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Bakalaiska prace. 58 s. Vedouci prace: doc. MUDr. Alena Voseckova, CSc.

Bakalaiska prace se zabyva syndromem vyhofeni a jeho prevence u socialnich
pracovnikil ve statni spravé - konkrétn€ socidlnich pracovnik oddéleni davek hmotné
nouze Utadu prace Ceské republiky. Teoreticka ¢ast predstavuje syndrom vyhoteni -
definice, rizikové faktory vzniku, priznaky, vyvojové faze a také diagnostické metody
zkouméni. Podrobné je rozebrdno téma prevence syndromu vyhoteni, okrajové je
zminéna lécba syndromu vyhoteni. Posledni kapitola se vénuje socialni prace ve statni
spravé, konkrétnd na oddéleni davek hmotné nouze Uiadu prace Ceské republiky.
Ve vyzkumné ¢asti pouzivam kvalitativni vyzkumnou strategii s technikou
polostrukturovanych rozhovorti. Jejim cilem je zjistit informovanost socidlnich
pracovnikil ve statni spravé - konkrétné socidlnich pracovnikl oddéleni davek hmotné
nouze Utadu prace Ceské republiky o problematice syndromu vyhofeni a moznostech
jeho prevence.

Kli¢ova slova: syndrom vyhoteni, prevence, statni sprava, supervize



Annotation

VALENTOVA, Stépanka. Burnout syndrome and its prevention among social workers
of the state administration. Hradec Kralové: Philosophical Faculty, University of
Hradec Kralové, 2018. Bachelor Degree Thesis. 58 pp. Leader of the Bachelor Degree
Thesis: doc. MUDr. Alena Voseckova, CSc.

The bachelor thesis is focused on the burnout syndrome and its prevention among social
workers in the state administration - specifically the social workers of the Department of
the material needs of the Labor Office of the Czech Republic. The theoretical part deals
with burnout syndrome - definitions, risk factors of its origin, symptoms, developmental
phases and diagnostic methods for its investigation. The subject of prevention of
burnout syndrome is discussed in detail and the treatment of burnout syndrome is
mentioned. The last chapter is dedicated to social work in the state administration,
specifically to the Department the material needs of the Labor Office of the Czech
Republic. In the research section, | use a qualitative research strategy with the technique
of semi - structured interviews . The aim of thesis is to evaluate awareness of social
workers in the state administration - specifically the social workers of the Department of
the material needs of the Labor Office of the Czech Republic about burnout syndrome
and possibilities of its prevention.

Keywords: burnout syndrome, prevention, state administration, supervision



Obsah

UIVOO 1 9
AL TEOTEHICKA CAS ...ttt 11
1 Syndrom VYROTENT ......cvviiiiiiiiiiiciic s 11
1.1 Vymezeni pojmu syndrom VYhOTeni........ccccovvviiiiiiniiiiiiiiccsceee e 11
1.2 Rizikové faktory syndromu Vyhoreni ..........c.ccoveiiiiiiiiiiiciicec e 12
1.3 Pfiznaky syndromu VYROTENT ..........ccovviiiiiiiiiiiiceeseee e 14
1.4 Faze vyvoje syndromu VYhOTENT.........ccoueiiiiiiiiiiiiii e 16
1.5 Diagnostika syndromu VYROTeNT ........cccviiiiiiiiiiieiie e 17

2 Prevence a 1é¢ba syndromu VYhOTENI .........coviiiiiiiiiiienicerecsee e 20
2.1 Uvedeni do tématu prevence syndromu vyhoreni ..........ccceeviiininiiiiciinicneenn, 20
2.2 Prevence syndromu vyhofeni na irovni JedinCe .........ccovvviieeiieeiiieieesieesiesiene 20
2.2.1 ZvIadani zaAtEZOVYCh STTUACT ....ccuveeiiiiiiieiic e 20
2.2.2 Preventivni programy zvladani syndromu vyhoteni...........cccccvcvviiiieiiieennne 22

2.3 PSYCNONYQIENA ..o 23
2.4 Prevence syndromu vyhoteni na irovni Organizace ...........ccocveerveeerveesnvnesnneenns 25
2.5 SUPBIVIZE ...ttt bbbttt bbbt 26
2.6 Lécba syndromu VYhOTENT.......c.cciiiiiiiiiiiiie e 28
2.7 PSYCNOTEIADIE ...t 29

3 Socialni prace ve SANT SPrAVE........ccoiviiiieiiiirieree s 31
3.1 STAINT SPIAVA.....viiiiiiiie i 31
3.1.1 Specifika zaméstnani ve statni SIUZbE ...........ccovvviiiiiiiiiic, 33

3.2 UHAd PrACE CR ..ooooveeecececeeceeee ettt 33
3.3 Systém pomoci V HMOtNE NOUZI.......coviiiiiiiiiiiiiieiiiie e 34
3.3.1 Davky pomoci v. hmotné NOUZI .........ccuvveiiiiiiiiiiiiiiicc s 34

3.4 Role socidlniho pracovnika oddéleni ddvek hmotné nouze...........cccoeevveriiennnnnne 36

4 Shrnuti teoretiCKe CASL ....ocviiiiiiiiiiii i 37



Bl PraKtiCKA CAST ceeeeeene ettt et e e e e e et e e e e e e e et e e e e e e e aeeeennnas 38

5 VYZKUMNE SEITENT .....viviiiiiiiieiiieii e 38
5.1 CHl VYZKUMU ..ot 38
5.2 Kvalitativni vyzKumna Strate€Zie ..........ccoueviiieriiiiiiie i 38
5.3 Transformace dilCich Cill ........ccooveiiiiiiiii e 39
5.4 VYZKUMNY SOUDOT ....vviiiiiiieiiie sttt sttt bn e 41
5.5 Popis organizace a prub&hu vyzKumu .........ccceviiiiiiiiiiiii e 42

6 Analyza ziskanych dat a interpretace vysledkll vyzkumu ...........ccooeiiiiiiiiiiiiiinis 43

7 Shrnuti praktick@ CASTL .......uviiiiiiiiic e 52

ZLAVET .ttt e Rt R e e R et Rt e R e e e b e Re e n e e nne e ar e nes 54

Seznam dostupnych Zdrojli.........cceiiiiiiiiiii 56

SEZNAM TADUIEK ..o 58

SezNam PIHION ......eiiiiiii e 58



Uvod

Motto:

, Ten, kdo vyhorel, musel predtim horet. Musel byt zapdleny pro svou - vetSinou
lidumilskou - cinnost. Ale zapalis-li svicku na obou koncich, dostanes sice dvakrdt

svetla, vyhori vsak za polovicni dobu. “(Honzdk Radkin, 2013, s. 11)

Pro vétsinu lidi ve spolecnosti zaujima zaméstnani jedno z pirednich mist v zebticku
zivotnich hodnot. Prace urCuje na$ Zzivotni styl, sociidlni rdmec, naSe sebepojeti.
Pomahajici profese se mohou jevit pro nékteré z nich povolanim vice smysluplnym
a obohacujicim. V pomdhani druhym uspokojujeme nasi potiebu uzite¢nosti
1 dulezitosti. V pracovnim procesu se vsak stale vice setkdvame s problémem tzv.
pracovniho stresu, ktery miize vyustit v syndrom vyhotfeni. Tento pojem v Ceské
republice nabyva na vyznamu, postihuje stale vice lidi a je tfeba mu vénovat pozornost.
Duvodem jsou stale rostouci pozadavky spole¢nosti na jedince V oblasti ekonomické,
socialni 1 emoc¢ni. Nejvyraznéji se projevuje u pracovnikii pomahajicich profesi. Tato
prace ma své aspekty, které ¢ini piislusniky téchto profesi zranitelngj$imi. V pracovni
dob¢ ptfichadzi do intenzivniho styku s lidmi, angazuji se v zajmu svého klienta a Casto
energie plyne pouze od toho, kdo pomaha. Vsichni tito lidé maji svoji praci radi, délaji
ji snadsenim a laskou, doslova pro ni hofi. Zaroven se domnivaji, Ze jejich prace je
druhymi lidmi kladn€ hodnocena. O to vice je pro né frustrujici, kdyz za to nakonec
nesklidi uznani. Zklamani je ¢ini zatrpklymi. Pokud nemaji dostatek Casu a energie na
odpocinek a relaxaci, ohen energie a nadSeni slabne, az vyhoii a zhasne. Ztraci se ¢ira

smysluplnost byti, tedy prace a zivota jako celku.

Tématem mé bakalaiské prace je Syndrom vyhoteni a jeho prevence u socialnich
pracovnikl ve stani spravé. Socidlni pracovnici patii do skupiny pomahajicich profesi,
u kterych hrozi velké riziko vzniku syndromu vyhofeni, a proto se domnivam, Ze by
m¢él byt pracovnik informovan o problematice syndromu vyhofeni a moZnostech jeho
prevence diive, neZz se u n¢ho objevi néktery z ptiznakl. Pro svlij vyzkum jsem si
vybrala socialni pracovniky statni spravy - konkrétné socialni pracovniky oddéleni
davek hmotné nouze UP CR. Divodem bylo absolvovani moji praxe na tomto oddéleni.
Myslim si, Ze jsou tito pracovnici vystaveni velkému pracovnimu stresu a rada bych

vedeéla, zda jsou dostatecné informovani o této problematice.



Hlavnim cilem piedlozené bakalaiské prace je Zjistit informovanost socialnich
pracovniki ve statni spravé - konkrétné socialnich pracovnikii oddéleni davek
hmotné nouze Utadu prace CR o0 problematice syndromu vyhoieni a moZnostech

jeho prevence.

Bakalai'ska prace je ¢lenéna na Cast teoretickou a praktickou. Smyslem teoretické ¢asti
je uvedeni do problematiky syndromu vyhoteni. V prvni kapitole této ¢asti se zabyvam
vymezenim pojmu syndrom vyhoteni, pfi¢inami jeho vzniku, pfiznaky a fazemi, dale
pak diagnostickymi metodami zkoumani. Dalsi kapitola je podrobné vénovana prevenci
syndromu vyhofeni ve dvou Urovnich - na urovni jedince a na urovni organizace.
V ramci prevence je zde zminéna psychohygiena a supervize. Zavér této kapitoly je
zamé&fen na 1é¢bu syndromu vyhoteni, psychoterapii. V posledni kapitole je pfestavena
statni sprava, dale socialni prace na oddéleni davek hmotné nouze Ufadu prace CR.
Cilem praktické ¢asti je zjistit informovanost vyse uvedenych socialnich pracovniki
0 syndromu vyhoteni, dale o moznostech jeho prevence. Prakticka ¢ast ma také za ukol
zjistit, zda je vénovana dostateCna pozornost prevenci syndromu vyhoteni na jejich
pracovisti. Vyzkum bude proveden kvalitativni metodou formou polostrukturovanych

rozhovoru.

Domnivam se, Ze ma bakalarska prace bude mit vyznam pro socidlni pracovniky
ve statni 1 nestatni sféte. Mohou zde nalézt dilezité informace o rizikovych faktorech

nebo projevech syndromu vyhoteni, o moznostech jeho prevence.
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A. Teoreticka cast

1 Syndrom vyhoreni

Prvni kapitola této bakalaiské prace je vénovana obecné charakteristice syndromu
vyhoteni. Je zde vysvétlen pojem syndrom vyhoteni, n¢které jeho definice, rizikové
faktory jeho vniku, vyvojové faze. Na zavér kapitoly jsem uvedla také diagnostické

metody zkoumani syndromu vyhoieni.

1.1 Vymezeni pojmu syndrom vyhoreni

Jiz od sedmdesatych let 20. stoleti se 1¢kaii a psychologové zabyvaji stavy celkového,
pfedevsim psychického vycerpani, které se nejvice projevuje v oblasti motivace, emoci
a poznavacich funkci. Ovliviiuje postoje, nazory, ale i vykonnost a nasledné celé vzorce
profesiondlniho chovani a jednani. Tyto stavy se oznacuji jako syndrom vyhoteni,

vypaleni. (Kebza, Solcova, 2003)

V roce 1974 poprvé pouzil Henrich Freudenberger v psychologii a psychoterapii termin
burnout v jeho stati, publikované v Casopise ,,Journal of Social Issues“. V té dobé
Freudenberger pracoval v rehabilitacnich centrech pro drogoveé zavislé a popisoval tento
stav jako emocionalni, fyzické a intelektualni vycCerpani zptisobené neustalou mentalni
zatézi. Projevem byla chronickd tinava, nespokojenost, nachylnost k nemocem, pocit

selhani, beznadg¢j, silici odpor k praci a k Zivotu obecné. (Stock, 2010)

Termin burnout pochézi z anglického jazyka, ,,to burn® - hotet, ,,burn out* - vyhotet,
vyhasnout. ,, Metaforické oznaceni syndromu vyhoreni zprostredkovava obraz vyhasnuti
vnitiniho zdroje energie - ohné Zivota.” (Svingalova, 2006, s. 46) Dokud hofi, jsme
vV rovnovaze. Ohen zahfiva nd§ diim - nase t€lo 1 dusi. Pokud hofi siln€, vSe spali a dim
vyhoti. Pokud hoti slabé, dostatecné nezahieje a diim vychladne. V obou ptipadech

dochézi k vyhasnuti nasi aktivity, angazovanosti a zajmu. (Svingalové, 2006)

V odborné literatuie existuje vice definic syndromu vyhoteni, které se nejcastéji
omezuji na popis jeho projevu, ptiznakd. Ktivohlavy (1998, s. 49) ve své knize uvadi
nékolik definic syndromu vyhofeni, ze kterych jsem wvybrala definici Henricha
Freudenbergera: ,, Burnout je konecnym stadiem procesu, pri némz lidé, kteri se hluboce
emocionalné nécim zabyvaji, ztrdceji své puvodni nadseni (sviyj entusiasmus) a svou

motivaci (své hnaci sily)“ a dale definici Agnes Pines a Elliott Aronson: , Burnout
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je formalné definovan a subjektivné prozivan jako stav fyzického, emociondlniho
a mentalniho vycerpani, které je zpiisobeno dlouhodobym zabyvanim se situacemi, které
jsou emociondlné tézké (ndrocné). Tyto emociondlni pozadavky jsou nejcastéji
zpusobeny kombinaci dvou véci: velkym ocekavanim a situacnimi stresy. *“ (Ktivohlavy,

1998, s. 49)

Maroon (2012, s. 20) ve své knize pouzil definici Christiny Maslachové, autorky fady
dalgich praci o syndromu vyhoteni, ktera ho charakterizuje jako , nepretrzity,
systematicky proces ochabovani, nariistajictho cynismu a ztrdaty angazZovanosti Vici

‘

klientum. "

Angelika Kallwass (2007, s. 9) popisuje syndrom vyhoteni jako ,,stav extrémniho
vycCerpani, vnitini distance, silného poklesu vykonnosti a riiznych psychosomatickych

obtizi. “

Syndrom vyhoteni je vniman jako dlouhodoby proces. Nikdy pracovnika nezasdhne
z Cista jasna, nevyhoii najednou. Griin (2014) uvadi, ze si své vyhofeni pracovnici
vysvétluji nasledovné: jsem vyhotely a syndromem vyhoteni trpim proto, Ze jsem pfili§

pracoval. Pravdépodobné za svoji praci ¢ekal obdiv nebo soucit.

