, a tim, co Ize realné provést, vzrista jeho zklamani.

Nasleduje apatie. Stock (2010) ji ve své knize popisuje jako obrannou reakci proti

frustraci nakonec nastupuje vnitini rezignace. Pokud se prace stava trvalym zdrojem
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zklamani a postizeny nema zadné vyhlidky na zménu, déla jen to, co je nezbytné nutné.
Vyhyba se narocnym ukolim i kontaktiim s klienty a vSe se snazi vyridit co nejrychleji.
PocateCni nadSeni se zcela vytraci. K tomu se piidavaji pocity rezignace, popiipadé

zoufalstvi, zplsobené nedostatkem jinych moZnosti uplatnéni.

(Jeklova, aj. 2006) ve své publikaci uvadi jest¢ jednu fazi vyhoteni ato stddium
intervence. Vede k jakémukoliv pferuseni tohoto procesu; mize jim byt pferuseni prace,
zivotni zména, vice Casu pro svoje vlastni z4jmy nebo prehodnoceni situace a realisticky

nahled.

5.3 Chovani socialniho pracovnika postiZzeného syndromem
vyhoreni

Maroon (2012) se ve své knize vénuje chovanim socidlniho pracovnika, ktery je zasazen
syndromem vyhoteni.
Uvadi, ze socialni pracovnik:

Stanovuje si skromnéjsi cile — socialni pracovnik se soustiedi na par klientll, s nimiz sndze
vyjde, zatimco jiné témét ignoruje.

Schovava se za jiné viniky — kdyz socialni pracovnik nedosdhne uz ani nenaro¢nych cild,
kdyz uz selhava i1 v malych vécech a s kazdym novym selhanim jeho souZeni roste, d& to za

vinu jinym, aby se s témito porazkami vyrovnal.

Je méne empaticky ke klientim — pracovnik béhem terapeutickych setkdni narazi na
neocekavané potize azacne ztoho obviflovat klienta, misto aby premyslel o své
odpovédnosti, roli a pocitech vii¢i nému. Idealismus, diivéra a vira v klientovu osobni silu se

vytraceji, pomahajici dokonce pocit'uje neptatelstvi.

Snazi se ziskat osobni vyhody — 1idé v poméhajicich profesich jsou zpravidla altruisté,
kteti chtéji jinym pomoci a poslouzit — pfinejmensim na pocatku své pracovni drahy. Pozdéji
se soustfeduji na své osobni potieby a stézuji si, ze je nemohou uspokojit, ze jsou
vykofistovani. Jejich pfani se dostavaji na prvni misto, obétavost a empatie vymizela.

Vzda se svého povolani — kdyZz novy socialni pracovnik necha své cile padnout ke dnu
a postupné ztrdci empatii a soucit s klienty, zacne mit pocit, Ze neni sto cokoli ovlivnit

a dosahnout pozitivnich vysledkl. Je zahlcen vlastnimi problémy, ztraci soucit a védomi

poslani. Nakonec se své prace vzda docela.
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5.4 Znamky vyhoreni u socialnich pracovniku

Maroon (2012) se ve své publikaci zminuje, ze prace s jednotlivei a v komunité jsou dveé
hlavni oblasti socidlni prace. Dale zminuje, ze je patrnd znacna odpovédnost, kterou socialni
pracovnici musi v rtiznych rolich pfevzit. Také rozd€luje znamky vyhotfeni pii praci

s jednotlivei a komunitni praci.

5.4.1 Znamky vyhoreni pfi praci s jednotlivci

*  Procedury v organizacich socialni péce, které klientim umoziuji stale prichazet
Casto jde vylozen& o klienty bez motivace a o ty, ktefi se pé&i brani. Socialni pracovnici se
citi bezmocni, zklamani a pochybuji o vlastnich schopnostech apak maji ke klientovi
a k praci negativni postoj. Pomahajici se snazi vyfesit kazdy piipad a tak vzniké tlak a stres.
Pokud se s touto situaci nenaloZi patfi¢né, tlak zptisobi télesné a citové vyCerpani.

* Rozmanitost roli a vyZadované dovednosti
VétSina socidlnich pracovnikli oznacCuje za Ccinitele vyhotfeni konflikt roli a jejich
mnohoznacnost, knimz se druzi ztrdta smyslu, nedostatek pfilezitosti si popovidat,
nedostate¢ny osobni rozvoj, monotonnost roli, chybéjici ucelenost a autonomie a nedostatek

motivace.

* Politika v instituci
Hodné socidlnich pracovniki méa dojem, ze nemlze spolecné se zaméstnavatelem
rozhodovat, co se tyCe uplatnovani dané smérnice a pii zavadéni novych. Nartista v nich
pocit zklaméni a bezmoci, ktery mize vyustit pfimo ve vyhoteni.

* Pocet klientil s chronickymi problémy
ResSeni problémt vyzaduje tvofivé, komplexni metody péce, ale poméhajici ma povinnost
dodrzovat predpisy.

* Potize s hodnocenim
Uspéch a vykon se uzce poji stim, do jaké miry si pomdhajici uvédomuje dtlezitost
a smysluplnost své prace. Nemé zadny ndastroj k méfeni svych Gspéchi a netspéchi, proto

tézko citi uspokojent, které vzniké zpétnou vazbou.

5.4.2 Znamky vyhoreni pfi socialni komunitni praci
Dle Maroona (2012) socidlni pracovnik vykonavajici socidlni komunitni praci pomaha

lidem zleps$it vzajemné vztahy a vztahy k okoli. V ramci socidlni komunitni prace musi
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pracovnici v souvislosti s dynamickou a intenzivni ¢innosti pievzit mnozstvi roli, od
prostfednika az k vedouci pozici. Pomahajici je vystaven velké zaté¢zi, jeho ¢innost vyzaduje
dlouhou a nekonvenéni pracovni dobu. Odbornici opakované ukazuji na nedostatek jasné
definovanych teorii socidlni komunitni prace. Socidlni pracovnici si toto zvlast uvédomuyji,
kdyz nevédi kudy dal. Absence jakékoli teorie mlze sice podporovat jejich tvofivost, ale

hrozi jim vyhoteni.

6 Prevence syndromu vyhofteni
Doposud jsme se vénovali vysvétleni zakladnich pojml stresu a syndromu vyhotenti,
pfi¢inam vzniku, rizikovym faktoriim a fazim vyvoje. Nasledujici ¢ast prace bude vénovana

moznostem predchazeni syndromu vyhoteni a prevenci syndromu vyhoteni.

Koptiva (2000) ve své publikaci uvadi tii oblasti, které pfi prevenci a zvladani stresu hraji
hlavni roli.

Zivotni styl. Sem patii pohyb, vyziva, spanek. Dle autora néktefi pomahajici potiebuji
aktivné myslet na to, aby jejich profesionalni zajmy nepohltily veskery jejich volny cas, aby

zustal prostor na konicky, kulturu a spolecensky zivot.

Merzilidské vztahy. Pro pomahajiciho je ovSem velmi vyznamné, jaké ma zdzemi ve svém
osobnim Zivoté. Dlouhodob¢ nefeSené konflikty v manZelstvi, partnerstvi a rodiné energii
vysavaji.

Prijeti sebe samého. Vime, ze nasi klienti od nés pottebuji, abychom je v zasad¢ pfijali,
akceptovali, abychom jim vénovali jistou zakladni ndklonnost bez ohledu na to, zda jednaji
Iépe ¢i hire. Autor jesté uvadi, Ze tentyZz postoj potiebuje kazdy Clovek zachovavat i vici

sobé¢ samému. Dvojnasob je takového postoje vici sobé zapotiebi Clovéku pomdhajicimu.

vvvvvv

Dle Havrdové (1999) preventivni piistup k vyhofeni spocivd ve vytvafeni stimulujiciho
prostiedi, které umoznuje dalsi u¢eni. Tymova spoluprace a rozvojova supervize jsou v tomto

smyslu jednim z nejdilezitéjSich zptisobt, jak predchazet vyhoteni.

Bartosikova (2006) ve své publikaci vysvétluje prevenci syndromu vyhoteni takto. Jestlize
je burnout disledkem nerovnovahy mezi profesnim ocekavanim a profesni realitou, je mozné
tuto diskrepanci zmensSit jednak na strané jedince osvojenim si zdkladnich postupt hodnoceni
stresogennich situaci a strategie zvladani stresu, jednak na strané zaméstnavatele zménou

jeho organizace a kultury.

27



Dle Bartosikové (2006) prevence na urovni osobni pfedstavuje vytvaieni si zdravého
systému sebepodpory — coz znamend postarat se o vlastni smysluplny, piijemny a fyzicky
aktivni zivot mimo roli poméhajiciho. Ve své publikaci zmiiiuje pecovat o sebe, odpocivat,
myslet 1 na své potieby. Dale jako prevenci uvadi, pozadat o pomoc, tam, kde nase sily
nestaci, ud¢€lat si ¢as na svlj Zivot, na své konicky, udrzovat se v dobré télesné kondici,

nenosit si praci domu a v neposledni fad¢ pozadat o odbornou pomoc.

Prevence na urovni organizace dle autorky je vyjadienim z4jmu organizace o podiizené,
ktefi v disledku neztraceji svoji vykonnost a sebediivéru. Vzhledem k tomu, Ze se syndrom
vyhoteni promita i do postojii a zptsobll chovani souvisejicich s vykonem pracovni ¢innosti
(absence, ptedcasné odchody, snizené pracovni nasazeni, vys$§i nemocnost aj.) ma

1 ekonomické disledky.

