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Uvod

Béhem svého zivota travime az jednu ttetinu Casu v praci, coz neni urcité zanedbatelna
doba. Jist¢ by si kazdy znds pial, abychom byli vzaméstnani spokojeni, ¢innost
vykondvana v préci nas tésila a méli jsme dobry pocit z dobfe odvedené prace. Z bézného
zivota vSak vime, Ze ve vétSiné€ pfipadi nemdme na vybér a délame takovou praci, kterd se
nam v dne$ni slozité dobé naskytne. Netieba také polemizovat o tom, ze spokojenost
v pracovnim procesu se vyznamn¢ podili na kvalité osobniho zZivota a celkovém
psychickém rozpolozeni Cloveka. V dnesni uspéchané dob¢ si ze zaméstnani velmi casto
odnasime spise negativni pocity. Tyto jsou pievazné zptisobeny vypocitavym a necitelnym
jednanim ze strany zaméstnavateld, kteti vyuzivaji aktudlni krizové doby a na podtizené
kladou nepiiméfené naroky. Jejich jednani se obvykle pohybuje na samé hranici etickych
pravidel. Pokud se v nepfijatelnych pracovnich podminkach pohybujeme delSi dobu,
mohou se dostavit pocity skli¢enosti, ztraty motivace, frustrace, stresu a nenaplnénych
o¢ekavani, které mohou v kone¢né fazi vést ke stavu, ktery je odborn¢ nazyvan ,,syndrom
burnout® neboli syndrom vyhoieni.

Osobni zkuSenost z pracovniho procesu mne také navedla ke zvoleni tématu diplomové
prace a k moznosti blize proniknout k vyznamnému problému soucasné doby. Jako
zaméstnance Vézenské sluzby s 16letou praxi ve Vazebni véznici v Olomouci, s vlastnimi
pocity a zkuSenostmi z vézenského prostredi, mé zaujaly ndzory svych kolegh zamétené na
oblast psychické zatéze a jinych aspektii tykajicich se tohoto prostiedi. Zaméstnanci
Vézenské sluzby patii mezi profesni kategorii, o které se na vefejnosti pfili§ nemluvi
a piitom se fidi stejnym zédkonem jako napft. policisté a hasi¢i. Proto také téma zamétené
na prostifedi véznice mize byt pro nezasvécené¢ velmi zajimavym a piinosnym, zvlasté
v soucasné dobé kdy se o syndromu vyhoteni hovoii jak v oblastech soukromého tak
profesniho Zivota.

Hlavnim ukolem prace bude mimo jiné analyzovat nachylnost zaméstnancti véznice ke
stresu a syndromu vyhoteni. Na zafatku diplomové prace vymezime pojem syndromu
vyhoteni, od jeho historie, zatézovych situaci, ptfiznaki se postupné¢ pieneseme
k samotnému vyvoji vyhofeni. Zaver ivodni kapitoly budeme vénovat prevenci, zvladani
a terapeutickym postuptim v této oblasti. V dalsi kapitole teoretické ¢asti vymezime pojem
pomahajici profese a profese srizikem vyhotfeni, objasnime profesi piislusnika

a obcanského zameéstnance Vazebni véznice v Olomouci. Na zavér druhé kapitoly se



zminime o etice v pomahajicich profesich. Teoretickou ¢ast ukon¢ime kapitolou zabyvajici
se vysuzovanim pfi¢in Zzivotnich udalosti a sebevédomim jako postojovou slozkou
osobnosti. Empirickou ¢ast uvedeme piedstavenim cile a popisem pouzité metody. V dalsi
kapitole se budeme zabyvat interpretaci vysledkl zjisténych realizovanym vyzkumem.
Na samotném zavéru diplomové prace budeme diskutovat o skute¢nostech zaznamenanych
v ramci vyzkumu.

Véfime, ze vybrané téma zaujme nejen zaméstnance ve vezenstvi, ale také Sirokou

vetejnost.



I. TEORETICKA CAST

1 Syndrom vyhoreni

Skutecne, on byl nepostradatelny!

Vsude, kde se néco delo pro blaho obce, byl ¢inny, byl tady.
Slavnosti a baly, dostihy i udileni cen,

hostiny i zkouska hasicskeé strikacky — bez neho to prosté neslo.
Bez ného se nic neuddlo, ani chvili nemél volno.

Ani véera, kdyz ho pohrbivali, u toho nemohl chybet.

Wilhelm Busch

Syndrom je oznaCovan jako soubor symptomu typickych pro ur¢itou poruchu a spolecné
vytvaii obraz néjakého onemocnéni. Symptomy neboli piiznaky charakterizuji stav
odchylujici se od urcité normy.

Vyhoteni je jev, ktery miZe byt zjednoduSené charakterizovan jako ztrata vesSkeré
energie u velmi intenzivné pracujiciho ¢loveka.

Syndrom vyhoteni je pojem, se kterym se nejcastéji setkavame u vybranych profesi.
Jedna se o profese orientované na pomoc druhym a dalsi, u kterych dochézi k ¢astému,
bezprostiednimu mezilidskému kontaktu. Uz samotny nazev naznacuje podobnost
spolecenského jevu k ptirodnimu zivlu. Tak jako ohent miize zpoc€atku siln€ héat a plapolat,
mohou byt 1 n€kteti lidé pro néco nadSeni. Oheni v§ak mize také dohotivat, doutnat a upIné

vyhasnout. I nadSeni mtize pomalu opadat, postupné slabnout a nakonec zcela utichnout.

1.1 Historie syndromu vyhoreni

Tento termin je pomérné novou zalezitosti. Se stavem, ktery je oznafovan, jako
syndrom vyhoteni se lidé setkavali pravdépodobné odnepaméti. Jeho kofeny nachdzime uz
v bibli, ve starém Recku, u ruznych badateli a také v dobach vale¢ného Zivota.

Teprve od 70. let 20. stoleti se zabyvaji psychologové a Iékati stavy celkového
psychického vycCerpani, projevujiciho se v oblasti pozndvacich funkei, motivace a emoci.
Zasahuje a ovliviluje postoje, nazory, vykonnost a dale celé vzorce pfedevSim

profesiondlniho chovani a jedndni osob. Tyto stavy jsou oznaovany jako syndrom



vyhoteni, vypaleni, vyhaslosti, vyCerpani neboli ,,burnout syndrome*. Jednd se o metaforu
anglického slovesa ,to burn“ — hotet, ve spojeni ,burn out“ pak dohotet, vyhortet,
vyhasnout (Kebza, Solcova, 2003, s. 3).

Pojem ,,burnout* byl poprvé uveden do literatury Henrichem Freudenbergerem v roce
1974.

Ktivohlavy (1998, s. 46) uvadi, ze termin vyhoteni se diive pouzival pro oznaceni stavu
lidi, ktefi propadli zavislosti na alkoholu a ztratili o vSechno ostatni zajem. Pozd¢ji se jeho
pouzivani rozsifilo na oblast toxikomant, u kterych byl jejich zdjem soustfedén jen na
drogu a vSe ostatni jim bylo lhostejné, workholikt, jez byli opojeni svou praci a nic jiného
nez prace, kterou délali, je nezajimalo.

ProtoZe se zjistilo, Ze vyhofeni je néco co se v zivoté vyskytuje a trapi stale vice lidi,
zacala se objevovat fada psychologickych studii, ¢lankii a knih. Nejvétsi vina zdjmu o tuto
problematiku byla od poc¢atku do druhé poloviny 80. let 20. stoleti a dale od roku 1984 do
roku 1990. Nyni je znamo nékolik tisic publikaci pfevazné anglicky psanych.

Burnout syndrom se jako relativné novy fenomén objevoval v zemich, které prochazely
od ptelomu 80. a 90. let 20. stoleti rozsdhlymi transformac¢nimi zménami. Vyhoteni zde
rozsitovalo okruh problémi, které souvisely se zvladanim stresu obc¢anti, vyrovnavajicich
se s disledky transformace (Kebza, Solcova, 2003, s. 7).

U nés bylo doposud publikovano v odborné literatufe jen malo praci. Rada autorti se
zabyvala timto problémem jen okrajové. AZ vroce 1998 nam piedklada ucelenou knihu
,,Jak neztratit nadSeni autor Jaro K¥ivohlavy.

V soucasné dobé se objevuje fada ¢lankli v odbornych Casopisech a dennim tisku,

ptibyva semindit, konferenci a odbornych setkani zabyvajicich se touto problematikou.

1.2 Vymezeni a definovani vyhoreni

Mnoho autorii ve svété ma urcité piedstavu o tom co se déje v nitru lidi, ktefi ztracejici
energii, celkovou silu a vitalitu. Kfivohlavy (1998, s. 47-48) uvadi nékolik vyrokl
psychologti, zabyvajicich se dlouhodobé jevem burnout. Pro nastinéni pestrosti téchto
vyrokt si nékteré nyni uved’'me.

Cary Cherniss:

., Burnout je reakci na praci, kterd cloveka mimoradné zatézuje.

., Burnout je situaci totalniho (uplného) vycerpani sil. *

., Burnout je pocitem cloveka, ktery dosel k zaveru, Ze jiz nemiize jit dale. *



., Burnout je stav, kdy clovek ztratil nadéji, ze se jesté néco miize zmenit.

Henrich Freudenberger:

, Burnout je stav vyplenéni vsech energetickych zdrojii piivodné velice intenzivné
pracujiciho cloveka (napr. lidi, kteri se snazi druhym lidem v jejich tezkostech pomoci
a pak se citi sami premoZzeni jejich problémy). *

Donald Oken:

, Burnout je stav cloveka, ktery se opétovné setkava s neresitelnymi problémy. "
(Poznamka: To 7ika lékar, ktery pracoval fadu let na onkologii a sam se dostal do stavu
burnout).

Rehulka:

., Burnout je emocni vyprahlost.

., Burnout je ztratou smyslu pro zaujeti pracovni cinnosti. *

., Burnout je vystupnovanda nespokojenost ze ztraty iluzi (disilusionment).

Shirley Kashoff:

., Burnout je stav cloveka, ktery se podoba vysychani pramenii ¢i vybijeni baterie. Stejné
Jjako stres i burnout neni mimo nds, ale v nds. Nezname ho, dokud se v nas nezabydli.

Ktivohlavy (1998, s. 48-50) uvadi dvé skupiny definic jevu burnout, popisné a zralé
definice. Mezi popisné fadi:

Henrich Freudenberger: ,, Burnout je konecnym stadiem procesu, pri nemz lide, kteri se
hluboce emocionalne nécim zabyvaji, ztraceji své piivodni nadSeni (sviij entusiasmus)
a svou motivaci (své vlastni hnaci sily). “ V tomto ptipad¢ se jedna o lidi, ktefi pracuji ve
zdravotnictvi jako lékafi, zdravotni sestry nebo socialni pracovnici.

Cary Cherniss: ,, Burnout je vysledek procesu, v nemz lidé velice intenzivné zaujati
urcitym ukolem (ideou) ztrdceji své nadseni.” Autor zde poukazuje na to, Ze proces
vyhoteni zafind mimoiadné vysokym, dlouhodobé trvajicim napétim (stresem). Stres
potom zplsobuje nervozitu, tnavu a ¢lovek se postupné stava apatickym a rigidnim.

Edelwich a Richelson:

, Burnout je proces, pri némz dochdzi kvycerpani fyzickych a duSevnich zdroji
(energii), k vypleneni celého nitra, k ,,utahani se* tim, Ze se clovek nadmeérné intenzivné
snazi dosahnout urcitych subjektivné stanovenych nerealistickych ocekavani nebo Ze se

‘

snazi uspokojit takovato nerealisticka ocekavani, ktera mu nékdo jiny stanovi.*
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Mezi zralé definice tadi:

Agnes Pines a Elliott Aronson:

, Burnout je formalné definovan a subjektivné prozivan jako stav fyzického,
emocionalniho a mentalniho vycerpani, které je zpiisobeno dlouhodobym zabyvanim se
situacemi, které jsou emocionalné tezké (ndarocné). Tyto emocionalni pozadavky jsou
nejcasteji zpiisobeny kombinaci dvou véci: velkym ocekavanim a chronickymi situacnimi
stresy.

Autorska dvojice zde blize urcila jednotlivé druhy vycerpédni a vytvoftila nastroj, kterym
je mozno burnout méfit. Byl navrzen dotaznik BM — Burnout Measure — Méritko
syndromu burnout.

Maslach a Jackson:

, Burnout je syndromem emociondlniho vycerpani, depersonalizace a snizeného
osobniho vykonu. Dochazi k nemu tam, kde lidé pracuji s lidmi, tj. tam, kde se lidé venuji
potrebnym lidem.

Tak jako ptfedchozi dvojice autori i tato vytvofila nastroj na méteni burnout. Jedna se
o dotaznik MBI- Maslach Burnout Inventory. Dotaznik se vztahuje ke tfem faktorim:
emocionalni vy€erpanosti, depersonalizaci a snizenému pracovnimu vykonu.

Tamara a Jifi ToSnerovi (2002, s. 4) popisuji syndrom vyhoteni jako ,,dusevni stav
objevujici se casto u lidi, kteri pracuji s jinymi lidmi a jejichz profese je na mezilidské
komunikaci zavisla. Tento stav ohlasuje cela rada priznakii: clovek se citi celkoveé Spatné,
je emocionalné, dusevné i telesne unaveny. Ma pocity bezmoci beznadéje, nema chut do
prdce ani radost ze Zivota.

Podle Koptivy (1997, s. 101) se terminem syndrom vyhoieni oznacuje stav, do kterého
se dostaneme, pokud je naSe energetickd bilance dlouhodobé zapornad (neméame-li zdroje
radosti v Zivoté a nejsme pevné zakotveni v téle).

Jako posledni si uvedeme definici Myrona D. Rushe (2003, s. 7), ktery definuje stav
vyhoteni jako ,, druh stresu a emocionalni unavy, frustrace a vycerpani, k nimz dochazi
v diisledku toho, zZe sled (nebo souhrn) urcitych udalosti tykajicich se vztahu, poslani,
Zivotniho stylu nebo zaméstnani dotycného jedince neprinese ocekavané vysledky.

V celé skéle riznych definic vSak najdeme znaky, které jsou pro vSechny spole¢né:

1. Negativni emociondlni pfiznaky.

2. Syndrom vyhofteni je spojovan nejcastéji s urcitymi druhy povolani.

11



3. Diraz je kladen na psychické ptiznaky a na chovani lidi nez na provazejici télesné
ptiznaky.

4. Syndrom vyhoteni se vyskytuje u jinak psychicky zcela zdravych lidi, nesouvisi s
psychickou patologii.

5. Niz8i efektivita prace neni spojovdna se Spatnymi pracovnimi schopnostmi
a dovednostmi, ale naopak s negativnimi postoji a z nich vyplyvajiciho chovani.

Ze syndromu vyhoteni jsou tedy vylouceny stavy spojené s psychiatrickou diagnozou,

nedostateCnou kvalifikaci pro danou praci nebo rodinnymi problémy, které se do

zaméstnani promitaji (K¥ivohlavy, 1998, s. 51)

1.3 Zatézové situace v procesu vyhoreni — stres, frustrace, konflikt

Zatézove situace lze charakterizovat jako zdvazné negativni zZivotni udalosti, které¢ svym
plsobenim mohou mit podstatny vliv na vznik a vyvoj syndromu vyhoteni. Tyto situace
dale vedou k naruSeni psychické rovnovahy, ke zméndm v chovani, mySleni a uvazovani.
Kromé syndromu vyhotfeni mohou rozvijet i dalsi psychické poruchy. V psychologii do
zatézovych situaci fadime stres, frustraci a konflikt.

Stres — tento pojem poprvé pouzil fyziolog se slovenskymi kofeny Hans Selye. Jedna se
o termin vyjadfujici zatéz, tiseni nebo tlak. Vznika plisobenim nadmérné silného podnétu
po dlouhou dobu bez moznosti vyhnuti se. O stresu hovofime pouze v ptipad¢, kdy mira
intenzity stresogenni situace je vyS$Si nez schopnost clovéka tuto situaci zvladnout
(Ktivohlavy, 2001, s. 170).

RozliSujeme dva druhy stresu

Eustres — neni prozivany negativng. Jednd se o situace, ve kterych se snazime zvladnout
néco, jeZ nam piinasi radost, ale vyzaduje ur¢itou ndmahu (napft. sportovni vykon, narozeni
ditéte, svatba).

Distres — je negativné prozivany stres. Jde o subjektivné vnimané a negativné
hodnocené ohrozeni v poméru ke zvladnuti situace. Domnivame se, ze nemame dostatek
sil ke zvladnuti toho, co nas ohrozuje.

V souvislosti se stresem muizeme hovofit o negativnich nebo pozitivnich Zivotnich
faktorech. RozliSujeme n¢kolik téchto faktort a nékteré z nich si nyni uvedeme.

Negativni zivotni faktory neboli stresory mohou mit fyzickou, socialni nebo psychickou

povahu. Patfi sem:
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1. Zatézové zivotni udalosti (life events) — stresory rlizné povahy a intenzity, vyznamné
zivotni udalosti, které mohou poskodit zdravi ¢loveéka (naptf. imrti blizké osoby,
rozvod, ztrata zaméstnani),

2. Chronické stresy — dlouhodobé piisobici potize a problémy ovlivityjici zivotni styl
a zivotni spokojenost (bydleni, pracovni spokojenost),

3. Drobné denni nepiijemnosti ¢i mrzutosti (daily hassles) — zdanlivé nevyznamné
kazdodenni drobné, ale nelibé prozivané situace a udalosti (napt.vychova déti,
dojizdéni do Skoly/zaméstnani) (Holaskova K. 2008/2009).

Pozitivni Zivotni faktory neboli salutory jsou mechanizmy, které nas naopak v tézkych
situacich povzbuzuji, posiluji a doddvaji nam silu. Mohli bychom zde zaradit pochvalu,
uznani druhych, socialni oporu, zivotni perspektivy aj.

Obecné je znamo mnoho strategii, které se uplatiiuji pti zvladani stresu. Na nékteré
z nich se nyni zamétime.

Zvladdani stresu neboli v anglitiné ,.coping™ znamend vypofadat se, poradit si
s mimofadné obtiznou situaci. Jde o védomy raciondlni zplisob vyrovnani se s uzkostmi
Zivota riznym zpiisobem.

R. S. Lazarus a S. Folkman (in Véagnerova, 1999, s. 36) rozliSuji dva zékladni zptisoby
zvladani stresu:

1. Zvlddani zaméfené na feSeni problému. Zaméfeni se na zménu nebo odstranéni

vng¢jSich podminek (napf. na tézkou zkousku se budu piln¢€ ucit).

2. Zvlddani zamétené na zlepSeni emocni bilance (napf. opiji se den pred tézkou
zkouskou). Zaméteni se na zménu vnitini, na eliminaci ¢i reinterpretaci negativnich
emoci

Jednou z moznosti zvladani stresu je zaméfeni se na zménu vyznamu situace pro
jedince, na pfehodnoceni situace (zaméteni na precenéni — t€zka zkouska neni pro mé az
tak dilezita, o nic vlastné nejde).

Koptiva (1997, s. 100) uvadi tfi oblasti, které hraji dtilezitou roli pfi prevenci a zvladani
stresu:

— zivotni styl — patii sem pohyb, vyZziva, spanek. Je dilezité myslet na to, aby
profesiondlni z4jmy nepohltily veSkery volny cas, aby zlstal prostor na

konicky, kulturu a spolecensky zivot,

13



— mezilidské vztahy — pro pomahajicitho je velmi dilezité jaké ma zazemi
v osobnim Zzivoté. Dlouhodobé konflikty vrodin€é vysavaji energii. Pro
nékteré lidi je dilezitym energetickym momentem kvalita sexualniho Zivota,

— pfijeti sebe samého — tak jako naSi klienti potiebuji, abychom je pfijali,
akceptovali, abychom jim vénovali ndklonnost, tentyz postoj pottebuje kazdy
Cloveék zachovavat viici sobé samému. Pomahajici je v jistém smyslu sobé

Frustrace — je situace, v niZ jsme motivovani k dosazeni urcitého cile, ale objevi se
ptekazky, které nam vtom brani nebo nam dosazeni cile ztézuji. Frustrace je také
oznaCovana jako blokada na cesté¢ k cili nebo nezdar pti dosahovani néjakého cile.

Jeklova a Reitmayerova (2006, s. 10) oznacuji jako frustrujici situaci stav, kdy je
¢loveéku znemoznéno dosdhnout uspokojeni néjaké dilezité potieby.

Prekazka, kterd ndm brani v dosazeni cile miize byt vnitini nebo vnéjs$i povahy. Vnitini
ptekazkou jsou naSe vlastni konfliktni vlastnosti (napf. jsem velmi ctizadostivy, ale nemam
dostatek viile k napInéni svych cilit). Vnéjsi prekazka mize mit povahu piekazky fyzické
(n€co nam brani) nebo povahu akce jiné osoby (nékdo nadm brani).

V nasledujicim textu si uvedeme nékolik frustraci, se kterymi se mizeme v priab¢hu
zivota setkat. Jednotlivé druhy frustrace ndm ptedkladaji niz uvedeni autofi.

Nakonec¢ny (1997, s. 38) hovoii o tom, ze existuji ,,drobné kazdodenni frustrace*
(nedostatek hledaného zbozi, ptekazeni druhych, rizna omezovani, ztracené predmeéty atd.)
a vyznamné zivotni frustrace vyplyvajici ze socidlnich potieb (nedostatek lasky, odezvy,
pomoci, ucasti atd.).

Frankl (in Nakone¢ny, 1997, s. 38) zavedl pojem existencidlni frustrace pro ztratu
smyslu zivota, ktery pozoroval u vézil v nacistickém koncentra¢nim tébote. Je to vlastné
ztrata zivotnich perspektiv, zivot bez nadéje, ktery miize vést az k rezignaci na Zivot
a k sebevrazd¢. Nedostatkem Zivotnich perspektiv mohou trpét také lidé Zijici v blahobytu
a pohodli, nebot’ ,,mit vS§e* mlize znamenat piesyceni a ztratu nadé&je na lidsky nové cile pti
nedostatku tvofivého pojeti Zivota.

Morgan (in Nakone¢ny, 1997, s. 39) uvadi mezi jinymi druhy tzv. konfliktové frustrace,
které vyplyvaji z oddalovaného rozhodnuti se pro urcité jednani. V konfliktni situaci je
pozastaveno dosazeni cile, coZz je spojeno se vznikem a naristanim vnitiniho napéti
a souvisi s konfliktnimi vlastnostmi jedince. Tento typ frustrace, neni-li napf. jedinec

schopen fesit konfliktni souziti, miize vést k neuroze.

14



Plevova, Pugnerové a Urbanovska (2000, s. 49) oznacuji dva druhy frustrace: materialni
a socialni.

Materidlni frustrace - jde o frustraci, kdy jsme napt. v détstvi od rodici nedostali
hracku, kterou jsme si ptali, nebo i v dospélosti, kdy nas vydélek v praci ndm neumoznoval
uspokojeni nékterych nasich potfeb. Pokud trva materidlni frustrace dlouhodobé, mize
preriist ve stresovou situaci (napf. dlouhodobéjsi nedostatecné ekonomické zabezpeceni
rodiny).

Socialni frustrace — jedinec miZze byt také frustrovan v situaci, kdy je po materidlni
strance zcela zabezpecen. Jde o situaci, kdy neni uspokojena naSe potieba ptijeti ostatnimi.
V socidlni frustraci se ocitame, kdyZ tfeba jako déti nejsme ve tfid€ ptijati svymi spoluzaky
nebo jako uchazeci o praci pfi vstupu do zaméstnani pracovnim kolektivem.

Nékteré frustrace nas nemuseji ohrozovat, jiné dotykajici se citlivych mist nasi
osobnosti nds mohou ohrozit vice. Kdyz si pfedstavime, Ze nemizeme uspokojit svou
primarni potiebu potravy. JednoduSe mame hlad a z né¢jakého diivodu se nemiizeme najist.
Bézny pocit potieby potravy nas neohrozuje na fyzickém ani na duSevnim zdravi. Mirny
,pust“ dokonce 1€kaii doporucuji k procisténi organismu. Pokud jsme neuspokojenim této
potfeby frustrovani delsi dobu (napt. pii chronickém hladu), zméni se veskeré jedndni
Clovéka. Pfi dlouhodobém hladu jsou lidé unaveni, malo pohyblivi a pocatecni
podrazdénost je vystiidana apatii. Pfi chronickém hladu dochdzi k porucham paméti, vile
a ke krutosti mezi lidmi a ke zméndm v etickych a estetickych norméch. Vedle hladu
fyzického existuje i1 ,,duSevni hlad®, projevujici se pfi nedostatku citu. Pfi dlouhodobé
frustraci psychickych potteb (hlavné v détském véku), mezi které fadime potiebu bezpeci,
lasky, socidlniho kontaktu, mtize dochazet k vétSimu zisahu do osobnosti a dusledky
mohou byt celozivotni (Plevova, Pugnerova, Urbanovska, 2000, s. 49-50).

Plevova, Pugnerova a Urbanovska (2000, s. 51-52) se v souvislosti s frustraci zmifuji
oterminu ,frustraéni tolerance”. Tato je vytvafena a upeviiovdna prochazenim
jednotlivymi frustracemi od détstvi. Je to vlastn€ mira toho, jak jsme sami odolni vici
prekazkam, které se v zivotni cesté vyskytuji, co uneseme a vyfeSime bez Gjmy na zdravi.
Frustracni tolerance byva velmi silnd u lidi, ktefi znaji dobfe sami sebe, jsou emocné
vyzrali a ktefi sebevychovou na sobé potfadné zapracovali. Naopak frustraéni toleranci
nepiiznivé ovliviiuje vyCerpavajici unava, nespavost a zejména dlouhotrvajici nemoc, ktera

odcerpava mnoho fyzickych i psychickych sil.
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Existuje n€kolik moznych druhii reakci na frustracni situaci. Nékteré z nich si nyni
uvedeme.