Vétsina definic syndromu vyhotfeni nese spole¢né znaky. Ktivohlavy (1998) mezi né
fadi negativni emociondlni pfiznaky, napf. stav emocionalniho vycerpani, Unavy,
deprese. Diliraz je kladen spiSe na ptiznaky chovani nez na fyzické pfiznaky, sniZzena

vykonnost izce souvisi s negativnimi postoji a z nich vyplyvajici chovani.

Dle Peska, Praska (2016) se jedna predev$im o psychicky stav charakterizovany
vy€erpanim a snizenim pracovni vykonnosti v disledku dlouhodobého a intenzivniho

stresu. Vyskytuje se nejvice u 0sob, jez pracuji s lidmi.
1.2 Rizikové faktory syndromu vyhoreni

Nelze jednoznacné odpovédét, co vede k syndromu vyhoteni. Kalwas (2010) uvadi, ze
mezi nejCastejsi faktory patii pfilisna ocekavani, konflikty roli, nedostatecna podpora ze
strany nadfizenych, vztahové konflikty, nadmérné mnozstvi prace, nedostate¢na zpétna
vazba. DalSimi jsou situace, kdy nejsou jasn¢ rozdéleny ukoly a kompetence,
konkuren¢ni boj V pracovnim prostiedi. Zmifiuje se o tom, Ze syndromem vyhoteni jsou

nejvice ohrozeni lidé, ktefi jsou k sob& pfili§ tvrdi. Mezi rizikové faktory ftadi
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permanentni pochybnosti o sobé samych, strach znezvladnuti urcitych naroki.
Nervozita nebo hekti¢nost nedovoluje dusevni uvolnéni, u nékterych je negativnim
faktorem pfedstava, Ze musi fungovat, jako by se nic nestalo. Strach o lasku nebo

uznani okoli je piilis velky.

Dle Kebzy, Solcové (2003) je rizikovym faktorem jiz samotny Zivot v soudasné
civilizované spolecnosti, rostouci Zivotni tempo a nadmérné pozadavky na vykon,

angazovanost, vysoky pracovni entuziasmus.

Pesko, Prasko (2016) se zminuji 0 tom, Ze syndromem vyhofeni trpi piedevSim

ambicidzni, schopni a zodpovédni lidé.

Velkou roli zde hraji osobni charakteristiky clovéka, ktery podléha stresu a upada do
stavu fyzického vyéerpani. Kebza, Solcova (2003) a Kiivohlavy (1998) je déli do dvou
skupin - typ A chovani a typ B chovani:

e Typ A chovani: tito 1idé jednaji s mimotadnou energi¢nosti, az soupetive. Chtéji
byt nejlepsi, jsou velmi pilni, zlstadvaji v praci Casto piescas, riskuji hranice
unosnosti. Pfitom ov§em byvaji ohrozeni a prozivaji specifické uzkosti, které se
projevuji nervozitou, netrpélivosti, obas se divaji pfi neuspéchu na své
spolupracovniky jako na neptatele. Maji vysoké cile, pracuji tvrd€ a bezohledné¢.
Permanentné prozivaji Casovy tlak, trpi nizkym ¢i nestabilnim Sebepojetim
a sebehodnocenim. Casto prozivaji hnév, agresi.

e Typ B chovéani: tito lidé oplyvaji dostate¢nou asertivitou. Jsou schopni dobie
relaxovat, jsou optimisticti, v ptipad€ burnout je pro n¢ nejefektivnéjsi opora ze
strany spolupracovnikti. Jsou V Zivoté spokojeni, zaZivaji pozitivni emoce
a Stésti, maji pocit adekvatniho spoleCenského a ekonomického uznéni
a hodnoceni. Usp&ch v zaméstnani neni jedinym, o¢ jim v Zivoté jde. Byvaji

bezstarostni, s vysokym sebehodnocenim, sebetictou a pracovni moralkou.

Syndrom vyhoteni se dale projevuje u pracovnikil, kteti trpi chorobnou zavislosti na
praci a vykonu - workoholismem. Takovy ¢lovek je zavisly na podnétech, které mu jeho
prace poskytuje. Dochdzi k omezeni a naruSeni dilezitych lidskych vztah, aktivit
a z4ml. Workoholismus je pfehnanou snahou ziskat pfijeti, ocenéni a kontrolu pomoci
nadmérné pracovni aktivity. Hodnota ¢lovéka je ur€ovéana tspéchy a vykonem. DalSim

osobnostnim rysem je perfekcionalismus, vyznacujici se tendenci délat véci dokonale,
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bez chyb. Tito lidé véfi, ze perfektni vykon vede k Gispéchu, uznani, k pfijeti druhymi.
Opak je pravdou, jelikoz byvaji Casto nerozhodni, nejisti, nedivéiuji druhym. (Pesko,

Prasko, 2016)

Svingalova (2006) se zmifiuje o tom, Ze dal§im rizikem vzniku je u socialnich
pracovnikii velky pocet klientli, se kterymi vstupuji do pracovniho kontaktu. ,,Stres
a syndrom vyhoreni u socidlnich pracovnikii vyplyva ze zvlastnich narokii profese, které
vyplivaji z intenzivniho kontaktu se specifickymi klienty vyuzivajicimi socialni sluzby. *
(Svingalova, 2006, s. 74). Casto témto klientim chybi motivace, jsou agresivni, snazi se

zneuzivat socidlni sluzby. Muze jit o osoby nemocné, Casto handicapované, jejich

psychika neni mnohdy vyvazena a jejich predstava o pfimétené pomoci neni realisticka.

1.3 Priznaky syndromu vyhoreni

r~r

Pojem syndrom vyhoteni skryva fadu télesnych i dusevnich potizi. Svingalova (20086,
S. 57) vymezuje syndrom vyhoteni jako ,,dusevni stav, projevujici se radou riiznych
symptomit v oblasti psychicke, socialni a telesné, které tvori klinicky obraz syndromu
vyhoreni.“ U vétSiny postizenych jedinci se projevuji celou fadou obtizi,

napf. nespavost, rozlady, bolesti hlavy, po¢inajici hypertenze, poruchy traveni.
Popisuje tii zakladni oblasti, ve kterych se objevuje:

1. Psychicka oblast - Dominuji pocity emocionéalniho vy€erpani a psychické unavy,
efektivita snaZeni neni srovnatelna s vynaloZzenym usilim. U pracovnika dochazi
ke ztraté zayml o profesni témata, potiZim s koncentraci, sniZzeni sebevédomi.
Zvysuje se agresivita, izkost, negativismus a deprese.

2. Socialni oblast - Dochazi k ubytku pracovni angaZovanosti, pracovni vykon je
zhorSeny kvalitativné 1 kvantitativn€. Charakteristicky je nezdjem o hodnoceni
ze strany druhych, narlstaji interpersondlni konflikty na pracovnim
i mimopracovnim poli, postizeny omezuje kontakty s kolegy, rodinou, Klienty.

3. Télesnd oblast - Ptichazi celkova inava, apatie. Objevuji se poruchy spanku,

Zasto nespecifikované bolesti hlavy, svalové napéti a bolest. Svingalova (2006)
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Obdobné popisuji ptiznaky (symptomy) Kebza, Solcova (2003) a rozdéluji tyto

ptiznaky dle tirovni, v nichz se projevuji:

1. Psychickd uroven - Ptevladd pocit, ze namahavé Usili trvd piili§ dlouho
a efektivita je nepatrnd v porovnani s vynalozenou namahou. Pievazuje pocit
celkového - piedevsim duSevniho vycCerpani v oblasti emocionalni a kognitivni
s vyraznym poklesem vykonnosti. Prichazi depresivni ladéni, objevuje se
marnost vynalozeného usili a jeho nizka smysluplnost. Clovék vnima intenzivni
prozitek nedostatku uznani, redukuje ¢innosti na rutinni postupy a stereotypy.

2. Fyzicka uroven - Pfichazi stav celkové Unavy organismu, je viditelnd rychla
unavitelnost, ktera prichazi po kratkych etapach zotaveni. Jsou =znatelné
vegetativni obtize ve formé bolesti u srdce, zazivaci obtize, bolesti hlavy,
poruchy spanku, bolesti ve svalech. Hrozi zde riziko vzniku zavislosti (alkohol,
nikotinismus, drogy).

3. Na urovni socialnich vztahli - Pfichdzi utlum sociability, clov€k vyrazné
redukuje kontakt sklienty a cCasto i kolegy. Postupné nardstaji konflikty
v disledku nezajmu a lhostejnosti, objevuje se zjevnd nechut k vykonavané

profesi, nizka empatie.

Jiny pohled naskyta Stock (2010), ktery uvadi, ze nejnapadnéjsi je emocionalni
vycCerpanost. City ztraci na intenzité, ¢lovék nevnima lasku, nenavist, radost ani zal.
Jedna se spiSe o pocity spojené s depresi - strachu a prazdnoty. Znakem vycerpani mtize
byt skli¢enost, bezmoc, beznad¢j, apatie. Druhou oblasti ptiznaka je depersonalizace
neboli odosobnéni. Clovék trpici syndromem vyhoteni ma ke své praci a svému okoli
odosobnény, témét lhostejny postoj. Pocatecni pracovni nasazeni slabne, postupné
nastupuje cynismus. Takova dlouhodoba zatéz se dfive ¢i pozdéji projevi také
Vv soukromé sféfe, doty¢ny muze byt podrazdény ¢i naopak apaticky. Hledi na sebe
1 druhé z pfilisSného odstupu, pfichazi citova vyprahlost. Takovy ¢lovék mé problém
vcitit se do sebe 1 ostatnich, vyhyba se spolecnosti, propada do stale vétsi samoty. Treti

skupinu ptiznaki mizeme shrnout pod pojmem snizeni vykonnosti.

Schmidbauer (2008) se zminuje o tom, Ze takto postizeny ¢lovék se nedokaze
koncentrovat, dopousti se stale vice chyb z nepozornosti. Mizi pracovni angazovanost,

¢lovek neni schopen zpracovat kritiku. Mohou se objevit 1 télesné symptomy ve formée
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bolesti zad, nespavosti, zvySeni nachylnosti k infekcim. V této dob& narlista nebezpeci

zneuzivani drog, alkoholu a medikamentti. PoSkozeny byva i soukromy zivot.

1.4 Faze vyvoje syndromu vyhoreni

V odbornych zdrojich jsou faze vyvoje syndromu vyhoteni popisovany rizné. Kebza,
Solcova (2003) uvadi koncepci R. Schwaba. Dle ného vznika syndrom vyhoteni jako
proces interakce mezi jedincem a situacnimi podminkami, je charakterizovan tfemi
fazemi. V prvni fazi je patrna nerovnovaha mezi pozadavky v zaméstnani a schopnosti
pracovnika, ktery neni schopen témto narokiim vyhovét. Ve druhé fazi se objevuji
pocity uzkosti, tenze a unavy jako emociondlni odpovéd’ na tuto nerovnovahu.
V posledni fazi dochézi ke zménam v postojich a chovani, objevuji se tendence jednat

s klienty neosobng, s despektem.

Stock (2010) i Pesek, Prasko (2016) zduraznuji, ze vyhofeni je vnimano jako

dlouhodoby proces, nikdy nevznikne ze dne na den.
Oba autofi uvad¢ji celkem 5 fazi vyvoje syndromu vyhoteni:

1. Idealistické nadSeni - Je typické pro nastup do zaméstnani. Pracovnik je plny
nadSeni a velkych ofekavani. V pocatku pracuje s nadprimérnym nasazenim,
Casto ma nerealné predstavy o naplni prace, nadfizenych, kolektivu. Té&si se, jak
bude pomahat druhym, na skvélou seberealizaci. M4 pocit, Ze vSem svym
klientim zvlada pomoci, pti¢emz svoji energii vklada neefektivng, precenuje své
sily, byva bezmezné& optimisticky.

2. Stagnace - Pracovnik postupné piechodnocuje své pocatecni idealy. Projevuje se
konfrontaci ideald s realitou, ¢lovék upina svoji pozornost k tomu, aby se vyhnul
obtiznéjsi praci. Pod tihou jistého zklaméni jeho prace neni jiz tak vzruSujici
jako na zacatku. Dostavuje se pocit nevdéku, ndznak nespokojenosti
¢1 netspéchu.

3. Frustrace - Postupem casu pracovnik za¢ina pochybovat 0 smyslu jeho snazeni,
uvédomuje si vlastni bezmoc. Piibyva problém s uznanim ze strany klientd,
vyvstava rozdil mezi tim, co by chtél ud¢lat a tim, co Ize realné provést. Klade si
otazky, zda si zvolil spravné povolani, touzi po zméné. Vytraci se celkovy zdjem

0 préci i spolupracovniky.
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4. Apatie - Charakteristicka je vnitini rezignaci pracovnika Vv disledku pochyb
o smyslu jeho snazeni. D€la pouze to, co je nezbytné, vyhyba se narocnym
ukolim, popird zklamani a =zoufalstvi. Zacinaji se u n¢j objevovat
psychosomatické problémy.

5. Uplné emoéni vy&erpani - Casto je doprovazeno depresivnimi stavy. Pracovnik
odchazi ze zaméstnani, & méni stavajici pozici. Casto tento stav charakterizuji

myslenky typu: uz to nejde vydrzet, mam toho po krk.