6.1 Interni individualni mozZnosti prevence

Kfivohlavy (1998) poukazuje na to, Ze z nepiehledné fady studii piipadt lidi, ktefi
psychicky vyhoteli se ukazuje, Ze otdzka uspokojeni ¢i neuspokojeni tzv. zakladni
existencialni potfeby — smysluplnosti byti — je jednim z hlavnich faktorii jak pti vzniku, tak
pii zvladani jevu burnout. Zazitek smysluplnosti prace je pfitom dil¢im usekem celkové
smysluplnosti se setkdvame ve vSech psychologickych pojetich, které se zabyvaji zvladanim

obtizi, stresti, distresti, depresi, burnout atp.

Je pravdou, Ze rtizni lidé jsou vybaveni odliSnymi osobnostnimi charakteristikami v boji
se syndromem psychického vyhoteni. Patii sem to, co bylo oznaceno terminem nezdolnost,
tvrdost, nepoddajnost, zaujatost, schopnost vidét moznost zmén a vitat tuto moZznost atp.
Autor déle poukazuje na to, ze je dulezit¢é vénovat v ramci prevence a psychoterapie
pozornost nejen osobnostnim charakteristikam, ale 1 Zivotnim a pracovnim podminkam, které

nas zatézuji a vedou do psychického vyhoteni.

6.2 Externi vlivy v prevenci a zvladani

6.2.1 Socialni opora

Bartosikova (2006) ve své publikaci uvadi jako socialni oporu poskytujici tymovou praci.

vvvvvv

vyhofeni. Tymovéa prace vyzaduje zménu mysleni, chovani i postojii. Vyhody tymové

spoluprace lidé vétSinou dokézou ocenit.
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Kftivohlavy (2012) popisuje socialni oporu, kterou mald skupina osob danému ¢lovéku
poskytuje ve chvilich jeho tézkosti a zivotnich krizi, se rozumi v prvni fad¢ socialni kontakt,
neopousténi postizeného v jeho t€zké situaci. Autor to nazyva tzv. byti s nim. Jako oporou se
rozumi i ochota naslouchat mu a vyslechnout jeho nafky, stiznosti a problémy tedy sdilet
spolu s nim jeho rozbouiené emoce (byt k nému empaticky), neodsuzovat ho — ani kdyby byl
v tézké situaci, na jejimz vzniku ma urcity podil. Rozumi se ji i materialni a finan¢ni pomoc

v ptipad¢ potieby.

Socialni opora ma hlavni zdroje v rodin€, v zaméstnani (od spolupracovnikil), mimo praci
u pratel a dobrych znamych, v ramci traveni volného Casu, realizace z4jmi, konickl atd.

(Kebza, aj. 2003).

6.2.2 Socialni sit’

Clovék se sice rodi jako jednotlivec (individuum), avsak prakticky vzdy jako &len malé
skupiny — rodiny. Tato pokrevni mala skupina mtize zahrnovat nejen dité a rodice, jak tomu
je v tzv. socialni miniroding, ale i §ir§i okruh piibuznych (sourozenec, prarodice aj.). Tak se
¢lovek rodi do spolecenské skupiny, vyrastd v socialni skupiné mezi kamarady, spoluzaky,
ptateli a pozd¢ji mezi spolupracovniky atp. Toto spolecenstvi druhych lidi ur¢itym zplisobem
spolu spjatych vytvari tzv. socidlni sit. Dle autora takovouto socidlni siti mlize byt nejen
rodina, tfida, kolektiv ucitelii na urcité Skole, pracovni ¢i sportovni tym, ale i spolecenstvi
sousedl, ptatel ze z4ymové skupiny (kulturni, ndbozenské). Socidlni sit’ slouzi jako
vyznamnd pomoc jak v boji se stresem, tak pfi prevenci emocionalniho vyhoteni (Kfivohlavy

2012).

6.2.3 Supervize

Supervize je urCitd podpora zejména pracovnikli v pomahajicich profesich a v pfimé péci
s klienty. Supervizi vSak mohou vyuZivat pracujici lidé ve vSech ostatnich profesich.
V poslednich letech je supervize velice zddana, at’ uz ze strany pracovnikl nebo ze strany
zameéstnavatelll. Supervize je brana jako dulezity prvek proti syndromu vyhoteni. V piimé
péci s klienty, potiebujeme od klientd dostavat zpétnou vazbu. Pokud dostavame zpétnou
vazbu pozitivni, vime, Ze svou profesi vykondvame dobfe a citime se smysluplné. Na druhou
stranu se nam v této profesi miize stat, ze se zpétné vazby nedoCkame nebo je zpétnd vazba
od klientli jind nez ocekdvame. Potom muzeme znejistit, zda délame vSe dobfe. Pak ndm

muze pomoci pohled a nazor odbornika — supervizora a supervize.

Vyraz supervize byl odvozen od anglického vyrazu supervision, a ten z latinského slova
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super — nad avidere — hled¢t, vidét, zirat. V anglictiné se pivodné vztahoval na kazdou
situaci, v niz povéfena ¢i zkuSenéjsi osoba dohlizi/dozira na jinou osobu ¢i osoby pfi
provedeni né&jakého ukolu nebo pribéhu Cinnosti. Chapani pojmu supervize v pomahajicich
profesich se ovSem postupné proménovalo, tak jak se proménovala celd konkrétni kultura
dohlizeni na praci v ruznych oblastech. M¢énila se nejen podle zemi, ale ipodle vyvoje

spole¢nosti, profese a povahy ¢innosti (Havrdova, aj. 2008).

V koncepci integrativni supervize Ceského institutu pro supervizi vsak supervizi
rozumime bezpecnou, laskavou a obohacujici zkuSenost. Supervizor ma byt privodcem,
ktery pomaha supervidovanému jedinci, tymu skupiné ¢i organizaci vnimat a reflektovat
vlastni préci a vztahy, nachazet nova feSeni problematickych situaci. Supervize miZze byt
zaméfena na prohloubeni prozivani, lepsi porozuméni dané situaci, uvolnéni tvofivého
mysleni a rozvoj novych perspektiv profesniho chovéani. Soucasné mlize byt supervize také
modelem uceni. Cilem supervize tak mize byt vyssi uspokojeni z prace, zvySeni jeji kvality
a efektivity, prevence profesniho vyhoteni (Co je supervize: Stranky pro supervizory

a supervidované).

6.3 Cil supervize

(Matousek, aj. 2003) ve své publikaci uvadi, ze cile supervize mohou byt:
kratkodobé — napi. ziskéni nékolika elementarnich profesiondlnich dovednosti, vytvoteni
zakladnich podminek pracovniho tymu k uspé$né praci dlouhodobé — napt. formulace
a monitoring pldnd osobniho rozvoje pracovnikli, harmonizace fungovani celé organizace,

zvySovani citlivosti organizace na potieby klientt.

6.3.1 Formy supervize

Bartosikova (2006) ve své publikaci uvadi, ze supervidovanym muze byt jednotlivec,
skupina nebo tym, podle ni se rozliSuje individualni, skupinova nebo tymova supervize. Toto
rozliSeni je déno riznym dirazem na vztahy arole v supervizi. Podle autorky, kazdé
usporadani néco umoznuje a néco znemoziuje. Proto je potieba zvazovat, jaké cile ma
supervizni prace sledovat. Supervidovanymi mohou dle autorky byt sestry, 1ékafi, (profesni
skupiny), vedouci pracovnici, zac¢inajici pracovnici, studenti nebo cely pracovni tym, i celé
zafizeni.
Individualni supervize

Individualni supervize spociva ve strukturovaném kontaktu s jednim pracovnikem. Jejim
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ukolem je reflektovat a podpofit profesionalni fungovani pracovnika a jeho dalsi rozvoj. Ma
podobu planovanych, ¢asové vymezenych schlizek s pfedem dohodnutym programem

(Matousek, aj. 2003).

Skupinova supervize

Skupinové supervize je strukturovany proces, ktery dava pracovnikiim moznost diskutovat
ve skupiné o své praci, o svych skutecnych aktudlnich pocitech a vztazich, které prozivaji pti
praci. Cilem je profesionalni rozvoj jednotlivcli v kontextu skupiny. Skupinova supervize je
vyhodna proto, Ze Clenové se mohou vzajemné podporovat, poskytovat si zpétnou vazbu

a jeden od druhého se ucit (Matousek, aj. 2003).

Tymova supervize

Tymova supervize dle autora zahrnuje vSechny ¢leny pracovniho kolektivu bez ohledu na
jejich konkrétni pozici, potieby, zdroje a odpovédnost. Je zaméfena predevsim na ¢innost
tymu jako celku a jeho efektivitu, popt. na praci cel¢ organizace (Matousek, aj. 2003).

Hajny v publikaci (Havrdova, aj. 2008) popisuje tymovou supervizi jako zpiehlediujici
proces prace s klienty (vtomto piipadé v socidlnim a zdravotnickém ramci), aby jej
pracovnici Iépe videli, mohli se v ném orientovat a jednat v souladu s profesnimi principy ve
prospéch klientdi, ucit se ze své prace arozvijet kvalitu vzajemné spoluprace i celé

organizace.

Autofi (Hawkins, aj. 2004) ve své publikaci uvadéji jesté druhy supervize jako vyukovou,

vycvikovou, fidici (manazerskou) a poradenskou supervizi.

Vyukova supervize

Autofi uvadéji, Ze v nékterych prostredich miva supervizor spise roli ucitele, zamétuje se
témét vyhradné na vzdélavaci funkci, pomahd Gcastniklim rozebirat jejich praci s klientem,
zatimco fidici a podplrnou supervizni funkci poskytuje ucastnikim nékdo na pracovisti

(Hawkins, aj. 2004).