Dosti Castou a vyraznou reakci na frustracni situaci je agrese. Miize se jednat o agresi
fyzickou, verbdlni nebo autoagresi. Dalsi typickou reakci je kompenzace, kterou
se snazime stanovit a dosahnout ndhradniho cile. Jinou reakci je bagatelizace, kdy
frustrovany jedinec sviij cil zlehcuje. Nekdy ¢lovék upadé do diivéjsiho zptisobu chovani
(dospély se chova jako dite), tuto reakci oznacujeme jako regrese. V jiné situaci vzniklou
prekdzku jednoduse obejdeme a najdeme si jinou cestu k cili. Smyslem téchto reakci je
odstranéni nebo pfekonani vzniklého netispéchu.

Konflikt - patfi rovnéZ mezi bézné potize, se kterymi se Clove€k v zivoté setkava.
Vyznamnym patogennim ¢initelem se konflikt stava tehdy, jestlize je zavazny, trva ptilis
dlouho, zahrnuje osobné¢ dulezitou oblast a Clov€k jej neni schopen fesit. (Vagnerova,
1999, s. 32).

Konflikt je jednou znaro¢nych zivotnich situaci, ve které dochazi ke stietnuti
protichlidnych sil na cesté k cili. Jako konfliktni vnimame zpravidla kazdou situaci, v niz je
nutné vybrat z urCitych variant ¢i alternativ jednu. Do konfliktu se dostavaji potieby,
zajmy, cile, ndzory, hodnoty, konflikty mohou nastat v Cinnostech, které realizujeme
(Komarkova, Slaménik, Vyrost, 2001, s. 77).

Plevova (2008) uvadi, Ze konflikt souvisi v na$i osobnosti s rozhodovanim. Cim je
muzeme dostavat sami se sebou, ve svém vnitinim rozhodovani nebo se mizeme dostat do
konfliktd se svym okolim. Prvni nazveme konflikty vnitinimi a druhé konflikty vnéjSimi.
Miuzeme fici, ze vnitini konflikt vyjadiuje aktivaci dvou nebo vice neslucitelnych tendenci
a stavi nas pted volbu, rozhodnout se pro jednu z téchto tendenci nebo pro jeden z danych
cili. Vyzkumy v oblasti konflikt jsou spojeny se jménem Lewina, ktery stanovil
nasledujici zékladni typy konfliktu. Vychazel pfi tom ze dvou zdkladnich tendenci,
ptitazlivosti (apetence) a odpudivosti (averze).

1) Prvni typ konfliktu je apetence - apetence. Mame se zde rozhodnout mezi
dvéma cili, které jsou pro nds stejn¢ atraktivni. Pfedstavme si, ze sedime hladovi v
restauraci a mame si vybrat jedno ze dvou jidel, které jsou pro nas ale ob¢ velmi
ptitazlivd. Doba vybéru jidel bude pravdépodobné delsi v situaci, kdy nebude pro
nas témét zadny rozdil v atraktivnosti téchto jidel. Tento typ konfliktu je fazen

mezi nejlehéi. Pievladne zde jedna apetence nad druhou.
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2) Druhy typ konfliktu je averze - averze. Zde se musime také rozhodnout pro
jednu z alternativ s tim rozdilem, Zze obé¢ alternativy jsou ndm nepifjemné. Tento
konflikt je velice t&7ky. Casto se stava, ze odsunujeme nepiijemné rozhodnuti na
pozdéjsi dobu a¢ vime, ze nakonec jednu moznost zvolit musime. Zndmy
psycholog Milan Nakone¢ny piSe, ze v tomto piipadé budou o nasi volbé
rozhodovat spiSe emoce, nez nas rozum.

3) Tieti typ konfliktu je apetence - averze. Clovék se ma rozhodnout pro to, co je
pro néj soucasné pritazlivé i odpudivé. Averzivni je vse, co budi nejen odpor, ale
1jiné negativni emoce, zejména uzkost. V této konfliktni situaci si ¢lovek po urcité
dobé rozhodovani miize zvolit ndhradni cil, pokud jedna moZnost v konfliktu
nepievysi druhou.

Je znamo z literatury i z kazdodenniho Zzivota, ze vznik konfliktd podporuji nékteré
osobnostni vlastnosti a postoje. Nékteré z nich si nasledné uvedeme.

Do castéjSich vnitinich nebo vnéjSich konfliktli se dostavaji lidé se zvySenou drazdivosti
emoci. Cast&ji to byvaji cholerické typy, rovnéz ale lidé nemocni. N&ktera Zivotni obdobi
(puberta, ptechod ke stati) se také vyznacuji zvySenou drazdivosti. Drazdivosti pfibyva pti
inavé, hladu, nevyspani. Clovék, ktery ma ambivalentni citové vztahy k lidem (souasn&
ma a nema rad) nebo Clovék pravé se nachazejici ve stresu €i ve frustracni situaci je vice
drazdivy a snadnéji se dostava do konfliktu s prostiedim. Vétsi pravdépodobnost konfliktii
se vyskytuje u autoritafskych osobnosti. Psychologické vyzkumy ukézaly, Ze tito lidé
Zast&ji nediivéfuji svému partnerovi a dostavaji se s nim &ast&ji do sporu. Radu konflikti
také zptsobuje tendence ovladat jiné a sdm se nepodfizovat. PfiliSnd emotivita byva rovnéz
Casto uvadeéna ve spojitosti s konflikty. Lidé, ktefi vSechno pojimaji citovéji a jsou hiife
ptistupni objektivnimu pohledu na skutecnost, mivaji vice konfliktt. Ukazuje se, Ze
emotivita je veétsi u zen, nezZ u muzu a je vétsi u dospivajicich, nez dospélych.

Mnoho konfliktdl jde na vrub antipatii na prvni pohled. Mlze se vam stat, Ze nové
ptichozi ¢lovek, se kterym mate jednat, je vam tak nesympaticky, Ze si bezdeky feknete
,»s tim Clovékem se urcité pohddam.* Jinym moznym rysem konfliktotvornosti mize byt
nedostatek sebekontroly a hostilni projevy vici okoli. Déle 1 napt. takové vlastnosti jako je

nezdvoftilost, hrubost, pycha, domyslivost, neochota pomoci, sobeckost a nediskrétnost.
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1.4 Faktory prispivajici k vyhoreni

Uz samotny zivot v dnesni civilizované spolecnosti a neustdle rostouci Zivotni tempo
plsobi na ¢lovéka jako zatéz aniz by si to uvédomoval. K vyhoteni nemusi tedy pfispivat
pouze vykondvani ur¢ité profese, ale také dalsi rizikové faktory, které vyhoteni pfimo nebo
nepiimo zpiisobuji. Tyto faktory mohou byt bud’ vn€jsi nebo vnitini.

Vnéjsi rizikové faktory:

Mezi vnéjsi rizikové faktory jsou obvykle fazeny:
1) prace a pracovni podminky,
2) rodinné prostiedi,
3) spole¢nost.

ad 1) Zatézujicim faktorem v praci je nepfimefend — extrémni mira svobody a stejné tak
extrémni mira kontroly. Nejvyrazn¢j$i podminkou, kterd ovliviiuje vznik psychického
vycerpani je nesmyslnost toho, co je ndm natizeno de¢lat. DalSimi zatézujicimi podminkami
jsou velka mira odpovédnosti, dlouhodobé neplnéni ukolu, nedostate¢na komunikace mezi
nadiizenymi a podfizenymi, nadmérné nebo nerealistické pozadavky atd. (Ktivohlavy,
1998, s. 30-31).

Jeklova a Reitmayerova (2006, s. 16) zafazuji mezi rizikové faktory v zaméstnani
dlouhodobé a opakované jednani s lidmi, nedostatek persondlu, c¢asu, finan¢nich
prostfedkil, nedostatek odpocinku v pribéhu prace, odmitani ze strany druhych (klientii
i nadtizenych), Spatni manazefi, ktefi nedokazi ocenit schopnosti jedince.

ad 2) Rodina patfi do ostie sledované oblasti studia vyhoteni. U manzela se setkdvame
s projevy vyhofeni velmi Casto. Na pocatku byva obvykle velké zamilovani. Piejdou
libanky a najednou se objevi problémy a nakonec konflikty. V fec¢i se objevi ostra slova
a urazky. Prvotni nadSeni podnicené zamilovanosti vyprcha. Na misto zamilovanosti
nastoupi psychické vyhoteni (Ktivohlavy, 1998, s. 26). K vyhofeni v této oblasti mohou
také prispét tizivé financni podminky, starosti se svymi détmi, bytové problémy, nemoc
nebo jina dlouhodoba z4téz v rodiné.

ad 3) Moderni technologie v soucasné spole¢nosti ndm umoziuji ptijemnéjsi zpiisob
zivota. Zaroven vSak s sebou pfinaSeji nové problémy. Zrychlujici se tempo piisunu
informaci si ¢inni nemalé naroky na jedince zijici v této spolecnosti. Soutézivy charakter
spole¢nosti, kdy v duisledku stanovovani stale vysSich a vyssSich cili, mize vést vykonné
snazivee k tomu, aby po urcité dobé prekrocili hranice svych emociondlnich a fyzickych

moznosti a tim se ocitli ve stavu naprostého vycerpani (Myron D. Rush, 2003, s. 31).

18



Také snaha nebyt pozadu za ostatnimi a udrzet krok s ostatnimi kolem nés at’ po
finan¢ni nebo vykonové strance miize nakonec vést k vyhoteni.

Vnitini rizikové faktory

Mezi vnitini rizikové faktory jsou fazeny:

1) pocit nutkédni na misto povolani,

2) snaha udé¢lat vSechno sam,

3) prehnand pozornost k cizim problémiim,
4) nerealné ocekavani,

5) Spatny télesny stav.

ad 1) Pokud pfestaneme vnimat zdmér vykonavané Cinnosti, ale pfitom nadale citime
nutkani ji vykondvat, stivame se hlavnimi kandidaty na vyhoteni (Myron D. Rush, 2003,
s. 20).

V tomto piipadé vykondvame svou praci proto, aby byla hotova, a ne proto, ze nas t&si.
Lidé vykonavajici praci ve vleku nutkdni jsou nakonec svou praci frustrovani, az se
nakonec zhrouti.

ad 2) Jestlize se nékdo snazi vyfesit vSechny problémy, mit odpoveéd na kazdou otazku,
splnit veskeré ukoly a zastat vSechnu praci, koleduje si tim o potize. Vysoce vykonni lidé
si neuvédomuji sva omezeni a dokonce si mysli, ze zddna nemaji. Dosahuji emocionalniho
vrcholu diky svym uspéchiim a Casto také oplyvaji spoustou energie (Myron D. Rush,
2003, s. 22).

Tito 1lidé jsou na nejlepsi cesté vedouci k postupnému emociondlnimu a fyzickému
vycerpani. Kazdy z nas potiebuje emociondlni a fyzicky oddech, proto je nutné umeét
odmitnout pokuseni udélat v§echno sam.

ad 3) Myron D. Rush (2003, s. 23) uvadi, Ze pravdépodobnymi kandidaty na vyhoteni
jsou ti, ktefi se ve znaéné mife zabyvaji druhymi lidmi a jejich problémy. Casto u sebe
pozdéji pozoruji negativni pocity vii€i druhym a jejich pozadavky zacinaji vnimat jako
rusiveé.

ad 4) Nejcastéji se objevuji u téch, kteti si v Zivoté stanovi ptili§ vysoké cile, jez jsou
pro n¢ nerealné nebo nedosazitelné.

Takovi lidé se na sebe zacinaji divat jako na ztroskotance a nejsou schopni své selhani
pfijmout. Neschopnost naplnéni svého cile vyvolava frustraci a nizké sebevédomi.
Neredlnd o¢ekavani jsou v koneéném dusledku jistou zarukou vyhoteni (Myron D. Rush,

2003, s. 25-26).
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ad 5) Vysoce vykonni jedinci Casto oplyvaji mnozstvim energie a elanu. V pracovnim
shonu vsak obvykle nenachazeji ¢as na jidlo a odpocinek. Tento Zivotni styl se pozdé&ji
odrazi na jejich télesném stavu, ktery se neustale zhorSuje a stava se jednou z hlavnich
ptiCin vyhoteni (Myron D. Rush, 2003, s. 28).

DalSimi neutrdlnimi faktory z hlediska vzniku a rozvoje vyhofeni mohou byt
inteligence, vék, vzdélani, délka praxe v oboru a dalii. Cim vice rizikovych faktori se
u jedince vyskytuje, tim pravdépodobn&jii je vznik syndromu vyhoteni (Kebza, Solcova

1998, s. 17).

1.5 Priznaky vyhoreni
Autofi Kebza a Solcové (1998, s. 9-10) ¢leni ptiznaky vyhofeni do tfech trovni:
1. Psychicka arover:
— pfevlada pocit, ze naméahavé usili o néco trvd nadmérné dlouho a efektivita
snazeni je vzhledem k vynaloZené ndmaze nepatrna,
— pocit celkového, predev§im emociondlniho vycerpani a déle vycerpani v oblasti
kognitivni s vyraznym poklesem az ztratou motivace,
— utlumeni celkové aktivity, redukce kreativity, iniciativy a invence,
— ztrédta z&jmu o témata souvisejici s profesi,
— redukce Cinnosti na rutinni postupy.
2. Fyzicka troven:
— celkova Ginava organismu, apatie,
— rychla unavitelnost,
— bolesti hlavy,
— poruchy spanku,
— bolesti ve svalech,
— poruchy krevniho tlaku,
— zmény srde¢ni frekvence, zazivaci potize, dychaci poruchy,
— zvySené riziko vzniku zavislosti aj.
3. Uroveti socialnich vztahi:
— nezdjem o hodnoceni ze strany druhych,
— tendence redukovat kontakt s klienty, kolegy a v§emi osobami, které maji vztah

k profesi,

20



nizk4 empatie,
nartstani konflikti v disledku nezajmu, lhostejnosti a apatie ve vztahu k okoli,

nechut’ k vykonavané profesi.

Myron D. Rush (2003, s. 40) uvadi dva druhy ptiznakti vyhoteni:

Vnéjsi ptiznaky:

aktivita vzrista, ale produktivita ziistava stejna,
podrazdénost,
fyzicka unava,

neochota riskovat.

Vnitini ptiznaky:

ztrata odvahy,
ztrata objektivnosti,
emociondlni vyCerpanost,

negativni dusevni postoj.

Kftivohlavy (2001, s. 114-115) se zabyva subjektivnimi a objektivnimi ptiznaky

vyhoteni:

Mezi subjektivni ptiznaky zatazuje:

mimoradné velkou Unavu,

snizené sebecenéni a sebehodnoceni,
problémy s koncentraci,

snadnou podrazdénost,
negativismus,

ptiznaky stresového stavu bez organického onemocnéni.

Mezi objektivni ptiznaky fadi po dlouhou dobu trvajici snizenou celkovou vykonnost.

Uvedenou skutecnost zjistuji ¢lenové rodiny, spolupracovnici a piijemci sluzeb (klienti,

pacienti, studenti apod.).

Kftivohlavy také zduraziuje, Ze u n€kterych ¢innosti se vyhoteni dostavuje diive a pti

jiné pozdéji. Nej€astéji dochazi k vyhoteni u téchto ¢innosti:

u ¢lovéka pracujiciho nad uroven svych kompetenci, schopnosti a dovednosti,
u toho kdo byl ptivodné nejodpoveédnéjsi a nejpeclivejsi,
u ¢loveka, ktery je zafazen mezi tzv. workoholiky,

u ¢loveka kladouciho na sebe pfili§ vysoké pozadavky,
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cey

— u ¢lovéka zijiciho v dlouhodobych mezilidskych konfliktech,
— u ¢loveka, ktery neuspech proziva jako osobni porazku atd.

Rizné priznaky lze také interpretovat u jednotlivych trovni postupujiciho procesu

syndromu vyhoteni:
1. Pfiznaky v dobé&, kdy se vyhoteni zac¢ina objevovat:
— snazime se délat stale vice, pfitom mame stale méné radosti z préce,
— druzi lidé ndm jdou stale vice na nervy a nemizeme to vydrZzet,
— kdyz jsme jiz sahli po alkoholu, praskiim na spani nebo na uklidnéni, ke kave,
¢aji, cokoladé ¢i jinym drogam,
— kdyz nam ,povolily* nervy a na né¢koho jsme se rozkiiceli nebo kdyz jsme
propukli v bezmocny plac.

2. Ptiznaky, kdy vyhoteni dosahuje akutni tirovné:
— vrozcCileni se u nas objevily zdravotni potize,
— zazili jsme citové zhrouceni a napadla nds myslenka, Ze by bylo lepsi nebyt,
— nékdy jsme nebyli schopni ovladat svou zlost,
— citime se vyCerpani a bez energie tzv. ,,vycucnuti®.

3. Pfiznaky, kdy se psychické vyhoteni stalo chronickym jevem:
— neustéle se vyhybame své praci,
— ve spole¢nosti druhych se citime zle,
— v zaméstnani jsme dali vypovéd bez padného divodu,
— nemame silu fesit kazdodenni drobné ukoly a problémy,
— o svych problémech odmitame hovofit s druhymi lidmi,
— odmitdme uznat, ze skutecné néjaké problémy mame a ze potiebujeme

odbornou pomoc (Pugnerova, 2006, s. 34-35).

1.6 Vyvoj syndromu vyhoieni

Vyhoteni neptichazi jako blesk z Cistého nebe, ale je vysledkem dlouhodobého procesu,
ktery se vyviji a nabird riznych podob. Cely proces mize trvat nékolik mésicti, nebo
dokonce nékolik let, a probihd v jednotlivych rizné dlouhych fazich.

V odborné literatute se mnoho autorl zabyvalo rGznymi pfistupy ke stanoveni
jednotlivych fazi utvafeni a vzniku vyhofeni. Syndrom vyhofeni se miiZze projevovat

ruznymi zpiisoby, zaleZi na tom v jakém stadiu se jedinec nachazi.
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zapaleni pro véc, po niz dochéazi k ,,vysttizlivéni nebo nédhledu, Ze idedly nejsou plné
realizovatelné. Poté nasleduje obdobi frustrace, zklamani tématem, problémem nebo celou
profesi a osoby s nimiz je ¢lovek v kontaktu zacinaji byt vnimany negativné. V dalsi fazi
vyvoje vyhotfeni nastupuje apatie, plna hostilita viici klientovi a vi¢i vSemu co souvisi
s profesi nebo vykonavanou cinnosti. Posledni stddium je fize uplného vyhoteni,
vycerpani provdzené cynismem a ztratou lidskosti.

Syndrom vyhofteni, ktery jist¢ neni osamocenym jevem je do urcité miry kone¢nym
stadiem procesu, ktery profesor Hans-Selye, jako zakladatel souborného studia stresu,
nazval GAS — General Adaptation Syndrom (obecny soubor ptiznakil procesu vyrovnavani
se s tézkostmi). Tento proces ma podle Selyeho (in Kiivohlavy, 1998, s. 60) tii faze:

1. Prvni faze — piisobeni stresoru,

2. Druhé faze — zvysena rezistence (obranyschopnost organismu),

3. Tfteti fdze — vyCerpani rezerv sil a obrannych moZnosti.

Proces psychického vyhofovani je dynamickym jevem, ktery ma sviij zacatek, pribch
a vysledny stav. Pro sviij charakter ¢asového pribéhu je nékdy ptirovnavan k lidskému
zivotu. I tam lze pozorovat faze zrodu, pribéhu a vyvrcholeni. Tyto fize je mozné také
pozorovat v prubéhu vyhotovani (Kt¥ivohlavy, 1998, s. 60-61).

S koncepci ¢tyt zakladnich fazi procesu vyhoteni pfichazi Christina Maslachova:

1. Podstatou prvni faze je idealistické nadSeni a zaujeti pro véc spojené s déletrvajicim

pretéZovanim,

2. Ve druhé fazi se zacind postupné objevovat psychické a céastecné i fyzické

vycerpani,

3. Pro tfeti fazi je charakteristickd dehumanizace percepce okoli, jako obrana pied

dal§im vycCerpanim,

4. Tzv. termindlni stddium: stavéni se proti vS§em a proti vSemu, pievazuje totalni

vy&erpani, negativismus, nezajem a lhostejnost (Kebza, Solcova, 2003, s. 13-14).

Jiné déleni prab&hu vyhotfeni ndm nabizi Edelwich a Brodsky:

— pocate¢ni nadSeni, neredlna oCekdvani, prace se stava nejdilezitéjsi soucasti
zivota, neefektivni vydavani vlastni energie, dobrovolné pfepracovavani se,

— stadium stagnace — dochazi k postupnému slevovani ze svych ocekavani
a jedinec se zafind zamétfovat na uspokojovéani vlastnich potieb (pravidelny

ptijem, vyuziti volného Casu atd.),
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— stadium frustrace — jedinec se zamysli nad smysluplnosti své prace, zda ma
vyznam né¢komu pomahat, zacinaji se objevovat prvni fyzické, psychické potize
a problémy ve vztazich,

— apatie — u jedince se objevuje trvala frustrace, neni schopen zménit situaci
podle svych ocekavani, v praci déld jen to co je nezbytné nutné¢ a vyhyba se
novym ukolim,

— stadium intervence — vede k preruSeni tohoto procesu, mize to byt preruSeni
prace, zivotni zména, pfehodnoceni situace a realisticky ndhled (Jeklova,
Reitmayerova, 2006, s. 18-19).

Predstavitel rakouské Skoly logoterapie a existenciondlni psychoterapie Alfried Laengle

zvetejnil v roce 1997 tii taze psychického vyhotovani:

1. nadSeni (hotfeni) — ¢lovek se pro néco nadchl a ma pred sebou urcity cil, jeho Zivot
je smysluplny a pracovni ¢innost je prosttedkem k dosazeni cile,

2. utilitarni z4jem (doutnani) — nadSeni postupné opadlo a ten, kdo zpocatku pracoval,
protoze mél pied sebou urcity ideal (cil), pracuje ted jen pro penize, které za praci
dostava, neni tim, kym chtél byt a nepodatilo se mu dosahnout toho ¢eho dosdhnout
chtél, misto smysluplnych cilid nastupuji cile ,,zdanlivé“(napt. Zivot podle mody,
ptimknuti se ur€ité ideologii — politické stran€, naboZenské sekt¢),

3. popel —,,zivot v popeli“ jak fik4 Laengle je charakterizovan ztratou ucty k hodnoté
druhych lidi, véci a cilt, ztratou Ucty k vlastnimu Zivotu, postizeny si pfestava vazit
vlastniho téla, nevdzi si vlastniho snaZzeni a nakonec ztraci smysl Zivota

(Ktivohlavy, 1998, s. 64-66).

1.7 Prevence syndromu vyhoreni

Vyhoteni Ize charakterizovat jako dusledek nerovnovdhy mezi profesnim ocekévanim
a profesni realitou. Tuto diskrepanci zmenSime jednak na strané¢ jedince osvojenim si
zakladnich postupi a strategii zvladani stresu a déle na strané zamé&stnavatele zménou jeho
organizace a kultury (Kebza, Solcova, 2003, s. 19).

Pii kazdé aktivité je nutné myslet na nasledky a ptedvidat, co zplsobi nase ¢iny do
budoucna, zda budou redlné¢ a jaka opatfeni bude nutné vynalozit. Ve stresu je Casto naSe
mysl zatemnéna, nevidime nic dal§iho, malujeme si katastrofické scénafe a pfitom jeste

,»heni tak zle, aby nemohlo byt jesté hui (Pugnerova, 2006, s. 38).
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Na prevenci syndromu vyhofeni mizeme nahlizet bud’ z pohledu jedince nebo
z pohledu organizace.

V oblasti prevence ze strany jedince hovoii Cungi (2001, s. 173) o osvojeni spravné
hygieny zivota. Mnoho lidi, u kterych pfetrvava stres, ¢asto sdhne po cigaretach, alkoholu
nebo se prejida, aby ,,vydrzeli®.

Dulezité v této prevenci je stravovanmi. Spravna hygiena zivota by méla piinést
dostate¢ny ptijem potravy, pocit spokojenosti a dobrého zdravi. Je tfeba se vyvarovat pred
tvrdymi dietami, které umozni rychle zhubnout, ale pozdéji nasleduje opétovné nabrani
vahy, které byva vétsi nez predesly ubytek. Vyvazena strava ma rozhodujici vliv na zdravi,
kvalitu zivota a tedy i na stres. Spravné vyvaZeny stravovaci rezim by mél obsahovat
vydatnou snidani, obéd odpovidajici energetickému vydaji Cinnosti, kterou budeme
vykonavat odpoledne, a vecefi, kterd ma byt leh¢i a konzumovana diive (Cungi, 2001,
s. 174-175).

Neméné dilezity v prevenci vyhoteni je spanek. Bez spanku neni mozna kvalitni
psychicka a fyzicka regenerace. Jestlize se spanek omezi, zvySuje se unava a snizuji se
schopnosti nutné k uceni a zapamatovani. Na rytmus spanku ma vliv stres a naopak. Doba
pottebna k spanku je u kazdého c¢loveéka jind. Pokud rdano vstaneme v dobré formé, jsme
psychicky svézi a nepocitujeme Unavu, je nd$ spanek v potadku, at uz je jeho délka
jakakoliv (Cungi, 2001, s. 179-180, 184).

V soucasné dobé také vedeme ¢im dal tim vice sedavy zplsob Zivota a nase fyzickd
aktivita je omezena. Dostatecnd aktivita je zdrojem duSevni rovnovahy, déla télo
odolngjSim, silnéjSim a také klidnéjsim. Jakou Cinnosti se budeme zabyvat zalezi zcela na
kazdém z nas. Meze se nekladou a potéSeni, které ndm nase aktivita pfinese je jednim
z hlavnich kritérii, zvlasté kdyz se ma provozovat ve volném case (Cungi, 2001, s. 186-
187).

Pravidelné cviceni snizuje stres, agresivitu, depresi, prohlubuje spanek a ma tfadu
dalSich ptiznivych vlivli na organismus. Nékteré druhy cviceni, napt. aerobik, ptisobi dobie
na metabolismus, zpomaluje srdecni Cinnost, snizuje cholesterol a zlepSuje dusevni
pohodu. Déle je mozné cvicit hatajogu, coz je systém statickych cvikil, které napinaji urcité
svalové skupiny. Ma télesné i duSevni harmonizujici a€inky (Irmis, 1996, s. 127).