1.5 Diagnostika syndromu vyhoi‘eni

., Identifikace syndromu vyhoreni vychazi jednak z pozorovani jednotlivych symptomii
u osob, Vjejichz chovdni se burnout syndrom zacina projevovat, jednak z prozZitku
techto priznakit u postizenych osob, jenz lze lépe identifikovat, pokud clovek
o charakteristice tohoto syndromu jiz néco vi, a konecné ze specialnich psychologickych

metod, jez byly k diagnostice tohoto syndromu zkonstruovany.* (Kebza, Solcova, 2003,
s. 17)

Ktivohlavy (1998) ve své knize uvadi n€kolik zpusobi, kterymi lze diagnostikovat

syndrom vyhoteni:
1. Orienta¢ni dotaznik:

Dotaznik je velice jednoduchou a vhodnou metodou, jelikoz respektuje psychické
vyhoteni jako proces. Je typem diagnostické samoobsluhy, tedy vhodny pro kazdého,
kdo chce sam zjistit, jak to s nim vypada. Autory dotazniku jsou Dno Hawkins, Frank
Minirth, Paul Maier a Chris Thurstman. Dotaznik obsahuje 24 otdzek, na které
odpovidame ano nebo ne. Je-li vétSina odpovédi ,,ano*, je zde moznost zrodu syndromu

burnout.
2. Dotaznik BM - psychického vyhoteni:

Dotaznik BM je zaméfen na tfi rtizné aspekty jednoho jediného psychického jevu -
celkového vycerpani. Jednotlivymi aspekty jsou pocity fyzického vyCerpani, pocity
emociondlniho vyCerpani a pocity duSevniho vycerpani. Autory dotazniku jsou Ayaly
Pinesova a Elliot Aronson. Dotaznik ma dobrou vnitini konzistenci, vysokou miru
shody pii opakovani v rozmezi 1 - 4 mésict a také vysokou miru shody mezi udaji, kdy

se pracovnik hodnoti sdm a kdy ho hodnoti ten, kdo ho dobte znd. Obsahuje 21 bodt, na
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které ma pracovnik moznost odpovédét na skale od 1 do 7 (1 - nikdy, 2 - jednou za cas,

3 - ztidka kdy, 4 - nékdy, 5 - &asto, 6 - obvyKle, 7 - vzdy).

Za predpokladu uptimného postoje vyplilujiciho je mozné hodnotit celkovy vysledek

z hlediska psychologie zdravi jako dobry, je-li vysledna hodnota BM = 2 a niZsi.
Lze ho hodnotit jako uspokojivy, je-li BM = 3.

Lezi-li vysledna hodnota mezi 3,0 a 4,0, pak se doporucuje zamyslet se nad stylem

a smysluplnosti zivota.

Pokud je celkovy vysledek BM = 4,0 az 5,0, je mozno povazovat pfitomnost syndromu

psychického vyc€erpani za prokdzanou.

Je-li vysledek vyssi nezli BM = 5, je to tieba povaZovat za havarijni signal. Znamena to

okam?zité se obratit na nejblizsiho klinického psychologa ¢i psychoterapeuta.
3. MBI - metoda Maslach Burnout Inventory:

Tento nastroj pro diagnosu a méfeni vyhoteni se zaklada na tom, jak socialni pracovnik
odhaduje sam sebe. Uelem je zjistit, jak se pracovnici pomahajicich profesi divaji
na svou praci a na osoby, se kterymi tzce spolupracuji. Byl zaveden v roce 1981
autorkami Maslachovou a Jacksonovou a je dosud nejrozsifenéjSim nastrojem pro

diagnosu a méteni vyhoteni.
Kftivohlavy (1998) uvadi, Ze touto metodou se zjist'uji tii faktory:

e EE —emocionalni vycerpani,
e DP — depersonalizace,

e PA —sniZeny pracovni vykon.

Emocionalni vycerpani je nejsmérodatnéjsim ukazatelem piitomnosti syndromu
vyhoteni. Je charakteristické ztratou chuti k zivotu, pocitem pracovnika, Ze stres, jemuZz
je vystaven, dosahl ¢i jiz prekrocil své hranice. Depersonalizace piedstavuje proces,
ve kterém ma jedinec sklony se distancovat od sebe samého 1 od jinych osob ve svém
okoli. Zieteln¢ je vyjadien u lidi, kteti maji velkou potfebu reciprocity, tj. kladné
odezvy od lidi, kterym se vénuji. Pokud se jim této odezvy nedostava, zahotrknou a stavi

se Kk ostatnim cynicky. Snizeny pracovni vykon - stouto charakteristikou syndromu
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vyhoteni se setkdvame u pracovnikli s nizkou mirou sebedlivéry a sebe-cenéni. Trpi

nedostatkem energie k zvladani stresovych situaci a konflikta.

Dotaznik obsahuje celkem 22 otazek, ztoho devét znich je zaméfenych na oblast
emocionalniho vyCerpani, pét na oblast depersonalizace a osm zaméfenych na oblast
snizené¢ho pracovni vykonnosti. Kazdou odpovéd’ je mozné vyjadfit jednim ze sedmi

stupiti skaly.

V roce 1996 Maslachovd se svymi kolegy navrhla jeSté dalSi nastroj pro meéteni
vyhoteni pro v§echna povolani, ktery lze pouzit i pro pracovniky poméahajicich profesi
- dotaznik, jehoz ucelem je zjistit, jaky pohled maji dotazovani na svoji praci a na
postoj k ni. Obsahuje 16 vypovedi v oblasti pocitu vyCerpani (inava a stavy napéti pti
praci), v oblasti cynismu zaméstnance vuéi praci (vyvoj negativnich postoju a odcizeni)
a v oblasti osobni vykonnosti, ktera vice zdiraznuje o¢ekavani zaméstnance vici sobé

samému a ke své praci. (Maaron, 2012)
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2 Prevence a lécba syndromu vyhoreni

Tato kapitola podrobné pojednava o prevenci a 1écbé syndromu vyhoteni. Prvni ¢ast je
vénovana prevenci syndromu vyhoifeni ve dvou urovnich - na urovni jedince a na
urovni organizace. V ramci prevence je zde zminéna psychohygiena a supervize. Zaver

této kapitoly je zaméten na 1écbu syndromu vyhoteni, psychoterapii.

2.1 Uvedeni do tématu prevence syndromu vyhoreni

Puvod slova prevence je v latiné. Latinské ,, praeventia“ oznacuje piedchazeni nemoci,
nécemu nezadoucimu, v€asnou ochranu pied onemocnénim, ,,praevenire” znamena

pfedchazet néjakému nezadoucimu jevu. (Orel a kol., 2012)

Jelikoz je syndrom vyhoteni dasledkem nerovnosti mezi profesnim ocekavanim
a profesni realitou, je vhodné fesit tuto diskrepanci jednak na strané jedince osvojenim
si zékladnich postupli hodnoceni stresovych situaci a jednak na strané zaméstnavatele
zménou organizace a kultury. V popfedi z4jmu se jevi organizacni rozvoj programui
zam&fenych na osobni rozvoj, tymovou spolupraci, pracovni poradenstvi, Supervize.

(Kebza, Solcova, 2003)

2.2 Prevence syndromu vyhoteni na urovni jedince

Je snazs$i negativnim duasledkim pracovniho stresu a tim i syndromu vyhoteni
pfedchézet, nez jej odstraiiovat. To znamenéd zamyslet se nad svou stinovou motivaci
K praci

a vytvofit si zdravy systém podpory, jez predstavuje vlastni, smysluplny, piijemny

a fyzicky aktivni zivot mimo roli pomahajiciho. (Hawkin, Shohet, 2004)

2.2.1 Zvladani zatézovych situaci

Kazdy jedinec mé& riznou miru odolnosti vici zat€zim a vyrovnavd se s ni
individualnim zplsobem. Jednim ze zpiisobl prevence je schopnost zvladat zatézové

situace, které ve své knize popsala Vagnerova (2008) :
1. Zvladani zatéZzovych situaci — obrana, utok:

Utok vyjadfuje tendenci s ohrozujici a nepfijatelnou situaci bojovat, pfiCemz muze
piimo utocit na zdroj ohrozeni ¢i nahradni objekt. Agrese mize byt obracena vici sobé

samému ve formé¢ sebeobvinovani, obcas i1 suicidnimi mysSlenkami. OvSem tendence

20



k agresi se nemusi projevit pouze negativné. ,,Jeji pozitivni, socializovand varianta
muze mit charakter asertivity, tj. schopnosti sebeprosazeni, realizace vlastnich planii

a uspokojeni potieb v ramci platnych norem. “(Vagnerova, 2008, s. 56)
2. Zvladani zatézovych situaci — coping:

Zpisoby vyrovnavani se zatézovymi situace d€lime dle toho, zda jsou védomé ci
neuvédomované. ,, Coping, tj. zvladani zatezové situace, je védomou volbou strategie.
Smyslem copingu je zlepseni celkové bilance, at’ uz k nemu dojde v diisledku zmeény
situace nebo zmény postoje, hodnoceni a prozZivani problémové situace. (Vagnerova,
2008, s. 57). Pti zachovani psychické rovnovahy a pozitivniho obrazu lze dosahnout
ur¢ité pozitivni zmény a tolerance, v n€kterych pfipadech i smifeni s tim, co nelze

zmenit.
Vagnerova (2008) uvadi dva druhy pfistupu k feseni:

o Coping zaméfeny na feSeni problému: podstatou této strategie je piedstava,
ze Clovék muize svlj problém feSit a je schopen tohoto cile dosahnout.
Do této kategorie fadi napf. Usili o samostatnost pii feSeni problému, hledani
fyzické pomoci ¢i symbolické podpory. V nékterych piipadech se lze
zamg¢fit pouze na zlepSeni situace a nepfipoustét si budouci potize, které
z jeho rozhodnuti vyplyvaji.

e Coping zamé&feny na udrzeni piijatelné subjektivni pohody: tato strategie je
zamé&fena na uchovani psychické rovnovahy a redukci negativnich zazitku.
Vychazi z ptedstavy, Ze pokud problém nelze feSit, je mozné k nému
pfistupovat jinym zpuisobem, napf. se s nim smifit. Zménou postoje dojde

k nalezeni vyhovujici interpretace a z toho vyplivajiciho piistupu.
3. Zvladani zatézovych situaci - obranné reakce, které nejsou plné uvédomované:

Tyto reakce maji podobny vyznam. Lze je rozlisit 1 podle toho, jak jsou ucinné, do jaké
miry poméhaji vyrovnavat se s danou zaté€zi, ¢i naopak. Mohou byt 1 prospésné, nebot’

umozni pracovniku ziskat ¢as potiebny k nalezeni ti¢elnéjsiho feSeni.
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Dle Vagnerové (2008) mezi tyto obranné reakce patii:

e Popfeni - Pracovnik se brani tim, ze neakceptuje takové informace, které jsou
pro n¢ho nepfijemné. Napiiklad popira svou chorobu, chovéd se stile jako
zdravy, o chorob¢ nemluvi, a ani na ni nemysli.

e Potlaceni a vytésnéni - Pracovnik ma tendenci vytésnit pocity a myslenky, které
jsou pro ného subjektivné nepfijatelné, traumatizujici. Ty se pak objevuji
V podobé, ktera nevyvolava pocity ohrozeni.

e Racionalizace - Piedstavuje pokus o zvladnuti zatézové situace jejim logickym
pfehodnocenim, ¢imz poskytne subjektivné lepsi vysvétleni jinak tizivé situace.

o Identifikace - Podstatou je posileni vlastni hodnoty ztotoznénim s osobou, kterou
Ize obdivovat. Posiluje sebevédomi, snizuje pocity nejistoty, ménécennosti.

e Substituce - Znamena nahradu nedosazitelného tim, co je dostupné. Tento
pfesun zcela neodstrani pocity frustrace, ale pfispivd ke snizeni intenzity
zklaméni.

e Projekce - Predstavuje tendenci promitat své vlastni nazory do jednani druhych,

¢imz pracovnik ocekava takové jednani, ke kterému ma sam sklony.

2.2.2 Preventivni programy zvladani syndromu vyhoreni
Svingalova (2006) ve své knize zmifiuje nékolik preventivnich programi, které

podporuji klidn€, bezkonfliktni socidlni zazemi jedince a jeho Zivotni perspektivy.
Nekteré z nich nyni uvadim:
1. Antistresové relaxaéni programy:

Tyto programy jsou nejriiznéj$i metody, jejichz podstatou je psychicka a fyzicka
relaxace prostfednictvim sugesce a imaginace. Pravidelnym uplatiovanim relaxacnich
technik je mozné stresu pfedchazet a udrzovat organismus v rovnovaze mezi napétim
a uvolnénim. Vhodné je také zatrazovat pravidelné prestavky, kratkd cviceni, poslech
hudby.

2. Antistresové aktivity v oblasti emocni:

Jejich podstatou je zvladani negativnich emoci, jako je strach, vztek, zlost. Doporucuje

se citlivé definovat vzniklou emoci sob¢ i jinym a tim nechat stresovou situaci odeznit.
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3. Antistresové aktivity v oblasti mysleni:

Jednim z dulezitych kroka pii prekonavani stresu je naucit se regulovat myslenkové
pochody takovym zpiisobem, abychom ovladali své mysleni - ne ono nas. Negativni
myslenky totiz posiluji stav stresu. Zakladem této techniky je dialog, ve kterém nedame
prostor nasim negativnim mysSlenkdm a napadim a polemizujeme s nimi produkci
pozitivnich myslenek. Nedafi-li se nam takto koncentrovat, pouzijeme dechova cviceni,

¢imz dosahneme klidu a kontaktu se sebou samym.
4. Humor:

Smich mobilizuje na§ organismus, problémy se z psychologického hlediska stavaji

mensimi.
5. Sprévna zivotosprava a zdravy zivotni styl:

Tato oblast zahrnuje zejména télesny pohyb ve formé turistiky, plavani nebo béhu.
Pravidelny télesny pohyb piisobi preventivné proti stresu, odbourava negativni emoce,
psychické napéti, posiluje ¢innost srdce, reguluje krevni tlak. Dochazi k produkci
endorfint, které pfispivaji k pocitu klidu a vyrovnanosti. Dilezity je také dostatek
spanku a odpocinku. Nedilnou soucasti spravné Zivotospravy je racionalni strava

s dostatkem ovoce a zeleniny. (Svingalova, 2006)

Utinnou ochranou proti vyhoteni je vyvazeny program doplnény relaxaénim cvienim,
dostatkem pohybu a také pravidelny odpocinek spojeny s regeneraci a prozitky
spokojenosti pfi oblibenych aktivitach. Diilezitou roli hraje také funk¢ni sit’” socialnich

vztaht. (Stock, 2010)

2.3 Psychohygiena

,, Duseni hygienou rozumime systém védecky propracovanych pravidel a rad, slouZicich
K udrzeni, prohloubeni nebo znovuziskani duSevniho zdravi, duSevni rovnovdhy.*

(Migek, 1969, s. 5)

DuSevni hygiena se zabyva problematikou uchovani duSevniho zdravi, zabyva se
rozvojem a podporou duSevniho zdravi, véetné prevence dusevnich chorob a nemoci. Je
urcena vSem, ktefi si chtéji osvojit principy kvalitniho Zivota. Znalost duSevni hygieny

a dodrzovani jejich zasad jim umozni poznat sama sebe, 1épe se orientovat ve svém
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okoli. Pficemz dusevni zdravi lze charakterizovat jako schopnost pracovnika formovat
svoje okoli a ptizptsobit se zivotu tak, jak se s nim stfetdva, a to S velkym stupném

spokojenosti.
Pro lepsi uchopeni tohoto pojmu uvadim néktera kritéria dusevniho zdravi:

1. Postoj vici sobé samému - Zahrnuje predevSim pfistupnost sama sebe, svému
védomi, vykonnosti a Stésti. Tento pohled by mél byt pfesny a realisticky, se
vSemi svymi nedostatky a silnymi strankami, nebot’ ¢im objektivnéji se Clovek
vidi, tim pevngjsi je jeho dusevni zdravi. Zdravy ¢lovék vi, kym je a nepocit'uje
o0 sob¢ zadné pochybnosti.