Vyevikova supervize

U vycvikové supervize autofi uvadeéji, Ze tato supervize rovnéz zdiraziluje vzdélavaci
funkci. Mize jit o studenty socialni prace na praxi nebo psychoterapeuty ve vycviku pracujici
s klienty vyclenénymi pro jejich vycvik. Na rozdil od vyukové supervize ma supervizor
jistou odpovédnost za praci s klienty, a proto piebira jednozna¢nou fidici ¢i normativni roli

(Hawkins, aj. 2004).
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Ridici (manazerska) supervize

Tento termin dle autori se vyuzivd tam, kde je supervizor také nadfizenym
supervidovanych. Tak jako ve vycvikové supervizi ma supervizor urcitou jednoznacnou
odpovédnost za praci s klienty, avSak supervizor a supervidovany jsou ve vztahu nadfizeny —

podfizeny spiSe nez ve vztahu instruktor — ti€astnik (Hawkins, aj. 2004).
Poradentska supervize

Supervidovanym zlstava odpovédnost za praci, kterou vykonavaji se svymi klienty, ale se
supervizorem, ktery neni ani jejich instruktorem ani vedoucim, konzultuji otadzky, které si
pfeji rozebrat. Tento druh supervize je urCen zkuSenym, kvalifikovanym pracovnikim

(Hawkins, aj. 2004).

Autofi jesté dodavaji, ze je dulezité pro kazdy supervizni vztah vytvofit jednoznacnou
smlouvu avni stanovit, jakou fidici, vzdé€lavaci a podpiirnou odpovédnost supervizor
ponese. Prvnim krokem pfi tvorbé smlouvy je udé¢lat si jasno v tom, kterou z hlavnich
kategorii supervize pozaduje supervidovany a kterou nabizi supervidovany a kterou nabizi

supervizor (Hawkins, aj. 2004). Proti syndromu vyhoteni se miizeme branit i jinymi zptsoby.

7 DuSevni hygiena

Dusevni hygiena neboli psychohygiena je obor, ktery se zabyva rozvojem a podporou
dusevniho zdravi. Cilem je chranit a upeviiovat duSevni zdravi a zvySovat tak odolnost
Clovéka vU¢i nejriznéjSim Skodlivym vlivim. Psychohygiena poskytuje néavod, jak
cilevédomé upravovat zivotni styl a zivotni podminky tak, aby se nejen zabranilo
nepfiznivym vliviim, ale aby se co nejvic uplatnily vlivy posilujici nasSi duSevni kondici,
duSevni rovnovahu. Ma clovéka naucit, jak predchazet psychickym obtizim. Pokud jiz

nastaly, uci ho, jak je nejlépe zvladat.

Hlavnim pfinosem duSevni hygieny je prevence somatickych a psychickych nemoci,
dobréd pracovni vykonnost, spolecenskd vyrovnanost a celkovd rovnovaha a spokojenost

¢loveéka (Dusevni hygiena.zdravé.cz).

Dusevni hygiena uzce souvisi s nas§im systémem hodnot. Kazdy ¢loveék by si mél sam pro
sebe ujasnit, co jsou pro n¢ho hodnotné cile, k nimz bude zaméfovat své usili, cemu bude
davat prednost. Také uspokojivé socidlni a citové vztahy jsou vyznamnou soucasti naseho
Zivota a posiluji nasi odolnost vici fyzickym i dusevnim stresim. DuSevni hygiena by méla

zahrnovat i cilevédomou praci na sobé samém (Dusevni hygiena.zdravé.cz).
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8 Relaxace
Relaxace dle Koptivy (2000) piedstavuje snadny, rychly a ucinny kontakt s télem.

Relaxace znamena symptomovou ulevu, velmi potfebnou v situaci zvysené zatéze.

Tieba (Jeklova, aj. 2006) nabizi k zamysleni 7 praktickych postupti zvladani stresu
z publikace Umime si poradit se stresem?, kterou vydalo Nérodni centrum podpory zdravi.
Tyto praktické postupy mtize do svého zivota aplikovat kazdy clovek a tim se aktivné podilet
na sniZzeni pravdépodobnosti onemocnéni vyvolané stresem, coz je v prvni fadé prave
syndrom vyhoteni:
Vytvorme si poradi dulezitosti
v perspektive. Potom napéti, vyplyvajici ze zélezitosti, které jsme si definovali jako méné
dilezité, vychazi jako zbytecné plytvani energii.
Vyhnéme se stresu

Piedpokladem pro zvladnuti této strategie, kterd se moznd na prvni pohled zda jako
nesmyslnd, je udélat si inventuru opakujicich se dennich nepfijemnosti a nalezeni zpusobii,

jak se jim vyhnout.

Naucme se vyprnout
Znamena to travit odpocinkové svilj volny Cas. Jit na prochazku, vyvencit psa, vyrazit na
vylet o vikendu, zvolit si vhodné dovolenou, vénovat se svym z4jmtim apod.

Pohybujme se, cvicme!

Pohyb je pravé ta Cinnost, kterd okamzité¢ snizuje negativni UCinky stresu. Pravidelna
pohybova aktivita prokazatelné snizuje reaktivitu obéhové soustavy (zvySeni krevniho tlaku

a srde¢ni frekvence) na psychické stresory. To znamend, Ze Setii naSe srdce.

Péstujme své vztahy s druhymi lidmi, navazujme nova ptatelstvi

Od pratel mame moznost ziskat nejen podporu, pocit solidarity a porozuméni, ale také
zpétnou vazbu, ktera je dilezitd pro korekci naseho jednani a chovéni. Pokusime-li se
odstranit nevhodné zpiisoby jednani a chovani, mizeme se vyhnout zbytecnym konfliktim,

které jsou také zdrojem stresu.

Dbejme na spravnou vyzivu
Harmonie organizmu a soulad mezi sprdvnou véhou a proporcemi ma i pozitivni vliv na

nase sebevédomi a sebevédomi lidé smétuji k aktivnimu pfistupu k zivotu.
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Naucme se relaxovat!
Pravidelné provadéni relaxac¢niho cvieni vytvaii pocit pohody a sniZzuje nepiijemné
pocity.
(Matousek, aj. 2003) zase ve své knize zmifiuje prevenci syndromu takto:
» kvalitni pfiprava na profesi zahrnujici vycvik v potiebnych sociadlnich dovednostech
1 dostatecné dlouhou praxi s klientelou srovnatelného typu
* jasnd definice poslani organizace a metod prace, s nimiz se nastupujici pracovnik
dikladné sezndmi

* jasna definice profesionalni role pracovnika a naplné prace
* existence systému zacviku novych pracovnikli

* moznost vyuzit profesiondlniho poradenstvi poskytovaného zkuSenym odbornikem

ve vlastni instituci nebo jinde,

* existence programili osobniho rozvoje a podpora dal§iho vzdélavani pracovnikl ze

strany instituce, v niz jsou zamestnani,

* pribézna supervize,

* piipadovd konference v jiné instituci nebo sucCasti pracovnikii nékolika
spolupracujicich instituci,

* omezeni poctu pfipadd, s nimiZ je jeden pracovnik v kontaktu béhem urcité doby,

* nasazeni vice pracovnikl v narocnych programech se skupinami klienta,

* organizovani programi, pii nichz se klienti dostanou do jiného prostfedi (napf.
pobytl v piirodé) a persondl pii nich mize objevit jejich skryté charakteristiky,

* omezeni administrativni zatéze spojené s praci s klienty,

* omezeni pracovniho Givazku,

* kombinace pfimé prace s klienty s jinymi ¢innostmi, jez nezahrnuji pfimou praci

s klienty.
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EMPIRICKA CAST

9 Cil prazkumu

Téma mé bakalaiské prace je Syndrom vyhoieni socidlnich pracovnic v piimé péci
s klienty. Osobné jsem sviij prizkum zaméfila na pracovnice v socialnich sluzbach v piimé
péci se seniory ve mésté Cesky Dub. Pracovnice v socialnich sluzbach jsem vybrala zamérng.
Prvni divod byl ten, Ze v této organizaci sama n¢kolik let pracuji a prizkumem jsem chtéla
u kolegyn zjistit problematiku syndromu vyhoteni. Dal§im divodem bylo, poukazat na
skuteCnost, ze nelze oddélovat socidlni pracovnice a pracovnice v socialnich sluzbach.
Problematika syndromu vyhoteni se tyka jak socidlnich pracovnic, tak pracovnic v socialnich
sluzbach v ptimé péci.

Cilem empirické casti je zjistit, jakd je prevence syndromu vyhoteni u socialnich

pracovnic v piimé péci s klienty.

Pro splnéni cili byly polozeny tfi hlavni prizkumné otazky:
PO1: Jak se socidlni pracovnice orientuji v problematice syndromu vyhoieni?
PO2: Jakym zpiisobem vyuZivaji sviij volny cas?

PO3: Zda jim dokaZe jejich organizace zajistit metody proti syndromu vyhoieni?

Pro diisledné zodpovézeni hlavnich prizkumnych otazek jsem zvolila nékolik dil¢ich otazek.

Dil¢i otdzky uvadim zde:

1) Vite, co je syndrom vyhoteni?
2) Setkala jste se se syndromem vyhoteni? (u sebe, v okoli, kolegyn¢)
3) Umite si nastavit pii praci s klientem hranici?

4) Umite fikat ne?

5) Ptedchazite syndromu vyhoteni?
6) Citite se pfepracovana?

7) Je pro Vas odpocinek dilezity?
8) A jak odpocivate?