Mnoho znas Casto intenzivné pracuje az do noci a zapomind na tolik potfebny
odpocinek spojeny s relaxaci. Relaxaci rozumime uvolnéni svalli, predevsim téch, které

byly nejvice v tenzi. U stresu, ktery znamena extrémni napéti, je relaxace jeho protipdlem
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a znamend uvolnéni. Pokud se tedy bavime o relaxaci nemyslime tim jen uvoliiovani svald,
ale 1 uvolnéni napéti, které vyplyva z dusevni ¢innosti nebo psychické zatéze. (Kiivohlavy,
1994, s. 118).

Riizné druhy relaxa¢nich technik zamétujicich se na fyzickou i psychickou stranku
¢lovéka mizeme najit v odborné literatufe (napt. L. Mi¢ka — DuSevni hygiena).

Primarnim nastrojem pomdahajicim snizovat stres byl jiz od davnych dob také humor.
V tomto piipadé nemluvime ani tak o vtipech k popukani jako o pfijimani vlastni absurdni
situace, ktera nas potka, s veselim a radosti. Schopnost smat se sdm sob¢ nebo své situaci
predstavuje pravé rozdil mezi lidmi, ktefi maji v obtiznych dobéach ve tvaii nezdolnost,
a témi, kdo se nervové hrouti (Davidson, 1998, s. 242).

Lid¢ nemajici smysl pro humor nebo ti, ktefi humor ztratili, vyhotuji podstatné rychleji
a upln&ji, nez lidé, ktefi smysl pro humor maji a bohaté¢ ho vyuzivaji v praxi (Kfivohlavy,
1998, s. 113).

Neékdy staci pouze wuvolnit napeéti, kterého lze dosdhnout prostou zménou cinnosti,
rozhovorem s kamaradem (kou) nebo také tim, ze zab&hlé véci délame jinak. Moznosti pro
inspiraci:

— kdyz jdeme ze zaméstnani miizeme volit riizné cesty,

— projit se parkem na cest¢ z prace,

— volit dovolenou v jiném prostfedi nez doma,

— vyhledavat a péstovat zajmy, udrzovat ptatelské vztahy atd. (Pugnerova, 2006,
s. 39).

Dalsi vyznamnou oblasti je prevence ze strany organizace. Vyhoteni se promitd do
postojli, zpiisobli chovani, které souvisi s vykonem prace — absence v zaméstnani, zmény
zaméstnani, snizené pracovni Usili, snizend pracovni spokojenost — zaroven ma také
ekonomické disledky. Je tedy diilezité, aby se zaméstnavatel prevenci syndromu vyhoteni
zabyval. V popfedi zjmu organizaci je nyni rozvoj programi zaméfenych na osobnostni
rozvoj, pracovni poradenstvi, vycvik v profesnich dovednostech, tymovou spolupraci,
zvyseni podilu pracovnikii na Fizeni atd. (Kebza, Solcova, 2003, s. 19).

Ktivohlavy (1998, s. 108-112) se zminiuje o tom co délat, aby ke stresiim a psychickému
vyhofeni nedochédzelo. Zaméfuje se zejména na organizaci prace, upravu pracovnich
podminek a upravu pracoviste.

Aby nedochazelo pii praci ke stresim a psychickému vyhofeni je v oblasti organizace

prdce potieba:
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1. Pfesné upfesnit, co se od koho o¢ekava, co kdo ma délat, co je ¢i povinnosti a co je
pravem jednotlivych lidi v odd¢leni,

2. Pracovni tukoly stanovit tak, aby nedochdzelo k nerovnovaze mezi zatézi
a moznostmi dan¢ho pracoviste,

3. Dtslednd zpétnd vazba. Nestaci jen stanovit to, co kdo ma délat, ale je potieba
prabézné kontrolovat jestli to co bylo uréeno udé¢lat, skutecné udélano bylo,

4. Flexibilita. Projevuje se bézn¢ v ochoté naslouchat a ve schopnosti zménit néco tak,
aby mira spokojenosti podtizenych byla co nejvyssi,

5. Kompletizace. Clovék je znacné nespokojen, kdyz déla jen dil&i praci a nevidi cely
vyrobek — kone¢ny vysledek své prace. Proto je potieba udélat vSe pro to, aby mu
bylo umoznéno provést ,,celou praci komplet,

6. Uznani. Mira spokojenosti s praci je do jisté miry pfimoumérna uznani, které¢ho se
dostane tomu kdo pracuje. Je tedy zapotiebi dbat na vyjadieni ptriméfeného uznani
ruznymi prosttedky (nejen penézi, ale i slovnim vyjadfenim).

Preventivné mlizeme také pilisobit pti uprave pracovnich podminek. Patii sem tada

konkrétnich véci:

1. Uvolnéni z centra napéti. Pracovnici zatizeni ptili§ fyzicky, citové i dusevné se
potfebuji obc¢as uvolnit a odpocinout si. Toto uvolnéni miize mit riznou formu.
Mize jit o zfizeni zvIastni mistnosti, kde by se pracovnik mohl uchylit, kdyz citi, ze
jej zatéz za¢ind zmahat nebo miize byt zaméstnanci nabidnuta mimotadna dovolena
na zotavenou.

2. Oprosténi od administrativniho a byrokratického balastu, papirovani a riznych dale
nevyuzivanych ,hlaSeni‘.

Zjednoduseni ptilis slozitych pracovnich postupti.

4. Obohaceni prace. Jednd se o moderni termin managementu a rozumi se jim
zpestfeni prace, vét§i mira spolecenského souziti, vneseni humoru a veseli do
monotonni prace.

5. Spolupréace (kooperace). Kooperaci je nutno rozvijet v protikladu ke skupinovému
soupefeni, protoze je ,zivnou pidou” klidnych, protistresovych pracovnich
podminek.

Ur¢itou roli pfi vzniku stresu a psychického vycerpani hraje to, jak vypada pracovisté,

zejména z pohledu velikosti prostoru a jeho ¢lenéni. Na co je tfeba se pii uprave pracovisté

zamgfit uvadi Ktivohlavy v nize uvedenych bodech.
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1. Privatnost prostiedi. Jsou urCité cinnosti, které lze délat pred zraky druhych,
zaroven vSak jsou ¢innosti vyzadujici klid a individualni uzavienost.

2. Hluk. Ukazuje se, Ze hluk, ktery délame sami ani tak moc nerusi jako stejny hluk,
ktery déla druhd osoba. Pfitom pfili§ hluboké a vysoké tony rusi vice nez hluk
sttednich vysek.

3. Svétlo. Prili§ mnoho nebo naopak malo svétla nds neustdle vyrusuje a unavuje, tim
se Casto spoluucastni na ristu zatéze.

4. Tepelna pohoda. Nejde jen o teplo, které métime teplomérem, ale také o tepelnou
pohodu. Ta je zavisla na tzv. suché a vlhké teploté, tepelném zafeni a proudéni
vzduchu. Na druhé strané zavisi na fyzické praci ¢lovéka pracujictho v daném
prostoru.

5. Klid. Netyka se jen ptitomnosti hluku. VyruSovat pfi praci nds mohou telefony
a navstévy druhych spolupracovnikti. Neklid pisobi ,,rozdrobena pracovni doba“-
neustalé vyruSovani, pferuSovani napt. nadvStévami a rozhovory spolupracovnikli
a jinych osob.

6. Individudlni uprava pracovisté. Clovéku je lépe, jestlize ma moznost zafidit si
prostor, ve kterém zije a pracuje, podle svého. Je mnoho véci, které z pracovniho
prostoru vytvareji ,,osobni“ prostor (napt. kvétiny, obrazy, dopliikova zatizeni atp.).

Pracovni prostiedi je soubor ¢initelll plisobicich na ¢innost ¢lovéka v daném prostoru
nebo také soubor podminek, za jakych se uskutectiuje pracovni proces. Tito Cinitelé, napf.
svétlo, hluk, mikroklimatické podminky, pracovni prostfedky, osobni pomtcky apod., maji
byt v souladu s fyziologickymi, hygienickymi, psychologickymi a estetickymi pozadavky
pracovnikil. Pracovni prostfedi je tfeba upravovat tak, aby plsobilo optimalné na lidské
smysly a dale na jedndni, mySleni a city ¢lovéka. To znamend, Ze je tfeba zajistit
nejvhodnéjsi a Clovéku nejptijemnéjsi pracovni podminky, které by umoziiovaly nejen
vysokou produktivitu lidské prace, ale soudasné pracovni pohodu (Stikar a kol., 2003,
s. 47).

Kromé fyzikalnéchemickych pracovnich podminek jako jsou hluk, vibrace, osvétleni,
teplota, chemické Skodliviny Stikar (2003) upozoriiuje na vlivy biorytmu, Unavy
a monotonie.

Zivotni pochody probihaji v rytmech. Nikdo nemiize stale pracovat bez odpo¢inku
a vydavat energii bez nabirdni nové. Svalové i duSevni napéti musi piejit v uvolnéni.

Rytmus spanku a bdéni ovliviiuje unavu i monotonii. Unava se projevuje pozvolnym
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ubyvanim vykonnosti vznikajici po urcité dobé opakovanim vykonu. Kazdé ¢innost, pokud
je ji mnoho, unavuje, po dostate¢ném odpocinku se vSak diivéjsi schopnosti vraceji
k ¢innosti. Monotdnni prace Casto vede k nepfijemnym pocitim nudy, unavy, ndmahy a ke
ztraté zdjmu o praci. Kazdy odpocinek (desetiminutové piestdvky) nebo zména pracovni
¢innosti vede k pfijemnéj$im prozitkim pracovnika a miize pfispét k pohodé pracujiciho

(Stikar, 2003, s. 53-54).

1.8 Postupy pri zvladani vyhoreni

Clovek trpici syndromem vyhofeni musi byt v prvé fadé srozumén s tim, Ze se jedna
o vazny stav a sam musi chtit s timto stavem néco udélat. Déle musi mit dostatecnou
osobni motivaci ke zmén¢ a pozdéji i k uzdraveni.

Ten, kdo pocituje vyhotfeni vétSinou ztraci smysl Zivota, chybi mu vize do budoucna
a Casto rezignuje na zivot obecng. Pokud se chceme z vyhoteni zotavit, musime najit novy
smysl zivota. Je nutné ujasnit si, co je v zivoté dulezité a znovu definovat své hodnoty.
Kdyz opét najdeme Zivotni smysl a vizi, zjistime, Ze skutecné stoji za to zit (Myron D.
Rush, 2003, s. 75-76).

Velmi dtlezitou Glohu pti zvladani vyhoteni hraje socialni opora v nasem nejblizSim
1 vzdalengjsim okoli (rodina, ptatelé, spolupracovnici apod.).

Ktivohlavy (1998, s. 93-97) uvadi v ¢em spociva socialni opora, jako pomoc pfi
zvladani tézkosti spojené s vyhotenim.

1. Naslouchani - umét pozorné sledovat, co druhy clovek tika, snazit se mu porozumét
a pochopit, co chce fici neni az tak snadné jak by se zdalo. UZ stara zkuSenost ndm
naznacuje, jak ¢lovek potfebuje druhého cloveéka jako ,,vrbu®, které by mohl sdélit,
co jej trapi.

2. Uznani — nadSeni 1idé maji pied sebou velké idedly, ale pfitom kolem sebe vidi jen
malé Ciny. VéEtsinou ocekavaji vice a jsou zklamani. Proto je potfeba, aby je nékdo
upozoriioval na hodnotu toho co vykonali a na cenu toho ¢eho se jim podaftilo
doséhnout.

3. Povzbuzovani — od lidi, ktefi jsou nam blizci potiebujme podnécovani k neustalému
zdokonalovani a rastu. Ktomu, abychom byli, kym mame byt, potfebujeme

nékoho, kdo by nas neustale povzbuzoval a byl v tomto sméru vzorem.
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4. Souciténi — v zZivoté potfebujeme Clovéka, se kterym se mlzeme podélit o svou
radost i zal. Velmi dillezita je emociondlni opora a empatie hned v mladi, v roding,
dale v manzelstvi, v kruhu ptatel a spolupracovnikd.

5. D¢lba prace — mnohé véci miizeme udé€lat sami, jsou vSak véci, na které nestacime
a je toho pro nas mnoho. V této situaci je ndm velkou pomoci, najdeme-li ¢lovéka,
ktery se s nami o praci pod¢li. Plati to jak pro domacnost tak pro praci v podniku.

6. Spoluprace — v tomto pripadé jde o praci nebo Cinnost, kterou neni mozno udélat
,$010%. Tyké se napft. skupinovych sportii nebo pracovnich tymt. Dulezité je najit
lidi s nimiZ si rozumime a spoluprace s nimi je ,,jedna radost®.

Dalsi metodou uplatiiovanou pii zvladani vyhofeni je napt. psychoterapie. Snahou
psychoterapie je 1écebnymi postupy ovlivnit narusené ¢innosti organismu psychologickymi
prostfedky v oblasti psychické c¢innosti, osobnosti nebo télesnych funkci. Pusobeni
psychoterapeuta je rozhodujicim c¢initelem. Psychoterapie miize byt individualni nebo
skupinova. Mlize byt zaméfena na urCity symptom, ktery se snazi odstranit nebo ma pfi
psychologickém plsobeni odstranit pficinu (kauzdlni psychoterapie). Kauzalni
psychoterapie je naproti symptomatické zdlouhava a nékdy se oba druhy kombinuji. Dale
je mozno dé¢€lit psychoterapii na direktivni a nedirektivni. U direktivni puasobi
psychoterapeut na pacienta piimym usmériiovanim postoji, mysleni a chovani. Pfi
nedirektivni pouze podnécuje pacienta k slovnimu a emoc¢nimu projevu, neradi a netika
svlij nazor. Podle u¢innych 1é¢ebnich faktor je mozné délit psychoterapii na sugestivni,
raciondlni (obraci se k logickému mysleni), abreaktivni, psychoanalytickou, korektivni
(upravujici mezilidské vztahy) aj. (Irmis, 1996, s. 164).

Hlavnim psychoterapeutickym zdrojem v oblasti syndromu vyhoteni je existencidlni
psychoterapie opirajici se o dvé psychoterapeutické skoly — daseinsanalyzu a logoterapii.

Daseinsanalyza je smér vychdzejici z existenciadlni filozofie Martina Heidegera.
K vedoucim osobnostem tohoto sméru patti Svycafi Ludwig Binswanger a Medard Boss.
Daseinsanalyza vychazi z faktu cloveékova ,byti ve svété”, pokousi se o analyzu jeho
prozivani a v psychologii pak o analyzu jeho psychotické nebo neurotické existence. Chce
byt cestou k pochopeni lidské existence a chce pomoci pacientovi pochopit a uskutec¢iiovat
jeho existenci. Zdiraziuje se zde jedineCnost a neopakovatelnost osobnosti pacienta
a individualnost ptistupu k nému. Daseinsanalytik se nezaméfuje na chovani pacienta, ale
pfedev§im na jeho subjektivni zkuSenost. Pokousi se k ni proniknout vciténim. V terapii

hleda daseinsanalyza pro pacienta zpiisob existence, ktery je snesitelnym pevnym
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zpusobem ,byti ve svété“. Zaikladni vyznam se piiklada terapeutickému vztahu,
nazyvanému zde casto ,,setkdnim®, v némz je rozhodujici vnitini zkuSenost. Terapeutické
postupy nejsou planovanou c¢innosti, spiSe se vyuziva intuice. Cilem terapie je uvolnéni
pacientovych diimajicich moznosti, aby byly vyuZzity jim samym i jinymi. M4 poznat své
moznosti a jednat na jejich zakladé. M4 pochopit a uskuteciiovat svou vlastni existenci.
Kone¢nym cilem je, aby byl sdm sebou. Oteviraji se mu nové obzory a pomahd se mu
vytvofit zralej$i postoj k zivotu a zralejsi svédomi (Kratochvil, 1997, s. 90-92).

Dalsim smérem uplathiovanym v psychoterapii je logoterapie. Autor tohoto ptistupu
Viktor Frankl postavil vedle Freudovy ,,touhy po slasti“ a Adlerovy ,,touhy po moci‘ treti
zakladni lidskou potiebu, kterou oznacil jako ,touhu po smyslu“. Nenaplnéni této touhy
nazyva existencialni frustraci (viz. Kapitola 1.3). Logoterapie pomdha pacientovi najit
vychodiska z jeho existenciadlni frustrace. Logos zde neznamend slovo, ale smysl
a duchovnost. Tato terapie nechce pacientovi vnutit néjaky zivotni smysl zvenci podle
pfedstav terapeuta, nybrz mu chce pomoci najit jeho vlastni osobni Zivotni smysl v souladu
s jeho osobnosti. Clovék miize dat svému zivotu smysl uskute¢iovanim hodnot, proto
logoterapie rozsifuje pacientovi predeviim jeho obzor pro hodnoty. Clovék zde piijima
odpovédnost za sebe a za uskutectiovani hodnot tim, Ze reaguje na pozadavky a ukoly,
které pied néj stavi Zivot. Frankl rozdé€luje tyto hodnoty na tvirci (napt. prace), zazitkové
(poznavani, cetba, studium, vnimdni uméni, laska) a postojové. Postojové hodnoty
nabyvaji zvlastniho vyznamu u lidi zbavenych v disledku tézkych nevylécitelnych chorob
moznosti i nadéje na realizaci hodnot tvircich i zazitkovych, u lidi odsouzenych k utrpeni.
Vyjadiuji pacientliv postoj k utrpeni a zplisob, jakym utrpeni pfijima. Pacient uskuteciiuje
tyto hodnoty tim, Zze bere osudové utrpeni na sebe a piikladné¢ je nese. Franklova
logoterapie svym diirazem na smysluplné sméfovani k budoucnosti zdsadné obohacuje
pohledy psychoterapeutickych skol, které pacientovu pozornost zamétuji na minulost i na
ptitomnost. Citlivd individualizovand pomoc pii zpracovani ztraty zivotniho smyslu je
Casto jednim z dtlezitych ukolt praktického psychoterapeuta (Kratochvil, 1997, s. 94-95).

Jinymi psychoterapeutickymi postupy zamétujicimi se spiSe na dil¢i problémy nez na
podstatu daného problému jsou psychoanalyza a rogersovska psychoterapie.

Psychoanalyza byla vytvofena na prelomu 19. a 20. stoleti Sigmundem Freudem.
Psychoanalytické 1é€eni méa byt analyzou nevédomi formovaného v Casném détstvi
a analyzuje zejména vztah klienta k rodicim. Klasickd psychoanalyza hovoii o stfetnuti

sexualnich pudid a agresivity se zabranami, které vytvofila kultura. Pfi tomto stfetnuti se
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formuje jadro nasi osobnosti neboli Ja. Zprostiedkovatelem kulturnich vlivii je rodina,
kterd utvaii nase svédomi neboli Nadja. Oblast pudi se v psychoanalytické terminologii
nazyva Ono. Cilem 1é¢by je posileni klientova védomého J4, tzn. posileni schopnosti fesit
aktualni problémy s ohledem na redlné moznosti nez doposud. Pfi 1é¢bé je velmi dillezity
terapeuticky vztah mezi terapeutem a klientem mezi nimiz vznikne v prib&hu analyzy
intenzivni pouto (Matousek, 1999, s. 82-85).

Rogersovska psychoterapie byla pojmenovdna podle amerického psychologa Carla
Rogerse, ktery ptivodné nazval sviij ptistup ke klientim jako ,,nedirektivni psychoterapie®.
Jeho jednoducha teorie se zabyva sebehodnocenim. Podle toho, jak nas hodnoti druzi,
hodnotime 1 sami sebe. Nevhodné socidlni uceni blokuje cestu k vytvofeni zdravého
sebehodnoceni. Ukolem terapeuta je vytvofeni atmosféry umoziujici piekonani nasledk
diivéjsiho neptiznivého uceni a pozvednout jeho sebevédomi. Takto léceny klient by se
mél osvobodit od vnitinich zdbran a mél by si zacit sdm sebe vice vazit (Matousek, 1999,
s. 93-96).

Vymétal (1996, s. 8) uvadi, ze rogersovsky psychoterapeuticky pfistup znamend, Ze
terapeut dosahuje konstruktivnich zmén v osobnosti a v projevu klienta tim, Ze jej bez
vyhrad a vstiicné akceptuje, projevuje se vi¢i nému vysoce empaticky a autenticky. Touto
vztahovou nabidkou vytvari psychoterapeuticky prostor, ktery podporuje osobnostni rist
a umoziiuje prekondni klientovych vnitinich rozport, coz se déje diky pravdivéjSimu
porozuméni sobé€ a subjektivné vyznamnym vztahtim.

Kratochvil (1997, s. 56) zdlraznuje, ze k zddoucimu Gc¢inku v této psychoterapii nevede
ani tak technika jako spiSe osobni postoje terapeuta, jeho zaujeti pro pacienta, opravdovost
a schopnost vciténi se. Rogers oznacil tyto postoje za nutné a dostatecné podminky terapie,

které se uplatiiuji nehled¢ na teoretickou orientaci a pouzité metody.
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2 Pomahajici profese a profese s rizikem vyhoreni

2.1 Vymezeni pomahajici profese

Kdyz hovofime o pomahajici profesi, m¢li bychom nejdiive uvedeny termin vymezit.
Pokud budeme na tuto profesi pohliZet z Sir§i perspektivy, spadali by do zminéné oblasti
téméf vSichni zaméstnani lidé, protoze hlavnim cilem pracovni aktivity je pomahat sobé
a ostatnim ptezit v co nejdistojnéjSich podminkach.

Poméahajici profese je souhrnny nazev pro veskeré profese, jejichz teorie, vyzkum
a praxe se zam¢tuji na pomoc druhym, identifikaci a feSeni jejich problému a na ziskavani
novych poznatkii o ¢lov€ku a jeho podminkach k zivotu, tak aby pomoc mohla byt
ucinnéjsi (Hartl, Hartlova, 2000, s. 185).

Existuje mnoho povolani, jejichz hlavni néplni je pomahat lidem: lékati, zdravotni
sestry, socidlni pracovnici, pedagogové, psychologové, pecovatelky atd. Kazda z téchto
profesi ma svou odbornost, tj. sumu védomosti a dovednosti, které je tieba si pro vykon
povolani osvojit. U pomahajici profese, na rozdil od jinych profesi, hraje velmi podstatnou
ulohu lidsky vztah mezi poméhajicim profesionalem a jeho klientem. U téchto profesi je
hlavnim nastrojem pracovnika jeho osobnost (Kopftiva, 1997, s. 14).

Ulehla (1996, s. 8) v této souvislosti hovoti o vzajemném setkéni mezi pracovnikem
a klientem, které dohromady svedou odlisné touhy. Pracovnik nese svou profesi s pfanim
pomahat a v jadfe sam sebe chape, saim sebe definuje jako toho, kdo chce pomahat. Pfitom
potfebuje mit jasno v tom, co pomoc skute¢né je a co neni. Klienta ptivadi do vzajemného
vztahu touha, zddost nebo piani nalézt pomoc. Klient sdm sebe chape a definuje jako toho,
kdo si pomoc zada. Ma tedy vytvofenou piedstavu o tom, co pro n¢j miize byt pomoci a co
pro n¢j pomoc neni.

S odlisSnym vymezenim se setkdvame u Matouska (2003, s. 149), podle kterého
pomahajici profese vznikd v souvislosti se sldbnouci tlohou rodiny a jejich tradi¢nich
systémil socialni podpory. Cilem pomahajici profese je institucionalizované poskytovani
této podpory. V SirSim pojeti k nim patii medicina, psychologie, pedagogika a socidlni
prace. Centrem zajmu této profese by mél byt klient jako osoba se vSemi svymi rolemi.
Profesionalové vykonavajici pomahajici profesi jsou zavisli na klientech, protoze klienti
ospravedliiuji existenci jejich profese. Na pracujici v téchto profesich jsou kladeny
specifické naroky. Patfi mezi n€ fyzickd a psychicka zdatnost, inteligence, pfitazlivost pro

klienty, daveéryhodnost, komunika¢ni dovednosti a empatie. Emociondlni zatéz
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pomadhajicich pracovnikl je vysokd zejména pii préaci s klienty, jejichz odezva je
minimdlni ¢i nesrozumitelnd (lidé s autismem, s mentalnim postizenim, s dusSevni nemoci)
nebo je jejich chovani z hlediska obecné moralky nepfijatelné (pachatelé trestnych Cinit).
Velmi narocna je i prace s klienty, ktefi jsou v zatizeni (programu) nedobrovolné, s tézce
nemocnymi, pfipadné s umirajicimi nebo agresivnimi klienty.

V pomahajicich profesich nevyhnutelné dochazi k vétSimu prolnuti klientova
a pracovnikova svéta nez pfi jinych druzich prace. Pokud tato sluzba otevira klientovi novy
prostor, pokud chce rozsitit pole jeho ptfirozeného svéta, pak je pracovnik vniman jako
pravodce redlnym svétem. Takové jsou programy postavené na obcanském poradenstvi,
dobrovolnické pomoci, svépomocné programy typu matefskych center, vzd€lavaci
programy aj. Pii terapeutické praci, jejimz cilem je podpora klientovy schopnosti reflexe
vlastnich potieb a moznosti, které mu jeho situace dava, je pracovnik privodcem po
vnitinim svété klienta. Poskytovani pfimé pomoci typu potravin, ubytovani, finan¢nich
davek stavi pomocnika do role rodi¢ovské. Ma-li sluzba povahu agresivni intervence (napf.
odejmuti tyraného ditéte rodin€) je pracovnik vnimén jako trestajici autorita. Zatrazeni
klienta do dlouhodobého intenzivniho programu (stfedisko vychovné péce, stacionai pro
lidi s mentalnim postizenim) vyzaduje u pracovnika roli vychovatele, ucitele. Pokud se
pracovnik pokousi ovliviiovat systém, jednd jménem klienta, prosazuje jeho zajmy,
koordinuje sluzby, hodnoti kvalitu sluzby, je v roli obhdjce, ochrance, pfimluvce. Pii
pfemisténi klienta do instituce Ustavniho typu, ve které travi veskery cas, je pracovnik

tlaen do role dozorce (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2005, s. 24-25).