2. Rust, vyvoj a sebeuskuteciiovani - Je zaloZeno na mysSlence, ze organismus
funguje na bazi motivli nedostatkl a rustu. Pokud je motivii malo, objevuje se
zvysena potieba bezpedi, respektu, lasky. Cim vice je p¥itomno mnozstvi motivil
rustu, tim lepsi je dusevni zdravi.

3. Autonomie, nezavislost a sebeurceni - Toto kritérium zahrnuje schopnosti
spoléhat se sdm na sebe a kontrolovat své ¢iny, nebot’ z toho plyne sebediivéra.

4. Percepce reality - Dusevné zdravy ¢lovék spravné vnima své okoli, vidi svét
objektivné, tedy nezavisle na svych pianich a postojich. Je schopen empatie,
socialni citlivosti.

5. Zvladnuti svého prostiedi - Tento pojem zahrnuje schopnost ¢lovéka mit rad své
okoli, nebot’ hlavnim cilem ¢lové€ka je bezpe€nost a pocit ptislusnosti k néjaké

skuping. (Micek, 1969)

V ramci duSevni hygieny je dilezité vytvofit Si jisty odstup od klientd. Pracovnici
si mohou pomoci riznymi technikami. Prvni technikou je sémantické odosobnéni, pti
kterém se klient stava kauzou, pacientem, klientem. Dalsim je intelektualismus. V tomto
pfipad¢ profesional hovoii o klientovi bez emoci a osobniho pfistupu. Posledni
technikou je izolace. Spociva v jasném rozliseni profesionalniho ptistupu pracovnika ke
klientim od piistupu k ostatnim lidem. Kebza, Solcova (2003, s. 20) se zmifuji o tom,
ze ,,ucinnym prostiedkem redukce stresogenniho dopadu riiznych probléemii je vyhnout
se jejich osobnimu prozivani - vztahovani k viastni osobé. “ Pti feSeni zivotnich situaci
je rozhodujici aktivni pfistup k Zivotu, schopnost bojovat vlastnimi silami se vSemi
obtizemi. Aktivnim pfistupem rozumime otevienost tomu, co se okolo nas déje, snaha

o pochopeni veskerych situaci jako smysluplnych a zajimavych. Je diilezité se nebat
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zmén, nebyt pasivni, aktivné hledat zpusoby, jak vypjatym situacim celit. Je vhodné
dbat na dobré vztahy s kolegy, nebot’ zakotveni ve vztazich a dobré socidlni zdzemi

pomaha pii zvladani stresu. (Kebza, Solcova, 2003)

2.4 Prevence syndromu vyho¥reni na urovni organizace

Je vzajmu zaméstnavatele, aby se prevenci syndromu vyhofeni zabyval. Burnout
se Casto promita do postoji a chovani souvisejicich s vykonem pracovni ¢innosti
- absence, snizeni pracovniho Usili, coz ma pro organizaci i ekonomicky dopad.
Intervence na strané organizace muze spocivat v rozvoji programu zaméfenych na
osobni rozvoj, pracovni poradenstvi, tymovou spoluprici, kondi¢ni programy.
Pozitivnim faktorem je také zvySeni participace pracovnikli na rozhodovani, vytvoteni
socialn¢ citlivého  prostiedi, spokojenost s kariérnim  postupem,  finan¢nim

ohodnocenim. (Kebza, Solcova, 2006)

Matousek (in Svingalova, 2006) uvadi zakladni prvky prevence syndromu vyhoteni

u socialnich pracovnikl na strané organizace:

e Kvalitni pfiprava na profesi zahrnujici vycvik V potiebnych socidlnich
dovednostech.

e Jasnad definice poslani organizace a metod prace, se kterymi se pracovnik
dikladné seznami.

e Jasna definice profesionalni role pracovnika.

e Existence systému zacviku novych pracovnikd.

e Moznost vyuzit profesiondlni poradenstvi.

e Existence programill osobniho rozvoje a podpora dalSiho vzdélavani.

e Pribézna supervize.

e Prtipadova konference.

e Omezeni poctu ptipadi na jednoho pracovnika.

e Nasazeni vice pracovnikd v narocnych programech.

e Organizovani programi, pii nichz se klienti dostanou do jiného prostredi
a persondl je schopen objevit jejich skryté charakteristiky.

e Omezeni administrativni zatéze.

e Omezeni pracovniho vazku.

e Kombinace ptimé prace s klienty s jinymi ¢innostmi.
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Dulezitou soucasti prevence syndromu vyhoteni je vytvotfeni dobrych pracovnich
podminek a organizace prace. Nema-li dochdzet ke stresim a vyhoteni, je tfeba si co
nejpresnéji ujasnit, co se od koho ocekava. Pracovni ukoly je tfeba stanovovat
sohledem na moznosti realizace, aby nedochazelo k nerovnovaze mezi zatézi
a moznostmi daného pracovnika. Zaroven se ukazuje, Ze mira spokojenosti s praci je do
znaéné miry pfimo umeérna uznani, kterého se pracovniku dostane. Nejen formou platu,
ale 1 slovnim vyjadfenim, odménami, pracovnim postupem. Pojem dobré pracovni
podminky zahrnuje také individualni Gpravu pracovisté, kde ma pracovnik moznost si
zafidit prostor, vnémz zije a pracuje, dle svého. Je tada véci, které z pracovniho
prostoru vytvaieji ,,osobni* prostor - naptiklad kvétiny, obrazy. Samoziejmosti by mélo

byt ticho a klid na praci, svétlo, tepelna pohoda. (Ktivohlavy, 1998)

Elichova (2017) zduraziuje, ze dilezitou soucasti prevence je také slad’ovani
pracovniho a osobniho Zivota, tzv. ,,Work - Life Balance*. Termin tedy vyjadiuje miru,
do jaké pracovnik subjektivné vnima, Ze ma dostatek casového prostotu na praci
a rodinu. Usilovat o sladovani uvedenych oblasti by mé&li vSichni zaméstnavatelé,
jelikoz respektovani potifeb jejich zaméstnancti je v ocich Siroké vefejnosti vnimano
velmi pozitivné. Mezi nej€astéji uzivana opatieni patii ziizeni flexibilnich pracovnich
mist a forem tvazki, podpora péfe o déti a nemocné, podpora Zen a muzii na matetské

dovolené, prorodinna personalni politika.

2.5 Supervize

Pti¢ina vyhoteni je nasledkem interakce osobnich a institu¢nich Ciniteld vyplyvajici
Z tienic a nesouladu mezi jedinci a pracovnim prostfedim. Podstatnym prvkem efektivni

obrany proti vyhoteni je supervize. (Maaron, 2012)

Hawkins, Shohet (2004, s. 34) uvadé¢ji, ze ,,Za prvé, supervize je ustiedni forma
podpory, pri niz se miizeme nejen soustiedit na vlastni obtize v prdci, ale také se podélit
se svym supervizorem o cast zodpovédnosti za praci s klienty. Za druhé, supervize je
soucasti naseho neustalého profesniho uceni a vyvoje, véetné toho, Ze nas postupné uci,

Jjak se sami stat supervizory.

Supervize je formou podpory a poradenstvi pro lidi v pomahajicich profesich. Mtize
probihat formou individualni nebo skupinové, tedy na ptipad urcitého klienta, atmosféru

v tymu, vztahy s kolegy. Vztah mezi supervizorem a supervidovanym je povazovan

26



vvvvv

supervizora patii k nejvyznamnéjSim pfic¢inam vyhoteni, Spatné moralky a tlaku.

(Pesek, Prasko, 2016)

Dle Maarona (2012) je supervize nejvyznamngéj$im procesem v socialni praci, nebot’
supervizor predava supervidovanym urcité schopnosti a védomosti. Je zde procesné
fizen a prehodnocovan profesni vyvoj supervidovanych, ucelem je pomoci socidlnim
pracovnikiim dosahovat dobrych vykonl odpovidajicim zplisobem. Zahrnuje aktivni
uceni, socialnim pracovnikim jsou pfedavany védomosti, schopnosti, postoje a modely
chovani. Dilezitou roli zde hraji vztahové otazky, reflexe a sebereflexe. Supervize
je formou uceni v bezpe¢né, ocenujici a tviréi atmosféte. UCi supervidované urcit si
vlastni smér, schopnosti sebehodnoceni, vytvareni dobie fungujicich mezilidskych
vztahil, rozvijeni fidicich vlastnosti a schopnosti komunikovat a angaZovat se ve vztahu

ke klientim a socialnim zmé&ndm.
Supervize ma tyto tii hlavni funkce:

e vzdélavaci,
e podpirna,

e Tfidici.

Vzdélavaci funkce se tykd rozvoje dovednosti, porozuméni a schopnosti
supervidovanych. D¢&je se prostiednictvim reflektovani a rozebirdni prace
supervidovanych sklienty. Pfi tomto rozebirani muZze supervizor pomoci Iépe
porozumét klientovi, 1épe si uvédomovat své reakce na klienta a zkoumat dalsi zptisoby
prace s podobnymi situacemi. Podplrné funkce je zplisob reagovani na skutecnost, Ze
na vSechny pracovniky pusobi zoufalstvi, bolest a roztiiSt€nost klienta a potfebuji cas
a zpusob, jak tuto situaci nejlépe zvladnout. Ridici funkce plni pii praci s lidmi funkci
kontroly kvality. (Hawkins, Shohet, 2004)

Hlavnim ukolem supervizora je vyucovat, radit, fidit, hodnotit a podporovat vykon.

Kazdy supervizni vztah vznikda smlouvou mezi supervizorem a supervidovanym.
Prvnim krokem pii tvorbé smlouvy je dilezité stanovit si, kterou z hlavnich kategorii
supervize vyzaduje supervizor a supervidovany, a do jaké miry se v tom shoduji

¢i rozchazeji.
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Nyni uvadim hlavni kategorie supervize:

1. Vyukova supervize - Supervizor ma spiSe roli ucitele, zamétuje se témet vzdy
na vzdélavaci funkci. Pomaha supervidovanym rozebirat jejich praci s klienty,
zatimco fidici a podpirnou supervizni funkci poskytuje ucastnikim nckdo
na pracovisti.

2. Vycvikova supervize - Zdiraziuje vzdélavaci funkci a supervidovani jsou
Vv jakési vycvikové roli. Zde ma supervizor jistou odpovédnost za praci s klienty,
a proto piebira jednoznacnou fidici roli.

3. Ridici (manaZerska) supervize - V tomto piipadé je supervizor také nadfizenym
supervidovanych. Tak jako ve vycvikové supervizi ma supervizor odpoveédnost
za praci s klienty, avSak supervizor a supervidovany jsou ve vztahu nadfizeny
- podfizeny spiSe nez ve vztahu instruktor - Gi¢astnik.

4. Poradenskd supervize - Supervidovanym zustava odpovédnost za praci, kterou
vykonavaji se svymi klienty, ale se supervizorem, ktery neni ani jejich

instruktorem, konzultuji otazky, které si pieji rozebrat. (Hawkins, Shohet, 2004)

Supervize je nastrojem, ktery kombinuje preventivni rozmér se vzdélavacim
a vyvojovym. Je tedy zcela zasadni, aby byla provadéna odborné¢ a kvalitn€, coz muze
efektivné prispivat k posilovani profesni identity a autonomie u socidlnich pracovnik.

Elichova (2017)

2.6 Lécba syndromu vyhoreni

,Jednim z nejvétsich problému pri burnout syndromu je skutecnost, Ze postizeny

pripomina krecka uvéznéného v béhacim kole.* (Stock, 2010, s. 59)

Jako u vSech onemocnéni plati 1 v piipadé syndromu vyhoteni, Ze ¢im dfive se zacne
fesit, tim 1épe. V idealnim ptipad¢ jsou problémy identifikovany jiz ve fazi stagnace,
kdy jsou predpoklady pro zabranéni rozvoji burnout nejlepsi. Uspchem je ale i to,

pokud je problém rozpoznan ve stadiu frustrace a apatie. Pii 1é¢bé syndromu vyhoteni je

vvvvvv

vvvvv

osvojeni si zakladl zdravé zivotospravy, uméni odpocivat, pozornost je vénovana
i vybudovani systému zdravych mezilidskych vztahd. (Peterkova, Syndrom vyhoteni,

[online])
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Stock (2010) se zminuje o tom, ze lidé Casto podléhaji svym zvykim a navykim bez
myslenky, ze se n€které véci mohou zacit délat i jinym zplisobem. Pfi rozhovoru s lidmi
trpicimi burnout syndromem je Casto zmifovana metafora s bateriemi, kdy postizeni
vysvétluji, ze jim ,,dosly baterky* a pottebuji je opét dobit. Vyhotely ¢lovek v podstaté
vice déaval, nez nasledné dostaval. Ve své knize uvadi nckolik zplsobt, jak ucinné

bojovat se syndromem vyhoteni:
1. Zmapujte svijj stres:

Zasadni je si uvédomit, co ndm energii ubird a co dava. Tim, ze zaéneme posilovat své
zdroje energie, udrzime svij pfijem a vydej v rovnovaze. Prikladem jsou konicky, které

jsme Vv posledni dobé zanedbavali.
2. Relaxace:

Pro cloveka postizeného syndromem vyhoteni jsou dusledky relaxacnich cviceni velmi
zadouci. Mezi u€inky pravidelné relaxace patii duSevni svéZest, zvySeni prahu vniméni,
sniZzeni svalového napéti, snizeni krevniho tlaku. Mezi relaxa¢ni metody fadime
autogenni trénink podle Shultze, uvolnéni svalti podle Jacobsona, asijské techniky jako

joga a Tai chi, dale pak hypnoza a meditace. Dilezita je pravidelnost a trpélivost.
3. Kondiéni cviceni:

Pravidelny pohyb piispiva ke zlepSeni nalady. Dochézi ke snizeni pocitu napéti, zvySeni
schopnosti koncentrace a posileni sebevédomi ve smyslu, Ze ¢lovék néco dokazal.
Zpocatku postaci pravidelné prochazky, vhodné je zatazeni plavani nebo nordic

walking.
4. Vyfeste svou pracovni situaci:

Pracovni zatizeni mizeme snizit zkracenim pracovni doby, prodlouZzenim pracovnich
pfestavek, vyuZitim zvlastni dovolené. Dilezitou roli hraje vzdjemna soudrZnost
v kolektivu, od svych kolegti mizete pozadat o pomoc a podporu. (Stock, 2010)

2.7 Psychoterapie

Svingalova (2006) ve své knize uvadi, Ze zakladni 1é¢bou syndromu vyhofeni je

psychoterapie. Jako podptrnou 1é¢bu Ize pouzit farmakoterapii.
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Psychoterapii rozumime 1lé¢ebné plisobeni na nemoc nebo poruchu psychologickymi
prosttedky. K témto prostiedkim patii predevsim slovo, mimika, manipulace
prostiedim a jiné. Cilem psychoterapie je pomoci mechanismi psychoterapie odstranéni
chorobnych ptiznakli pomoci terapeuta, osobnost Clovéka se pietvari ve sméru spravné

adaptace a realizace svého zivotniho poslani. (Boucek, 2002)
Boucek (2002) zminuje tyto hlavni mechanismy psychoterapie:

e Vyuziti pozitivniho a negativniho zpeviiovani pii uceni se novému i pieucovani
star¢ho chovani.

e Zména chovani vyuzitim zpétné vazby.

e Postupné formovani chovani, mysleni pomoci opakovaného procvi¢ovani.

e Imitace chovani podle pozitivnich vzorcu.

e Prenos nauceného z terapeutické situace do ptirozené Zivotni situace.
Existuje vice psychoterapeutickych zdroji, ze kterych nyni nékteré uvadim:

1. Existencionalni psychoterapie - Soustfed’uje se piedevS§im na vnitini svét
prozitkll,, umoznuje pacientim vyrovnat se s otazkami lidské existence, smyslu
zivota, svobody a odpovédnosti Cloveka.

2. Desainsanalyza - SnaZi se pomoci nalézt pacientovi cestu k pochopeni jeho
existence. Duraz je kladen na jedine¢nost a neopakovatelnost individuality.
Nejde zde ani tak o to, jaky byl ¢lovék v minulosti, ale spiSe o to, jaky je nyni
a kam sméfuje. Cilem je naplnéni a pochopeni vlastni existence, ovladnuti
umeéni ,,byt sdm sebou“. Role terapeuta je modifikovana na konzultanta,
udilejiciho doporuceni, nikoli vSak pokyny ¢i piikazy.

3. Logoterapie - Usiluje o to, aby pfispéla pacientovi nalézt vlastni zivotni smysl
v souladu sjeho Zivotem a osobnosti. Postupuje se pfitom piedevSim cestou
objevovani novych hodnot a jejich piejimani pacientem, pficemz psychoterapeut
pomaha nalézat nové dlvody v navaznosti na existencidlné zaloZené obavy.
Logoterapie si klade za cil pomoci pacientovi nalézt feSeni v situacich
existencialni frustrace a za hlavni terapeuticky prosttedek povazuje v tomto usili
pomoc V nalezeni smyslu zivota objevovanim a napliiovanim hodnot. (Kebza,
Solcova, 2003)
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3 Socialni prace ve statni spravé
V této kapitole je pfedstavena statni sprava, dalSi Cast je vénovana socialni praci
na oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR. V zavéru kapitoly je popsana role

socialniho pracovnika tohoto odd¢€leni.

3.1 Statni sprava

Statni sprava je nezastupitelnou Casti vefejné spravy, je podstatou a zptisobem realizace
statni moci. ,, Vykon statni spravy je svéren organim statni spravy. (Tomes, 2009,
S. 27). Nékteré subjekty mohou vykonavat statni spravu na zakladé zmocnéni

(napf. organy mistni samospravy).

Obecn¢ funkce statni spravy spociva v aplikaci zdkond, rozhodovani o pravech
a povinnostech fyzickych a pravnickych osob pii vykonu spravy, provadéni statni

politiky a sledovani stanich zajmu. (Tomes, 2009)
Statni sprava ma provadéci, podzékonny a natfizovaci charakter:

e Provéadéci charakter statni spravy - Statni sprava slouzi jako organizované
zabezpeceni exekutivy a jeji Ukolem je provadéni zakonl, které piijala
legislativa.

e Podzikonny charakter statni spravy - Statni sprava je vazana zakony a tidi se
jejim obsahem.

e Nafizovaci charakter statni spravy - Statni spradva ma pravomoc vydavat spravni

akty, které jsou zavazné vuci svym adresatim (pravomoc nafizovat).

Statni sprava mize byt vykonavéana pfimo nebo nepiimo, a to podle subjektl, které ji
vykonévaji. Pfimou statni spravu vykondvaji bezprostfedné statni organy (jednotlivé
organiza¢ni slozky statu), nepfima statni sprava je vykonavana (v pfenesené ptisobnosti)
vefejnopravnimi korporacemi (obce, kraje) nebo fyzickymi a pravnickymi soukromymi

osobami. (mvcr.cz,[online])

Organy statni sprdvy maji svou hierarchii, rozliSujeme vys$i a niz§i organy statni

spravy.
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Nejvyssim organem statni spravy je vlada, podle Ustavy CR je nejvyssim vrcholnym
organem vykonné moci. Cleny vlady tvoii piedseda, mistoptedsedové a ministii

jednotlivych ministerstev. V1ada fidi, kontroluje a sjednocuje ¢innost ministerstev.

Ustfednimi organy statni spravy jsou ministerstva a dalsi Gstfedni organy statni spravy.
Ministerstva zkoumaji spoleCenskou problematiku v okruhu své ptisobnosti, analyzuji

dosahované vysledky a €ini opatteni k feseni aktuédlnich otazek.
Nyni nékteré z nich uvadim:

e Ministerstvo prace a socialnich véci CR je Gstiedni organ statni spravy pro
pracovné pravni vztahy, zaméstnanost a rekvalifikaci, dichodové a nemocenské
pojisténi, socialni pé¢i, a pro daldi otazky socialni politiky. Ridi podiizené
organiza¢ni slozky statu - Ufady prace, Ceskou spravu socialniho zabezpedent,
Utad pro mezinarodnépravni ochranu déti a jiné. MPSV CR zajistuje agendy
Vv oblastech socidlnich sluzeb, diichodového a nemocenské pojisténi, statni
socialni podpory, socialni péce a pomoci v hmotné nouzi.

e Ministerstvo vnitra CR je Ustfednim organem statni spravy pro vnitini véci,
spravuje agendu V oblasti evidence obyvatel, rodnych c¢isel a obcanskych
prikazi, potiebné pro vykon socidlni spravy.

e Daliimi ustfednimi orgny statni spravy jsou: Ministerstvo zdravotnictvi CR,
Ministerstvo obrany CR, Ministerstvo spravedlnosti CR, Ministerstvo dopravy

CR, Ministerstvo pro mistni rozvoj a Ministerstvo financi CR. (Tomes, 2009)

Na niz§im stupni hierarchie statni spravy jsou mistni organy statni spravy. Jsou
vytvateny za UCelem zefektivnéni fungovani statni spravy a pfibliZzeni jejich sluzeb
obcanlim. Jsou zfizovany zdkonem, s vlastni plisobnosti a pravomoci, zpravidla tzemné
strukturované. Z organiza¢niho hlediska jde o prendSeni ukolli na podiizené slozky,
kterymi jsou napiiklad ufady prace, finan¢ni ufady, celni ufady, okresni spravy

socialniho zabezpeceni. (Tomes, 2009)

Statni sprava je v nékterych pfipadech vykonéavéana také vefejnymi sbory (napi. Policie
CR, Celni sprava CR) nebo pravnickymi a fyzickymi osobami soukromého prava.

Ve znaéném rozsahu je statni sprdva vykonavdna v pfenesené plsobnosti

samospravnimi izemnimi korporacemi. Mezi tyto korporace patii kraje a obce, obecni

utrady. (mvcr.cz, [online])
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3.1.1 Specifika zaméstnani ve statni sluzbé

Statni sluzba jako povolani ma sva specifika, kterym je nutno podridit pravidla a systém
personalniho zajisténi. Tomes (2009, s. 120) uvadi, ze ,, zaméstnanci verejné spravy jsou
nejen vykonavateli této spravy, ale ve vétsiné pripadii jsou pro ostatni obcany také jeji

personifikact. *

Zalezi tedy na moralnich a odbornych vlastnostech pracovnika, jakym zptisobem bude
prezentovat opatfeni organti statu, jak jej bude obcan akceptovat. Pro zaméstnance statni
spravy plati nejen odborna, ale 1 moralni kritéria. Mezi nezbytné vlastnosti statniho

ufednika patti korektnost, loajalnost, profesionalita, neuplatnost.

3.2 Urad prace CR

Utad prace CR je spravnim tGfadem s celostatni piisobnosti a organizaéni slozkou statu.
Byl ziizen 1. 4. 2011, zdkonem &. 73/2011 Sb. o Utadu prace Ceské republiky a 0 méng
souvisejicich zakont. Ufad prace fidi a kontroluje Ministerstvo prace a Socidlnich véci

a je jeho nadfizenym spravnim uradem.

Spravni fizeni v ptisobnosti Utadu prace se fidi zakonem ¢. 73/2011 Sb., o Utadu prace
Ceské republiky a o zméné souvisejicich zakoni a zdkonem ¢. 500/2004 Sb., spravni
fad, ve znéni pozdéjSich piedpist. Organizatné je Urad prace clenén na generdlni

teditelstvi a krajské pobocky.

Obvody piisobeni krajskych pobocek jsou shodné s tzemim kraji. Soucasti krajskych

pobocek jsou kontaktni pracoviste.
Utad prace CR plni ukoly v téchto oblastech:

e Zaméstnanosti,

e ochrany zamé&stnanct pfi platebni neschopnosti zaméstnavatele,

e statni socidlni podpory,

e davek pro osoby se zdravotnim postizenim,

e piispévku na péci,

e pomoci v hmotné nouzi,

e inspekce poskytovani socidlné-pravni ochrany a davek péstounské péce.

(mpsv.cz, [online])
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3.3 Systém pomoci v hmotné nouzi

Systém pomoci v hmotné nouzi je upraven dvéma zakladnimi pravnimi normami. Ridici
normou je zakon ¢.111/2006 Sh., o pomoci v hmotné nouzi. Tento zakon obsahuje
procesn¢ 1 hmotné¢ pravni Upravu pomoci v hmotné nouzi a navazuje na zakon
¢. 110/2006 Sb., o zivotnim a existenénim minimu. K zakonu byla vydana provadéci
vyhlaska ¢. 389/2011 Sb., ktera obsahuje Upravu zvySeni Castky Zzivobyti o0soby
z davodu dietniho stravovani a dale nalezitosti prikazu zaméstnance opravnéného
k vykonavani ¢innosti socialni prace. Naklady na davky pomoci v hmotné nouzi hradi
stat z prostfedkl ziskanych pfislusnym organem pomoci v hmotné nouzi formou dotace

poskytované podle rozpoctovych pravidel. (Vesely a kol., 2013)

Pomoc v hmotné nouzi je formou pomoci osobam s nedostate¢nymi piijmy, motivujici
tyto osoby k aktivni snaze zajistit si prostiedky k uspokojeni Zivotnich potieb,
za predpokladu, Ze kazda osoba, ktera pracuje, se musi mit Iépe nez ta, ktera nepracuje.
Je jednim z opatieni, kterym Ceské republika bojuje proti socialnimu vylougeni téchto
osob. Kromé¢ poskytovani davek pomoci v hmotné nouzi a socialniho poradenstvi hraje
vyznamnou roli také socidlni prace s osobami, kterym je tato pomoc poskytovana. Jako
ucinny se jevi zejména aktivizacni plan a program individualniho motiva¢niho postupu
vedouci k plnéni pfesné stanovenych ukoll vedoucich ke zlepSeni jejich socialni

situace. (Bfeska, Vranova, 2007)

Za 0soby v hmotné nouzi povazujeme osobu ¢i rodinu, ktera nema dostate¢né piijmy
a jeji celkove socidlni a majetkové poméry neumoznuji uspokojeni zakladnich Zivotnich
potieb na turovni jeSté prijatelné pro spolecnost. Soucasné si tyto piijmy nemuze
z objektivnich divodi zvysit a vyfesit tak svoji nelehkou situaci vlastnim pii¢inénim.

(Vesely a kol., 2013)

3.3.1 Davky pomoci v hmotné nouzi

Dle zakona jsou poskytovany dvé zakladni davky, a to pfispévek na Zivobyti a doplatek
na bydleni a dale davka souhrnné oznacend jako mimotfadnéd okamzitd pomoc. Na prvni
dveé davky je narok pfii splnéni stanovenych podminek. Poskytnuti mimotadné okamzité

pomoci zavisi na posouzeni piislusSného organu.
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Nyni uvadim podrobné;ji jednotlivé davky pomoci v hmotné nouzi:

Prispévek na zivobyti: je zakladni davkou pomoci v hmotné nouzi, ktera pomaha
osob¢ ¢i rodin€ pii nedostate¢ném piijmu. Narok na tuto davku vznika osobé
¢1 roding, pokud po odecteni piimétenych nékladl na bydleni nedosahuje piijem
této osoby ¢&i rodiny &astky zivobyti. Castka je stanovena pro kazdou osobu
individualné. Hodnoti se ptfedev§im moznost zvySeni pifijmu vlastni praci,
fadnym uplatnénim narokti a pohledavek, prodejem nebo jinym vyuzitim
majetku. Tato Castka se muze zvysit v pfipad¢, pokud zdravotni stav osoby
vyzaduje podle doporuceni pfislusného odborného Iékafe zvySené naklady
na dietni stravovani.

Doplatek na bydleni: fe$i nedostatek ptfijmu k uhrazeni ndkladi spojenych
S bydlenim tam, kde nestaci vlastni piijmy osoby ¢i rodiny véetné piispévku na
bydleni ze systému statni socialni podpory. Podminkou naroku na doplatek na
bydleni je ziskdni naroku na pfispévek na zivobyti. VySe doplatku na bydleni
je stanovena tak, aby po zaplaceni odiivodnénych nakladi na bydleni zistala
osob¢ ¢i rodiné Castka zivobyti.