9) Prosla jste Skolenim k syndromu vyhoteni?
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10)  Mate pravidelné supervize se supervizorem?
11)  Mate pravidelné porady, kde mizete vyjadrit svlij ndzor k tématu, své pocity?

12)  Maji pro Vas supervize a porady vyznam?

9.1 Metodologie
Pro splnéni cile prizkumu jsem zvolila kvalitativni vyzkum formou polostrukturované¢ho
rozhovoru. Tuto metodu jsem si zvolila, protoze se domnivam, Ze pii rozhovoru se

respondentky dokazi 1épe k tématu vyjadrit. Dle mého nazoru je rozhovor vice empaticky.

Reichel (2009) ve své knize uvadi, Ze kvalitativni vyzkum nelze chéapat jako jednotlivy,
homogenni celek, nybrz Ze se jedna o paletu rozdilnych postuptl, které vSak vychézeji
z jednoho zakladniho principu — zkoumat urcity prvek, proces, fenomén atd. v pfirozenych
podminkach, snazit se mu porozumét a vytvofit pokud mozno jeho komplexni obraz. Dale se
v knize docteme, Ze stéZejni zasada kvalitativniho zkoumani je otevienost. Dle Reichela
(2009) si musime uvédomit, ze otevienost vii€i osobam téz predstavuje byt k nim upfimny

a chovat se eticky.

Hendl (2005) uvadi, Ze kvalitativni vyzkum je proces hledani porozumeéni zalozeny na
ruznych metodologickych tradicich zkoumani daného socialniho nebo lidského problému.
Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje ruzné typy texti, informuje

o nazorech ucastnikii vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych podminkach.

Hypotézy ¢i teorie vzniklé na zdklad¢ kvalitativniho vyzkumu vSak neni mozné
zobeciiovat. Jsou platné pravé jen pro vzorek, na kterém byla data ziskana (Svaricek, aj.

2007).

Zamérné jsem si vybrala i méné respondentl, tedy mensi pocet pracovnic. Miovsky
(2006) uvadi, ze pfi metodé¢ zamérného vybéru, pracujeme s uzs$im pojetim terminu. Dale
uvadi, ze za zdmérny (n¢kdy také ucelovy) vybér vyzkumného vzorku oznacujeme takovy
postup, kdy cilen¢ vyhleddvame ucastniky podle jejich urcitych vlastnosti. Pro tento
rozhovor jsem méla pfipravené tii prizkumné otazky, na které jsem se respondentek tazala.
Dle Zizlavského (2003) polostrukturovany rozhovor tvoii soubor otizek v pevném poradi
a stejn¢ formulovanych. Formulace sleduje maximalni srozumitelnost pro informanty. Dale
uvadi, ze ucel rozhovoru ndm dovoli nahlédnout do perspektivy jiné osoby a zjistit, co si
mysli. Reichel (2009) uvadi, ze polostrukturovany rozhovor (téz rozhovor pomoci navodu,
¢asteCné fizeny aj.) se vyznacuje tim, ze ma pfipraven soubor témat/otazek, ktery bude jeho

predmétem, aniz by bylo pfedem striktné stanoveno jejich poradi.
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Hlavni skupinou metod sbéru dat v empirickém vyzkumu tvofi naslouchéani, vypravéni,
kladeni otazek lidem a ziskavani jejich odpovédi (Hendl 2005). Hendl (2005) také zminuje,

ze otazky by mély byt jasné, citlivé a predevSim oteviené.

Toto je 1jeden z davodi, pro¢ jsem si vybrala tento zpiisob sbéru dat. Je pro mé diilezité
byt s dotazovanym (v mém piipad¢ s kolegyni) v pfimém kontaktu. Jsem si védoma toho, Ze
se s kolegynémi znam nékolik let. Dlouho jsem vahala, zda si mam vybrat respondentky
z fad kolegyn. Nakonec jsem dospéla k nazoru, ze bude tento vybér zajimavy, pravé proto, ze
se s kolegynémi zndm. Proto pro mé¢ bylo zajimavé kolegyn¢ sledovat, jak se o tomto tématu
rozpovidaji bez pfitomnosti pani feditelky. A jaky zaujmeme navzajem k rozhovoru postoj.
Najednou jsme se ocitly v jiném postaveni, nez jako kolegyné. Pti rozhovoru jsem kolegyné

poslouchala, naslouchala jim a informace zpracovavala.

Béhem rozhovoru musime dbat na jeho pribéh. Rozvleklé odpovédi, nepodstatné
poznamky snizuji jeho efektivnost. Aby mél rozhovor spravny pribéh, musi tazatel védét, co
se chce dozvédét, musi klast spravné otazky, které povedou k informacné hodnotnym

odpovédim, a musi dotazovanému nabizet vhodnou zpétnou informaci (Hendl 2005).

S ohledem na toto citlivé téma jsem si na kazdy rozhovor s kolegyni vyclenila dostatek
¢asu. Rozhovory probihaly individualné. Nakonec jsem pozadala o rozhovor i pani feditelku,
kterd mi laskavé zodpovédéla mé otazky. Je feditelkou organizace nékolik let. Je také na
pozici socialni pracovnice, ale vypomaha nam i s pfimou péci s klienty. Proto mé zajimalo,
zda 1 ona sama pocitila syndrom vyhoteni. Pfi rozhovoru jsem polozila pfedem pfipravené
otazky. Otazky jsem pak dale zpracovala a postupné vyhodnotila. Otazky jsem pokladala ve

stejném poradi a priibéh rozhovoru jsem si zapisovala.

K ziskdvani dat jsem pouzila metodu dotazovani, konkrétné¢ se jednalo o rozhovor.
Konkrétné se jednalo o polostrukturovany rozhovor. Prizkumny vzorek byl tvofen Sesti
pracovnicemi v socialnich sluzbéach, které pracuji v pfimé péci s klienty. Jelikoz sama v této

organizaci také pracuji, rozhovory probihaly pribézné.

9.2 Prostredi prizkumu

Jak uz bylo fe€eno vySe pro svlij prizkum jsem si vybrala organizaci ve které pracuji
n&kolik let. Priizkum prob&hl v pedovatelské sluzbé Cesky Dub.

Pecovatelska sluzba Cesky Dub je piispévkova organizace mésta Cesky Dub a jeji provoz
byl zahdjen 1. listopadu 1996. Poskytuje socialni sluzby podle Zikona ¢. 108/2006 Sb.,

W

o socidlnich sluzbach a Vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., kterou provadeji nékterd ustanoveni
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o socialnich sluzbach. Organizace nabizi seniorim a lidem se zdravotnim postiZzenim sluzby,
které vedou k podpote jejich aktivniho a distojného Zivota v jejich domécnosti. Organizace
respektuje bydleni jako velmi kiehkou a intimni oblast Zivota clovéka, se kterou je spojeno
ocekavani soukromi, bezpeci a jistoty. PeCovatelska sluzba sidli v méstském bytovém domé
&.p. 190 na p.p.¢. 752/4 v k.. Cesky Dub. Cely objekt je provozovan pro uéely bydleni
seniorl, popf. osob se zdravotnim postizenim, ktefi potfebuji socialni sluzby. Byty jsou
pridélovany v souladu s pravnimi ptedpisy o hospodateni s byty zvlastniho urceni.
Organizace zajiStuje sluzby vcetné sobot, nedéli a svatku v dobé od 7,00 — 19,00 hod.
Sluzba je poskytovéna i v obcich, které o spolupraci projevily zajem a uzaviely s organizaci

Dohodu o poskytovani pec¢ovatelské sluzby.

9.3 Poslani organizace
Poslanim Pedovatelské sluzby v Ceském Dubu je prostfednictvim sluzeb poskytovanych
v doméacnosti a stfedisku osobni hygieny:
* podporovat seniory uvedené nize v cilové skupin€ v feseni jejich neptiznivé situace,
tak aby mohli setrvat co nejdéle ve svém domacim prostfedi, zachovat si dlstojnost
a v maximalni mozné mife sviij dosavadni zpisob Zivota, mit moznost vénovat se
svym zajmiim, zachovat si pfirozené vztahy a misto v mistni komunité
* poskytovat osobam se zdravotnim postizenim takové sluzby, které¢ vedou v maximalni
mozné mife k podpofe jejich samostatného zivota v domacim prostfedim, aktivniho
vyuzivani vefejnych sluzeb, k zachovani prirozenych vazeb a mista v mistni komunité
* poskytnout rodinam s détmi, které potiebuji pomoc jiné fyzické osoby pii zvladani

situace pfi soucasném narozeni 3 a vice déti a to do véku 4 let téchto déti.

9.4 Cilova skupina pecovatelskeé sluzby

Osoby, které maji snizenou sobéstacnost z diivodu veéku, chronického onemocnéni nebo
zdravotniho postizeni a rodiny s détmi, jejichZ situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby.
Zejména se jedna o seniory, osoby se zdravotnim postizenim a rodiny s détmi v nepiiznivé
socialni situaci pfi souasném narozeni 3 a vice déti ato ve véku 4 let téchto déti, kterd
vyzaduje podporu druhé osoby, bez které se osoba neobejde pii zajisténi nékterych z téchto
béznych Zivotnich zalezitosti:

* pomoc pii zvladani béZnych ukontl péce o vlastni osobu

* pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu
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* poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi stravy
* pomoc pfii zajisténi chodu domécnosti

» zprostfedkovani kontaktu se spole¢enskym prostredim.

9.5 Typy respondentu

Jednalo se o pét pracovnic v socialnich sluzbach, které pracuji v pfimé péci s cilovou
skupinou seniofi a pani feditelkou zminéné organizace.