2.2 Oblasti zaméstnani a profese s rizikem vyhoreni
Vyhoteni Gizce souvisi s profesnim zivotem, proto se nejprve zaméetfime na to, ve kterych
zaméstnaneckych odvétvich se tento jev projevuje a dale uvedeme konkrétni profese
u nichZ se nejcastéji setkavame s diagnézou syndromu vyhoieni.
Ktivohlavy (1998, s. 20-21) uvadi néckolik zaméstnaneckych odvétvi nejvice
ohrozenych psychickym vyhotenim:
1) zdravotnictvi,
2) Skolstvi,
3) hospodarstvi a administrativa,

4) socialni péce a socialni sluzby.
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ad 1) Zdravotnictvi bylo prvni oblasti, kterd upozornila na syndrom vyhoteni.
Konkrétné¢ to byly problémy zdravotnich sester v hospicech, tj. v zafizenich, které
poskytuji pé¢i umirajicim pacientim. Podobné tomu bylo na oddélenich onkologie v dobg,
kdy umiralo na rakovinu velice vysoké procento pacientli a kdy uGcinnost terapie byla
relativné nizka. Dale byl nejcastéjsi vyskyt syndromu vyhofeni zaznamenan u sester
pracujicich na oddéleni intenzivni péce a na pooperacnich pokojich. S dalsi psychicky
naro¢nou naplni prace — z hlediska uspésnosti a naplnéni hrozby syndromu vyhoteni je
tteba pocitat u sester na psychiatrii, neurologii, na interné a zvlasté pak na korondrnich
oddélenich. Vyhoteni se nevyhyba také 1ékaitim a setkdvdme se u nich s timto jevem ve
vys$si nezli primérné vysi u vSech zdravotnickych pracovnikd.

Jako negativni vlivy, které vyrazné ovlivnily nadSeni k praci u sester byly oznaceny:
nedostate¢nd piipravenost na emocni zatéz jiz ze Skoly, nelinosna zatéz pii sdélovani
Spatnych zprav rodinnym ptislusnikiim pacientl, nedostatek persondlu a pfiliSné zavalenost
praci, neuznalé vedeni.

ad 2) Skolstvi je druhou oblasti, kde se vyhoieni vyskytuje v mimofadné vysoké mife.
Tyka se ucitell a ucitelek vSech stupiii zdkladnich a stfednich Skol, v€etné ucnovskych
Skol — téch se tykd ve vysSi mife. Ve zvySené mife mu podléhaji ucitelé specialni
pedagogiky, zvlasté ti, kteti pracuji s mentaln€ a psychicky postizenymi zéky. Vyhoteni se
Casto tyka nejlepSich ucitelti vstupujicich do zamé&stnani s pfedstavami a idealy, Ze budou
pomahat zadkiim na cesté k poznani. Po pfechodu do $koly narazili na realitu v§ednich dnt,
maly zajem zakl, nizkd kazen, nedostatek kazenskych prostiedki, nedobré mezilidské
vztahy v kolektivu, kladeni piekazek ze strany vedeni atd.

ad 3) Hospodaistvi a administrativa je v pofadi tfeti oblasti s vysokou mirou vyskytu
vyhofeni, zejména u vedoucich pracovnikd vSech stupiiti — od mistrii, dilovedoucich az po
generalni feditele. Obdobné to plati pro pracovniky administrativy, ktefi ptichazeji do
osobniho styku se ,,stranami*.

ad 4) Socialni péce a socidlni sluzby jsou oblasti, kde jsou zaméstnanci v osobnim
kontaktu s lidmi v tézkych situacich. Mohli bychom zde zatadit socidlni pracovniky,
poradce socidlni sluzby, socialni kuratory, pracovniky vézeiiské sluzby, ptisluSniky
kriminalni sluzby, policie atp. Na zdklad¢ jedné studie bylo zjisténo, Ze u lidi pracujicich
v tzv. socialnich povolanich postihuje syndrom vyhoteni 10-25 % pracovnikt.

Nyni si uvedeme piehled profesi, u kterych lze predpokladat zvySené riziko vzniku

syndromu vyhoteni.
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Podle Ktivohlavého (1998, s. 23-24) se jedna zejména o tyto profese:

— lékati — zvlasté ti, ktefi pracuji v hospicich, na onkologickych oddélenich, na
nefrologii, jednotkach intenzivni péce, gynekologii, ale i napt. zubni lékati
atp.,

— zdravotni sestry,

— zdravotni personal — napf. zubni laboranti,

— psychologové a psychoterapeuti,

— psychiatfi,

— socidlni pracovnici,

— poradci ve vécech socialni péce (o déti, dospivajici, rodiny v krizi, propusténé
vézné atp.),

— ucitelé vsech stupm,

— policisté,

— pracovnici v napravnych zatizenich ministerstva spravedInosti,

— zurnalisté,

— politici,

— sportovci (atleti, profesiondlni hraci, trenéti, manazefi atp.),

— duchovni — knézi, farari, kazatelé,

— poradci v organizac¢nich vécech,

— vedouci pracovnici vSech stupni,

— administratofi,

— pravnici, zvlaste tzv. ,,obhdjci chudych®,

— pedagogové pracujici s dusevné postizenymi détmi,

— vedouci letecké dopravy,

— piloti a osadky letadel,

— podnikatelé a manazeti,

— obchodnici,

— vyjednavatelé,

— ufednici,

— socialni kuratofi,

— pracovnici exekutivy atp.

36



2.3 Charakteristika zaméstnanci Vazebni véznice Olomouc

Pti vybéru uchazece o sluzbu ve vézenstvi je podstatné spravne posoudit miru vhodnosti
uchazeCe na obsazované misto tzv. pracovni zpiisobilost. Zakladni podminky pro pfijeti
k Vézenské sluzbé jsou stanoveny zdkonem. Pii vybéru uchazeCe musi byt dodrZena
vékova hranice (nad 18 let), vyzaduje se mordlni a obcanskd bezihonnost, splnéni
kvalifikacnich predpokladi stanovenych pro vykon funkce (vzdy minimélné¢ stfedoskolské
vzdélani), pfedpokladem je také fyzickd, zdravotni, duSevni zplsobilost a samoziejmé
uspésné absolvovani ptijimaciho fizeni.

Takto vybrany zaméstnanec by mél byt schopen redlného pohledu na sebe i okoli,
zdraveé sebekriticky, relativné vyrovnany, odolny vici zatézi, bez sklonli k impulzivité,
s ptiméfenymi predpoklady pro vytvareni dalSich socidlnich dovednosti, odpovédny,
dominantni, schopny prosazovat sebe i1 své nazory. M¢l by byt pozitivné motivovan k praci
s lidmi, schopny spolupracovat s kolegy, bez kompenza¢nich mechanizmii ve vztahu
k obvinénym a odsouzenym. Stru¢né feceno, zaméstnanec ve vézeiistvi by mél byt zraly
lidsky a odborng, schopen fesit b&zné Zivotni situace, konflikty a problémy (Snablova,
2009, s. 9).

Zaméstnance Vézeniské sluzby lze rozdélit do dvou zékladnich skupin. Patii sem
ptislusnici (Vézenska straz, Justiéni straZ) a obcansti zaméstnanci (psychologové, socialni
pracovnici, vychovatelé, specidlni pedagogové, administrativni pracovnici atd.).

Vézeniska straz zahrnuje strazni a eskontni sluzbu a praci ve vykonu vazby a trestu, kde
se jedna o préci klasickych dozorct. U pracovniki strazni a eskontni sluzby se predevsim
vyzaduje fyzickd zdatnost, vycvik pro pouziti donucovacich prostredkil, znalost pravnich
predpist a dale emociondlni stabilita, sebekézen, sebediivéra, kterd napomahd psychické
odolnosti. Dozorci zajist'uji bezpecnost a dodrzovani zédkonti a predpist, a to 1 za pomoci
represivnich opatfeni. Musi mit také socidlné komunikativni dovednosti, schopnost
empatie i dostatek odbornych znalosti, které jim umozni tizkou spolupraci s odbornymi
zaméstnanci (psychology, socidlnimi pracovniky, specidlnimi pedagogy aj.).

Justiéni strdz zajistuje bezpecnost v soudnich budovach a statnich zastupitelstvi. Pfi své
praci se tato straz dostava do kontaktu s vefejnosti Sirokého socidlniho spektra. Svym
jedndnim a vystupovadnim musi vzbuzovat pfirozenou autoritu, predchdzet konfliktnim
situacim a kazdy sluzebni zakrok musi zvlddnout po strdnce pravni, praktické

i psychologické (Vatidk in Snablova, 2009, s. 10)
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Obcansti zaméstnanci jsou specifickou skupinou pracovnikli Vézenské sluzby, kteti
jsou zatazeni bud’ v administrativni ¢asti véznice a nepfichazeji do pfimého kazdodenniho
kontaktu s véznénymi osobami (zaméstnanci finan¢niho, spravniho, personalniho oddéleni
atd.) nebo pracuji jako psychologové, socidlni pracovnici, specidlni pedagogové
a vychovatelé, jejichz soucasti prace je kazdodenni interakce s véznénymi osobami.

Nyni se budeme zabyvat zatézovymi situacemi, se kterymi se setkdvame u zaméstnancii
véznice, uvedeme rizikové faktory z prostiedi véznice a zptisob eliminace vzniku stresu.

V préci se Clovek vétSinou setkava s béznymi a obvyklymi situacemi, k jejichz zvladani
nepotiebuje vyvijet zadné usili. Pokud se objevi nové neobvyklé podnéty a situace, je
nucen hledat jiné postupy mysleni a jednani, coz pro néj predstavuje urcitou psychickou
zatéz. Na vzniklou situaci mize reagovat dvéma zdkladnimi zplisoby: pasivnim nebo
aktivnim vyrovnanim se. K nejcast¢j$im typim psychické zatéze, se kterymi se jedinec
setkava, patii nepiiméfené ukoly a pozadavky, problémové situace, bariéry omezujici
prostor k rozhodovani, frustrace apod. (Provaznik in Snablova, 2009, s. 10).

U ptislusnikii nebo obcanskych zaméstnanci Vézenské sluzby jsou nové, neobvyklé
situace a tlak na jejich okamzité feSeni b&éznou, kazdodenni, soucasti prace. VéEtSinu
¢innosti, kterou vykonavaji je mozno zaradit mezi ty, pfi nichz je jedinec vystaven zvysené
psychické zat&Zi a stresu (Snéblova, 2009, s. 10).

Profese prisluSnika nebo vychovatele, specidlniho pedagoga, psychologa je povazovana
za tzv. exponovanou profesi, protoze je pfi ni nutna zna¢na aktivizace vysSich nervovych
funkci a tato aktivizace pak vyzaduje neustdlou sebekontrolu, zna¢nou koncentraci
pozornosti a ostrazitosti, schopnost rychlého rozhodovani, pruznost a rychlost mysleni,
schopnost feSeni problémovych situaci a konfliktli, odolnost vi¢i riznym frustrujicim
podminkam a okolnostem.

Mezi nejcastéjsi rizikové faktory vzniku stresu pro zaméstnance Vézenské sluzby patii
pfedevSim sménny systém v podobé nepietrzitého provozu, hluk, agrese mezi obvinénymi
a odsouzenymi, prace sobtizn¢ pfizpusobivymi vézni, konflikty v interpersondlnich
vztazich mezi vézenskym personadlem a mezi vézenskym persondlem a vézni, naroky
tymové prace, prace vizolovanych a atypickych podminkach, stereotyp, nutnost
rozhodovani v Casové tisni, pocit ohrozeni vlastniho Zivota a bezpecnosti, absence
pozitivni zpétné vazby a ocenéni, maly pocit uznani ze strany spolecnosti, nevyhovujici

technické vybaveni a hygienické podminky (Skopec, 1996).
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Dusledky psychické zatéze ovlivituji psychickou i fyzickou odolnost jedince, ktera
se postupné snizuje. Mohou se proto objevit nejriznéj$i psychosomatické potize. At uz se
jedna o deformaci chovani v podob¢ vétsi agresivity, egocentrismu, snizené empatie az
vyhofeni nebo nejriznéjsi zdravotni problémy jako hypertenze, zvySend rizikovost
kardiovaskularnich chorob atd.

Hirenstam (in Snablova, 2009, s. 11) uvadi, 7e dlouhodoba konfrontace s lidskym
utrpenim, s existencidlnimi otdzkami Zzivota a smrti, zlo¢innosti, chybéni viditelnych
vysledki prace, nizky socidlni status, pracovni pfetizeni, stres, vétSi riziko postizeni
kardiovaskularnimi onemocnénimi, vzrustajici pfimo tmérné s vékem a délkou sluzby,
zanechava nasledky.

Z uvedeného vyplyva, ze je nutné psychickou i fyzickou kondici zaméstnancii ve
véznici ovliviiovat. Proto se aplikuji nové metody a zplsoby, které stres a rizika eliminuji

4

na nejnizsi Groven. Jde o opatfeni zaméfend na jednotlivee (individualni strategie, které
pomahaji udrzovat psychickou i fyzickou kondici) nebo opatieni a zmény v celé organizaci
napt. podpora tymové prace, zajisténi a nabidka dal$iho vzdélavani, nabidka lékatské
a psychologické péce, patficné moralni i finanéni ocenéni, zlepSeni pracovnich podminek.
Narocnou, ale urcité uspésnou cestou by také méla byt snaha o zménu stylu fizeni a vedeni

celé organizace, zejména o decentralizaci (Snablova, 2009, s. 11)

2.4 Etika v pomahajicich profesich

Etika ma sviij pivod v feckém slové ,,ethos* coz znamena zvyk, mrav, obycej. Z toho
miizeme odvodit, Ze se jednd o nauku, kterd se zabyva spravnym (obvyklym) jednanim
v lidském spoleCenstvi. Pfedmétem etiky je mordlka, kterd hodnoti lidské jednani
z hlediska dobra a zla, a to porovnavanim se svédomim ¢loveka.

Z naseho pohledu je dilezitd profesni etika, jez aplikuje obecna ustanoveni, tzv. eticky
kodex, na konkrétni profesionalni ¢innost. Potom hovotime o etice 1ékate, ucitele, soudce,
novinaii nebo v univerzalnéjSim zabéru o etice pomdahajicich profesi (Jankovsky, 2003,
s. 23).

Jestlize chceme nékomu pomahat, pracovat tedy v pomahajici profesi, musime si osvojit
urcitd pravidla vztahujici se k sobé samému, k okolnimu svétu, k ptirod¢ atd.

Ve vztahu ksobé samému Jankovsky uvadi, Zze pokud chceme né¢koho poznat,

porozumét mu, méli bychom usilovat o to, abychom byli schopni porozumét predev§im
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sami sob¢, nebot’ z kazdodenni zkuSenosti vime, jak silnd je tendence posuzovat druhé
podle sebe. Staci, kdyz si vzpomeneme na znamé rcéeni ,,Podle sebe soudim tebe*.

Kazdy Clovek proziva sdm sebe jako jedine¢né a neopakovatelné Ja. Pojem vlastni Ja
bychom mohli vyjadfit spojenim ,,byt sebou. S hotovym pocitem vlastniho J& se ¢lovek
nerodi, ale vytvafi si ho v pribéhu svého zivota. Postupné s vyvojem Ja se také vytvari
nase sebevédomi. Mlze byt na jedné strané vysoké (nadmérné) a na druhé strané nizké
(poSramocené). Pravé nizké sebevédomi milize byt vaznym problémem pii vykonu
pomahajicich povolani. Mezi zdroje nizkého sebevédomi patii nerozhodnost, uzkostnost,
pasivita, zahanbeni z toho, ze jsme selhali, pocity viny, perfekcionismus, kdy se pro své
nedostatky, nedokonalosti a selhdni miizeme citit naprosto nekompetentnimi (Jankovsky,
2003, s. 55-65).

Ve vztahu cloveka k okolnimu svétu autor hovoii o tom, Ze tento se nevyviji jako
izolovana bytost, ale je bytosti spolecenskou, je ovliviiovan prostiedim, ve kterém Zzije,
a zéroven on sam na toto prostiedi pisobi. V interakci s ostatnimi lidmi, pfirodou atd. se
Clovek utvari a zaroven 1 on sdm pretvari své okoli (zanechdva svij otisk, stopu). V ramci
interakce ¢lovék komunikuje s okolnim svétem, kde vzajemné sdélovani a vyménovani si
informaci v rdmci spole¢enského prostfedi je nazyvano socidlni komunikaci (Jankovsky,
2003, s. 71).

Komunikace je pro nads zivot dilezitéjSi, nez si sami uvédomujeme. Absence
komunikace se projevi uvniti takového spolecenstvi pasivitou, ztratou cinorodosti
a kreativity, pficemz neni vibec rozhodujici zda se jedna o rodinu nebo o pracovni
kolektiv. V tomto smyslu rozliSujeme dva zdkladni druhy komunikace. Verbalni
komunikace (fe€) - je specificky lidskym prostfedkem dorozumivani a ma bezprostiedni
vazbu na mysSleni. Neverbalni (nonverbalni) komunikace ma pii vykonu pomahajicich
profesi mimotfadny vyznam, nebot’ podstatnou ¢ast informaci v socialnim styku ziskavame
pravé diky ni. Je velmi Zaddouci, aby si lidé angazujici se v oblasti pomahajicich profesi
uvédomili, Ze neverbalni komunikace pfedstavuje dulezity dorozumivaci prostfedek osob
s feCovym postizenim a je velmi cennym zdrojem poznani dusSevnich stavi psychicky
nemocnych (Jankovsky, 2003, s. 72-73).

Velmi dilezity je také pozitivni vztah cloveka k prirodeé. V této souvislosti mluvime
zejména o etice ekologické, kde konkrétnim piikladem je ochrana Zivotniho prostfedi a sni

spojena laska i tcta k pfirod¢, coz je vlastnost, kterd by neméla ¢lovéku chybét.
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3  Zivotni udalosti a jejich p¥i¢iny
3.1 Vysuzovani pricin, jejich vyznam a klasifikace

Kazdy z nds jisté prozil mnoho situaci nebo udélosti, které byly bud’ piijemné nebo
naopak takové, ke kterym bychom se radé€ji nevraceli. V této kapitole se budeme snazit
ptiblizit problematiku zjiStovani pfi¢in zivotnich udélosti.

Clovék ve svém Zivoté patra po pii¢inach déni kolem sebe a chee védét, co je pricinou
obklopuji. Patrani po pfic¢indch je ptirozenou lidskou potfebou a soucasti zivota. PfiCiny
udélosti miize ¢loveék bud’ preceniovat, nebo naopak podceiiovat, coz nasledné ovliviiuje
jeho dalsi jednani a prozivani (Plevova, 2007, s. 5).

Problematika vysuzovani pfi¢in je v psychologii zndma pod nazvem ,kauzalni
atribuce. Kusdkova (in Plevova, 2007, s. 9) oznacuje atribut jako piivlastek, vlastnost
néceho, zdkladni znak a atribuci oznacuje proces usuzovani na vlastnost néjakého
pfedmétu nebo jevu, déje, ¢i chovani. Kauzdlni znamenad ,,pfi¢inny*“. O kauzélni atribuci
mluvime tehdy, jestlize vlastnost, na kterou usuzujeme, je pfi¢ina néceho (n¢jakého
disledku — naptiklad néjakého chovani).

Zpusob, kterym uvazujeme o pfi¢inach prozivani a chovani, mize byt dilezity pfi
vyrovnavani se s zivotnimi neuspéchy, pti vyrovnavani se s tizkosti a depresi, strachem ¢i
negativnim sebehodnocenim. Kazdy ma relativné staly a nauCeny zpiisob uvazovani
o pfi¢inach svého jednani nebo jedndni jinych osob. Relativné staly je proto, Ze ho
neménime snadno. Nauceny proto, Ze jsme si ho osvojili na zdkladé naSeho jednani nebo
jednani jinych osob. NaSe reakce nebo chovani k ostatnim lidem zavisi na tom, jaké pfi¢iny
pfipisujeme jejich chovani nebo zamérim. Casto nemizeme vhodné nebo priméfend
reagovat do té doby, nez odhalime pravé pti¢iny nebo motivy ostatnich jedincti (Plevova,
2007, s. 9-10). Pro ndzornost si nyni uvedeme konkrétni priklad:

Priklad: Matka lezela doma s chiipkou a pozadala svou sedmiletou dceru, aby si tise
hrdla, zatimco ona bude odpocivat.

Kdyz vesla matka o hodinu pozdéji do kuchyné, aby se napila, uvidela, Ze pastelky jsou
rozhazeny po celé podlaze, na stole je zmackany barevny papir a oteviena lahvicka
s lepidlem, na odpadkovém kosi lezi nuzky, na lednicce stoji nedopita lahev s mlékem.
Rozcilila se. Rozcilend matka potom bezela hledat svoji dceru, aby ji vycinila. Nasla ji

hluboce spici v pokoji pred televizorem. Na polstari u jeji hlavy lezel barevny vykres
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pokryty vystithanymi a nalepenymi cervenymi srdicky, na kterém bylo napsano: ,, Mami,
madm té moc rdada. Brzy se uzdrav!* Matka jen s usmevem zavrtéla hlavou.

Greenberger a Padesky (in Plevova, 2007, s. 10) uvadéji, ze nékdy staci ziskat dalsi
informace a naSe chdpani situace se zasadné¢ zméni. Kdyz matka pochopila, co bylo
ptic¢inou nepotfadku v kuchyni, zménila postoj i emoci.

V souvislosti s kauzalnimi atribucemi se ndm nabizi otazka: Pro¢ jsou tak dulezité?
Pochopeni a odhaleni pticin zivotnich udélosti mize mit nasledujici vyznamy:

— zivot se stava smysluplnéjSim a jasnéjSim, kdyz pochopime, jaké pfiCiny
vedou k jakym disledkiim,

— pokud zname pfi¢inu urcitého chovani, mizeme potom chovani do urcité
miry zménit,

— pochopime-li vztah pfi¢iny a dasledku, mizeme efektivnéji zvladnout
zatézové situace, neuspech, uzkost, depresi,

— zname-li kauzalitu, dochézi k efektivnéjSimu zvladani komunikace a socialni
interakce s ostatnimi lidmi,

— odhaleni vztahu pfi¢iny a disledku ma dopad na vztahy s okolim a vlastni
emocionalitu (Plevova, 2007, s. 11).

Pokud se patrani po pfi¢inach jednani, chovani vztahuje k vlastni osobé, hovoiime
o tzv. sebeatribucich. Jde tedy o posuzovani ptic¢in a diivodii vlastniho chovani a prozivani.
Na zaklad¢ sebeatribuci se kazdy znas pravidelné rozhoduje, jakou cinnost bude
vykonavat, co chce a co ne. Neustdle ,,hodnotime* sviij aktudlni psychicky stav a své
moznosti ve vztahu k budoucimu o¢ekavani. Hledame pticiny svych uspéchi ¢i netuspéchil,
ale také svych vnittnich pocitt (Plevova, 2007, s. 31).

Atribu¢ni model vykonové motivace byl rozpracovan Weinerem. Zakladem autorova
ptistupu je jedinecnd klasifikace pricin, které jedinci mohou pii vysvétlovani uspéchu
a netspéchu pouzivat. Jsou to: schopnosti, Usili, obtiznost ukolu a ndhoda ¢i $tésti. Tyto
ptiCiny lze rozliSovat na zakladé dvou dimenzi:

* dimenze mista
* dimenze stability

Z pohledu mista délime pfi€iny na vngj§i — vztahujici se k prostiedi a vnitini —
vztahujici se k vnitinim faktorim jednajicich, tedy aktérti. K vnitinim pfi¢indm fadime
napiiklad schopnosti, Usili, ndlada, k vnéjSim patii obtiznost tikolu, ndhoda, ucitel, rodina

apod. Po uspéchu ¢loveék proziva pozitivni emoce (radost, pycha, hrdost apod.) a po
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neuspéchu negativni (obavy, pocit méndcennosti, tzkost apod.). Clovék proziva vétsi
radost pokud je ptesvédcen, ze Uspésny vysledek je ovlivnén jeho schopnostmi (nez kdyby
Slo o ndhodu), ale také vétsi zklamani, pokud neuspéch piisuzuje nedostateCnym
schopnostem, sam sob¢ (nez kdyby si myslel, ze jde o ndhodu). Z pohledu stability
rozdélujeme ptiCiny na stabilni (neménné v Case, opakujici se) a nestabilni (jsou pfitomny
jen vurcitych situacich). Ke stabilnim fadime schopnosti, obtiznost ukolu aj.,
k nestabilnim ndhodu, aktualni naladu apod.
Weiner (in Plevova, 2007, s. 36) dale rozd¢€luje pric¢iny na:
* kontrolovatelné (které miize jedinec ovlivnit)
* nekontrolovatelné (které ovlivnit nemuze)
Ke kontrolovatelnym fadime Usili, k nekontrolovatelnym napt. ndhodu, schopnosti.
Jako posledni autor zmifnuje dimenzi ,,globality, kterd ma dva poly:
* gpecifita (pficina je specifickd pro tuto situaci)
* nespecifita (neboli obecnost, globalita — pfi¢ina se vyskytuje i v jinych

situacich).

Obrazek €. 1: Kauzalni faktory dle Weinera.

Lokalizace vnitini vnéjsi
Stabilita stabilita nestabilita
Globalita specifita nespecifita
Kontrolovatelnost kontrolovatelnost nekontrolovatelnost

3.2 Sebesystém a sebevédomi

Osobnost je obvykle popisovana jako ,systém®, ktery se vyznacuje specifickym
vztahem k vnéj$imu prostfedi. V tomto pojeti hovoiime o ,,sebesystému.

Terminem sebesystém nazyvame to, co je v nasi odborné literatufe oznaCovano jako
»sebepojeti®, ,jastvi®, ,ja*“. Jde o vztah jedince k sobé samému a subjektivné dilezitym
skutecnostem jeho zivota. Jde tedy o to, co si ¢loveék o sobé a subjektivné vyznamnych
danostech mysli, jak je vnimd, prozivd a hodnoti. Jsme to ,,my sami“ se v§im, co k ndm
subjektivné patfi a je soucasné prozivano a také hodnoceno jako vyznamné (Vymétal in
Plevova, 2007, s. 61).