Mimoradna okamzita pomoc: je poskytovana osobam, které se ocitnou
Vv situacich, které je nutno bezodkladné fesit. Za 0sobu v hmotné nouzi mizeme
povazovat osobu, kterou postihne vaznd mimotddna udélost (napf. povoden,
pozar) a jeji majetkové a socidlni poméry jsou takové, Ze ji neumoziiuji prekonat
tuto nepfiznivou situaci vlastnimi silami. Dale jde o osoby, které nemaji
vzhledem ke svym pifijmim a celkovym socidlnim a majetkovym pomérim,
dostatecné prostfedky k thradé nezbytného jednordzového vydaje spojeného
se zaplacenim spravniho poplatku pti ztraté osobnich dokladt, vydani duplikatu
rodného listu nebo na thradu nakladi spojenych s pofizenim nebo opravou
nezbytnych zdkladnich predméti dlouhodobé potieby. Mimotfadna okamzita
pomoc se poskytuje také na naklady souvisejicimi se vzdélanim nebo zajmovou
¢innosti nezaopattenych déti a v neposledni fad¢ také osob¢, ktera s ohledem na
neuspokojivé socialni zazemi a nedostatek financ¢nich prostfedki nemuze

uspesné fesit svoji situaci a hrozi ji socidlni vylouceni. (Vesely a kol., 2013)
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3.4 Role socialniho pracovnika oddéleni divek hmotné nouze

Role socialniho pracovnika na oddé¢leni ddvek hmotné nouze je zaloZena na pomoci a
podpote klienta nachazejiciho se v hmotné nouzi, ve zvladnuti jeho obtizné situace a

nasledné odpoutéani se od této pomoci.

Zakon ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozd¢&jsich predpisu, vymezuje
predpoklady pro vykon povolani socialniho pracovnika. Dle §109 tohoto
zakona: ,,Socidlni pracovnik vykonava socialni Setreni, zabezpecuje socidlni agendy
vcetné reSeni socialné prdvnich problému v zarizenich poskytujicich sluzby socidlni
péce, socialné pravni poradenstvi, analytickou, metodickou a koncepcni cinnost
v socialni oblasti, odborné cinnosti v zarizenich poskytujicich sluzby socialni prevence,
depistazni cinnost, poskytovani krizové pomoci, socialni poradenstvi a socialni
rehabilitace, zjistuje potreby obyvatel obce a kraje a koordinuje poskytovani socialnich

sluzeb. “(zakonyprolidi.cz, [online], [cit. 2.2.2018])

Néktera ustanoveni obsazena v zakoné ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi, ktera
se tykaji vykonu pomoci v hmotné nouzi, vymezuji prava a povinnosti zaméstnancti
organi. pomoci vhmotné nouzi, ktefi jsou zafazeni jako  socidlni
pracovnici: zZaméstnanci organii pomoci v hmotné nouzi, ktefi jsou zafazeni jako
socialni pracovnici, jSOu povinni v souvislosti s posuzovanim stavu hmotné nouze
shromazd’ovat a analyzovat idaje o osobach v hmotné nouzi, potiebné pro posouzeni
jejich situace, dale vést nezbytnou dokumentaci o metodach a postupech feSeni situace
hmotné nouze osob vcetn€ zhodnoceni pii ukonceni spoluprace a spolupracovat
s dalsimi zaméstnanci organu pomoci vV hmotné nouzi, provozovateli socialnich sluzeb
a dalSimi  organizacemi, které osobam v hmotné nouzi  pomadhaji.

(sbirkazakonu.cz,[online])

Socialni pracovnik se souhlasem Zadatele o davku vykonava socidlni Setfeni v obydli
klienta za tcelem vyhodnoceni podminek naroku na davku spojenou s posuzovanim
socialni situace klientl. Na zéklad¢ socialniho Setieni je povinen vypracovat zdznam,

ktery je soucasti spisu klienta. (Tomes, 2009)
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4 Shrnuti teoretické ¢asti

Teoreticka ¢ast pojednava o hlavnich pojmech, které umoziuji vhled do problematiky

a napomahaji jejimu lepSimu porozuméni.

V prvni kapitole jsem se zabyvala obecnou charakteristikou syndromu vyhoteni. Byl
zde vysvétlen pojem syndrom vyhoieni, nékteré jeho definice, rizikové faktory vzniku,
faze vyvoje a moznosti diagnostiky zkoumani. Tato kapitola izce souvisi s vyzkumnou
¢asti, jelikoz prvnim dil¢im cilem mého vyzkumu je zjistit informovanost socialnich
pracovnikl ve statni spraveé - konkrétné socidlnich pracovnik oddéleni davek hmotné

nouze Utfadu prace CR o syndromu vyhoteni.

Druha kapitola se vénuje prevenci a 1é¢bé syndromu vyhoifeni. V prvni ¢asti této
kapitoly jsem uvedla nékteré moznosti zvladani zatézovych situaci, dale jsem pfiblizila
téma prevence syndromu vyhofeni na urovni jedince, psychohygienu. Dalsi c¢ast
pojednava o prevenci syndromu vyhoteni na tirovni organizace, podrobné&ji 0 SUpervizi.
Posledni cast této kapitoly je vénovédna 1é¢bé syndromu vyhoteni, zminéna je také
psychoterapie. | tato kapitola souvisi s praktickou ¢asti, jelikoz druhym dil¢im cilem
vyzkumu je vyzkumu je zjistit informovanost socialnich pracovnikl ve statni spravé -
konkrétné socialnich pracovnikii oddéleni ddvek hmotné nouze Utadu prace CR o

moznostech prevence syndromu vyhoteni.

V posledni kapitole je pfedstavena statni sprava. Dalsi ¢ast této kapitoly je vénovana
socialni praci na oddéleni davek hmotné nouze, jelikoz svij vyzkum budu realizovat
pravé na tomto oddéleni. Tietim dil¢im cile mého vyzkumu je zjistit, zda je
na pracovisti socidlnich pracovnik oddéleni davek hmotné nouze Ufadu prace CR
dostatecné¢ veénovana pozornost prevenci syndromu vyhofeni a jakym zplsobem

je realizovana.
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B. Prakticka cast

5 Vyzkumné Setieni

Vyzkumné Setfeni navazuje na teoretickou Cast. Zabyva se zjisténim informovanosti
socialnich pracovnikti ve statni spravé - Konkrétn¢ socidlnich pracovniku oddéleni
davek hmotné nouze UP CR o problematice syndromu vyhofeni a moZnostech jeho

prevence.

5.1 Cil vyzkumu

Ve fazi ptipravy vyzkumného Setieni jsem si stanovila hlavni vyzkumny cil této
bakalaiské prace: Zjistit informovanost socialnich pracovnikii ve statni spravé
- konkrétné socialnich pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Uifadu prace CR

0 problematice syndromu vyhoi‘eni a mozZnostech jeho prevence.

Tento hlavni vyzkumny cil mé bakalatrské prace je rozdélen do tii dil¢ich vyzkumnych

cila:

DC 1.. Zzjistit informovanost socidlnich pracovniki ve statni spravé - konkrétné
socialnich pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR o syndromu

vyhoteni.

DC 2.: Zjistit informovanost socialnich pracovnikti ve statni spravé - konkrétné
socialnich pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Ufadu prace CR 0 moznostech

prevence syndromu vyhofeni.

DC 3.: Zjistit, zda je na pracovisti oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR
vénovana dostatecnd pozornost prevenci syndromu vyhofeni a jakym zplsobem je

na pracovisti realizovana.

5.2 Kvalitativni vyzkumna strategie

Vyzkumné Setieni se zaméfuje na zjiSténi informovanosti socidlnich pracovnikl
ve statni spravé - konkrétn& socidlnich pracovniki oddéleni davek hmotné nouze Utadu
prace CR o problematice syndromu vyhoteni a moznostech jeho prevence. Kvalitativni
vyzkumnou strategii jsem se rozhodla vyuzit proto, jelikoz prostfednictvim

kvalitativniho vyzkumu je mozné ziskat detailnéjSi informace o daném jevu.
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Kvalitativni vyzkum umoziluje vyzkumnikovi vstoupit do reality, jit do hloubky
zkoumaného jevu, 1épe porozumét ptirozenému prostiedi, v némz ziji zkoumani lidé
a vznikaji urcité¢ udalosti. Smyslem kvalitativniho vyzkumu je porozumét tomu, jak

sami jedinci vnimaji svou socialni realitu a jak ji prozivaji. (Skvatiéek, Sed’'ova, 2007).

Pti kvantitativnim vyzkumu c¢asto dochazi ke standardizaci, a tudiz k velké redukci
informaci, zkoumanych proménnych a pfedevSim vztahi mezi nimi. Jelikoz

se shromazd’uji informace od mnoha lidi, je jejich mnoZzstvi omezené.

Pro samotné ziskani dat jsem zvolila metodu rozhovoru. Rozhovor je sice velmi pracna
a ¢asoveé naro¢na technika sbéru informaci, vyzkumnik ma ale moznost ziskat velké
mnozstvi velmi konkrétnich dat, byt’ od malého poctu respondentii. Vyhodou rozhovoru
je také ,vysokd navratnost“ a moznost se kdykoli doptdvat na rdmec piedem
pripravenych otdzek. Z hlediska typu rozhovoru jsem zvolila polostrukturovany
rozhovor, ktery se sklada z pfedem ptipraveného souboru otevienych otdzek a témat.

(Skvaticek, Sed’ova, 2007)

5.3 Transformace dil¢ich cilu

Transformace dilé¢ich cili do tazatelskych otazek je popsana v nasledujici tabulce 1.
Odpovédi na tazatelské otazky byly ziskavany prostfednictvim polostrukturovaného

rozhovoru.

Tabulka 1: Transformace dil¢ich cili do tazatelskych otazek

Hlavni cil Dil¢i cil Tazatelské otazky

TO1 -Jak byste
charakterizoval/a
(definoval/a ) syndrom

vyhoteni?

. TO2 - Jaké jsou dle Vaseho
DC 1. - Zjistit

_ ‘ nazoru rizikové faktory
informovanost socidlnich

vedouci ke vzniku
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Hlavni cil vyzkumu: Zjistit
informovanost socialnich
pracovnikil ve statni sprave
— konkrétné socialnich
pracovnikt oddé¢leni davek
hmotné nouze Utadu préace
CR o problematice
syndromu vyhoteni a

moznostech jeho prevence

pracovnikl ve statni spraveé
— konkrétné socialnich
oddéleni davek hmotné
nouze Utadu prace CR 0

syndromu vyhoteni

syndromu vyhoteni?

TO3 - Jaké jsou dle Vaseho
nazoru piiznaky syndromu
vyhoteni, popiipadé

Vv jakych oblastech se

projevuje?

TO04 -V jakych fazich
obvykle probiha syndrom

vyhoteni?

TO5 - Jakym zptsobem je
dle Vaseho nazoru mozno
diagnostikovat syndrom

vyhoteni?

DC 2. - Zjistit
informovanost socidlnich
pracovnikl ve statni spravé
— konkrétné socialnich
pracovniki oddé€leni davek
hmotné nouze Utadu prace
CR 0 moznostech prevence

syndromu vyhoteni

TO6 - Jaké jsou moznosti
zvladani zatéZzovych

situaci?

TO7 - Jaké jsou moZnosti
prevence syndromu

vyhoteni na trovni jedince?

TO8 - Jaké mate informace

o psychohygiené?

TO9 - Jaké jsou dle Vaseho
nazoru moznosti prevence
syndromu vyhofeni na

urovni organizace?

T10 - Jaké mate informace

0 supervizi?
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T11 - Jaké mate informace

o0 1é¢bé syndromu vyhoteni?

DC 3. - Zjistit, zda je na
pracovisti odd€leni davek
hmotné nouze Utadu prace
CR vénovana dostateéna
pozornost prevenci
syndromu vyhofeni a jakym

zpusobem je realizovana

T12 - Jakym zplsobem
probiha prevence syndromu
vyhoteni na VaSem

pracovisti?

T13 - Méte na Vasem
pracovisti moznost
supervize, popiipadé jakou

formou probiha?

Pramen: vlastni

5.4 Vyzkumny soubor

Nositeli informaci byli socialni pracovnici statni spravy - konkrétné socialni pracovnice

oddéleni davek hmotné nouze Uiadu prace Ceské republiky v Hradci Kralové,

Pardubicich a Pieloudi.

Tabulka 2: Charakteristika vyzkumného vzorku

Ptehled informanta Pohlavi Délka praxe
Informant 1 Zena 2
Informant 2 Zena 6
Informant 2 Zena 3
Informant 4 Zena 6
Informant 5 Zena 3

Pramen: vlastni
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5.5 Popis organizace a priubéhu vyzkumu

Vyzkumné Setfeni jsem realizovala na oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace Ceské

republiky v Hradci Kralové, Pardubicich a Prelouci.

V listopadu 2017 jsem informovala vedouci odborti UP a nasledné vedouci oddéleni
davek hmotné nouze o tématu své bakalarské prace za ucelem ziskani souhlasu

s oslovenim socidlnich pracovnikii tohoto odd¢leni.

Sbér dat probéhl v obdobi mésice unora 2018. Vybér informant byl zamérny, snazila
jsem se do Setieni zatadit takové ucastniky, Ktefi maji praxi v oboru alespon dva roky

a spliiuji odborné pozadavky na vykonavani své profese.
Osloveno bylo celkem 5 socialnich pracovnic, vSechny ochoté souhlasily.

Socialnim pracovnicim byl pfed zahajenim rozhovoru objasnén divod a ucel setkani.
Byly poudeny o utajeni identity a moznosti rozhovor kdykoli ukoncit. Rozhovory
probihaly Vv jejich kancelafich, formou polostruktrovanych rozhovord v rozsahu 20-40
minut. Byla zde navozena velmi pfijemna a oteviena atmosféra. Pfi rozhovoru jsem
se souhlasem socialnich pracovnic pouzila diktafon, nasledné jsem ptepsala rozhovory

do pisemné podoby.
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6 Analyza ziskanych dat a interpretace vysledki vyzkumu

Interpretace rozhovoru DC 1.

Ke zjisténi prvniho dil¢iho cile byly pouzity tazatelské otazky TO1 - TO5.

TO01. Jak byste charakterizoval/a (definoval/a) syndrom vyhoreni?