Na zacatku rozhovoru se upfesnily identifikacni udaje tykajici se pohlavi, véku, a doby
zamé&stnani na pozici pracovnic v socialnich sluzbach. Jelikoz se s kolegynémi zname, mohla
jsem na zacatku rozhovoru vynechat vzadjemné predstavovani. Pro uchovani anonymity byly
pracovnice v socidlnich sluzbach uvadény jako respondentka 1, 2, 3, 4, 5, 6.

A nadale budu ve své praci kolegyné nazyvat respondentkami.

Tabulka 1: Cislo respondentky, pohlavi, vék, délka praxe v socialnich sluzbdch

Cislo respondentky pohlavi vek odpracovana doba v
socialnich sluzbach
Respondentka 1 zena 56 let 30 let
Respondentka 2 zena 48 let 14 let
Respondentka 3 zena 57 let 10 let
Respondentka 4 zena 55 let 12 let
Respondentka 5 zena 59 let 13 let
Respondentka 6 Zena 55 let 26 let

10 Prabéh prizkumu

Pro svlij prizkum jsem pouzila metodu polostrukturovaného rozhovoru, metodou
dotazovéni. K rozhovoru jsem si pfipravila 3 prizkumné otdzky. Abych dosahla
pozadovaného cile mé prace, byly respondentkdm polozeny jesté dil¢i otazky. Tim jsem se

ujistila, ze otdzkam respondentky rozumi a dokédzeme spolu na toto téma komunikovat.

Reichel (2009) tika, ze dalSi cestou ziskavani vyzkumnych informaci je dotazovani,
zpusob specificky pro vyzkum socialni. Navic uvadi, ze jde o kontaktni zkoumani vyhradné
zivych osob. Podstatou dotazovani je kladeni otdzek. Reichel (2009) se také zminuje, Ze
mnohdy tazatel mize formulace poklddanych otazek castecné modifikovat. Nezbytné ale je,

aby byly probrany vSechny a aby tazatel ptipadné¢ pokladal doplnujici otazky.
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Pomérné béZnym usporadanim je volba jedné zadkladni a velmi obecné otazky, ktera je
dale rozlozena na né&kolik otazek specifickych, jez jsou piesn&ji zaostieny (Svaticek, aj.

2007).

Pted zacatkem kazdého rozhovoru jsem se respondentek zeptala, zda si mohu pribéh
rozhovoru nahravat. Kazd4 z dotazovanych respondentek mé poprosila, zda si rozhovor
mohu pouze zapisovat. Jejich pozadavku jsem vyhovéla. Jen jsem je informovala, Ze mlze
dojit k del§imu ¢asovému rozmezi mezi otdzkami. Protoze zapisovani rozhovoru mi zabere
vice €asu nez nahravani. Respondentky mé ujistovaly, Ze jim to nebude vadit. Po domluvé
jsem jejich odpovédi zaznamendvala na papir. Reichel (2009) totiz fik4, Ze pofizovani
zvukového nebo obrazového zdznamu, piipadné pouziti dalsi techniky a pomicek, musi byt

zkoumanym osobam pfedem oznameno.
Po ziskéani dat nasledovalo jejich tfidéni a analyzovani.
Etika prizkumu
Pii rozhovoru jsem postupovala dle etickych otazek, které ve své knize uvadi Hendl
(2005).
Uvadi naptiklad:
Soukromi

Pani feditelka mi umoznila provadét rozhovory v jeji kancelafi, tudiz nedochazelo
k ruSivym elementim a kolegyné¢ se mohly vice rozpovidat. Také jsem ocenila vstiicnost

kolegyn. Protoze z ditvodu soukromi rozhovory probihaly vzdy po pracovni dob¢.
Anonymita

Také jsem kolegyné ujistila, ze rozhovor je anonymni a vysledek rozhovoru pouziji pouze

pro mou bakaléiskou préci.

Reichel (2009) jeste¢ zminuje, ze zkoumand osoba nesmi byt k ucasti na vyzkumu jakkoli
nucena. Musi se ji soucasné dostat zaruk, ze ze zkouméani mize kdykoli svobodné odstoupit.
Proto jsem kolegyné obeznamila sucelem rozhovoru aujistila je, Ze rozhovor mohou

kdykoliv ukon¢it.

Jak jsem se jiz zminila rozhovory probihaly v soukromi. Rozhovor byl veden s kazdou
respondentkou zvlast. Respondentky jsem vzdy jesSt€ jednou obezndmila s tématem
bakaléiské prace a s cilem mé bakalaiské prace. Pred rozhovorem jsem respondentku opét
ujistila 0 anonymité a moznosti rozhovor kdykoliv ukoncit. Rozhovory probihaly v obdobi

leden — tinor 2022. Kazdy rozhovor trval zhruba 1 hodinu.
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11 Prezentace a interpretace ziskanych dat

Jak jiz bylo zminéno, respondentky si neptaly rozhovory nahravat. Odpovédi jsem si proto
zapisovala. Pro kazdou respondentku jsem méla pfipravené otdzky a k otazkdm jsem si
zapisovala odpovédi. Kazdy rozhovor jsem si zaznamenavala na novy papir. Proto dalezitym
krokem po absolvovani rozhovort bylo si odpovédi dikladné ptecist a prepsat tak, aby doslo
k lepSimu vyhodnoceni. Dale jsem ziskana data z rozhovort rozdélila na 3 oblasti hlavnich

prazkumnych otdzek a postupné data zpracovavala.

PO 1 Jak se orientujete v problematice syndromu vyhoieni?

Vsech Sest dotazovanych respondentek mi na tuto otdzku odpovéd€lo, ze v problematice
syndromu vyhoteni se celkem dobie orientuji. Respondentky 1, 2, 3 odpovédely, ze
informace o problematice syndromu vyhoteni ziskaly z internetu, z kurzl tykajicich se tohoto
problému. Respondentky 4, 5, 6 se s problematikou syndromu vyhoteni setkaly z vypravéni

od starSich kolegyn a ze Skoleni.

Vite, co je syndrom vyhoreni?

R1 odpovédéla, ze vi, co je syndrom vyhoteni.

R2 odpovéde€la, ze se jednd o vyCerpani z narocné prace.

R3 ,.Ano vim, slySela jsem o tomto problému, Ze se casto vyskytuje praveé u pomdhajicich
profesi.

R4 uvedla, Ze se nejedna o nemoc, ale o fyzické a psychické vycerpani.

RS ,.Z vypraveni jsem se dozvédeéla, ze se problematika syndromu vyhoreni tyka i osobniho

¢

Zivota.

R6 ,, Ano vim, z vypraveni a ze skoleni.

Setkala jste se se syndromem vyhoreni? (u sebe, v okoli, kolegyné)

R1 doslova tuto zkuSenost popsala takto: ,, Mela jsem nechut do prace. Byla to takova unava,
Ze jsem vitbec nemohla vstat z postele. Pokracovalo to i nechuti k jidlu. Musela jsem se uplné

‘

izolovat od lidi. Nakonec se u mé dostavila uplna apatie.

Touto odpovédi jsem byla velice ptekvapena. Jak jsem jiz uvedla, jednd se o mé kolegyné

a tento stav jsem opravdu na kolegyni nezaregistrovala. Proto jsem se ji jesté zeptala, jak je
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mozné, Ze jsem to na ni nepoznala. Odpovédéla mi, Ze to bylo asi tim, ze hned nastoupila na
dovolenou. A odpocivala. V tuto chvili mé¢ napadla dopliujici otazka. Jak na tento stav
reagovala rodina?

R1 uvedla, ze ptistup jeji rodiny ji velice piekvapil. ,,Byli ke mné vstiicni, vyslechli me.
Mohla jsem se se svymi pocity sverit a vyplakat se.“ V teoretické ¢asti se zmifuji, Zze pro
pomdahajiciho je ovSem velmi vyznamné, jaké ma zdzemi ve svém osobnim zivoté (Kopiiva
2000). Nakonec R1 jesté¢ dodala, ze s odstupem Casu, jiz tento problém vidi jinak. Dnes by jiz
vyhledala odbornou pomoc. Protoze, jak se mi svéfila, tak ,,za syndrom vyhoreni se clovek
nemusi stydet.

R2 uvedla, Ze zatim ne.

R3 odpovédéla, ze ano. Ale pouze na rtiznych debatach, Skolenich a z vypraveni.

R4 odpovédela, ve svém okoli ano.

RS uvedla: ,,S problematikou syndromu vyhoreni jsem se setkala na skolenich, primo
zameérenych na tuto problematiku a z vypraveni nékterych ucastnikii skoleni.

R6 odpovédela, ze u sebe ne. Spise z vypraveni, Cetla 1 néjaké ptibehy.

Umite si nastavit p¥i prdci s klientem hranici?

Tuto otdzku jsem polozila, protoze si myslim, Ze spravné nastaveni hranice s klientem souvisi

s prevenci syndromu vyhoteni.

R1 odpovédéla: ,, Ano, pecovatelku délam 30 let a tudiz jsem se naucila diky castym

Skolenim a praxi hranici nastavit.

R2 uvedla, ze urcité¢ ano, je to dulezit¢. Také dodala: ,, Kdybych si klienta pustila k télu, tak
mé vysaje.

R3 uvedla ,, Ano, aby odpovidala dané situaci. “

R4 odpovédéla, Ze ano.

RS ,, Nékdy umim, ale urcité ne vidy.

R6 ,,Ano, v zasadnich vécech a situacich. Obcas se mi stane, Ze poskytnu klientovi i néco

3

navic.

Umite iikat ne?
R1 uvedla, Ze ano. Zarovei podotkla, ze je to velice tézké, ale nutné.
R2 odpovédela, ze s vékem se to ¢lovek uci.