Zajimavym a piinosnym se jevi ,.fenomenologicky ptistup“ k sebesystému. Zakladni

tezi tohoto pfistupu je, Ze chovani neni ovlivnéno jen minulou a soucasnou zkuSenosti, ale
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také individudlnimi vyznamy. Pravé vyraz osobniho, soukromého svéta silné ovliviiuje
chovani jedince. Podle fenomenologického ptistupu nevychdzi naSe chovani pouze z toho
co nam piinasi vnéjsi svet, ale zahrnuje také to, co sami citime ,,0 sob&*.
Burus (in Plevova, 2007, s. 62) uvadi pét dalezitych zdroji sebesystému.
1) Obraz vlastniho téla, hodnoceni fyzického ja jako odlisného objektu.
2) Jazyk, schopnost vyjadiovat se o sob¢ a o jinych lidech.
3) Interpretace zpétné vazby vychdzejici z prostiedi a tykajici se toho, jak jini lidé
vidi danou osobu a jak dand osoba se stava relativni k normam a hodnotam.
4) Identifikace s pfiméfenym sex, modelem a stereotypem.
5) Vychovné praktiky.
Rosenberg (in Plevova, 2007, s. 63) nahlizi na sebesystém ze tfi pohledi:
— jak se jedinec vidi,
— jak by se rad vidél,
— jak se ukazuje jinym.

Sebesystém je tedy obraz sloZzeny z toho:

co si myslime, Ze jsme,

¢eho si myslime, ze dosahneme,

co si myslime, Ze si jini 0 nds mysli,

co bychom radi byli (Plevova, 2007, s. 64).

Prezentace sebesystému — sebeprezentace, probiha rtizné v riznych situacich. Chce byt
nékdo milovan? Musi se u€init pfitazlivym. Chce nékdo zaméstnani? Musi budit dojem
uzite¢ného a schopného. Cilem sebeprezentace je dosahnout socidlniho souhlasu. To vede
k pfijeti norem, zvyku, zpiisobll chovani typické pro referen¢ni skupinu. Dal$im cilem je
vefejné ziskat ocenéni druhych, abychom dosahli dobrého dojmu ze sebe sama.

A jak se sebesystém vyviji? Dité se s nim nerodi, neobjevi se pies noc, a jestli se jednou
ustavi, neznamena to, zZe zlistane neménny. Vyviji se postupné se socidlnimi zkuSenostmi.
Cim je dit¢ mladsi, tim je kladen v&tsi diraz na ,.externi charakteristiky“ jako je vzhled,
pratelé pii hie, materidlni hodnoty atd. Cim je dité starsi, tim je kladen vétsi diraz na
»interni charakteristiky* jako je kvalita vztahl, zdjmy a konicky, postoje k sob& apod.
(Plevova, 2007, s. 64).

V oblasti sebesystému se Plevova zaméfuje na tzv. sebe — terminy, kterymi jsou

sebediivéra, sebehodnoceni a sebevédomi.

44



,»Sebediveéru® chapeme jako anticipaci uspéSného zvladnuti planovanych tukoll, nebo
jako ptresveédcéeni, Ze véci se budou vyvijet tak, jak si jedinec pieje nebo jak to ocekava.

,Sebehodnoceni predstavuje schopnost jedince vnimat sebe sama jako hodnotu.
Vyjadiuje hodnoceni vlastnich intelektovych schopnosti a dovednosti.

,Sebevédomi“ chdpeme jako postojovou slozku sebesystému. Zahrnuje v sobé
sebehodnoceni a sebehodnotici emoce. Sebehodnoceni je zalozeno na odhadech —
sebeodhadech — svych schopnosti, dovednosti, moznosti a ma velky vliv na sebevédomi
jedince. Co se tyCe sebehodnoticich emoci, mize jit na jedné strané o emoce Stésti,
spokojenosti, hrdosti a pychy a na stran¢ druhé o stud, obavy, strach a tzkost. Sebevédomi
je také vtésném vztahu se sebedivérou jedince. Sebediivéra neznamena piehnané
sebevédomi. Zdrava sebediivéra znamena piijeti nedostatkl, které jsou chdpany jako
soucast sebe, piinasi energii a pomaha piekonavat prekazky. Sebediivéra spolecné se
zdravym sebevédomim zahrnuje sebeakceptaci, sebetictu a pocit vlastni ceny. Lidé
se zdravé vysokym sebevédomim maji méné osobnich problémil, Iépe odolavaji
negativnim vliviim okoli a také lépe zvladaji zatézové situace. (Plevova, 2007, s. 66-67).

Shrauger (in Plevova, 2007, s. 67) uvadi ovétena fakta tykajici se vysokého a nizkého
sebevédomi.

Lid¢ s vyssi nebo vysokou hladinou sebevédomi:

— maji tendenci pfisuzovat Uspé$né vysledky svého konani svym mentidlnim
dispozicim,

— maji pozitivnéjsi sebehodnoceni a vétsinou ocekdvaji dobré vysledky. Mivaji
tendenci prisuzovat neuspéch malému usili nebo malé zajimavosti ukolu,

— vice si véfi a maji vys$si hladinu sebedtvery,

— mohou reagovat zlostn€ a rozhotcené na piipadny neuspéch, ale neztraceji nic
ze sebedlvéry a sebejistoty.

Lid¢ s niz$i nebo nizkou hladinou sebevédomi:

— maji tendenci pfisuzovat Usp&$né vysledky vnéjSim podminkam,

— maji spiSe negativnéjsi sebehodnoceni. Obvykle neocekavaji dobré vysledky,
mivaji tendenci ptfisuzovat netispéch svym nedostatecnym schopnostem,

— maji nizkou hladinu sebedivéry. VétSinou siln€ touzi po tuspéchu, ale
racionalné jej vylouci jako nedosazitelny,

— nevefi moznému uspéchu a spise ocekavaji netispéch.
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Obrazek ¢. 2: Vysoké a nizké sebevédomi ve vztahu k sebediivéte, sebehodnoceni,

uspéchu, neuspéchu a stresové odolnosti.

Vztah .
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Podle Brychtové (in Plevova, 2007, s. 69) je Gspé$ny vykon vyznamny pro udrzeni nebo
mozné srovnani, vede u lidi s vys$S§im sebevédomim k vyrazné motivaci. Motivace
k tspéchu je nékterymi aspekty blizkéd sebevédomi.

Na vyvoj sebevédomi maji vliv rodiCovské postoje a vychovné praktiky, dale potom
rodiCovska vielost a pravidla, kterd jsou pfi vychové uplatiiovana. Rodina je primarnim
a univerzalnim c¢initelem socializace. V prvnich péti letech ditéte je vytvoren zéklad
osobnosti a sebepojeti. Prvni vztahy vrodiné byvaji prototypy vztahti pozdéjsich
a seznamuji dité s tim, co mize od Zivota ocekavat. A jaci jsou rodiCe déti, které maji
vysoké ¢i nizké sebevédomi?

Rodice déti s vysokym sebevédomim projevuji o déti vEtsi zajem, vice je podporuji
v jejich ¢innostech a celkové preferuji odmény pted tresty. Pokud uziji ve vychove tresty,
nejsou drastické, ale logické. Upiednostiiuji pevné a spravedlivé vedeni, pravidla stanovuji
se vzajemnym souhlasem. Rodice jsou spiSe pruvodci, chapajici a respektujici pohled déti.

Rodice déti snizkym sebevédomim jsou chladni, pfevazné¢ odmitajici, povolni,
s nedostatkem akceptace. Projevuje se u nich hostilita, netistupnost, Casto uzivaji tvrdé
tresty a jsou hodnoceni jako nespravedlivi.

Matky déti s vy$Sim sebevédomim maji samy vyssi sebevédomi. Otcové déti s vySSim
sebevédomim vénuji vice pozornosti svym syniim a synové naopak vétsi divéru ke svym
otctim.

Ukazuje se tedy, Ze akceptace, definovana hranice ve smyslu stability pravidel
a ,,domaciho tadu®, ohled a rodiCovské sebevédomi jsou nezbytné pro zdravy vyvoj

sebevédomi ditéte (Plevova, 2007, s. 70).
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Nové poznatky nam piinaseji vyzkumy sebevédomi ve vztahu k agresivité. Blumenthal
(in Plevova, 2007, s. 71) tvrdi, Ze nizsi sebevédomi bylo obvykle spojovano s vétSimi
projevy agresivity a hostilitou k cizim objektim. Agrese se vétSinou dopoustéji osoby
s nizkym sebevédomim, ,,zakomplexované®, trpici pocity ménécennosti. Mnoho vyzkumu
prokazalo, Ze kagresi maji rovnéz sklon osoby s vysokym sebevédomim. Piemira
sebevédomi s sebou nese projevy arogance. U téchto lidi je Casto pocit sebedliveéry vyssi,
nez jak je vnima okoli.

Baumeister (in Plevova, 2007, s. 71) se ve svych vyzkumech setkava s tim, ze lidé, kteti
méli o sobé nizké minéni, nevyhledavali konfrontaci situace, naopak — spise se jim snazili
vyhnout. Lid¢ snizkym sebevédomim byvaji nejisti a plni pochyb o sobé. Ke
konfronta¢nim situacim inklinovaly osoby s vysokym sebevédomim.

Nyni si uvedeme vysledky nékterych vyzkumi zabyvajicich se ve své podstaté
zjiStovanim hladiny sebevédomi a sebehodnoceni u mladych divek a chlapct. Z vyzkumu
Macka (in Plevova, 2007, s. 72) vyplyva, Ze se starSi adolescenti a mladi lidé ve v€ku 17-
25 let, nezavisle na pohlavi, hodnoti jako aktivni, silni a svelmi pozitivnim
sebehodnocenim. V nékterych diivéjSich vyzkumech vSak vykazovaly divky nizsi
sebehodnoceni nez chlapci. Fontana, Macek a Wyrobkova (in Plevova, 2007, s. 72)
uvadéji, ze ve vztahu k sebevédomi se divky opakované posuzuji jako méné sebevédomé
nez chlapci, stanovuji si nizsi cile a oproti chlapclim své schopnosti spisSe podcetiuji. Tento
fakt podpotily i1 vysledky Plevové, Urbanovské (2002, 2004) a Binarové a kol. (2005), kde
ve vSech sledovanych vékovych kategoriich (zé4ci a studenti 11-18 let) se divky posuzovaly
jako méné sebevédomé nez chlapci.

Otazkou ziistava, ¢im je nizsi sebevédomi u divek zplisobeno. Macek (in Plevova, 2007,
s. 72) uvadi, ze se muze jednat o obecny vyvojovy trend, kdy dochdzi v obdobi
adolescence k propadu sebevédomi u divek. Niz$i sebevédomi divek miize dale souviset
s vys§i emocionalitou a s vét§im zaméfenim na interpersonalni vztahy. Burus (in Plevova,
2007, s. 72) upozoriiuje na to, ze v obdobi prepuberty a puberty chlapci i dévcata
prochazeji velkymi psychickymi a fyzickymi zménami. Hlavné télesné zmény v tomto
obdobi maji subjektivné rizny vyznam.

Je obecné znamo, ze u divek je proces dospivani vice napadny nez u chlapcli. Zmena je
znejisténim v oblasti emoci a tlakem na novou orientaci v oblasti kognitivni. Pfedstavuje
pozadavek na jedince, ktery lze chapat jako moznost jeho rozvoje, jestlize situaci

uspokojiveé zvladne anebo naopak jako zatéz, kterd vyvola obrany (Plevova, 2007, s. 73).
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3.3 Kauzalni atribuce v psychoterapii

V posledni dobé se ukdzaly atribuni teorie jako velmi vyznamné v oblasti
psychoterapie. Nejzndméjsi je propojeni atribuci s lé¢bou depresi, kdy tradi¢ni formy
psychoterapie, jako je naptiklad psychoanalyza, byly u depresivnich jedincli casto
neucinné.

Nez se budeme zabyvat samotnymi terapeutickymi postupy zaméfime se nejprve na
termin deprese.

Smolik (2002, s. 200) zatazuje depresi mezi poruchy néalad a uvadi, ze zacatek téchto
poruch byvéa ¢asto spojen se zatéZzovymi situacemi.

Podle intenzity a mnozstvi pfiznakli mizeme depresi rozdé¢lit na mirnou, stiedni
a tézkou (Smolik, 2002, s. 223).

Maloney a Kranzova (1996, s. 82) identifikuji depresi pomoci ptiznakd, kterymi jsou
napf-.:

— Casté pocity unavy,

— Casty nebo staly pocit beznad¢je,
— nespavost,

— ztrdta zdjmu o vnéjsi vzhled,

— ptehnany z4jem o fyzicky vzhled,
— bolesti hlavy,

— pfemysleni o smrti aj.

Clovék v depresi proziva mnoho nepiijemnych pocitii. Citi se opustén, vy&erpany,
unaveny a nestastny. VétSina z nas vi z vlastni zkusSenosti co to deprese je. V odbornych
publikacich se uvadi, ze zhruba 20 % az 25 % lidi u nas proziva v dané¢ chvili pfiznaky
deprese (Kiivohlavy, 1997, s. 9).

Jednou z pfi¢in vzniku deprese miize byt naruSeni Zivotniho stylu (nedostatek spanku,
pohybu), osaméni, obtizné zivotni zkousky (ztrata zaméstnani, financni potize), existencni
prazdnota (pocity bezvyznamnosti), Spatné mezilidské vztahy, vy$$i citova zranitelnost,
biologické faktory (dédicnost), télesné pii¢iny, napt. ptredchdzejici onemocnéni aj.
(Ktivohlavy, 1997, s. 20-22).

Existuje n€kolik zplsobi jak se s depresi vyrovnat. S mirnou depresi se ve vétSing
pfipadli vyrovnadme sami. Z praktického hlediska si pomizeme napf. riznymi cviky,
upravou stravovacich navyku, vylepSovanim svého okoli, zménou prostfedi. Pokud nadm

tyto postupy nepomohou je zapotiebi vyhledat odbornou pomoc z oblasti psychoterapie.
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Beck (in Plevova, 2007, s. 94-95) zdUraziuje, Ze klasickd psychoanalyza poklada
védomé myslenky za nedilezité, vlastni vysvétleni pacienta jsou povazovana za faleSné
racionalizace a jeho zplsoby zvlddani problému jsou oznacovany jako obrany. Beck zjistil,
ze pravé zkoumani myslenek vede ke zlepSeni deprese. Vytvofil tzv. kognitivni terapii,
kterd v€nuje zna¢nou pozornost pozndvacim procesim, a to predev§im mysleni. Roli
terapeuta vysvétluje jednou vétou: Terapeut pomahd pacientovi, aby urcil své chyby
v mys$leni a aby se naucil realisti¢téjSimu zptisobu, jak formulovat své zkuSenosti. Piivodné
byla Beckova mySlenka vénovana depresivnim porucham, ale postupné byla adaptovana na
vétSinu psychickych poruch a také na manzelské poradenstvi.

DalSim terapeutickym pfistupem, ktery je zalozen na podobném piedpokladu, Ze
kognice, emoce a chovani nejsou vzajemné odd¢lené lidské funkce, je tzv. raciondlné
emocni terapie. Zakladatelem a mySlenkovym tvircem je Albert Ellis. Jeho pfistup je
zalozen na ptredpokladu, ze kdyz néco citime, tak pfemyslime a jedndme. Kdyz jedndme,
citime a pfemyslime, a kdyz pfemyslime, citime a jedname. Lid¢ jen ziidkakdy pouze citi,
nebo premysleji, nebo pouze jednaji. Ellis tvrdi, Ze pokud lidé¢ Celi n¢jaké nepiijemné
udalosti a pokud reaguji ndslednou ztratou dusevni rovnovéhy, jako naptiklad Gzkosti nebo
depresi, je to vprvni fadé¢ zpisobeno jejich systémem wvnitinich pfesvédceni, ktery
zpusobuje jejich problémy. KdyZ maji lidé velmi silnou touhu po Gspéchu a vyskytnou se
néjaké piekazky, Casto iraciondlné pozaduji, Ze tyto ptekazky nesmi existovat. Jestlize
ptijde néjaka nepiijemnd udélost lidé maji moznost na toto nestésti reagovat bud’ zdravymi
negativnimi pocity (zarmutkem, litosti atd.) nebo nezdravymi negativnimi pocity (panika,
deprese, vztek). Kdyz se podle racionalni emocni terapie zvoli raciondlni a uzite¢na

presvédceni, pak obvykle reaguji zdravymi pocity a ¢iny (Plevova, 2007, s. 106-107).
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II. PRAKTICKA CAST

4 Cile a metodologie vyzkumu

4.1 Cil vyzkumu

V soucasné dob¢ je syndrom vyhoteni fenoménem moderni civilizace. Pravé doba
beznad¢je a mize vést ke ztraté zdjmu o praci. Nejdiiv se zdalo, Ze ohrozuje hlavné ty,
ktefi pracuji s lidmi, ale nejnovéjsi priazkumy ukazuji, Ze v dneSni dobé muize vyhotet
prakticky kdokoli. Rlzné spolecenské jevy se promitaji do naSich zivotii. Zrychleny tok
udalosti a proménlivost socialnich, politickych a ptirodnich faktord kladou zvySené naroky
na pfizptusobivost jedince, jeho stresovou a frustra¢ni toleranci. Z psychologického
hlediska dosahuji potize mnoha lidi takové intenzity, Ze mizeme hovofit o syndromu 21.
stoleti (Diamant, 2007, s. 55)

Vzhledem k vySe uvedenému a protoze je situace ve spolecnosti opravdu alarmujici,
budeme se v naSem vyzkumu vénovat pravé problému, ktery souvisi s nariistajicim stresem
a v kone¢né fazi mize vést k vyhotfeni. Zamétime se na jednotlivé kategorie zaméstnanct,
u kterych budeme zjistovat ve ctyfech rovinach individualni stresovy profil a dale
celkovou miru nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.

Cil: Cilem zkoumani bude zjistit miru nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni

u zaméstnanct Vazebni véznice v Olomouci.

4.2 Formulace hypotéz
Pro naplnéni cile naseho vyzkumu jsme stanovili hypotézy, které se budeme snazit

overtit aplikaci statistickych metod.
1. Hypotéza

Celkové skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni bude u ptislusnikti vyssi nez

u ob¢anskych zaméstnanci.
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1. Hypotéza
U zaméstnanctl, ktefi pracuji v soucasné profesi 10 a vice rokd bude celkové skore
nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhofeni vys$§i nez u zaméstnancli pracujicich

v soucasné profesi kratsi dobu.

III. Hypotéza
Zamgstnanci ve veéku 40 let a vice budou mit celkové skoére nachylnosti ke stresu

a k vyhoteni vys$i, nez mladsi zaméstnanci.

1V. Hypotéza
Predpokladame, Ze zaméstnanci pracujici v pfimém kontaktu s véznénymi osobami budou
mit celkové skore nachylnosti ke stresu a k vyhoteni vy$$i nez zaméstnanci, kteti nepracuji

v ptfimém kontaktu s véznénymi osobami.

V. Hypotéza
Vypocitand hodnota korelace u pfisluSnikii vypovidd o vztahu mezi celkovym skore

nachylnosti k syndromu vyhoteni a skore sebevédomi.

VI. Hypotéza
Vypocitand hodnota korelace u obcanskych zaméstnanci vypovidd o vztahu mezi

celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoteni a skore sebevédomi.

VIl. Hypotéza
Vypocitand hodnota korelace u pfisluSnikii vypovidd o vztahu mezi celkovym skore

nachylnosti k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni diilezitosti.

VIII. Hypotéza
Vypocitand hodnota korelace u obcanskych zaméstnanci vypovidd o vztahu mezi

celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni dtlezitosti.
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4.3 Charakteristika a popis zkoumaného vzorku

K vyzkumu byli vybrani zaméstnanci Vazebni véznice v Olomouci. Oslovili jsme
celkem Ctyfi kategorie téchto zaméstnanctli. Jednalo se o ptislusniky Justi¢ni straze, kteti
sice neprichazeji do kontaktu s véznénymi osobami, ale pfi vykonu sluzby se kazdodenné
setkavaji s Sirokou vetejnosti. Dale jsme se zamétili na prislusniky oddéleni vykonu vazby
a trestu pracujici kazdodenné v pfimém kontaktu s véznénymi osobami. U obcanskych
zaméstnanct jsme podobné jako u ptislusnikli oslovili zaméstnance pracujici kazdodenné
s véznénymi osobami a ostatni obanské zaméstnance, ktefi do kontaktu s vézni neptijdou.
Vybér zkoumaného vzorku byl tedy zdmérny a tykal se z pfevazné Casti zaméstnanct,
u kterych mizeme divodné predpokladat zvysené riziko vzniku stresu a nachylnosti k
syndromu vyhoteni. Na vyzkumu se podilelo celkem 131 zaméstnancii véznice. Ze vSech
zadanych dotazniki se ndm vratilo 110, coz je 83,9 % z celkového poctu zadanych
dotaznikii. Pro neuplnost a z diivodu chybného vyplnéni jsme museli 9 dotaznika vyftadit.
Pro ucely vyzkumu bylo nakonec pouzito 101 dotaznikid, coz ¢ini 77,1 % z poctu

zadanych.

4.4 Zadani dotaznikii a administrace

Celkem bylo zadano 131 dotaznikl. Tyto byly zadavany osobn& nebo prostiednictvim
kontaktni osoby. Pfi osobnim zadavani byli respondenti bezprostiedné informovani o tcelu
dotaznikti, dobrovolnosti, anonymité a seridznosti pii jejich vyplihovani. Kontaktni osoba
byla peclivé vybrdna ztad pfisluSniki a obcanskych zaméstnanct. Jednalo se vzdy
o osobu, kterd byla dobfe sezndmena s problematikou tykajici se provadéné¢ho vyzkumu
améla zdjem spolupracovat. Takto vybrana kontaktni osoba byla rovnéz poucena
o dodrzeni vSech dilezitych zasad uplatiovanych stejné jako pii osobnim zadavani.
Vsichni respondenti osloveni osobné nebo prostiednictvim kontaktni osoby byli také
seznameni s terminem ukonceni vyzkumu. Tento probihal v roce 2010 od pocatku fijna do
konce prosince. O tom, Ze vypliovani dotaznikii je anonymni a poskytnuté informace
budou statisticky zpracovany a pouzity pouze jako podklad pro vyzkumnou ¢ast diplomové
prace jsme se rovnéz zminili v ivodni instrukei kazdého dotazniku. K dosazeni anonymity
u vyplnénych dotaznikli jsme pouzili neoznacenych obélek a spolecné uzaviené krabice.
Zde zaméstnanci samostatn¢ vhazovali vyplnéné dotazniky a kontaktni osoby zalepené

neoznacené obalky z jednotlivych pracovist'.
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4.5 Popis metod

Ve vyzkumu jsme zvolili metodu dotazniku, kterd je velmi frekventovanou metodou
sbéru dat. Jde o nepfimou metodu ziskavani faktt. Papica (in Datilek, 1998, s. 30)
charakterizuje dotaznik jako fadu pisemné formulovanych vyroki, kde odpovédi zalezi na
volbé dvou nebo vice ptipojenych moznostech a scitaji se podle pfedem stanoveného klice.

Dotaznikova metoda piedstavuje takovy postup, pii kterém vyzkumny pracovnik
pfedkladd zkoumanym osobam (respondentiim) soubor otdzek za tucCelem ziskani
méfitelnych udaji. Otazky v dotazniku musi byt jasné, jednoznaéné a konkrétné
formulovany. Nesmi plsobit sugestivné ani vyzadovat védomosti, které dotazovani nemayji
(Grecmanova, Holousova, Urbanovska, 2002, s. 226).

V uvodni ¢asti predlozenych dotaznikli jsme nejprve zdvofile oslovili zaméstnance
véznice a timto pozadali o spolupraci na vyzkumu provadéném v ramci Vazebni véznice
v Olomouci. Dotaznikové Setfeni jsme doplnili o demografické udaje tykajici se pohlavi,
vzdélani, délky praxe, veku atd.

Pro tcely diplomové prace byly pouzity celkem tfi typy dotazniki:

1) Dotaznik syndromu vyhoieni dle C. Henninga — G. Kellera (SV)
2) Osobnostni dotaznik (SE)
3) Dotaznik atribu¢niho stylu (ASQ)

Ad 1) Dotaznik syndromu vyhoreni (SV) dle C. Henninga — G. Kellera je
standardizovany dotaznik, ktery jsme upravili na podminky zkoumaného prostiedi.
Ptipravili jsme celkem dvé verze. Dotaznik A pro pfislusniky a dotaznik B pro obcanské
zaméstnance. V dotazniku je celkem 24 uzavienych polytomickych polozek s vybérem
odpovédi. Instrukce pro administraci znéla: zvolenou odpovéd prosim zakrouZzkujte.
Respondenti vybirali z péti moznych odpoveédi — nikdy, ziidka, n€kdy, ¢asto, vzdy. Kazdé
zvolené odpovédi ptitom odpovidal piislusny pocet ptidélenych bodi od 0 do 4. Pii
vyhodnoceni dotazniku jsme se zaméftili na Ctyfi osobnostni roviny — kognitivni, citovou,
télesnou a socidlni. Jednotlivé roviny jsme vyhodnocovali zvlast. Vyslednou hodnotu
v kazdé roving€ jsme ziskali souctem bodu ze Sestice otdzek charakterizujicich vzdy danou
rovinu. Maximalni hodnota bodi jedné roviny je 24 a minimalni 0. Souc¢tem hodnot vSech
Ctyf rovin jsme ziskali ¢islo oznacujici celkovou miru nachylnosti ke stresu a syndromu
vyhoteni. Maximalni hodnota ziskana ve vSech ¢tyfech rovinach je 96 a minimalni 0 boda.