Definice syndromu vyhoteni se nej¢astéji omezuji na popis jeho projevi. Pii polozeni
této otazky vSechny socialni pracovnice uvedly, Ze neznaji piesnou definici syndromu
vyhoteni, ale pokusi se 0 jeho charakteristiku. V odpovédich socialnich pracovnic byl
nejvice zastoupen aspekt Uplného vycerpani organismu, stav psychického a fyzického

zhrouceni.

Informant 1: ,, Syndrom vyhoreni je celkové fyzické i psychické zhrouceni z prdce,

hlavné je to u lidi, co pracuji s lidmi.

Informant 2: ,, Syndrom vyhoreni je stav vycerpdni organismu. Provdzi ho unava,
nezdjem, apatie, nezajem o rodinu, o prdci, Zadnd zdbava, bez lidi, ¢lovek se citi uplné

vycerpany, je schovany ve své ulité.

Informant 4: ,, Syndrom vyhoreni je Spatny psychicky i fyzicky stav clovéka, kdy ma

¢

pocit, ze uz to k nicemu nevede, Stav psychickeho i fyzického vycerpani z prace.

T02. Jaké jsou dle Vaseho nazoru rizikové faktory vedouci ke vzniku syndromu

vyhoreni?

U vSech socialnich pracovnic jsme zaznamenala velmi podobné odpoveédi. Mezi
nejcastéji uvedené rizikové faktory patfily: naro¢nost jednani s klienty, velké mnozstvi

prace, uspéchanost, stres, nevhodné pracovni podminky.

Informant 1: , Hlavné ta prace s lidma, kterda je psychicky ndrocnd. K tomu urcité

nabirani si hodné prace, kterou nemuzu zvladnout, to je u nas bézné. "

Informant 2: ,,Potom ta uspéchanost, hodné informaci - hodné negativnich jednani
S lidmi, které musim ustat, rozmrzelost a agresivita klientii, jednani s klienty, casové
lhuty pro splnéni ukolii, které uklada spravni rad, nespoluprace klientii, ukoly

od nadrizenych, treba statistiky.
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Z odpovédi bylo patrné, Ze se snazi svoji praci délat co nejlépe. Jedna z pracovnic

uvedla, ze ¢lovek si klade vice, neZ je schopen udélat.

Informant 3: ,,Jsem precizni, pak se to nabaluje, kdyz si ¢lovék neumi rict o pomoc,

¢

protoze to bere jako osobni selhani.

T03. Jaké jsou dle Vaseho nazoru priznaky syndromu vyhoreni, popripadé

V jakvch oblastech se projevuje?

Socialni pracovnice se shodly na tom, Ze syndromu vyhoteni je tieba se vénovat jesté
diiv, nez ¢loveka postihne a zasdhne jeho pracovni i osobni zZivot. Pfiznaky syndromu
vyhoteni 1ze podle jejich odpovédi pozorovat v oblasti psychické, fyzické a socialni.
Charakteristicka je piedev§im psychicka oblast, kde syndrom vyhoieni popisuji jako
psychické vycerpani, které je doprovdzeno nechuti k préci, snizenou empatii, smutkem,

Cynismem, Spatnou koncentraci na praci.

Informantl: ,, Zacina to néjakou tou psychikou, hlavné nestihdani, nervozita, pak deprese
viastni, Ze nestiham. Myslim, Ze az apatie, kdy je to v§echno jedno. Na fyzicky urovni
je to unava, to mize pak prejit do bolesti hlavy, prujmy a bolesti bricha, zvraceni
a potom asi celkovy kolaps toho organismu, klepani se a tak. No a oblasti socidlni je to

pak vztahovacnost, podrazdenost vici kolegiim, podrazdeénost doma, uteky do samoty.

V oblasti fyzické uvedly jako nejcastéjsi pfiznaky celkovou unavu, nachylnost

k nemocem, bolesti hlavy, bficha a zad, psychosomatické obtize.

V oblasti socialni byly témét shodné odpovédi: podrazdénost vici klientim a kolegiim,

Spatné vztahy doma.

TO04. V jakvch fazich obvykle probiha syndrom vyhoieni?

Pti poloZeni této otazky socialni pracovnice vétSinou znejistély, jelikoZ pfesné oznaceni
vSech fazi nevédély. VSechny se shodly na tom, ze prvni fazi je nadseni, se kterym se

nove prichozi zaméstnanec vrha do prace, plny idealt a energie.

Informant 1. , Nejdriv je ta euforie, nadSeni, novd prace, zajimavd. To nevadi,
Ze zustdavam v praci prescas, hlavné, Ze to stihnu, ti lidé to potiebuji. Chvili to jde. Ale
pak to clovek zacne valit pred sebou, zacne byt unaveny, no porad se snazi to udelat

nejlip, jako to jde.
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Jako dalsi uvedly socidlni pracovnice fazi ptehodnocovani, kdyz ¢lovék zjisti, ze je

Z prace unaveny, prestava mit ¢as na své konicky, rodinu.

Informant 4: ,, Potom se to navalilo, pak ty klienti, pak clovék prijde domii a tupé zird,

zacne prehodnocovat, Ze to tak asi nejde.
Fézi frustrace neuvedla zadna socidlni pracovnice.
Fazi apatie naopak uvedly v§echny socialni pracovnice.

Informant 3: ,, Zacind byt apaticky viici klientiim, vidi v nich osoby, ktery lZou a dobre
FeSi na nds systém statni pomoci. Pribejva i nekdy problémy u kolegii, ¢lovék se zacind
Stranit, zac¢ina mu vSechno vadit. Doma slysi, ze nemd na nic cas, je podrdzdeny.

I3

Premejsli, jak z toho ven. *

Tti pracovnice uvedly jesté posledni fazi - vyhoteni, kterou charakterizovaly jako tplny

kolaps organismu, Gték do nemoci, vypoved:.

¢

Informant 5: ,, Pak prijdou ty deprese, bolesti, nemoci, vyhoreni. *

T05. Jakvm zpusobem je dle Vaseho nazoru mozno diagnostikovat syndrom

vyhoteni?

U této otazky byly odpoveédi pracovnic téméf shodné. Vsechny uvedly, ze k diagnostice
syndromu vyhoteni slouzi dotazniky, se kterymi se setkaly na Skoleni prevence

syndromu vyhoteni.

Informant 2: ,, Testy v podobé dotaznikovy metody - méli jsme na Skoleni, ma x otdzek,

ve kterych se Spatné [Ze - 3 oblasti, ktery se prolinaji. *

Vyskytl se 1 ndzor, Ze k diagnostikovani syndromu vyhoteni slouzi psychologické

vysetieni. Zadna z pracovnic nevédéla, kdo dotazniky sestavil.
Shrnuti DC 1.

Z odpovédi socialnich pracovnic jsem zjistila, Ze maji dobré informace o syndromu
vyhotfeni. Spravné charakterizovaly syndrom vyhoteni, v odpovédich byl nejvice
zastoupen aspekt uplného vycerpani organismu, stav psychického a fyzického zhrouceni
z prace. Jako nejéastéjsi rizikové faktory vzniku syndromu vyhoifeni uvedly velké

mnozstvi prace, uspéchanost, stres, nevhodné pracovni podminky, lhity pro splnéni
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ukoll, problematické jednani s klienty. VSechny socialni pracovnice také vedély,
Vv jakych oblastech se syndrom vyhoteni projevuje. Diraz kladly zejména na psychickou
oblast, kde syndrom vyhofeni charakterizovaly jako psychické vycerpani, které
je doprovazeno nechuti k praci, snizenou empatii, smutkem, cynismem, Spatnou
koncentraci. V oblasti fyzické uvedly jako nejcastéjsi ptiznaky celkovou tnavu,
nachylnost k nemocem, bolesti hlavy, bficha a zad, psychosomatické obtize. V oblasti
socidlni zminily zejména podrazdénost vici klientim a kolegim. Tii socidlni
pracovnice uvedly c¢tyfi fdze syndromu vyhotfeni, dvé pouze tfi. V otazce
diagnostickych metod zkoumani syndromu vyhoteni byly odpovédi shodné. VSechny
socialni pracovnice zminily dotazniky, jelikoz se s nimi setkaly na Skoleni prevence

syndromu vyhofteni.

Interpretace rozhovoru DC 2.

Ke zjisténi druhého dil¢iho cile byly pouzity tazatelské otdzky T06 - T11.

TO06. Jaké jsou moZnosti technik zvladani zatéZovvch situaci?

Ve vétsing piipada uvedly socialni pracovnice tyto odpovédi: asertivni chovani, nebrat

si nic osobn¢, byt v klidu, schopnost umét fici NE.

Informant 1. , Tak rozhodné to je rikani NE, kdyz mam hodné prdace a kdyz uz pak
nemiizu, tak musim rict NE a ne si pridélavat dal a dal, nebrat si toho tolik, snazit se to
psychicky ustat, vSechnu tu narocnost ty prace, asi si zZadat i o pomoc, kdyz nemiizu,

‘

nezviadam.

Informant 4: ,, Byt v klidu, nepripoustét si to, parafrazovani, asertivai chovani, ale

3

chtelo by to i ten protéjsek, nékteri to berou jako provokaci.

TO07. Jaké jsou moZnosti prevence syndromu vyhoreni na urovni jedince?

Odpovedi pracovnic na tuto otazku byly opét velmi podobné. Na osobni urovni byly
zminény z4aliby a konicky, dobré zdzemi, partner, rodina, schopnost si rozdélit cas
na préci a ¢as na rodinu, relaxaci. Mezi konicky a zaliby zahrnuly socialni pracovnice
predevsim sport, nebot’ pohyb je pro n¢ velmi dilezity. Mnoho casu travi v pirode, kde

nabiraji potiebnou energii a uvolnéni.
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Informant 4: ,, Dulezity je aktivni pohyb, odreagovani se néjakou aktivitou, konicky,
knihy, v mém pripadé je to prdce se zviraty. Pak je dulezity cas straveny s partnerem,

vymluvit se nekomu, co mé tizi, nenechavat Si to v sobé.

Zminénou zalibou je i Cetba a kultura, kdy socidlni pracovnice chodi do kina nebo
divadla. Za vyznamnou slozku prevence syndromu vyhofeni pokladaji socialni
pracovnice traveni volného casu s rodinou a ptateli, kdy se muze clovék uvolnit

a nemyslet na pracovni povinnosti.

Informantl: ,, 4Asi néjaké to zdzemi, ve kterém si o tom miizu popovidat, mit néjakého

partnera nebo rodinu nebo déti, kteri mé v tom pochopi, podpori.
Vsechny také shodn¢ uvedly, ze je dilezité umét oddélovat osobni Zivot od pracovniho.

T08. Jaké mate informace o psychohygiené?

Psychohygiena je duilezitou soucasti prevence syndromu vyhoteni. VSechny pracovnice

veédély, ze je to nauka o dusevnim zdravi.

Informant 3: ,,Je to nauka o dusevnim zdravi. Je to néjaké vnitini procisténi se, to neni

asi jako terapie takova, spis jako relaxace, cviceni, aby se clovéek zase dal do pohody. *

Do dusevni hygieny dle socidlnich pracovnic neodmyslitelné patii kvalitni spéanek,

odpocinek a relaxovani.

Informant 4: ,, Abych byla v pohode, tak se potiebuju dobre vyspat. Pak je to cviceni

¢

jogy a dechova cviceni, to mam rdda, clovek si vycisti hlavu. *

Casto zmiflovanym ndzorem byla také schopnost mit se rad, nic si nevycitat. Dalsi

socialni pracovnice uvedla, Ze je to otazka uvolnéni, umét relaxovat.

T09. Jaké jsou moznosti prevence syndromu vvhoreni na irovni zaméstnavatele?

Odpovédi socialnich pracovnic se shodovaly v nazoru, Ze prevence syndromu vyhoteni
na stran¢ zameéstnavatele pfispiva velkou mirou ke spokojenosti zaméstnanci. Za
dulezity prvek pokladaji ptitomnost osoby, se kterou se mtizou poradit nebo promluvit o

svych problémech, dobré metodické vedeni.

Informant 1: ,,Asi se S nimi néjak snazit komunikovat, aby to zviadaly, jak délaji tu

praci, jestli toho nemaji hodne a pokud maji, tak jim néjakym zpiisobem pomoct. Treba
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nase pani vedouci chodi ptat se, kdyz nestihame a pomiize, vezme si néjaky véci, aby
udeélala za nas. To taky hrozné pomadha a taky je oteviena tomu, kdyz my mdme
problém, tak tam prijdeme a proberem to, pokud je nejaka moznost to vyresit. Nebo

3

sehnat néjakyho toho pomocnika, z psychologie nebo psychiatrie nebo treba supervizi.

Do prevence syndromu vyhofeni na urovni organizace dale zahrnuly Cas na zacvik
novych pracovnikli, zastupitelnost, dobré pracovni podminky, psychologické
poradenstvi, supervizi. Neodmyslitelnou soucasti je také ¢asovy prostor na prestavky,

obéd. Vyznamnou slozku prevence tvoii také péCe o pracovniky.

Informant 2: ,, Vénovat pracovnikiim péci ve formé poukdazek nebo sportovnich aktivit.
Masaze, aktivity, pri kterych se uvoliiuje stres, vylet s dobrou veceri, je nutné se poznat

¢

i po jiné strance nez pracovni.

T10. Jaké mate informace o supervizi?

Z odpovédi socidlnich pracovnic vyplynulo, Ze maji dobré informace o supervizi.
Prevazné si mysli, Ze supervize funguje jako prevence syndromu vyhoteni, povazuji

ji dllezitou soucast péce o pracovniky.

Nejveétsi piinos spatiuji v moznosti naucit se u¢inné feSit problémy v komunikaci

s klienty a kolegy.

Informant 3: ,, Supervize je pomoc zaméstnancim s problémy, které maji v jednani
s klienty, kolegy. Uci, jak zvladat zatézové situace, jak se zlepSovat. Miize byt skupinova
nebo jednotlivci. Ve skupiné se resi vseobecné véci. Treba formou scének, vyvolat ty
situace, kde je problém, jak se v nich chovat. U té individualni pak c¢lovéek resi tieba to,

I3

co nechce rikat v kolektivu, Ze mu to je neprijemné. Treba jak vyjit s kolegou. *

Dulezitou osobou je pro né kvalitni supervizor. Odbornik, ke kterému maji divéru
a ktery jim miZe ukazat jiny nahled na feSeni situace. Poukazuji také na rozvoj
sebereflexe, kterd je soucésti supervize. Vyznam spatiuji rovnéz v praktickych
ukéazkach, kde si pracovnice mohou vyzkouset rizné modelové situace, pii kterych

si v8e lépe piedstavi a mohou se od kolegli naucit i jiné techniky.