R3 odpovédéla stejné jako R1. Umi fikat ne, ale je to tézké.
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R4 ,, Snazim se, ale ne vzdy to dokazu.

RS ,, Neumim rikat ne, ale vzdy se snazim, aby doslo alespon ke kompromisu.

R6 odpovédéla: ,, Pro mé je rikat ne velmi obtizné — vzdy se bojim, Ze nékoho nastvu nebo
dokonce rozzlobim “. Také dodala, Ze zalezi na okolnostech, dané situaci, které se to tyka.
Svou odpovéd’ jesté doplnila. ,,V jasnych pripadech, kde bych prekrocila své kompetence

nebo pravidla reknu jasné ne. V situaci nové neobvyklé se domluvim v kolektivu nebo zjistim

3

moznosti a pak vysledek sdelim klientovi.

PO 2 Jakym zpuisobem vyuZivite sviij volny cas?
Na druhou polozenou otdzku mi vSechny respondentky odpovidaly stejné. VSechny travi

volny ¢as s rodinou, v pfirodé€, sportuji. Vénuji se vnoucatim.

Predchazite syndromu vyhoieni?

R1 ,, Ano, snazim se byt pozitivni. **

R2 odpovédé€la ,, Pri navratu z prace domu, vypoustim vse z hlavy.
R3 uvedla, ze se o to snazi.

R4 uvedla, Ze se snaZzi a Ze za ty roky uz vi, jak na to.

RS odpovédela ano.

R6 uvedla, Ze ano. Je to velice dilezité. Vyuziva k tomu odpocinek a relax.

Citite se piepracovana?
R1 uvedla, ze v tomto obdobi ne. Zeptala jsem se, zda mi mize fict, v jakém obdobi se citila

piepracovana. Odpovédéla ,, Prepracovana jsem se citila v dobé, kdy nas zasahl COVID 19.

Toto obdobi bylo urcité narocné pro nds vsechny.
R2 uvedla, Ze nékdy ano.

R3 odpovédéla, ze nékdy ano.

R4 odpovédéla, Ze ano.

R5 uvedla, ze nekdy ano. Pak se m¢é RS zeptala, zda mize uvést obdobi, kdy se citila
prepracovana. OdpovédéEla jsem ji, ze samoziejmé. ,, Obzvlast jsem se citila prepracovand
a vycerpand v dobé COVIDU 19. Ty veskeré omezeni, rousky, neustdla dezinfekce.* Jesté

dodala, ze ji vyCerpaval i strach o svou rodinu a své rodice.

R6 uvedla ne, spis se jedna o Unavu.
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Je pro Vas odpocinek dileZity?

R1 uvedla, Ze ano. ,, Odpocivat jsem se naucila po zkusenosti se syndromem vyhoreni. *

R2 uvedla, Ze ano. A, Ze se s vékem naucila odpocivat.

R3 odpovédeéla, ze velice.

R4 uvedla, ze ted uz ano. , Naucila jsem se vice odpocivat.” Jest¢ dodala, Zze je to
s pribyvajicim vékem.

RS odpovédéla ,, S pribyvajicim vékem urcite.

R6 ,, Ano, zatim mi staci vikend, abych si odpocinula. *

A jak odpocivite?

R1 uvedla, ze nejrad€ji odpociva pii ¢teni pekné knihy. Dodala ,, Pri cteni uplnée vypnu
a soustiedim se na déj knihy.* Réda odpociva v piirodé. Jako odpocinek bere 1 posezeni
s prateli.

R2 odpovédéla, ze je to uni podle situace. Piimo uvedla ,,Jak kdy, nekdy praci, nékdy na
gauci.”

R3 ,, Relaxuji na zahrade, jsem v prirode na vzduchu, uzivam si klid a ticho. “
R4 ,, Pustim si pekny film, jdu na prochazku do prirody.

RS uvedla, Ze odpocinek je pro ni prace na zahradé, prochazky v piirod¢ a spolecnost

vnoucat.

R6 odpovédéla, Zze odpociva pii pravidelném setkdvani s rodinou, na dovolené. Rada
odpociva piti prochdzkach, cetbé, lusténi kiizovek. Také dodala , nejvice k odpocinku

potiebuji spanek.

PO 3 Dokaze Vam organizace zajistit metody proti syndromu vyhoieni?
Na tuto polozenou otazku odpovidaly respondentky vSechny stejné. Uvedly, ze ano.

Dalsi otazku jsem proto smétovala k tomu. O jaké metody se jednd? Respondentky uvedly,
Ze jim organizace umozni $koleni a seminafe k tématu syndromu vyhoteni. Dale doplnily, ze

je toto Skoleni pro né€ vzdy ptijemné a vzdy se dozvédi nové véci.

Prosla jste Skolenim k syndromu vyhoieni?

R1 odpoveédéla ,, Ano, vzdy je to prijemné. Diky mé profesi mam moznost absolvovat skolenit
na toto téma. I kdyz jsem si syndromem vyhoreni prosla, vidy mé toto Skoleni nécim

prekvapi. “
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R4 uvedla ano. Ale zaroven dodala. ,, Skoleni k syndromu je zajimavé a nécim obohacujici,

pokud je spravné vedeno. Prosla jsem mnoha Skolenimi k tomuto tématu. Nékteré byly

«

zajimave. U nékterych to podle mého ndazoru byla ztrata casu.

RS uvedla ano. ,, Nekteré Skolenti jsou zajimavé, nekteré bohuzel ne.

Respondentky 2, 3 a6 shodn¢ uvedly, Zze Skoleni syndromu vyhofeni v minulosti

absolvovaly.

Mate pravidelné supervize se supervizorem?

Vsechny respondentky uvedly, Zze nemaji a Ze o supervize nestoji. Pfipadd jim zvlastni
rozebirat pracovni problémy s cizim ¢lovékem.

R1 odpovédéla ne.

R2 odpovédéla ne. ,, Ani o to nestojim. Nechci se s pracovnimi zdlezitostmi sverovat nekomu,

kdo o tom problému nic nevi, znd problém pouze z vypraveni. *

vvvvvv

R4 odpovédéla ne. ,,Zatim mi vyhovuji nase porady, které beru jako supervize. VSechny

vime, o jakém probléemu se bavime, kterého klienta mame na mysli.

RS uvedla ne. ,, Mam zkusenost z minulého zaméstnani, kde supervize probihaly. Reci, jako,
co se zde rekne, zde ziistane, v tomto pripade nebyly pravdivé. Vzdy je néjaky zadavatel
supervize aten si miize vystup ze supervize vyzadat. Proto mam se supervizi Spatnou

zkuSenost a postaci mi nase porady.

R6 uvedla ne, nerada se svétuje cizim lidem.

Mate pravidelné porady, kde miiZete vyjadiit sviij nazor k tématu, své pocity?

V predeslé otazce respondentky odpovidaly, Ze supervize nemaji, ale porady ano. Porady
jsou pro né dostacujici.

R1 tfeba uvedla ,,Mame dobry kolektiv a tudiz si miizeme sdeélit své pocity navzajem. “

R2 ,, Porady mame nastavené tak, abychom se vyventilovaly, vidy se nam ulevi a hlavné

jdeme domu s Cistou hlavou. “

R3 ,, Ano jsou pro mé velice diilezité. Myslim si, Ze i pro cely kolektiv. Probereme cely den, co

«

se nam povedlo, co naopak ne. *
R4 odpovédela ano.

RS5 uvedla ano. ,, Na poraddch miizeme probrat uplné vsechno. “
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R6 doslova uvedla ,,Miizu vypustit paru, trochu si i zanadavat.“ Co se fekne na poradach

a v kolektivu se mezi klienty nevynasi.

Maji pro Vas porady vyznam?

Vsechny dotazované respondentky odpovédé€ly, ze ano. Porady jsou pro respondentky velmi
dalezité. V kazdodenni poradé si kazda zrespondentek fekne, jaky méla den, s ¢im by
potiebovala poradit. Také k tomu patii pochvala a povzbuzeni od pani feditelky nebo od

kolegyn.

Dobré vztahy na pracovisti jsou obecné velmi dulezité, vzdjemnd diavéra, pomoc tvori
ptiznivou atmosféru. Jakmile je naruseny urCity soubor jistot, klesd divéra zaméstnancu
smérem k vedeni organizace a vysledkem pak miize byt destabilizace tymu a snizeni

vykonnosti.
12 Vyhodnoceni prizkumného Setreni
Vysledky z prvni priazkumné otazky

Tabulka 2: PO 1

Jak se|Vite co|Setkala jste| Umite si|Umite fikat ne?
Cislo orientujete v|je SV? |sese SV? |nastavit
respondentky problematice hranice?
Sv?
Ano
Respondentka 1 . . Ano Ano Ano Ano
orientuj1
Respondentka 2 Apo . Ano Ano Ano Ut¢i se to
orrentuji
Respondentka 3 AI.IO .. Ano Ano Ano Ano
orientuji
Ano y ‘s
Respondentka 4 : . Ano Ano Ano Ne vzdy to dokéaze
orientuji
Ano . o
Respondentka 5 . . Ano Ano Ano Neumi, ale snazi se
orlentuji
Ano Y1 s o
Respondentka 6 : . Ano Ano Ano Je to t€zké, ale snazi se
orientuji
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Cilem prvni prizkumné otazky bylo zjistit, jak se respondentky orientuji v problematice
syndromu vyhoteni. Zda védi, co je syndrom vyhoteni, zda se se syndromem vyhoteni
setkaly. DalSim cilem bylo zjistit, zda si umi pii praci s klientem nastavit hranice a jestli umi

fikat ne.