Ad 2) Osobnostni dotaznik (SE) zkoumé Skalu sebevédomi. V naSem ptipadé jde

o zkracenou formu Fittsovy (1965) skaly , Tennessee self concept scale”, kterd ma
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v origindle 100 polozek. Znich jsme pouzili pouze 40, a to zitddkovych dimenzi
vymezujicich variabilitu v sebeidentité a sebeakceptaci. Instrukce pro administraci znéla:
vyroky v dotazniku slouzi k tomu, abyste se popsali, jak se sami na sebe divate. Pfectéte si
pozorné kazdou polozku a vyberte na ptipojené stupnici jednu z péti odpovédi, kterd je pro
vas nejvystiznéj$i. Vybranou odpoveéd’ prosim zakrouzkujte. V nasi upravené verzi byly
k polozkam pfipojeny, jako v puvodni forme, pétibodové stupnice, na nichz cCiselny
ukazatel 1 indikoval naprostou neplatnost vyroku pro subjekt a ukazatel 5 naprostou
platnost. V odborné literatuie je tento zvlastni druh vybérovych polozek oznacen jako tzv.
Skaly Likertova typu. Vyhodnoceni dotazniku jsme provedli souétem jednotlivych
ukazatelti (bodd) pridélenych kazdé ze 40 uvedenych polozek. U nékterych oznacenych
polozek jsme provedli opacné skorovani. Pii celkovém souctu bylo mozno ziskat
maximalné 200 bodii. Hodnota v rozmezi 130—-160 bodu predstavovala zdravé sebevédomi,
hodnota 160—180 bodl vysoké sebevédomi a za primérnou byla oznacena hodnota 120
bodl. Podrobné;ji se oblasti sebevédomi vénujeme v kapitole 3.2.

Ad 3) Dotaznik atribucniho stylu neboli ,,The attributional Style Questionnaire* (ASQ),
je metoda pfevzata od Petersona a kol. (1982), kterd byla plivodné konstruovdna pro
klinickou populaci depresivnich osob. Upozoriiujeme, ze a¢ jsme pracovali s populaci
neklinickou, nezasahovali jsme do struktury metody. Pivodni verze se zaméfovala na
kauzalni atribu¢ni uvazovani depresivnich osob v pozitivnich a negativnich Zivotnich
situacich. Autofi vychazeli z pfesvédCeni, ze nepfiznivé Zivotni situace, které se vétSinou
vymykaji osobni kontrole, jsou depresivnimi jedinci atribuovany piedev§im internim,
stabilnim a globalnim pfi¢indm. Dotaznik by tedy mél méfit individudlni rozdily
v kauzalné atribu¢nich dimenzich. Autofi ho povazuji za slibnou metodu ve vztahu
k reliabilité¢ a validité. Ve svém plvodnim obsahu zahrnuje 12 hypotetickych zivotnich
situaci rozdélenych na 6 situaci pozitivnich a 6 negativnich. Pro nas$i potiebu jsme Zivotni
situace z0zili na 1 situaci pozitivni a 1 negativni. Instrukce pro administraci znéla: Budete
mit pfed sebou dv€ Zivotni situace, n¢které z nich jste mozna zazili a jiné nikoliv. I kdyz
jste jimi neprosli, pokuste se, prosim, pfedstavit si sami sebe v uvedenych situacich.
A jestlize by se takova udalost ve VaSem zivoté skute¢né stala, co by mohlo byt, podle
abyste oznacili jen jednu - tu pravdépodobné hlavni pficinu, o které byste uvazovali,

kdybyste se do takové situace dostali. Zaznamenejte tuto pfi¢inu do prazdného mista
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uobou situaci. Potom, prosim, odpovézte na nasledujici otazky, které se tykaji Vami

vybrané pfi€iny a na otazku na zaver, ktera se tyka situace.

Kdyz to shrneme, chtéli bychom, abyste:

1.
2.

A

6.

Ptecetli dve situace a zive si predstavili, Ze byste se do ni dostali

Rozhodli se, jakd by mohla byt hlavni pfi¢ina takové situace, kdyby se Vam

ptihodila

Zapsali tuto pti¢inu do prazdného mista na zdznamovém archu

Odpovédéli na tii otazky, které se tykaji této priciny

Odpovédéli na jednu otdzku, ktera se tyka situace

Ptesli na nasledujici situaci

U otézek 2 az 5 respondenti odpovidali na 7stupiiové ratingové skale s extrémnim

oznacenim krajnich bodi:

ratingova Skdla 2 se wvztahuje klokalizaci ptiCiny (vn&j$i/vnitini,
externalita/internalita)

ratingova Skéla 3 se vztahuje ke stabilite (nestabilita/stabilita) priciny

ratingova Skala 4 se vztahuje ke globalite (specifita/nespecifita) pficiny
ratingovda Skdla 5 se vztahuje ksubjektivni  duleZitosti  situace

(nedulezitéd/dulezitd).

Klasifikaci pticin tykajici se dimenze mista (lokalizace), dimenze stability a globality

podrobnéji rozpracoval ve svém piistupu Weiner (viz. Kapitola 3.1).

Ve vyzkumném Setieni se vSak budeme zabyvat pouze otdzkou €. 5 vztahujici se

k faktoru subjektivni dllezitosti, ktery jako vyznamny, pfi zvladani psychické zatéze,

zdiiraznuje kognitivné behavioralni terapie.
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5 Vysledky vyzkumu

Po provedeném vyzkumu jsme ziskali data a informace, které jsme nasledné podrobné
zpracovali. V ramcei tfidéni prvniho stupné jsme informace o respondentech zanesli do
tabulek cCetnosti, kde jsme zaznamenali absolutni, relativni Cetnost a relativni Cetnost
v procentech. Uvedend data jsme dale prezentovali graficky. U tfidéni druhého stupné jsme

se zabyvali tim, zda existuji souvislosti (vztahy) mezi zkoumanymi polozkami.

5.1 Interpretace vysledkii tfidéni prvniho stupné
U tfidéni prvniho stupné€ si vzdy nejprve uvedeme daje o respondentech zanesené v

tabulce Cetnosti, grafické zndzornéni a popis zjisténych skutec¢nosti.

Pohlavi:
Tabulka ¢. 1
Pohlavi Absolutni Cetnost n;  Relativni ¢etnost f; Relatlvr(l(l)/c)etnost v
0
zeny 33 0,327 32,7
muzi 68 0,673 67,3
2 101 1,000 100,0
Graf¢. 1
80
70
60
= 50 —
zen
£ 40 o y
(0]
O 3() muzi
20
10
0

pohlavi
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Z tabulky cetnosti a z grafického vyjadieni mizeme konstatovat, ze vyzkumu se

zucastnilo 32,7 % zen a 67,3 % z celkového poctu respondentd.

Tabulka ¢. 2

Zaméstnanec

Zaméstnanecka kategorie:

Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost

Relativni ¢etnost

n; f; v (%)
ptislusnik (ce) 59 0,584 58,4
obcansky zaméstnanec 42 0,416 41,6
)Y 101 1,000 100,0
Graf ¢. 2
80
70
60
gz 20 I piislusnik (ce)
§ 10 B obcansky zam.
30
20
10
0

zamgstnanec

Pii vyzkumu jsme rozliSili dvé zakladni kategorie zaméstnancii véznice. Dotazniky

vyplnilo 58,4 % ptislusnikd a 41,6 % obcanskych zaméstnanctl.
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Vzdélani:

Tabulka ¢. 3

. “1r s Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost
Dosazené vzdélani

n; f; v (%)
stiredoSkolské 71 0,703 70,3
vysokoskolské 30 0,297 29,7
> 101 1,000 100,0
Graf¢. 3
80
70
60
- 50
S O stfedoskolské
£ 40
N3] B vysokoskolské
30
20
10
0

dosazené vzdélani

V uvedené oblasti jsme vytvofili pouze dvé kategorie vyjadiujici vzdélani zaméstnanct.
Nizsi kategorie vzdélani (zékladni) nesplituje pozadavky pro zafazeni zaméstnance do
sluzebniho nebo pracovniho poméru ve Vézenské sluzbé, proto ji zde také neuvadime.
U vzdélani zaméstnancli jsme zaznamenali vétSinovy podil u stfedoskolsky vzdélanych,

ktery ¢inil 70,3 %, vysokoskolsky vzdélanych bylo 29,7 %.
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Délka praxe:

Tabulka ¢. 4

, Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost
Délka praxe

n; f; v (%)
méné nez 5 let 20 0,198 19,8
5-10 let 28 0,277 27,7
11-15 let 16 0,158 15,8
vice nez 15 let 37 0,366 36,6
> 101 1,000 100,0
Graf¢. 4
60
50
40 O méné nez 5 let
g 30 . 5-10 let
3 O11-15 let
20 Ovice nez 15 let
10
0
délka praxe

Délka praxe se vztahovala k profesi, kterou zaméstnanci pravé vykonavali. Celkem
jsme vytvoftili Ctyfi rozpéti zachycujici délku praxe. Nejvyssi pocet zaméstnancti byl
zaznamenan s délkou praxe v rozmezi vice nez 15 let, kterou tvotilo 36,6 % dotazanych.
Druha nejpocetnéjsi délka praxe byla v rozmezi 5-10 let s pomérem 27,7 %. Na tfetim
jsme zaznamenali u respondentii s délkou praxe od 11-15 let, jez tvofili 15,8 % ze vSech

dotazovanych.
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Vek:

Tabulka €. 5

Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost

Vek n £ v (%)
méné nez 30 let 11 0,109 10,9
30-40 let 43 0,426 42.6
41-50 let 36 0,356 35,6
vice nez 50 let 11 0,109 10,9
> 101 1,000 100,0
Graf¢. 5
60
50
40 O méné nez 30 let
& B 30-40 let
g 30
3 D41-50 let
20 O vice nez 50 let
10
0

vék

Stejné jako u predchozi kategorie jsme u véku respondentli vytvofili celkem cCtyfi
vékova rozpéti. Nejpocetnéjsi zastoupeni jsme zaznamenali u vékového rozpéti od 30-40
let, které tvotilo 42,6 % z celkového poctu dotazanych. V potradi druhé bylo vékové rozpéti
od 41-50 let, kde jsme zaznamenali 35,6 % ze vSech dotazovanych. Shodné bylo
zastoupeni u zaméstnanci ve véku do 30 let a zaméstnanct starSich 50 let, které ¢inilo 10,9

% z celkového poctu respondentt.
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Tabulka ¢. 6

Prace s véznénymi
osobami
ano
ne
>

Charakter vykonavané cinnosti:

Absolutni ¢etnost

n;
51

50
101

i
0,505
0,495
1,000

Graf ¢. 6

Relativni ¢etnost

Relativni Cetnost v
(%)
50,5
49,5
100,0

80

70
60

50

40

cetnost

30

20
10

O ano

M ne

prace s véznénymi osobami

Témet shodny pocet respondentli jsme zaznamenali v oblasti charakteru vykonavané

¢innosti. Skute€nost, Ze pfi své pracovni ¢innosti pfichazi pravidelné do pfimého kontaktu

s véznénymi osobami uvedlo 50,5 % dotazovanych. Pracovni c¢innost bez piimého

kontaktu s véznénymi osobami uvedlo 49,5 % dotazovanych.
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Nyni se budeme vénovat udajim ziskanym v dal§im dotaznikovém Setfeni. V uvodni
Casti zpracovani vysledkll vyzkumu jsme se zabyvali zdkladnimi demografickymi tidaji
tykajicich se respondentii. V této ¢asti vyhodnotime data ziskana z dotaznikd zahrnujici
oblast syndromu vyhoteni, sebevédomi a vysuzovani pfi¢in zivotnich udalosti. Hodnoty
z dotaznikového Setfeni jsme zanesli do spole¢né tabulky (viz ptiloha ¢. 5), kde jsme

uvedli ¢iselnd data ziskana u piislusnikd a obanskych zaméstnanci.

Dotaznik syndromu vyhoreni (SV)

U dotazniku syndromu vyhofeni jsme Setfenim zjistili skore nachylnosti ke stresu
a syndromu vyhoteni ve CcCtyfech osobnostnich rovinach (kognitivni, citové, télesné,
socialni) a celkové skoreu dvou skupin respondentli. Ze spole¢né tabulky jsme
u piislusnikti a obcanskych zaméstnanc ziskali data zachycujici nejvysSi, nejnizsi
a prumérnou hodnotu bodl ve vSech zkoumanych rovinach a celkové skore nachylnosti ke
stresu a syndromu vyhoteni. Uvedli jsme také kolikrat se tato hodnota vyskytovala.

Cetnosti v jednotlivych rovinach jsme vyjadiili graficky.

Tabulka ¢. 7

PRI kognitivni citova télesna socialni
ptislusnici . . . !
rovina rovina rovina rovina
nejvyssi hodnota 14 (1x) 18 (1x) 13 (3x) 17 (2x)
nejnizsi hodnota 1 (5x) 0 (1x) 0 (3x) 1 (6x)
pramérna hodnota 6,40 6,72 5,08 7,06

Z tabulky €. 7 je patrné, ze u piislusnikd byla v kognitivni rovin€ zjiSténa nejvyssi

v v

R4

R4

Vv

bod.
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Tabulka ¢. 8

R . . kognitivni citova télesna socialni
obcansti zaméstnanci . : . .
rovina rovina rovina rovina
nejvyssi hodnota 15 (1x) 13 (1x) 11 (1x) 12 (1x)
nejnizsi hodnota 1 (2x) 1 (2x) 2 (7x) 0 (3x)
pramérna hodnota 5,95 6,00 5,26 4,57

U obcanskych zaméstnanct jsme z tabulky ¢. 8 zjistili v kognitivni roviné nejvyssi

cvwvr

cvwvr

R4

¢inila nejvyssi hodnota 12 bodl (1x), nejniz§i hodnota 0 bodl (3x) a primérna hodnota

4,57 bod.

Tabulka ¢. 9

celkové skore (SV) pislusnici obcansti zaméstnanci
nejvyssi celkova hodnota 57 (1x) 46 (1x)
nejnizsi celkova hodnota 4 (1x) 5 (1x)
pramérna celkova hodnota 25,28 21,78

V tabulce €. 9 jsme uvedli u piislusnikd nejvyssi celkové skore, které Cinilo 57 bodi

A4

R4

21,78 bodu.
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Prislusnici:

Tabulka ¢. 10

, ) Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost
osobnostni roviny

n; f; v (%)
kognitivni 378 0,253 25,3
citova 397 0,266 26,6
télesna 300 0,201 20,1
socialni 417 0,279 27,9
> 1492 1,000 100,0
Graf¢. 7
500
400
O kognitivni
g 300 M citova
;03 200 O télesna
O socialni
100
0

osobnostni roviny

Z dat ziskanych v oblasti osobnostnich rovin u pfislusnikli miZzeme konstatovat, ze
nejvyssiho poctu bodi bylo dosazeno u roviny socidlni (27,9 %), druhy nejvyssi pocet

bodli byl zaznamendn u roviny citové (26,6 %), tieti v potadi byla rovina kognitivni

v v
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Obcansti zaméstnanci:

Tabulka ¢. 11

, . Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost
osobnostni roviny

n; f; v (%)
kognitivni 250 0,273 27,3
citova 252 0,275 27,5
télesna 221 0,242 24,2
socialni 192 0,210 21,0
D) 915 1,000 100,0
Graf¢. 8
400
300 —
O kognitivni
g 200 M citova
851 O t&lesna
O socialni
100
0

osobnostni roviny

U obcanskych zaméstnanci jsme v oblasti osobnostnich rovin zaznamenali nejvyssi
celkovy pocet bodl v rovin€ citové (27,5 %), na druhém misté jsme pouze s nepatrnym

rozdilem zaznamenali pocet bodi v roviné kognitivni (27,3 %), déle nasledovala rovina

A4

65



Osobnostni dotaznik (SE)

V kapitole 3.2 jsme se zminovali o sebevédomi ve vztahu k pohlavi. V uvedenych
vyzkumech, které byly provadény u adolescentli, se divky posuzovaly jako méné
sebevédomé nez chlapci. V naSem vyzkumu si proto provedeme Setfeni u hodnot
ziskanych v oblasti sebevédomi pro jednotliva pohlavi u dospé€lé populace.

V dotaznikovém Setfeni jsme dale zjiStovali skore sebevédomi u pfislusnikil
a obCanskych zaméstnanct. Ziskané hodnoty jsme zanesli do tabulek a graficky znazornili.
Podobné jako u dotazniku syndromu vyhotfeni jsme vyhodnotili nejvyssi, nejnizsi

a prumérné hodnoty dosazenych bodil.

Tabulka ¢. 12

skore sebevédomi Muzi Zeny
nejvyssi hodnota skore 173 (1x) 173 (1x)
nejnizs$i hodnota skore 105 (1x) 100 (1x)
pramérnd hodnota skore 138,08 139,06

Z 0daji uvedenych v tabulce €. 12 je patrné, Ze nejvyssi celkové skore u muzi bylo 173

cvwr

cvwr

hodnotu 100 bodt (1x) a primérnou hodnotu 139,06 bodd.

Tabulka ¢. 13

skore sebevédomi pislusnici obcansti zaméstnanci
nejvyssi hodnota skore 173 (1x) 173 (1x)
nejniz$i hodnota skore 105 (1x) 100 (1x)
pramérnd hodnota skore 138,28 138,57

Z tabulky €. 13 vyplyva, ze u ptislusnik bylo nejvyssi celkové skore 173 boda (1x),

Vv

v v

(1x) a priimérnou hodnotu 138,57 bodu.
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Prislusnici:

Tabulka ¢. 14

. . , Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost Relativni ¢etnost v
skore sebevédomi

n fi (%)
mén€ nez 130 18 0,305 30,5
130-160 36 0,610 61,0
161-180 5 0,085 8,5
D) 59 1,000 100,0
Graf¢. 9
40
35
30
- 25 O méng nez 130
£ 20 B 130-160
S 15 0161-180
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0

skore sebevédomi

Setfenim v oblasti sebevédomi jsme zjistili nejvyssi ¢etnost v rozmezi od 130 do 160
bodt (zdravé sebevédomi), které bylo zastoupeno 61 %, hodnota nizsi nez 130 bodi (nizsi
sebevédomi) byla zjisténa u 30,5 % ptislusnikl, nejméné zastoupené ve sledované oblasti

bylo rozmezi od 161 do 180 bodi (vysoké sebevédomi), kde bylo zaznamendno 8,5 %

ptislusniku.
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Obcansti zaméstnanci:

Tabulka ¢. 15

. . , Absolutni ¢etnost  Relativni ¢etnost  Relativni ¢etnost v
skore sebevédomi

n fi (%)
mén¢ nez 130 9 0,214 21,4
130-160 32 0,762 76,2
161-180 1 0,024 2,4
)Y 42 1,000 100,0
Graf ¢. 10
40
35
30
2 25 O méné nez 130
% 20 B 130-160
© 15 0161-180
10
5
0 ——

skore sebevédomi

U obcanskych zaméstnanci podobné jako u pftislusnikii bylo v oblasti sebevédomi
v nejvyssi mife zaznamenano rozmezi od 130 do 160 bodu, které tvofilo 76,2 % poctu
obCanskych zaméstnanci. Hodnota niz8i nez 130 boda (nizsi sebevédomi) byla zjiSténa
u 21,4 % téchto zaméstnanct. Stejné jako u piislusnikli bylo nejméné zastoupeno rozmezi
od 161 do 180 bodi (vysoké sebevédomi), kde byly zjistény pouhé 2,4 % zpoctu

sledovanych zaméstnanc.
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Dotaznik atribucniho stylu (ASQ)

U dotazniku atribu¢niho stylu jsme ptedlozili respondentim dvé¢ Zivotni situace. Jednu
pozitivni, kterou jsme oznacili fimskou I a jednu negativni oznafenou fimskou II.
Respondenti odpovidali u obou Zivotnich situaci na 5 otazek. Pro potieby naSeho vyzkumu
jsme se zaméfili na otazku €. 5 vztahujici se k subjektivni dulezitosti (SD), kde dotazovani
uvadéli zda byla pro né uvedena situace, v krajnich bodech, zcela nepodstatna (nediilezitd)
nebo naopak byla extrémné dulezitd. Tak jak jsme uvedli v popisu metod respondenti
odpovidali na 7bodové ratingové Skale s extrémnim oznacenim krajnich bodii. Ze spolecné
tabulky jsme ziskali hodnoty u pfislusnikii a obCanskych zaméstnancii. Tyto jsme zanesli
do tabulek, kde jsme uvedli absolutni Cetnost, relativni cetnost a relativni Cetnost v

procentech. Zjisténé udaje jsme vyjadiili graficky.

Prislusnici:
Tabulka ¢. 16
ptislusnici 1 2 3 4 5 6 7 )Y
absolutni ¢etnost n; 5 9 10 28 22 13 31 118

relativni ¢etnost £ 0,042 0,076 0,085 0,237 0,186 0,110 0,263 1,000
relativni Cetnost v (%) 4,2 7,6 85 237 18,6 11,0 26,3 100,0

Graf¢. 11
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Z dat ziskanych u pfislu$nikii jsme zaznamenali nejcetnéj$i hodnotu uvadénou na
ratingové Skale u obou zivotnich situaci hodnotu €. 7 (26,3 %), druhou nejcetnéjsi byla
hodnota €. 4 (23,7 %), dalsi v potadi byla hodnota ¢. 5 (18,6 %), dale nasledovala hodnota
¢. 6 (11,0 %), hodnota ¢. 3 (8,5 %), hodnota ¢. 2 (7,6 %) a nejméné zastoupenou byla
hodnota ¢. 1 (4,2%).

Z dat uvedenych v tabulce mizeme u obou zivotnich situaci konstatovat, ze se
respondenti v oblasti subjektivni dilezitosti vétSinové pohybovali na pravé strané uvedené

Skaly, ptisuzovali tedy pfi¢iné situace velkou az extrémni dileZitost.

Obcansti zaméstnanci:

Tabulka ¢. 17

obcansti zaméstnanci 1 2 3 4 5 6 7 )y

absolutni ¢etnost n; 3 9 4 18 12 21 17 &4
relativni ¢etnost f; 0,036 0,107 0,048 0,214 0,143 0,250 0,202 1,000
relativni Cetnost v (%) 3,6 10,7 4.8 21,4 143 250 20,2 100,0

Graf¢. 12
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hodnoty ratingové skaly
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Obcansti zaméstnanci uvedli na ratingové Skale u obou zivotnich situaci nejcetnéjsi
hodnotu ¢. 6 (25,0 %), druhou nejcetnéjsi byla hodnota ¢. 4 (21,4 %), dalsi nejcetnéji
uvadénou byla hodnota ¢. 7 (20,2 %), nasledovala hodnota ¢. 5 (14,3 %), hodnota €. 2
(10,7 %), dalsi v potadi byla hodnota ¢. 3 (4,8 %), nejméné byla zastoupena hodnota €. 1
(3,6 %).

Podobné jako u pfislusnikti se respondenti v kategorii obcanskych zaméstnanct
pohybovali ve vét§in€ na pravé strané ratingové Skaly, ptisuzovali tedy situacim velkou az
extrémni dileZitost.

Jako hlavni pfi¢inu negativni situace nejcastéji respondenti uvadéli vlastni neopatrnost,
Spatny prirodni terén, sport. Jako hlavni ptfi¢inu pozitivni situace nejcasteji uvadeéli financéni

vyhru, dédictvi, zménu zaméstnani.

5.2 Interpretace vysledkii tfidéni druhého stupné

U tfidéni druhého stupné jsme pro zpracovani dat pouzili testu dobré shody chi-kvadrat.
V dalsim kroku jsme pomoci Pearsonova koeficientu korelace a testového kritéria
zjiStovali tésnost vztahu mezi dvéma jevy a statistickou vyznamnost vypocitaného
korela¢niho koeficientu.

Chi-kvadrat je statistickdi metoda pro analyzu nominalnich dat. U této kategorie
statistickych metod se ovéfuje, zda Cetnosti, které byly ziskdny méfenim v pedagogické
realité, se odliSuji od teoretickych cetnosti, které odpovidaji dané nulové hypotéze
(Chraska, 2007, s. 71). Uvedenou metodou jsme ovéfovali souvislosti mezi kategoriemi
zaméstnanct a celkovym skoére nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni, v dal§im
kroku jsme zkoumali vztah mezi délkou praxe v aktudln€ vykonavané profesi a celkovym
skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni. Déle jsme zjiStovali souvislost mezi
vékem zaméstnancti a celkovym skoére nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni. Jako
posledni jsme ovéfovali vztah mezi charakterem vykondvané €innosti a celkovym skore
nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni.

Zvolené hypotézy jsme ovétovali pomoci testu nezavislosti chi-kvadrat pro Ctyipolni
tabulku. Ctyfpolni tabulka je zvla$tnim piipadem kontingen¢ni tabulky se dvéma fadky
a dvéma sloupci. Lze ji pouzit pouze v ptipadech, kdy proménné (jevy), mezi nimiZ mame
ovefovat vztah, mohou nabyvat pouze dvou alternativnich kvalit (napf. kufak, nekurak,

ano, ne atd.). Déle ji mizeme pouzit tehdy, jestlize celkova Cetnost n je vEtsi nez 40. Pokud
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je celkova Cetnost n vétsi nez 20 a mensi nebo rovna 40, potom lze testu pouzit jen tehdy,
jestlize zadné ocekéavana Cetnost neni mensi nez 5 (Chraska, 2007, s. 82-83).
V nasem vyzkumu celkova €etnost dosahla hodnoty 101. Statistickou metodou, kterou

jsme uvedli budeme ovétovat celkem 4 hypotézy.

U prvni hypotézy budeme ovéfovat souvislost mezi celkovym skdére nachylnosti ke

stresu a k syndromu vyhofeni a kategoriemi zaméstnanc.

Hy: Celkove skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoreni bude u prislusniki

a obcanskych zamestnancii stejné velke.

Hy: Celkové skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoreni bude u prislusnikit vyssi

nez u obcanskych zameéstnancil.

Zvolena hladina vyznamnosti: 0,01.

U ctyipolni tabulky jsme vypocet chi-kvadrat zjednodusili pouZzitim vztahu:

2. (ad —bc)’
2T G b)(avo)(brd)(c+d)

Tabulka ¢. 18

mén€ nez 25 a vice

25bodii  bod z
ptislusnici 31 28 59
obCansti 29 13 42
zamestnanci
h 60 41 101
2
2> =101 M =0,0274
59-60-41-42
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Tabulka ma 1 stupeti volnosti, vypo&itanou hodnotu y * srovname s kritickou hodnotou
pro 1 stupeni volnosti a zvolenou hladinu vyznamnosti (0,01). Zjistili jsme, Ze vypocitana
hodnota > je mensi nez kritickd y %001 = 6,635, proto odmitame alternativni hypotézu
a pfijimame nulovou. U pfislusnikd je celkova hodnota skore ke stresu a k syndromu
vyhoteni stejné¢ velkd jako u obcanskych zaméstnanct. Pokud bychom zvolili hladinu
vyznamnosti 0,05, byla by kritickdi hodnota y%p0s = 3.841. Na uvedené hlading

vyznamnosti by opét platila nulové hypotéza.