Z pruzkumného Setfeni jsem zjistila, Ze dotazované respondentky se v problematice
syndromu orientuji. VSechny védi, co je syndrom vyhoteni. Dotazované respondentky se také
se syndromem vyhoteni setkaly. VétSinou syndrom vyhoteni znaji z vypravéni, ze Skoleni, ze
seminail. Jen R1 dodala, Ze zna syndrom vyhoieni z vlastni zkuSenosti. Jak jsem jiZ uvedla,
tato informace m¢ piekvapila. Jeji stav vyhoieni jsem vibec nepoznala. R1 se mi také
ptiznala, ze to nikomu netfekla. Pouze pozadala o dovolenou. Dodala: ,,byla jsem rada, zZe to
nikdo nepoznal, citila jsem se, jako kdybych své okoli zklamala.“ Uvedla symptomy, které
uvadim v teoretické Casti této prace. Na zavér této otazky jesté dodala, Ze dnes uz by se za

tento stav nestydéla. Dnes by jiz vyhledala odbornou pomoc.

Pfi nastaveni hranic mezi klientem respondentky odpovidaly podobn¢. VétSinou si hranice
dokazi udrzet, uvédomuji si, ze je to pfi jejich praci velice dilezité.

V ramci priazkumného Setfeni jsem také zjistila, Ze si respondentky uvédomily, ze za dobu
své dlouholeté praxe maji stale potize fici klientovi ne. Dodaly, Ze nezalezi, jak dlouho
pracuji v socialnich sluzbach. Tvrdily, Ze je to prosté v jejich povahach. Na zavér dodaly, ze

se ale vzdy snazi najit kompromis ku prospéchu situace.
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Vysledky z druhé priizkumné otazky

Tabulka 3: PO 2

Jakym Predchazite |Citite se|Je pro Vas|Jak
Cislo zpusobem |SV? piepracovana? |odpocinek |odpocivate?
respondentk vyuzivate dilezity?
p y svj  volny
cas?
Piiroda, Cteni,
Respondentka 1 rodina Ano Nékdy ano Ano lusten},
prochazky,
pratelé.
Priroda, Prace na
Respondentka 2 |rodina Ano Neékdy ano Ano zahradg,
pfiroda.
Ptiroda, . Je to
Respondentka 3 rodina Ano Nékdy ano Ano individudlng
Piiroda, . Piiroda,
Respondentka 4 rodina Ano Neékdy ano Ano pekny film.
Ptiroda, Prochazky,
rodina prace na
Respondentka 5 Ano Nékdy ano Ano zahradg¢,
spole¢nost
vnoucat.
Piiroda, Rodina,
Respondentka 6 rodina Ano SpiSe tinava Ano dovol?na,
prochazky,
spanek.

Cilem druhé¢ prizkumné otazky bylo zjistit, jakym zptisobem respondentky vyuzivaji svijj
volny Cas, zda pfedchdzi syndromu vyhoteni. Zda se citi pfepracované, jestli je pro né
odpocinek dulezity a jak odpocivaji.

Z pruizkumného Setfeni jsem zjistila, Ze vSechny respondentky vyuzivaji volny cas
pomérn¢ stejné. VSechny uvedly pfirodu a rodinu. To mé opét vraci k teoretické casti mé
prace. Kde se zminuje, jako prevence stresu prochazka. Také mé potéSily odpovédi, ze
vyuzivaji volny ¢as s rodinou. A, Ze jim rodina pomdha. Dle mého ndzoru si myslim, Ze
rodina je dilezitd opora, v rodiné se hledd pochopeni, povzbuzeni, ukryt. Jak jsem jiz uvedla
v teoretické ¢asti. Kde se uvadi rodina jako mala socidlni sit’ v prevenci proti syndromu
vyhoteni. Dle Ktivohlavého (2012) socialni sit’ slouzi jako vyznamna pomoc jak v boji se

stresem, tak pii prevenci emociondlniho vyhoteni.
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Potésilo mé, Ze vSechny respondentky se snazi predchdzet syndromu vyhoteni. Uvédomuji

si, Ze je to moc dulezité. Nejvice se mi libila odpovéd’ R1.Uvedla: ,,snazim se byt pozitivni “.

Co se tyCe prepracovanosti, tak vSechny respondentky uvedly, ze se né¢kdy citi
pfepracované. VéEtSinou to prikladaly 1k pfibyvajicimu  veéku. V posledni dobé
prepracovanost pocitily v ramci COVIDU 19. Jen R6 uvedla: , necitim se prepracovand,

‘

spise bych to prirovnala k unave.
Vsechny respondentky jasné a bez zavéhani odpovéd€ly, ze je pro né¢ odpocinek moc
dalezity.
Kazda z respondentek odpociva trochu jinak. Jedna se o odpocinek jako je ¢teni, luSténi,
prochazky, pratelé, prace na zahrad¢. Jak se docteme v teoretické Casti, toto je odpocinek,
ktery zminuje Koptiva (2000) jako zivotni styl, ktery pii prevenci a zvladani stresu hraje

jednu z hlavnich roli.

VysledKky ze tieti prizkumné otazky

Tabulka 4: PO 3

Dokaze O jaké | Mate Mate Maji  pro
Vam metody  se|pravidelné pravidelné |Vas porady
Cislo organizace |jedna? supervize  se|porady? vyznam?
respondentky zajistit supervizorem?
metody
proti SV?
Respondentka 1 |Ano SkOI.er}lj Ne Ano Ano
seminaie
Respondentka 2 | Ano Skol.e1}1v, Ne Ano Ano
seminaie
Respondentka 3 | Ano Skol.er}1v, Ne Ano Ano
seminaie
Respondentka 4 | Ano SkOI.el}lj Ne Ano Ano
seminaie
Respondentka 5 |Ano SkOI.en,lf Ne Ano Ano
seminaie
Respondentka 6 |Ano Skol‘er}lv, Ne Ano Ano
seminaie

Cilem tfeti prizkumné otazky bylo zjistit, zda jim organizace dokéze zajistit metody proti
syndromu vyhoteni. Jestli proSly Skolenim syndromu vyhoteni, zda maji pravidelné

supervize se supervizorem. Dale bylo cilem zjistit, zda maji pravidelné porady a zda maji pro
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né néjaky vyznam.
V ramci prazkumného Setfeni jsem zjistila, Ze organizace respondentkdm dokaze zajistit

metody proti syndromu vyhoteni. VSechny dotazované respondentky se na této zkuSenosti

shodly.

Vsechny dotazované respondentky také uvedly, Ze se jednd vétSinou o Skoleni nebo

seminafe k tématu syndromu vyhoteni.

Na polozenou otdzku, zda maji supervize se supervizorem jednoznaén¢ odpovédely, ze ne.
V rdmci metod proti syndromu vyhoieni maji kazdodenni porady. Kazdodenni porady dle

slov respondentek jim dostate¢né nahrazuji zminované supervize.

Dotazované respondentky uvedly, Ze porady maji pravidelné. Podle odpovédi jsem zjistila,
ze jsou pro respondentky kazdodenni porady dulezité a dostacujici. Na tuto odpoveéd’ jsem
byla jako kolegyné zvédava. Zajimalo m¢, zda mi odpovi takto anonymné v soukromi stejné,
jako na poradach. Opravdu mé ujistily, Ze porady jsou pro né¢ dostacujici. Pfi rozhovoru mi
respondentky fekly, Ze jim tento zplsob zatim vyhovuje a supervizi zatim nepotiebuji. Na
kazdodennich poradach mohou probrat veskeré pracovni zalezitosti. Mohou se vypovidat, jak
R6 uvedla ,, miizu upustit paru“. VSechny respondentky maji stejny nazor, ze si nedovedou

predstavit, rozebirat pracovni zalezitosti s nékym cizim.

Hlavni prizkumné cile byly roz€lenény na tfi dil¢i cile a ty byly podloZeny na zékladé
operacionalizace prizkumnymi otdzkami, na které respondentky odpoveédély. Tim bylo
odpovézeno na hlavni cil prace Prevence syndromu vyhoteni u socialnich pracovnic v pfimé

péci s klienty. A zvoleny cil byl naplnén.

13 Navrhovana opatreni
Navrhovana opatieni vychazi z uskutecnéného prizkumu a jeho nésledného vyhodnoceni.
Z pruizkumu vyplynulo, Ze zminéna organizace po vzdjemné dohodé respondentek se
zaméstnavatelem zatim nevyuziva supervize. Respondentky v rozhovorech uvedly, Ze nerady
hovoti o pracovnich problémech s nékym cizim. Nedokazou se svéfit a oteviené hovorit

o daném pracovnim problému.

Prvnim navrhovanym opatfenim je, ze by respondentky mély umét definovat své potieby
tak, aby zaméstnavatel mohl zajistit dal§i ndvazné seminare a Skoleni. Dodrzovat standardy

kvality socialnich sluzeb, které jsou pomutckou pro nastaveni pravidel. Bylo by idealni, aby
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respondentky ziskané znalosti ze Skoleni a seminaiti dokazaly vzajemné propojit. Pak 1épe

porozumi vzniklym emoc¢né vypjatym situacim a problémum s klienty.

DalSim navrhovanym opatfenim je inadale pokraovat v relaxaci a pravidelném
odpocinku tak, jak respondentkam vyhovuje. Odpocinkem a relaxaci obnovujeme zivotni
silu, energii, pocitujeme radost a Stésti. Velmi dulezité je v kolektivu zachovat kazdodenni
vzajemnou komunikaci, kterd umoziuje respondentkdm se vypovidat z pracovnich problémt,
dostavat zpétnou vazbu od kolegyn nebo vedeni. Jak vyplynulo z rozhovort je efektivni

komunikace s kolegy i s vedenim pro respondentky klicova.