U druhé hypotézy budeme u respondentt ovétovat vztah mezi délkou praxe v aktudlné

vykondvané profesi a celkovym skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni.

Hy: U zaméstnancu pracujicich v soucasné profesi 10 a vice rokit bude celkové skore
nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoreni stejné vysoké jako u zaméstnancii pracujicich
v soucasné profesi kratsi dobu.

Hy: U zameéstnancii, kteri pracuji v soucasné profesi 10 a vice rokii bude celkove skore
nachylnosti ke stresu a ksyndromu vyhoreni vyssi nez u zaméstnancii pracujicich

v soucasné profesi kratsi dobu.

Pro zvolenou hladinu vyznamnosti 0,01 jsme sestavili ¢tyipolni tabulku.

Tabulka ¢. 19

mén€ nez 25 a vice

25bodi  bods z
menelnez 10 35 13 48
et

10 a vice let 25 28 53

h 60 41 101
2

%2 =101 M =0,0686

48-60-41-53
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Vyslednou hodnotu y * srovname s kritickou hodnotou pro 1 stupef volnosti a zvolenou
hladinu vyznamnosti (0,01). Zjistili jsme, Ze¢ vypoéitana hodnota y * je mensi nez kriticka
7 %001 = 6,635, proto odmitame alternativni hypotézu a pfijimame nulovou. Zaméstnanci

pracujici v soucasné profesi 10 a vice rokli maji stejné¢ vysokou néchylnost ke stresu
a k syndromu vyhoteni jako zaméstnanci pracujici v soucasné profesi krat§i dobu. Pokud
bychom zvolili hladinu vyznamnosti 0,05, byla by kriticka hodnota y %5 = 3,841. Opét by

tedy platila nulova hypotéza.

V dalsi hypotéze budeme sledovat vztah mezi vékem respondentii a celkovym skore ke

stresu a k syndromu vyhofteni.

Hy: Zameéstnanci ve veku 40 let a vice budou mit celkové skore nachylnosti ke stresu
a k vyhoreni stejne vysoké jako zaméstnanci mladsi.
Hy: Zaméstnanci ve veku 40 let a vice budou mit celkové skore ndchylnosti ke stresu

a k vyhoreni vyssi, nez mladsi zaméstnanci.

Pro zvolenou hladinu vyznamnosti 0,01 sestavime Ctyfpolni tabulku.

Tabulka ¢. 20

mén€ nez 25 a vice

25bodii bodil z
mén€ nez 40 30 75 55
let
40 a vice let 27 19 46
h) 57 44 101
2
¥* =101 M —0,0017
55-57-44-46

Vypoéitanou hodnotu y? srovname s kritickou hodnotou pro 1 stupefi volnosti

a zvolenou hladinu vyznamnosti (0,01). Zjistili jsme, e vypo&itana hodnota y * je mensi
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nez kriticka y %001 = 6,635, proto odmitame alternativni hypotézu a piijimame nulovou.
Celkové skore ke stresu a k syndromu vyhoteni je u zaméstnancli ve stafi 40 let a vice
stejné vysoké jako u zaméstnanci mladSich. V ptfipadé, ze bychom zvolili hladinu
vyznamnosti 0,05, byla by kriticka hodnota y %005 = 3,841. Opét by platila nulova
hypotéza.

U posledni hypotézy budeme sledovat vztah mezi charakterem vykondvané ¢innosti
(zda pracuji v pfimém kontaktu s véznénymi osobami nebo ne) a celkovym skore ke stresu

a k syndromu vyhoteni.

Hy: U zaméstnancii pracujicich v primém kontaktu s veznénymi osobami bude celkové
skore nachylnosti ke stresu a k vyhoreni stejné vysoké jako u zaméstnancu, kteri v primem
kontaktu s vézni nepracuji.

Hy: Predpokladame, Ze zaméstnanci pracujici v primém kontaktu s veéznénymi osobami
budou mit celkové skore nachylnosti ke stresu a k vyhoreni vyssi nez zaméstnanci, kteri

v primém kontaktu s véznénymi osobami nepracuji.

Pro zvolenou hladinu vyznamnosti 0,01 sestavime Ctyfpolni tabulku.

Tabulka ¢. 21

mén€ nez 25 a vice

25bodti  bodil 2

ano 23 28 51
ne 34 16 50
s 57 44 101

2
ZZ:ZIOI.(361—953) 00533
51-57-44-50
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Vysledek y * srovname s kritickou hodnotou pro 1 stupefi volnosti a zvolenou hladinu
vyznamnosti (0,01). Zjistili jsme, Ze vypo&itana hodnota y * je mensi nez kriticka y %901 =
6,635, proto odmitame alternativni hypotézu a pfijimame nulovou. Celkové skore ke stresu
a k syndromu vyhoteni je u zaméstnancii pracujicich v pfimém kontaktu s véznénymi
osobami stejn¢ vysoké jako u zaméstnancii, kteti s vézni nepracuji. V piipadé¢, Ze bychom
zvolili hladinu vyznamnosti 0,05, byla by kriticka hodnota y %05 = 3,841. Na této hlading

vyznamnosti by opét platila nulové hypotéza.

V dalsim kroku jsme zjiStovali jestli mezi dvéma zkoumanymi jevy existuje statisticky
vyznamna zavislost. Chraska (2007, s. 109) v této souvislosti hovoii o tom, Ze jestli
chceme ovéfovat zavislost mezi dvéma veli¢inami, potom na kazdém objektu (prvku)
statistického souboru provadime vzdy dvé€ riiznd méteni (pozorovani). Data ziskana timto
zpusobem tvoii dvojrozmérny statisticky soubor. U dvojrozmérného statistického souboru
mame u kazdého prvku (jedince) vzdy dva udaje o jeho vlastnostech (napt. u kazdého zaka
mame zmétfenou jeho vysku a hmotnost). Jestlize jedné hodnoté dané veli¢iny (proménné)
neodpovida pouze jedna hodnota druhé veli€iny (proménné), nybrz cely obor hodnot druhé
veli¢iny, potom hovofime o statistické zavislosti.

Pro nas$ vyzkum jsme pfi posuzovani tésnosti vztahu mezi dvéma proménnymi pouzili
Paersontiv koeficient korelace. Pomoci uvedeného koeficientu korelace jsme u ptislusnikii
a obCanskych zaméstnancii zjiStovali tésnost vztahu mezi celkovym skdére ndchylnosti
k syndromu vyhoteni a skore sebevédomi, dale mezi celkovym skoére nachylnosti
k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni dilezitosti.

Pro vypocet Pearsonova koeficientu koeficientu se pouZziva nize uvedeného vzorce:

AR EDRIDN,
[ Ee S [z @]

kde x, y jsou jednotlivé dvojice hodnot obou proménnych a n je pocet srovnavanych

P

dvojic hodnot.
Pearsoniv koeficient korelace mize nabyvat hodnot z intervalu -1 do +1. Hodnota 0

vypovidad o statistické nezavislosti obou proménnych, hodnota +1 (resp. -1) vypovida
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o naprosté funkéni zavislosti proménnych. Cim vice se vysledna hodnota koeficientu
korelace blizi hodnoté 1 nebo -1, tim tésnéjsi je vztah mezi jevy, které srovnavame.

Vzhledem k velkému poctu srovnavanych hodnot jsme pro vypocet Pearsonova
koeficientu korelace pouzili pocitacového programu Microsoft Office Excel. Data pro
vypocet korela¢niho koeficientu jsme pouzili ze spolecné tabulky (viz. Pfiloha €. 5).

Po dosazeni hodnot do uvedeného programu jsme u pfislusnikd ziskali hodnotu
vypocitaného koeficientu r, = — 0,702. Vyslednd hodnota vypovidd o tom, Ze mezi
celkovym skoére nachylnosti k syndromu vyhoteni a mezi skére sebevédomi je pomérné
vysoky negativni vztah. Z uvedeného vyplyva, ze ¢im vyssi je skore sebevédomi, tim nizsi
je skore néchylnosti k syndromu vyhotfeni a naopak, ¢im vys$$i je skore nachylnosti

Abychom mohli rozhodnout zda vypocitany koeficient korelace r, = — 0,702 vypovida
o statisticky vyznamném vztahu mezi obéma proménnymi (skére nachylnosti k syndromu
vyhoteni a skore sebevédomi), postupovali jsme stejné jako u ostatnich testli vyznamnosti

a formulovali jsme nulovou a alternativni hypotézu.

Hy: Vypocitana hodnota koeficientu korelace u prislusnikii nevypovida o zavislosti mezi
celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoreni a skore sebevédomi.
Hy: Vypocitana hodnota korelace u prislusnikui vypovida o vztahu mezi celkovym skore

nachylnosti k syndromu vyhoreni a skore sebevédomi.
Testovani provedeme na hladin¢ vyznamnosti 0,05.

Zda ptfijmeme nebo odmitneme nulovou hypotézu rozhodneme na zdklad¢ vypoctu

testového kritéria t, které lze vypocitat ze vztahu

kde r, je koeficient korelace a n pocet srovnavanych dvojic hodnot.

Po dosazeni do vzorce vychazi

r=— 0702 5077434

J1-0,7022
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Pocet stupiii volnosti ur¢ime ze vztahu /= n — 2 kde fje pocet stupiili volnosti a n pocet
srovnavanych dvojic hodnot. Pro hladinu vyznamnosti 0,05 a /= 59 — 2 = 57 stupili
volnosti nalezneme ve statistickych tabulkach kritickou hodnotu #ys(57) = 2,004. Protoze
vypocitana hodnota t = 7,434 je vétsi nez hodnota kritickd, odmitdme nulovou hypotézu
a pfijimame hypotézu alternativni. Vypocitany koeficient korelace u pftislusnikti tedy
vypovida o statisticky vyznamné zavislosti mezi celkovym skére nadchylnosti k syndromu
vyhoteni a skore sebevédomi.

U obcanskych zaméstnancli jsme po dosazeni hodnot do programu Excel vypocitali
hodnotu korela¢niho koeficientu r, = — 0,450. Vysledek vypovida o tom, Ze mezi celkovym
skore nachylnosti k syndromu vyhoteni a mezi skore sebevédomi je znacny negativni
vztah. Z toho vyplyvé, ze ¢im vyss$i je skore sebevédomi, tim nizsi je skore nachylnosti
k syndromu vyhoteni a naopak, ¢im vyssi je skore nachylnosti k syndromu vyhoteni, tim

Zda vypocitany koeficient korelace r, = — 0,450 vypovida o statisticky vyznamném
vztahu mezi skore nachylnosti k syndromu vyhotfeni a skére sebevédomi jsme opét

zjisStovali formulaci nulové a alternativni hypotézy.

Hy: Vypocitana hodnota koeficientu korelace u obcanskych zaméstnancii nevypovida
o zavislosti mezi celkovym skore ndachylnosti k syndromu vyhoreni a skore sebevedomi.
Hy: Vypocitand hodnota korelace u obcanskych zaméstnancii vypovida o vztahu mezi

celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoreni a skore sebevedomi.

Testovani provedeme na hladin¢ vyznamnosti 0,05.

Po dosazeni do vzorce testového kritéria dostavame hodnotu

p= 90 53184
JJ1-0,450>

Pro hladinu vyznamnosti 0,05 a /= 42 — 2 = 40 stupiidl volnosti jsme ve statistickych
tabulkach zjistili kritickou hodnotu #;05(40) = 2,021. Protoze vypocitand hodnota t = 3,184
je vetsi nez hodnota kritickd, odmitdme nulovou hypotézu a pfijimame hypotézu

alternativni. Vypocitany koeficient korelace u obcanskych zaméstnancii zde vypovida
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o statisticky vyznamné zavislosti mezi celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoteni
a skore sebevédomi.

Dale jsme pomoci Pearsonova koeficientu korelace zjistovali tésnost vztahu mezi
celkovym skére nachylnosti k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni dulezitosti.
Zanesenim dat do programu Excel jsme ziskali u pfislusnikii hodnotu korela¢niho
koeficientu r, = 0,299. Vysledn4 hodnota vypovida o spiSe nizké pozitivni zavislosti mezi
zkoumanymi jevy. Cim vy3$si subjektivni dalezitost ptikladame Zivotnim situacim, tim
vyss$i bude skore nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.

Jestli vypocitany koeficient korelace r, = 0,299 vypovida o statisticky vyznamném
vztahu mezi skore nachylnosti k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni dilezitosti

jsme ovéfovali formulaci nulové a alternativni hypotézy.

Hy: Vypocitana hodnota koeficientu korelace u prislusnikii nevypovida o zavislosti mezi
celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoreni a hodnotami subjektivni diileZitosti.
Hy: Vypocitana hodnota korelace u prislusnikit vypovida o vztahu mezi celkovym skore

nachylnosti k syndromu vyhoreni a hodnotami subjektivni diileZitosti.
Testovani provedeme na hladin¢ vyznamnosti 0,05.

Po dosazeni do vzorce testového kritéria jsme vypocitali hodnotu

p= 929 59-2-2363
A1-0,299>

Pro hladinu vyznamnosti 0,05 a f = 59 — 2 = 57 stupiii volnosti nalezneme ve
statistickych tabulkach kritickou hodnotu #¢s(57) = 2,004. Protoze vypoc¢itana hodnota t =
2,363 je vetsi nez hodnota kriticka, odmitdme nulovou hypotézu a ptfijimdme hypotézu
alternativni. Z vysledku testového kritéria vyplyvd, ze vypocitany koeficient korelace
u ptislusnikii vypovida o statisticky vyznamné zavislosti mezi celkovym skore nachylnosti
k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni dilezitosti.

U obcanskych zaméstnancti jsme po dosazeni dat do Excelu ziskali hodnotu korela¢niho

koeficientu rp, = 0,439. Vysledna hodnota vypovidéa o stfedni (zna¢né) pozitivni zavislosti
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mezi zkoumanymi jevy. Cim vy$§i subjektivni dileZitost budeme piikladat Zivotnim
situacim, tim vyssi bude skore nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.

Zda vypocitany koeficient korelace r, = 0,439 vypovida o statisticky vyznamném vztahu
mezi skore nachylnosti k syndromu vyhoteni a subjektivni dilezitosti ptikladané Zivotnim

situacim jsme ovétovali formulaci nulové a alternativni hypotézy.

Hy: Vypocitana hodnota koeficientu korelace u obcanskych zaméstnancii nevypovida
o zavislosti mezi celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoreni a hodnotami subjektivni
diilezitosti.

Hy: Vypocitand hodnota korelace u obcanskych zaméstnancii vypovida o vztahu mezi

celkovym skore nachylnosti k syndromu vyhoreni a hodnotami subjektivni diileZitosti
Testovani provedeme na hladin¢ vyznamnosti 0,05.

Dosazenim do vzorce testového kritéria vypocitand hodnota Cini

p= 99 a5 3084
A[1-0,439>

Pro hladinu vyznamnosti 0,05 a f = 42 — 2 = 40 stupiii volnosti nalezneme ve
statistickych tabulkach kritickou hodnotu 7 05(40) = 2,021. Vypocitana hodnota t = 3,084 je
vétsi nez hodnota kriticka, odmitdme tedy nulovou hypotézu a pfijimdme hypotézu
alternativni. Z vysledku testového kritéria vyplyva, Ze vypocitany koeficient korelace
u obCanskych zaméstnancli vypovida o statisticky vyznamné zéavislosti mezi celkovym

skoére nachylnosti k syndromu vyhoteni a hodnotami subjektivni diilezitosti.
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6 Diskuse

StéZejnim utkolem nasi diplomové prace bylo zaméfit se na diagnostiku nachylnosti ke
stresu a syndromu vyhofeni u zaméstnancii Vazebni véznice v Olomouci. Uvedenou
skute¢nost jsme sledovali u pfislusnikd a ob¢anskych zaméstnancii. Zaméstnanci véznice,
jak jsme uvedli v kapitole 2.2, patii mezi pracovniky se zvySenym rizikem vzniku
syndromu vyhotfeni. ZvySené riziko je dano charakterem prace, kterd spociva
v kazdodennim kontaktu s lidmi a zahrnuje i dal$i naroky kladené na zaméstnance ze
strany zaméstnavatele, v naSem piipadé Vézenské sluzby. Pocatecni pocity spokojenosti,
vstupni eldn a zapélenost do prace mohou po urcité dobé vysttidat pocity vycerpani,
beznad¢je a sklicenosti. Pokud nebudeme témto piiznakiim vénovat zvySenou pozornost,
lze s nejvétsi pravdépodobnosti piredpokladat, ze se dostavi zdravotni a psychické potize,
které byvaji nejcastéji vstupni branou ke vzniku syndromu vyhoieni.

Vzhledem k tomu, Ze pfi praci ve vézeniském prostiedi je nutné zvladnout urcitou miru
psychické zatéze, provadi se pii vstupnim vySetieni uchazecli, mimo jinych,
i psychologické vysetieni. Jedna se tedy o zplsobilost uchazece zjisténa pouze pii vstupu
do pracovniho procesu. Na rozdil od fyzické zdatnosti, kde se u ptislusnikii provadi
kazdoro¢ni provérka, se s psychologickym vySetfenim u zaméstnancl véznice v
dal$im vykonu profese jiz nesetkdme. Zdravotni zpisobilost je v pravidelnych intervalech
sledovavdna Iékafem zdravotniho stfediska véznice. Zuvedeného je zfejmé, ze
v profesnim zivoté zaméstnance véznice jsou pravidelné sledovana pouze dvé ze tii kritérii
dalezitych pro praci vtomto prostiedi. V soucasné dobé neexistuje ve véznici zadna
preventivni ani jind péce zabyvajici se psychickou strankou zaméstnanct.. Neni zde tedy
prabézné sledovéana piipadnd nachylnost ke stresu a k syndromu vyhoteni. V dnesni dobg,
kdy je stale cCastéji zmiflovana problematika syndromu vyhofeni, nejen v pracovnim
procesu, ale i vsoukromém zivoté, je preventivni opatieni v psychologické oblasti
dillezitou soucasti strategie péfe o zaméstnance. V tomto sméru tedy hodnotime pfistup
Vézenské sluzby k zaméstnanclim véznice jako nedostatecny. Nemuizeme souhlasit také
s tvrzenim, uvedeném v kapitole 2.3, kde Snablova uvadi, e se u zaméstnanc ve véznici
aplikuji nové metody a zplsoby, které stres a rizika eliminuji. Na zéklad¢€ vlastni praktické
zkuSenosti mohu potvrdit, Ze psychologickd péce ve véznici je zaméfena pouze na pomoc

véznénym osobam nikoliv zaméstnanciim véznice.
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V teoretické Casti jsme pfevaznou ¢ast vénovali problematice syndromu vyhoteni, dale
jsme se zamétili na pomahajici profese a profese s rizikem vyhoteni a v zavéru teorie jsme
se zabyvali pfi¢inami Zivotnich udalosti a oblasti tykajici se sebevédomi.

Ve vyzkumné ¢asti jsme vyhodnocovali data ziskand pomoci dotaznikd. Zjisténé
hodnoty jsme zpracovali pomoci statistickych metod. Tak jak jsme jiz uvedli
urealizovaného vyzkumu, Setfeni jsme provadéli na dvou vybranych skupindch
zamestnanct (piislusnici a obéansti zaméstnanci).

U dotazniku syndromu vyhoteni jsme posuzovali nachylnost ke stresu a syndromu
vyhoteni ve ¢tyfech osobnostnich rovinach a déale souctem vSech Ctyf rovin celkové skore
nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni.

V kategorii prisluSnikli jsme zaznamenali nejvice bodl v roving socidlni, nasledovala
rovina citova, dale kognitivni a nejméné bodl bylo zjisténo v télesné roviné. Nejvys§imi
hodnotami byly 17 bodli zaznamenané ve dvou piipadech v roviné socidlni, v citové roviné
16 bodi v jednom piipad€, v roviné kognitivni 14 bodii jedenkrat a v télesné roviné 13
bodi u tfech piislusnikii. U celkového skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni
jsme zjistili nejvyssi hodnotu 57 bodl u jednoho ptislusnika a nejnizsi hodnotu 4 body,
také pouze v jednom ptipad€. Primérnd hodnota byla 25,28 bodi.

U obcanskych zaméstnancii jsme také sledovali jednotlivé osobnostni roviny, kde
nejvice bodi bylo zaznamendno v roviné citové, dale vroviné kognitivni, nasledovala
rovina télesnd a nejnizsi Cetnost jsme zjistili v rovin€ socidlni. Nejvys$§imi hodnotami
v jednotlivych rovinadch byly 15 bodi v roviné kognitivni, 13 bodl v roviné citové, 12
bodl v roving socialni a 11 bodi v télesné rovin€. Zaznamenana hodnota se ve vSech
rovindch vyskytovala vzdy u jednoho obcanského zaméstnance. Nejvy$si hodnota
celkového skore nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhoteni byla 46 bodd u jednoho
obcanského zaméstnance, nejnizsi hodnota Cinila 5 bodl zaznamenana také u jednoho
zaméstnance a prumérna hodnota ¢inila 21,78 bodu.

Ze ziskanych vyslednych hodnot u obou kategorii zaméstnanct lze konstatovat, ze
u prislusnikti jsme zjistili vy$s$i hodnoty ve vSech osobnostnich rovinidch kromé roviny
kognitivni. Také nejvyssi a primérnd hodnota celkového skore byla u piislusniki vys$si nez
u obcanskych zaméstnancti. Vzhledem k tomu, Ze pocitdme s vyS$§i mirou psychické
1 fyzické zatéze u ptislusnikli, coz je dano charakterem vykonavané ¢innosti, pfedpokladali
jsme u této kategorie také vyS$i hodnoty v oblasti nachylnosti ke stresu a k syndromu

vyhofeni. Nase domnénka byla provedenym vyzkumem potvrzena. JelikoZ je maximalni
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celkovd hodnota méfend dotaznikem 96 bodul, vypovidaji zjisténé primérné hodnoty spise
o niz8i nachylnosti ke stresu a k syndromu vyhofeni u vSech zaméstnancli véznice.
U pfislusniki mohly byt ziskané hodnoty ovlivnény extrémni fluktuaci této kategorie
zaméstnanc véznice v obdobi poslednich péti let. Znacné mnozstvi zkuSenych a déle
slouzicich ptislusnikii ukoncilo v uvedeném obdobi z riznych divodl sluzebni pomér.
Domnivame se proto, ze pokud by v poslednich letech nedoSlo ke znaéné obméné
ptislusnikti, ktefi byli nahrazeni novymi mlad$imi, zaznamenali bychom ve zkoumané
oblasti jest¢ vyss$i hodnoty nez za soucasného stavu.

DalSim zpracovanim daji zachycenych dotaznikem syndromu vyhofeni jsme
statistickymi vypocty zjiStovali jestli existuje souvislost mezi zaznamenanym celkovym
skore nachylnosti ke stresu a syndromu vyhofeni a kategoriemi zaméstnancii, délkou
praxe, vékem zaméstnancu a charakterem vykonavané ¢innosti. Pro zadavani cetnosti bodt
do ctyfpolni tabulky jsme si stanovili nizsi zjisténé skore (do 25 bodd) a vyssi (nad 25
bodl). Ve vSech ctyfech stanovenych hypotézach se vypoctem nepotvrdila statisticky
vyznamna souvislost mezi zkoumanymi jevy. U hypotézy €. 1 se domnivame, Ze statisticka
vyznamnost u celkového skoére syndromu vyhofeni mezi pfislusniky a obcanskymi
zaméstnanci by se projevila, pokud by nedoSlo kextrémni obméné piislusnika
v poslednich péti letech, jak jsme uvedli vySe. U hypotézy €. 2 a 3 jsme piedpokladali, ze
budou hodnoty celkového skore néachylnosti k syndromu vyhofeni u déle slouzicich
zaméstnancu (nad 10 let praxe) a u zaméstnancii vysSiho véku (nad 40 let véku) vyssi nez
u zamestnancli slouzicich krat§i dobu a zaméstnancii mladSich. Tento ptfedpoklad jsme
opirali o skuteCnosti uvedené v kapitole 1.2, kde Kiivohlavy zejména u popisnych
a zralych definic uvadi, ze syndrom vyhoteni vznikd dlouhodobym ptlisobenim
emocionalni zatde (stresu). Také v kapitole 1.4 hovoii Kebza a Solcovd, mimo jiné,
o véku a délce praxe jako o neutralnich rizikovych faktorech z hlediska vzniku a rozvoje
vyhotfeni. Realizovanym vyzkumem se vSak uzaméstnancii véznice nepotvrdily naSe
hypotetické ptedpoklady. Hypotéza ¢. 4 predpokladala vyssi hodnoty celkového skore
nachylnosti k syndromu vyhofeni uzaméstnanci pracujicich v pfimém kontaktu
s véznénymi osobami neZ u zaméstnancl, ktefi do kontaktu s vézni nepfijdou. Pfi
formulaci hypotézy jsme vychézeli z toho, Ze u zaméstnancti dennodenné ptichazejicich do
kontaktu s vézni je Cetnost interakci mezi dvéma ¢i vice osobami daleko vysSi nez
u ostatnich zaméstnanci a tim nachylnost ke stresu a k vyhofeni bude vys$i. V této

souvislosti také Kfivohlavy (1998, s. 18) uvadi, ze dlouhodoby bezprostiedni, osobni styk
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s lidmi nej¢astéji vede k syndromu vyhoteni. Déle se musime zminit o tom, zZe zamestnanci
pracujici v pfimém kontaktu s vézni jsou neustdle sledovdni a kontrolovani ze strany
vedeni véznice, coz mlize byt po urcité dob¢ stresujici pro uvedenou skupinu zaméstnanci.
Provedenym vypoctem jsme vSak nezjistili statisticky vyznamného rozdilu mezi témito
zaméstnanci.

Osobnostnim dotaznikem jsme u zaméstnanci véznice zjiStovali celkové skore
sebevédomi. Maximalni celkovy pocet, ktery 1ze v dotazniku dosahnout byl 200 bodt. U
ptislusniki 1 obcanskych zaméstnancii jsme zaznamenali shodnou nejvyssi celkovou
hodnotou u pfislusnik byla 105 a u obCanskych zaméstnancti 100 bodd, ktera byla také
zaznamenana vzdy u jednoho zaméstnance. Primérné vypocitané hodnoty byly 138,28
bodli u pfislusniki a 138,57 bodi u obclanskych zaméstnanc. U obou kategorii
zaméstnanct byla zjiSténa nejvyssi ¢etnost bodl v oblasti zdravého sebevédomi (130-160

bodl). Déle jsme zjistovali hodnoty celkového skore sebevédomi v zavislosti na pohlavi

v v

v

Z uvedené¢ho vyplyva, ze vétSina zkoumanych respondentii ma zdravé vysoké
sebevedomi. V teoretické ¢asti v kapitole 3.2 jsme se zminovali o tom, Ze lidé se zdrave
vysokym sebevédomim lépe odolavaji negativnim vlivim okoli, 1épe zvladaji stres
a zatézové situace. Mohli bychom tedy fici, Ze ¢im bude u respondentl vyssi sebevédomi,
tim mensi by méla byt nachylnost ke stresu a syndromu vyhoteni.

Vztah mezi zjiSténymi celkovymi hodnotami sebevédomi a nachylnosti ke stresu
a syndromu vyhofeni jsme statisticky ovéfovali pomoci Pearsonova koeficientu korelace.
Vypocitana hodnota korela¢niho koeficientu u pfislusniki r,= — 0,702 vypovida o pomérné
vysokém (vyznamném) negativnim vztahu mezi zkoumanymi jevy. Cim vyssi je tedy skore
vypoc¢itand hodnota korelacniho koeficientu sama o sob& jeSt¢ nemusi znamenat
statistickou vyznamnost mezi zkoumanymi jevy (Chraska, 2007, s. 116), ovefovali jsme
pomoci testového kritéria ¢, formulaci hypotéz, zda vypocitand hodnota korela¢niho
koeficientu vypovida o statisticky vyznamném vztahu mezi zkoumanymi jevy. Vysledna
hodnota testového kritéria t = 7,434, kterou jsme porovnavali s hodnotou kritickou ukazala

na statistickou vyznamnost zkoumanych jevii. U obcanskych zaméstnanci Ccinila

84



vypocitand hodnota korela¢niho koeficientu r, = — 0,450, coz vypovida o znacném
negativnim vztahu mezi zkoumanymi jevy. MizZeme tedy potvrdit, Ze ¢im vyssi je skore
hodnota testového kritéria t = 3,184 potvrdila platnost alternativni hypotézy, tedy
statistickou vyznamnost zkoumanych jevi. Vysledky z provedeného vyzkumu se tedy
ztotoznuji se skute¢nostmi uvedenymi v kapitole 3.2 teoretické ¢asti diplomové prace jak
jsme uvedli vyse.

V dotazniku atribu¢niho stylu jsme ptedlozili zaméstnancim véznice dvé zivotni situace
(negativni a pozitivni). U samotného vyzkumu jsme se zaméfili na faktor subjektivni
dilezitosti, ktery byl uveden pod otdzkou ¢. 5. Jednotlivé hodnoty respondenti
zaznamenavali na 7bodové ratingové skale. Zjisténé udaje jsme zpracovali pro ob¢ situace
soucasné. Ptislusnici i obCansti zaméstnanci ptisuzovali, u subjektivni dilezitosti, priciné
situace znacnou az extrémni dulezitost. Faktorem subjektivni diilezitosti jsme se zabyvali
z diivodu jeho ndvaznosti na zvladani zatézovych situaci a v kone¢ném duasledku na vznik
stresu ¢i syndromu vyhoteni. Rovnéz Plevova v kapitole 3.1 uvadi, ze pokud pochopime
vztah pfi¢iny a dasledku, mizeme efektivnéji zvladat zatézové situace, neuspéch, uzkost
a depresi.

V zavére¢né fazi vyzkumu jsme se zabyvali vztahem mezi néchylnosti k syndromu
vyhoteni a subjektivni dulezitosti. Uvedené jevy jsme porovnavali pomoci Pearsonova
koeficientu korelace. U pfislusnikii jsme vypocitali hodnotu korela¢niho koeficientu r, =
0,299, kterd vypovida o (nizkém) pozitivnim vztahu mezi zkoumanymi jevy. Na zékladé
provedeného vypoctu mizeme fici, ze ¢im vétsi dilezitost prikladame néjaké situaci, tim
vétsi bude nachylnost k syndromu vyhoteni. Abychom zjistili zda vypocitand hodnota
korelace vypovida o statisticky vyznaném vztahu mezi zkoumanymi jevy, provedli jsme
vypocet testového kritéria t = 2,363, kde porovnidnim s hodnotou kritickou tuto
vyznamnost potvrzujeme. Vypocet korelatniho koeficientu r, = 0,439 u obcanskych
zaméstnanct vypovida o (znacném) pozitivnim vztahu mezi zkoumanymi jevy. Opét tedy
plati, ze ¢im vetsi dilezitost prikladdme situaci, tim vétsi je nachylnost k syndromu
vyhoteni. Na zékladé vypocitané hodnoty testového kritéria t = 3,084 a srovnanim
s hodnotou kritickou pfijimdme alternativni hypotézu. Opét hovoiime o statisticky
vyznamném vztahu. Vysledky naseho vyzkumu potvrdily, Ze ¢im vétsi dilezitost
pfisuzujeme situaci, tim vetsi bude naSe nachylnost ke stresu a syndromu vyhoteni.

Zminény fakt se ndm vSak nepodafilo podlozit odbornou literaturou v teoretické Casti
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diplomové préace, protoze vyzkumy v této podobé nebyly realizovany. Vyznam faktoru
subjektivni diilezitosti rozpracovava ve vyzkumném sdéleni Plevova (2009).

V samotném zavéru diskuse bychom chtéli upozornit na to, ze zjisténé vysledky
provadéného vyzkumu nemusi zcela odpovidat redlnému stavu. Uz samotnd metoda sbéru
dat ma své vyhody i nevyhody. Mezi vyhody dotaznikové metody bychom mohli zatadit
jednoduchost a rychlost zpracovani dat, ziskani dat od velkého mnozstvi respondentii. Jde
o nendsilnou (nejméné dotérnou) a jednoduchou metodu na vypliovani. Nevyhodou muze
byt ziskani nepravdivych udajli, obtiznost ziskdni respondentii, redukce komunikace.
Musime také zminit, Ze dotazniky byly rozdavany ke konci roku (fijen — listopad), kdy
fada z nds je na sklonku roku vycerpand, postradéa energii a elan k plnéni pracovnich nebo
jinych ukold. Do vysledkli vyzkumu se také mohla promitnout rozpoctova situace
Vézeniské sluzby, kdy na zacatku roku 2011 doSlo u vSech pfislusnikii a obcanskych
zaméstnancu k citelnému sniZeni plati. Dale byly o polovinu poniZeny prosttedky z fondu
kulturnich a socidlnich potteb (rekreace, sport, kulturni vyziti aj.).

Na konci bychom chtéli uvést n¢kterd doporuceni, kterd by mohla ptispet ke zlepsSeni
pracovniho klimatu a zkvalitnéni péfe o zaméstnance ve véznici s ohledem na rizika
souvisejici se vznikem stresu a syndromu vyhoteni:

— zavést psychologickou péci pro zaméstnance véznice,

— zajistit pravidelnou preventivni psychologickou podporu pro zaméstnance
véznice,

— zaméfit se na zkvalitnéni interpersondlnich vztaht,

— zlepsit pracovni podminky ve smyslu eliminace stresogennich faktort,

— zménit systém kontrol na zaméstnance véznice (Cetnost, zplisob provadeéni).
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Zaver

Utelem diplomové prace bylo pfiblizit syndrom vyhofeni, jako fenomén, ktery mize
postihnout prakticky kohokoliv. Vyskytuje se ve vsSech oblastech naseho zivota
a setkdvadme se s nim u pracujicich i nezaméstnanych. Na zéklad€ studia odborné literatury
miizeme fici, Ze jde o natolik zadvazny jev, ktery v konecné fazi zasadnim zplisobem
zasahuje do zivotli lidi. Dovolujeme si upozornit a zddraznit vyznam preventivnich
opatfeni jak za strany samotného jedince tak ze strany zaméstnavatele. Vzdy je lepsi
problému ptedchazet, nez jej pozdéji s nejistymi vysledky fesit. Neméné dulezité je také
rozpozndni ptiznakt, které pocitujeme na zacatku i v prib&hu rozvijejicitho se vyhoteni.
Syndrom vyhofeni mé tedy podobné jako nemoc svou pficinu, pfiznaky, prabéh
a prevenci. Proto bychom se k nému méli postavit se v§i vaznosti a respektem.

Cilovou skupinou zkoumani v této oblasti byli zaméstnanci Vazebni véznice Olomouc.
Z vlastni zkusenosti mohu potvrdit, ze at’ by se to pro nezasvécené moznd nezdalo, je prace
téchto lidi opravdu nérocna. Naroc¢nost prace spociva v jejim charakteru a prostredi, kde je
vykondvéana. Zaméstnanci se musi striktné¢ fidit riznymi pfedpisy jako jsou zakony,
vyhlasky, nafizeni, pokyny, zav€ry zporad a jinymi. Pfi praci casto komunikuji
s véznénymi 1 civilnimi osobami, kde musi vystupovat korektné a profesionalné.
Nezanedbatelnou psychickou zatézi je neustdld kontrola ze strany vedeni véznice.
S ohledem na uvedené skuteCnosti jsme stanovili hlavni cil naseho vyzkumu, kde jsme
zjiStovali, jak se psychickd zatéZz u zaméstnanci véznice projevuje v souvislosti se
vznikem stresu a syndromu vyhofeni. Zamétili jsme se na dvé skupiny zaméstnanci,
kterymi byli pfislusnici a ob¢ansti zaméstnanci. Pfi zadavani dotaznikli jsem byl ptijemné
pfekvapen se vstiicnosti respondentt a dal§ich zaméstnancii podilejicich se na provadéném
vyzkumu. Vybér skupin byl zdmérny, abychom mohli tyto soubory vzajemné porovnat.
Srovnani jsme provadéli u tfech zkoumanych jevii: nachylnosti k syndromu vyhoteni, miry
sebevédomi a pficin Zivotnich udalosti. Stézejnim bylo zkoumani syndromu vyhoteni jako
samotného jevu. Zaméfili jsme se také na vzdjemné souvislosti mezi uvedenymi jevy.
Vyslovené hypotézy jsme ovéfovali vrameci interpretace tiidéni druhého stupné
a o ziskanych vysledcich jsme nésledné diskutovali.

Pfi zpracovani prace jsme se potykali s problémem nedostatku odborné literatury
v ¢eském jazyce zabyvajici se syndromem vyhoteni. Pfevazné jsme Cerpali z odbornych

knih a Casopisti. Rovnéz vysledky provedeného vyzkumu nemizeme zobecnit, protoze
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jsme se zaméfili pouze na jednu z mnoha Ceskych véznic. Nase prace vSak muize byt
navodem k dal§imu vyzkumu vramci celé Vézeiiské sluzby a ziskanim tak dalSich
cennych informaci v oblasti syndromu vyhoteni u této profesni kategorie. Teprve poté
bude mozné intervenovat, preventivné piisobit a vytvofit priznivéj$i podminky pro praci
zaméstnancl ve vézenstvi.

Doufame, Ze nase prace bude piinosem a také divodem k zamysleni nejen pro

zaméstnance, ale rovnéz pro zaméstnavatele v oblasti statniho i soukromého sektoru.
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Slovnik pojmii

abreaktivni — odreagujici

akceptace — prijeti, uznani

ambivalentni — rozporny, majici dvoji vyznam

anticipace — predvidani, pfedjimani

apatie — netecnost, lhostejnost

autenticky — pavodni, pravy

autismus — uzavieni se do vnitiniho psychického svéta

cynismus — pohrdani moralkou, odmitani moralnich postoja
dehumanizace — odlids$téni, zhrubnuti

depersonalizace — odosobnéni

diskrepance — nepomér, nesoulad, rozpor

emoce — proces prozivani, ndlada, afekt, vasen

empatie — vciténi se do prozitki druhého

flexibilita — pruzné ptizplisobivost, ohybatelnost

hostilni — neptatelsky

hypertenze — zvySeny krevni tlak

interpersondalni — mezilidsky

intervence — zasah, vméSovani

invence — vtipny napad, davtip, vynalézavost

kognice — poznavani, poznavaci schopnost

kognitivni — poznéavaci

kreativni — tvotivy

nefrologie — obor zabyvajici se fyziologii, diagnostikou a lécbou ledvin
neuroza — psychické porucha s delsim vyvojem bez chorobné zmény nervstva
percepce — viem, vnimani

polytomicky — majici vice moznosti, napt. vice moznych odpovédi v dotazniku
reflexe — zrcadleni, premysleni, sebepoznani, zvazeni, uvazeni okolnosti
rigidni — strnuly, nesmlouvavy, nepoddajny

sebeakceptace — ptijeti sebe samotného

sebeidentita — pohled na sebe sama

socializace — zespolecensténi
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sugestivni — podmanivy, pisobivy
tenze — napéti, tlak
transformace — premena, pretvoreni

utilitarni — uptednostiujici prospésnost, uzitek
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Seznam priloh:

Ptiloha €. 1 - Dotazniky syndromu vyhoteni: dotaznik A, dotaznik B
Ptiloha €. 2 - Osobnostni dotaznik

Ptiloha €. 3 - Dotaznik atribu¢niho stylu

Ptiloha €. 4 - Osloveni respondentti, demografické udaje

Ptiloha ¢. 5 - Celkova tabulka ziskanych dat
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Dotazniky syndromu vyhoreni

Pfiloha ¢. 1

Dotaznik A
. , Nikdy | Ziidka | Neékdy | Casto | Vzdy 4
Cis. Virok Obodii | 1bod | 2body | 3 body | body
L. Obtizné se soustied'uji. 0 | 2 3 4
2. Nedokazu se radovat ze své prace. 0 | 2 3 4
3. Pripadam si fyzicky ,,vyzdimany(d)* 0 1 2 3 4
4. Nemam chut’ poméhat problémovym vézitim. 0 1 2 3 4
5. Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech 0 | 2 3 4
6. Jsem skliceny(a). 0 | 2 3 4
7. Jsem néchylny(4) k nemocem. 0 | 2 3 4
Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym
8. o 0 1 2 3 4
rozhovortm s kolegy.
9. Vyjadiuji se posméSn¢ o véznich. 0 | 2 3
10. | V konfliktnich situacich v préci se citim bezmocny. 0 1 2 3
11 Maém problémy se srdcem, dychanim, travenim 0 | ) 3 4
apod.
12. | Frustrace z prace narusuje moje soukromé vztahy. 0 1 2 3 4
13. Mtj odborny rist a zajem o obor zaostava. 0 1 2 3 4
14. Jsem vnitiné neklidny(4) a nervozni. 0 1 2 3 4
15. Jsem napjaty(a). 0 1 2 3 4
16. Komunikaci s vézni omezuji pouze na podani 0 1 ) 3 4
nezbytné nutné informace.
17. Piremyslim o odchodu z tohoto povolani. 0 1 2 3 4
18. Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni. 0 1 2 3 4
19. Trapi mé poruchy spanku. 0 1 2 3 4
20. Vyhybam se ucasti na dal§im vzdélavani. 0 1 2 3 4
21 Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni 0 | 5 3 4
v oboru.
22. Citim se ustraseny(d). 1 2 3
23. Trpim bolestmi hlavy. 0 1 2 3 4
24 Pokud je to mozné vyhybam se rozhovorim 0 | ) 3 4

s vézni.




Dotaznik B

. , Nikdy | Zridka | Nékdy | Casto | Vzdy4
Cis. Virok Obodii | 1bod | 2body | 3 body | body
L. Obtizné se soustied'uji. 0 | 2 3 4
2. Nedokazu se radovat ze své prace. 0 1 2 3 4
3. Pripadam si fyzicky ,,vyzdimany(d)* 0 1 2 3 4
4. Nemam chut’ nikomu pomahat. 0 1 2 3 4
5. Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech 0 | 2 3 4
6. Jsem skliceny(a). 0 | 2 3 4
7. Jsem néchylny(4) k nemocem. 0 | 2 3 4
Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym
8. o 0 1 2 3 4
rozhovortm s kolegy.
9. Vyjadiuji se posmésné o lidech. 0 | 2 3
10. | V konfliktnich situacich v préci se citim bezmocny. 0 1 2 3
1. Maém problémy se srdcem, dychanim, travenim 0 1 ) 3 4
apod.
12. | Frustrace z prace narusuje moje soukromé vztahy. 0 1 2 3 4
13. Mtij odborny rist a zajem o praci zaostava. 0 1 2 3 4
14. Jsem vnitiné neklidny(4) a nervozni. 0 1 2 3 4
15. Jsem napjaty(a). 0 1 2 3 4
Komunikaci s lidmi na pracovisti omezuji pouze na
16. g . L 0 1 2 3 4
podéni nezbytné nutné informace.
17. Piremyslim o odchodu z tohoto povolani. 0 1 2 3 4
18. Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni. 0 1 2 3 4
19. Trapi mé poruchy spanku. 0 1 2 3 4
20. Vyhybam se ucasti na dal§im vzdélavani. 0 1 2 3 4
21 Hrozi mi nebezpeci, ze z}rgtlm zcela zajem o svou 0 1 ) 3 4
praci.
22. Citim se ustraseny(d). 1 2 3
23. Trpim bolestmi hlavy. 0 1 2 3 4
24 Pokud je to mozné vyhybam se rozhovorim s lidmi 0 | ) 3 4

na pracovisti.




Pfiloha ¢. 2

Osobnostni dotaznik

Vyroky v dotazniku slouzi k tomu, abyste se popsali, jak se sami na sebe divate. Pfectéte si pozorné kazdou

vvvvvv

odpoveéd’ prosim zakrouzkujte.

viibec 0 mné 1nepla‘[i Vétéinmzl neplati ojedingle plati Vétéin(‘)‘u plati naprostso plati
1. Dlouho se nad ni¢im netrapim. 1 2 3 4 5
2. Kdyby to §lo, zménil bych na sobé spoustu véci. 1 2 3 4 5
3. Musim-li se rozhodnout, nikdy dlouho nevaham. 1 2 3 4 5
4. Vzdy se snazim jednat oteviené a poctive. 1 2 3 4 5
5. Nevazim si prili§ sam sebe. 1 2 3 4 5
6. Nejednou jsem se musel sim za sebe stydét. 1 2 3 4 5
7. Netrpim rozpaky, mam-li vyslovit sviij nazor. 1 2 3 4 5
8. Vyhybam se jakémukoli soupeteni. 1 2 3 4 5
9. Neskryvam sv¢ city. 1 2 3 4 5
10. Pecuji o sviij vzhled. 1 2 3 4 5
11. Neékdy si pfipadam jako v zaarovaném kruhu. 1 2 3 4 5
12. V pritomnosti vice lidi jsem zakfiknuty. 1 2 3 4 5
13. Myslim si, ze jsem fyzicky atraktivni. 1 2 3 4 5
14. Vztekam se, mluvi-li nékdo hlouposti. 1 2 3 4 5
15. Myslim si, Ze mi mohou lidé v lecCem zavidét. 1 2 3 4 5
16. Jsem k sob€ ve srovnani s jinymi mnohem naro¢ng&;jsi. 1 2 3 4 5
17. Mnoho znamych ve mné vidi autoritu. 1 2 3 4 5
18. Mam sklon sebe podceniovat a jiné precenovat. 1 2 3 4 5
19. Jsem spokojeny s tim, ¢eho jsem dosud dosahl. 1 2 3 4 5
20. Nesnadno pfivykam novému. 1 2 3 4 5
21. Jednam nerozvézné a naladové. 1 2 3 4 5
22. Dovedu se postarat sam o sebe a nepotiebuji rady druhych. 1 2 3 4 5
23. Rikam lidem vzdy to, co si myslim. 1 2 3 4 5
24. Byvam rozladény, kdyz se mi néco vytyka. 1 2 3 4 5
25. Myslim si, jini jsou lepsi nez ja. 1 2 3 4 5
26. Muselo by to byt néco mimotadného, abych trpél trémou. 1 2 3 4 5
27. Nesnesl bych, abych musel byt nékomu vdéény. 1 2 3 4 5
28. Kazdé ¢ekani mne znervozni. 1 2 3 4 5
29. Jsou okamziky, kdy mne kdejaka malic¢kost rozciluje. 1 2 3 4 5



30.

31.

32.

33.

34.
35.

36.
37.

38.

39.

40.

Dulezité je, co si myslim sam o sobé€ a ne to, co o mné
soudi jini.

Rad upozornim na to, ze jsem mél pravdu.

Nerad se podfizuji.

Stojim za svymi nazory i kdyz se nesetkavaji se
souhlasem.

VeétSinou souhlasim s tim co navrhuji jini.

Mam-li starosti, vzdy potfebuji n¢koho, komu se mohu
SVerit.

Jsem v rozpacich, kdyz se lidé sméji a nevim ¢emu.
Nesnasim, aby mne n¢kdo poucoval nebo radil, kdyz sam
véci dobfe rozumim.

Nenépadné se zacnu prohlizet, kdyz se nékdo na mne
upiené zahledi.

Maém-li mluvit pted vice lidmi, citim sucho v tstech a
zajikam se.

Rizikové situace mé ptitahuji



Ptiloha ¢. 3

Dotaznik atribu¢niho stylu

Vase materialni situace se vyrazné zlepsila, velmi jste si finanéné polepsil(a). (nap¥. mate vice
penéz, pirestéhovali jste se do lepSiho bytu, postavili jste si dim, odjeli jste na vysnénou dovolenou
apod.)

1. Zapiste pravdépodobné jednu hlavni pricinu této situace

2. Je touto pri¢inou (vaseho vyrazného polepSeni si) néco, co souvisi pfimo s vasi osobou, nebo spise
néco, co se tyka jinych lidi ¢i vnéjsich okolnosti? (zakrouzkujte nékteré z Cisel)

Pricina zcela spociva v jinych lidech Pricina spociva jen

nebo ve vnéjsich okolnostech ve mn¢ samém

1 2 3 4 5 6 7

3. Kdyz si piipadn¢ polepsite i v budoucnosti, je mozné, ze tato pii¢ina bude opét pfitomna?
(zakrouzkujte nekteré z Cisel)

Nikdy v budoucnosti se jiz neobjevi Bude vzdycky ptitomna

4. Je touto pri¢inou néco, co ma vliv jen na tuto situaci (polepseni si) nebo néco, co se projevuje také v
jiné oblasti vaseho zivota? (zakrouzkujte nékteré z Cisel)

Ovliviiyje jen tuto konkrétni situaci Ovliviiuje vSechny situace
v mém zivoté

1 2 3 4 5 6 7

5. Jak dulezitd by mohla tato situace pro vas zivot byt, kdyby se vam ptihodila? (zakrouzkujte nékteré

Cislo)
Tato situace by byla v mém Zzivoté Tato situace by byla
zcela nepodstatna extrémn¢ dilezita



II.

Upadl(a) jste a zlomil (a) si nohu.

1. Zapiste pravdépodobné jednu hlavni pticinu této situace

2. Je tato pri¢ina (Ze jste upadl(a) a zranil(a) se) néco, co souvisi piimo s vasi osobou nebo spise néco,
co se tyka jinych lidi ¢i vnéjSich okolnosti? (zakrouzkujte nekteré z cisel)

Pricina zcela spociva v jinych lidech Pricina spociva jen
nebo ve vnéjsich okolnostech ve mn¢ samém

1 2 3 4 5 6 7

3. Kdyz si pfipadné v budoucnosti znovu zlomite nohu , je mozné, Ze tato ptic¢ina
bude opét pfitomna? (zakrouzkujte nékteré z Cisel)

Nikdy v budoucnosti se jiz neobjevi Bude vzdycky ptitomna

4. Je touto pric¢inou néco, co ma vliv jen na tuto situaci (poranéni se) nebo néco, co se projevuje také
jiné oblasti vaseho zivota? (zakrouzkujte nékteré z Cisel)

Ovliviiyje jen tuto konkrétni situaci Ovliviiuje vSechny situace
v mém zivoté

1 2 3 4 5 6 7

5. Jak dulezitd by mohla tato situace pro vas zivot byt, kdyby se vam ptihodila? (zakrouzkujte nékteré

Cislo)
Tato situace by byla v mém Zzivoté Tato situace by byla
zcela nepodstatna extrémné dalezita



Osloveni respondentii, demografické udaje

Vazené kolegyné a kolegové,

Piiloha ¢. 4

chtél bych Vas poprosit o spolupraci na vyzkumu, ktery je soucasti mé diplomové prace na téma ,,Syndrom
vyhoteni ve Vazebni véznici Olomouc®. Jako zaméstnanec Vézenské sluzby vim, v jak narocnych
podminkéach svou profesi vykonavate. Prosim o vyplnéni mych dotaznikli. Za Vas ¢as a ochotu piredem

dekuje spolupracovnik Oldfich Vitoul.

Dotazniky jsou anonymni a veskeré poskytnuté informace budou statisticky zpracovany a pouzity pouze jako

podklad pro vyzkumnou ¢ast diplomové prace.

Zvolenou odpovéd’ prosim zakrouZkujte.

POHLAVI:

N =

zena
muz

PRACUII JAKO:

—

pfislusnik
obcansky zaméstnanec

PRACUJETE V PRIMEM STYKU
S VEZNENYMI OSOBAMI:

—

ano (vypliite dotaznik A)
ne (vyplnte dotaznik B)

JAKE MATE VZDELANI:

—

stiedoskolské
vysokoskolské

V SOUCASNE PROFESI PRACUJETE:

el e

méneé nez 5 let
5-10 let
11-15let

vice nez 15 let

VEK:

el e

méne€ nez 30 let
30 -40 let

41 — 50 let

vice nez 50 let




Ptiloha €. 5

Celkova tabulka ziskanych dat
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