Poslednim navrhovanym opatfenim je zavedeni pravidelnych supervizi v organizaci.
Pokud se organizace rozhodne vyuzit supervizi a hledat vhodného supervizora, méla by
zvazit, ceho ma byt supervizi dosazeno, jaké organizacni uspotfadani je pro ni vhodné. Pfani
mohou byt velmi obecna nebo se mohou tykat pfimo konkrétnich ptipadi, kdy si

supervidovany neni jisty svym postupem.

Supervize nabizi profesionalni nadhled, nové pohledy a podnéty pro feSeni problémid,
prostor pro zamySleni se a podivat se na danou situaci z jiného uhlu pohledu. Je soucasti
profesniho a osobniho rozvoje, dokaze zefektivnit praci a komunikaci s druhymi lidmi,
pomaha najit cestu, pokud se ocitneme v situaci, kdy nevime kudy dal a citime se unaveni,

vycerpani. Slouzi jako prevence syndromu vyhoteni.

14 Diskuze

V teoretické Casti bakalarské praci zmifluji projevy syndromu vyhoteni. Z rozhovora

vyplyva, ze projevy syndromu vyhoteni respondentky znaji.

Hranici mezi pracovnikem a klientem se také ve své publikaci zabyva Koptiva (2000).
Uvadi, Ze hranice je nezbytna a urcuje, co je zaleZitosti mou a co je zélezitosti druhého.
Z pruzkumu bylo zjisténo, ze nékteré respondentky si umi nastavit hranici s klientem a umi
fikat ne. Ostatni respondentky se o to snazi. Pfi rozhovoru se mi respondentky svétily, ze
nastavit hranice pfi péci s klientem sice umi, ale dokdzaly to az s pribyvajicim v€kem a praxi
v socidlnich sluzbach. KdyZ nastupovaly jako pracovnice do piimé péfe, mély tyto hranice
nastavené uplné jinak. Respektive nemély. Myslely si, Ze klientovi musi splnit, co mu na
ocich vidi. Ze se tim vlastné ¥iti do problému netusily. AZ s odstupem &asu si uvédomuji, jaky
problém u nich mohl nastat. Byly upozornény, ze se musi dodrzovat standardy kvality
socialnich sluzeb. Také na to byly upozornény starSimi a zkuSenéj$imi kolegynémi. V tuto

chvili, jak vyplyvéa z prizkumu, nastavené hranice v podstat¢ maji. Dalsim divodem, proc¢
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jsem si vybrala polostrukturované rozhovory je, Zze mi respondentky mohly tuto odpoved

dale rozvést. To by mi dotaznik neumoznil.

Dotazované respondentky se shodly, ze fikat klientovi ne, se naucily hlavn¢ v dobé
COVIDU 19. Byly v ramci natizeni a restrikci nuceny dodrzovat urcita pravidla. Jak vyplyva
zrozhovori, COVID 19 zasahl respondentky, co se tyc¢e tématu piepracovanosti.
Respondentky uvedly, Ze se v této dobé citily hodné pfepracované az vycerpané. Hlavnim
divodem uvedly noSeni rousek, neustalé dezinfikovani. Komunikace diky rouskdm byla

s klientem naro¢néjsi. Respondentky se také obavaly o své zdravi a o zdravi svych rodin.

Kazdy pracovnik v pomahajici profesi by m¢l dbat na prevenci syndromu vyhoteni. Proto
dalsi prizkumna cast prace byla zaméfena na vyuziti volného Casu. Zajimalo m¢, jakym
zpusobem respondentky vyuzivaji volny ¢as. Z rozhovorti vyplynulo, Ze odpocinek vnima
kazdéa zrespondentek jinak, kazdd odpociva jinak. Dilezité zjiSténi pro mou praci je, ze
dokézi vyuzit sviij volny Cas tak, aby ptedchéazely syndromu vyhoteni. A védi, Ze odpocinek
je pro né¢ moc dilezity.

Posledni prizkumna cast se tykala tématu supervize. V teoretické c¢asti zminuji, Ze
supervize je jednou z moznosti prevence. Nicméné v tomto ohledu prizkum potvrdil, ze
v organizaci supervize nevyuzivaji. Respondentky nejevi o supervize zajem. Hlavnim
divodem je, Ze nechtéji své pracovni problémy probirat s n€ékym cizim. Postac¢i jim
kazdodenni porady, které vnimaji jako supervize. Mozna je to i tim, jak vyplyva z rozhovord,
Ze se v organizaci jedna o mensi pracovni kolektiv. Vyhodu malého kolektivu spatiuji jako
moznost si navzdjem kdykoliv popovidat, probrat pracovni zaleZitosti tieba i béhem dne.
Nemusi ¢ekat ani na poradu. VSechny dotazované respondentky se navzajem znaji, znaji i své
rodiny. Pfi prizkumu bylo zjisténo, ze dobrému kolektivu prospiva i fakt, ze se kolektiv
neméni. VEtSinou se pozméni az odchodem néjaké kolegyné do dichodu. Dosla jsem
k zjisténi, ze 1bez supervize dokaZzi respondentky pln€ vykonavat svou profesi aniz by

pocitily syndrom vyhoteni.

Pti rozhovoru s pani feditelkou mé zajimalo, zda neuvazovala svym pracovnicim zajistit
supervizi. Odpovédéla: ,,Ano, uvazovala, ale pracovnice tuto nabidku odmitly, s tim, Ze
nemaji zdajem“. Z rozhovoru také vyplynulo, Ze pani feditelka své kolegyné znd natolik
dobie, ze pozna, kdyz se néco déje. Kdyz je néjaky problém v kolektivu. Vzdy se snazi
kolegyné vyslechnout. Poskytne jim moznost se vypovidat pii poradach ale i v soukromi.
Nékolikrat se jiz stalo, Ze tuto moznost kolegyné vyuzily. Je si také v€doma, Ze pochvala za

dobfe odvedenou préci je dulezita, proto své kolegyné umi i pochvalit. Snazi se jim zajistit
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ur¢ité vzdelavani pomoci kurzii, Skoleni, seminai. Dle pani teditelky, vysledkem dobrého
pracovniho kolektivu, je pochvala od inspekce kvality socidlnich sluzeb. Cely kolektiv
pracovnic Pecovatelské sluzby byl pochvalen za mily, empaticky a profesionalni ptistup ke
klientim. Pii rozhovoru se vSemi pracovnicemi nebylo ,.citit Zadné napéti“. Pro pani
teditelku, ale ipro kolektiv, je dilezitd spokojenost klientd a vzdjemna tolerance mezi
kolegynémi. Kfivohlavy (2012) se ve své publikaci naptiklad zmiiuje o vztazich nadfizenych
k podifizenym. Kladné ptisobi, kdyz vedouci dava podiizenym zieteln€¢ najevo, Ze si jejich

prace vazi, a to jak on osobné, tak i1 jeho nadfizeni (Ktivohlavy 2012).

Profese socialni pracovnice a pracovnice v socidlnich sluzbach je velice naro¢nd po
fyzické 1 psychické strance. Proto je velmi dulezité si uvédomit, Ze odpocinek by mél byt
soucasti, kterd k této profesi patii. Pracovnice, kterd ma dobte vykonavat tuto profesi, musi
nejprve zacit u sebe. Jediné pracovnice, kterd je dobfe naladéna, ve fyzické a psychické
pohodé¢, je pro tuto profesi a pro klienty pfinosem. I klienti totiz poznaji a vnimaji chovéani
pracovnic. Naproti tomu pracovnice, kterd vykazuje znamky piepracovanosti, vykazuje

nechut’ k praci, ke klientim, nemuze tuto profesi plnohodnotné vykonévat.
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Zaver
Hlavnim cilem bakalafské prace bylo zjistit miru prevence syndromu vyhoteni
u socidlnich pracovnic v piimé péci s klienty. Bakalatfskd prace byla rozdélena na cast

teoretickou a ¢ast empirickou.

Teoreticka Cast se zabyvala teoretickymi poznatky, které jsem Cerpala z odborné literatury
zabyvajici se timto tématem. Empirickd ¢ast prace se zabyvala prizkumem k tomuto tématu.
Se vSemi respondentkami jsem vedla polostrukturované rozhovory. Jak jsem jiz zminila na
zacatku mé prace, rozhovory jsou pro mé v ramci prizkumu vice empatické. Dotazované
respondentky se mi mohly pfi rozhovoru vice rozpovidat. Mohla jsem 1 pokladat dopliujici

otazky.

Pro mé bylo 1idulezit¢é byt pii rozhovoru v bliz§im kontaktu s respondentkou.
Z uskute¢nénych rozhovorti vyplyva, Ze dotazované respondentky vnimaji prevenci proti
syndromu vyhoteni jako dulezitou souc¢ast jejich zivota. Na zakladé prizkumu bylo zjisténo,
ze oslovené respondentky znaji problematiku syndromu vyhoteni a dokéazi jej popsat. Pfi
prizkumu vyslo najevo, ze 1 z 6 dotazovanych respondentek pfimo prosla syndromem
vyhoteni.

Zavérem bych mohla dodat, ze si respondentky uvédomuji velkou miru zatéze v této
profesi a s tim spojeny problém syndromu vyhoteni. Je pro né velice dilezity odpocinek
aprevence, kterou jim organizace dokdze zajistit. Prevenci vyuZzivaji respondentky

1 individualné a to v piirod¢, s rodinou.
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