Vyskytl se vSak 1 negativni ndzor jedné socialni pracovnice, kterd je dobfe informovana
0 vyznamu supervize. Zduraznila, ze zéalezi na kolektivu. Musi byt dobfe nastavené

pracovni klima, aby si ¢lenové mohli diivéfovat a na supervizi se mohli oteviit.
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Informant 5: ,, Mé to teda prijemny nebylo. Necitim se tam dobre, nedokdzu se otevrit

a nechci to ventilovat mezi spolupracovniky. Radsi si to Fesim sama Vv sobé.

T11. Jaké mate informace o 1é¢bé syndromu vvhoieni?

Odpovédi socidlnich pracovnic na téma 1écby syndromu vyhoteni byly podobné.
Uvedly, ze 1écba probiha za pomoci odbornika - psychoterapeuta nebo psychologa,

popiipad¢ za pomoci psychofarmak.

Informant 2: ,, Jediné za pomoci odbornika, mdlo lidi to chce resit, nechdavaji to az, kdyz
je pozde. Pomiize psychoterapeut, ke kterému se chodi priitbézné, dokud se stav nezlepsi.

Pak taky antidepresiva nebo jiné léky na zklidnéni.

Jedna pracovnice dodala, Ze kdyz uz pracovnik vyhofi, je nutné byt v Klidu, bez stresu,

délat véci, které ho bavi. Nic si nevy¢itat.

Shrnuti DC 2.

Mezi nejcastéjsi odpoveédi socidlnich pracovnic Vv otdzce moznosti zvlddani zatéZzovych
situaci patiily: schopnost fici NE, umét si udrzet hranice angazovanosti, asertivni
chovani. Prevence na urovni jedince dle odpovédi spociva nejvice ve schopnosti umét
relaxovat. Byly zde zminény zaliby a konicky, pfedev§im sport, pobyt v ptirod¢, cCetba,
kultura. Za dileZzité také pokladaji dobré zazemi, partnera a rodinu. Do duSevni hygieny
dle socialnich pracovnic neodmyslitelné patii kvalitni spanek, odpocinek, dechova
cviceni, relaxace. V otazce prevence syndromu vyhofeni na strané¢ zaméstnavatele
za dilezity prvek pokladaly ptfitomnost osoby, se kterou se miiZou poradit nebo
promluvit o svych problémech, dobré metodické vedeni. Dale zde byly zminény dobré
pracovni podminky, psychologické poradenstvi, ¢as na zacvik novych pracovniki,
zastupitelnost, supervize. Supervizi socialni pracovnice vnimaji jako dilezitou soucast
péce o pracovniky. Nejvétsi pfinos spatfovaly v moznosti naucit se ucinné ftesit
problémy v komunikaci s klienty a kolegy. Dulezitou osobou je pro n¢ kvalitni
supervizor. Odbornik, ke kterému maji divéru a ktery jim miiZze ukazat jiny nahled
na feSeni situace. Poukazuji také na rozvoj sebereflexe, ktera je soucésti supervize.
Vyznam spatiuji rovnéz v praktickych ukazkach, kde si pracovnice mohou vyzkouset
rizné modelové situace, pii kterych si vSe 1épe prestavi a mohou se od kolegl naucit

1 jiné techniky. Lécba syndromu vyhoteni dle odpovédi socidlnich pracovnic probiha
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za pomoci odbornika - psychoterapeuta, v nékterych piipadech jesté za pomoci
psychofarmak.

Interpretace rozhovoru DC 3.

Ke zjisténi tietiho dil¢iho cile byly pouzity tazatelské otdzky T12 - T13.

T12. Jakym zpusobem probiha prevence syndromu vyhoreni na VaSem pracovisti?

Odpoveédi socialnich pracovnic byly opét velmi podobné. TéméF shodné uvedly
moznost piihlasit se do kurzii: prevence syndromu vyhofeni, jak zvladat stres,
problémovy klient. Zastupitelnost v dobé krat$i nepfitomnosti také vyfeSena neni.

Z odpovédi socidlnich pracovnic vyplynulo, ze si spiSe pomahaji samy navzajem.

Informant 3: ,, Moc neni prostor, pracuji nékdy i o obédové prestivce. Prevence zZadna
kromé skoleni prevence syndromu vyhoreni, jak zviddat stres apod. Na které se stejné
clovék nahlasuje sam. Je 7 toho vystup, ale ten pracovnik si stejné musi poradit dal

“«

sam.

Informant 4: , My mdme dobry kolektiv, vétsinou si pomdhdme sami. Ale ani tak neni
moc cas, kdyz mame dovolenou, stejné to tady hodné stoji a ta prdce cekd, az se

«

vratime. Jinak si pomdahame tim, Ze se muzeme poradit, podrzet se.’

Za dllezité v ramci prevence pokladaji socialni pracovnice také moznost poradit se

s metodiky.

Informant 5: ,, Mdame tady metodiky, kteri nam pomahaji, kdyz mame problém a nevime,

Jjak ho vyresit.

Jedna socialni pracovnice uvedla, Ze maji moznost zajit k psychologovi, kterého maji

domluveného v Pardubicich.

T13. Mate na VaSem pracoviSti moznost supervize, popripadé jakou formou

probiha?

Na tuto otazku mi socidlni pracovnice odpovédély také shodné. Moznost supervize

na pracovisti nemaji.

Informant 2: ,, Supervizi tady nemdme, i kdyz by byla potieba. Resime to v kolektivu.

Rikala jsem panu rediteli, ale v jaky to je fizi, to fakt nevim.
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Pouze jedna pracovnice odpovédéla, ze supervizi sice nemaji, ale ona je rada.

Pti supervizi se neciti dobfe.

Shrnuti DC 3.

Prevence syndromu vyhofeni na pracovisti socidlnich pracovnic probiha formou
kurzli: prevence syndromu vyhoteni, jak zvladat stres, problémovy klient. Socidlni
pracovnice maji moznost se poradit se svym metodickym vedenim nebo v piipadé
osobnich probléma navstivit psychologa. I pfes dobrou informovanost socialnich
pracovnic supervize jako forma podpory a poradenstvi pro lidi v pomahajicich profesich
na jejich pracovisti realizovdna neni navzdory tomu, Ze socidlni pracovnici spadajici

do skupiny pomahajicich profesi, kterym hrozi velké riziko vzniku syndromu vyhoteni.
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7 Shrnuti praktické Casti

V praktické Casti své bakalarské prace jsem se zaméfila na vyzkum, jehoz cilem bylo
zjistit informovanost socidlnich pracovnikli ve statni spravé - konkrétné socialnich
pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR o problematice syndromu

vyhoteni a moznostech jeho prevence.

Kvalitativni vyzkumnou strategii jsem se rozhodla vyuzit proto, jelikoz prostiednictvim
kvalitativniho vyzkumu jsem mohla ziskat detailnéj$i informace o zkoumaném jevu.
Pro samotné ziskani dat jsem zvolila metodu rozhovoru. Z hlediska typu rozhovoru
jsem zvolila polostrukturovany rozhovor, ktery byl slozen z pfipraveného souboru

otevienych otazek a kdykoli jsem se mohla doptéavat.

Z odpovedi socialnich pracovnic vztahujicich k dil¢imu cili 1 jsem zjistila, Ze socialni
pracovnice maji dobré informace o syndromu vyhofeni. Spravné charakterizovaly
syndrom vyhoteni, v odpovédich byl nejvice zastoupen aspekt uplného vycerpani
organismu, stav psychického a fyzického zhrouceni z prace. Jako nej€ast&jsi rizikové
faktory vzniku syndromu vyhoteni uvedly velké mnozstvi prace, uspéchanost, stres,
nevhodné pracovni podminky, lhity pro splnéni ukold, problematické jednani s klienty.
Vsechny socidlni pracovnice také védely, v jakych oblastech se syndrom vyhoteni
projevuje. Tti socilni pracovnice uvedly Etyfi faze syndromu vyhoteni, dvé uvedly tii.
V otazce diagnostickych metod zkouméni syndromu vyhoteni byly odpovédi shodné.

Vsechny socialni pracovnice zminily dotazniky.

Z odpoveédi vztahujicich k dil¢imu cili 2 jsem zjistila, Ze informovanost socidlnich
pracovnic je také dobra. Mezi nejastéj$i odpoveédi v otazce moznosti zvladani
zatézovych situaci patfily: schopnost fici NE, umét si udrzet hranice angazovanosti,
asertivni chovani. Prevence na urovni jedince dle jejich odpoveédi spociva nejvice
ve schopnosti umét relaxovat. Byly zde zminény zéliby a konicky, ptredev§im sport,
pobyt v ptirodé, Cetba, kultura. Za dulezité také pokladaji mit dobré zazemi, partnera
a rodinu. Do dusevni hygieny dle socialnich pracovnic neodmysliteln¢ patii kvalitni
spanek, odpocinek, dechova cviceni, relaxace. V otdzce prevence syndromu vyhoteni
na strané¢ zamé&stnavatele za dilezity prvek pokladaly pfitomnost osoby, se kterou
se muzou poradit nebo promluvit o svych problémech, dobré metodické vedeni. Dale

zde byly zminény dobré pracovni podminky, psychologické poradenstvi, ¢as na zacvik
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novych pracovnikil, zastupitelnost, supervize. Supervizi socialni pracovnice vnimaly
jako dtilezitou soucast péce o pracovniky. Nejvétsi piinos spatiovaly v moznosti naucit

se ucinn¢ fesit problémy v komunikaci s klienty a kolegy.

Z odpovédi, které se vztahuji k dil¢imu cili 3, jsem zjistila, ze prevence syndromu
vyhoteni na jejich pracovisti probiha formou kurzii: prevence syndromu vyhoteni, jak
zvladat stres, problémovy klient. Socidlni pracovnice maji moznost poradit se svym
metodickym vedenim nebo v pfipad¢ osobnich problémi navstivit psychologa. I ptes
dobrou informovanost socialnich pracovnic supervize jako forma podpory a poradenstvi
pro lidi v pomahajicich profesich na jejich pracovisti realizovana neni navzdory tomu,
ze socialni pracovnici spadajici do skupiny pomahajicich profesi, kterym hrozi velké

riziko vzniku syndromu vyhoteni.
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Z.avér

Ve své bakalaiské praci jsem se zabyvala syndromem vyhofeni a moznostmi jeho
prevence u socialnich pracovnikl ve statni spravé. Hlavnim cilem mé bakalarské prace
bylo zjistit informovanost socialnich pracovnika ve statni spravé — konkrétné
socidlnich pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Ukadu price Ceské republiky

0 problematice syndromu vyhoi‘eni a moznostech jeho prevence.

V teoretické Casti bakalarské prace jsem se nejprve vénovala vymezeni pojmu syndrom
vyhoteni vcetné nékterych jeho definic, rizikovym faktorim vzniku, vyvojovym fazim
a diagnostickym metoddm zkouméni. Nésledn¢ jsem se zaméfila na moZnosti prevence
syndromu vyhofeni - na Urovni jedince a na Urovni organizace. Zminéna byla také
psychohygiena a supervize. Zavér druhé kapitoly byl vénovan 1é¢bé syndromu vyhoteni
vcetné psychoterapie. V posledni kapitole jsem priblizila statni spravu, podrobnéji byla

popséna socidlni prace na oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR.

Ve vyzkumné ¢asti jsem vychdzela z informaci socidlnich pracovnic oddé¢leni davek
hmotné nouze UP CR na zékladé rozhovorti s nimi. Pfedmét vyzkumné Gasti navazuje
na témata, ktera byla obsahem c¢asti teoretické. Struktura vyzkumné ¢asti vychazi
ze stanovenych dil¢ich cild. Prvnim dil¢éim cilem mého vyzkumu bylo zjistit
informovanost socidlnich pracovnikili ve statni spravé - konkrétné socialnich pracovnikli
oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR o syndromu vyhofeni. Dalsim dil¢im
cilem bylo zjistit informovanost socidlnich pracovnikli ve statni spravé - konkrétné
socialnich pracovnikii oddéleni davek hmotné nouze Utadu prace CR 0 moznostech
prevence syndromu vyhoteni. Poslednim dil¢im cilem bylo zjistit, zdali je na jejich
pracovisti dostatecné vénovana pozornost prevenci syndromu vyhoteni a jakou formou

je realizovana. Dil¢ich cili bylo dosazeno a s tim byl naplnén 1 hlavni cil prace.

Ze zavéru k dil¢imu cili 1 vyplynulo, Ze socialni pracovnice maji velmi dobré znalosti o
syndromu vyhoieni. Uvedly spravné rizikové faktory, piiznaky i vyvojové faze, dobie
byla zodpovézena i otazka diagnostickych metod zkoumani. Ze zavéra k dil¢imu cili 2
jsem zjistila, ze informovanost socialnich pracovnic 0 moznostech prevence syndromu
vyhoieni byla také dobra. Domnivam se, Ze jejich znalosti jsou dostacujici a pokud
se budou socialni pracovnice fidit t€émito zdsadami ve svém osobnim a pracovnim

zivoté, nemél by je syndrom vyhoteni ohrozit. Ze zavéra k diléimu cili 3 tykajiciho
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se aktualni nabidky prevence syndromu vyhoteni na jejich pracovisti jsem zjistila, Ze
socialni pracovnice maji moznost se piihlasit do kurzii tykajicich se problematiky
zvladani stresu a prevence syndromu vyhofeni. Supervize jako forma podpory
a poradenstvi pro lidi v pomahajicich profesich na jejich pracovisti realizovana neni
navzdory tomu, Ze socialni pracovnici spadaji do skupiny pomahajicich profesi, které se

tfadi na predni misto, koho mize syndrom vyhoteni postihnout.

Vyznam této bakalarské prace by mél byt predevsim pro samotného zaméstnavatele
vySe uvedenych socialnich pracovniki, ktery by na zakladé vyzkumu mél vice dbat
na prevenci syndromu vyhofeni. Domnivam se, Ze provadéni supervizi by odhalilo
mnoho skrytych problémt a byl by to také nastroj proti pracovnimu stresu, ktery
mnohdy vznikd z konflikti mezi socidlnimi pracovniky a klienty. Hlavni naroc¢nost
profese lze jisté ptisuzovat pravé kazdodenni €innosti s klienty. Klienti hmotné nouze
maji vétSinou problémy s bytovou otazkou, se zadluzenim, s exekucemi, v horSim
ptipadé jsou zcela bez piistfesi, bez zaméstnani, bez jakéhokoliv pfijmu. Resi otazku

zabezpeceni zakladniho zivobyti.

Pro samotné socialni pracovniky miize byt moje bakalarskd prace zdrojem informaci

o problematice syndromu vyhoteni a moZnostech jeho prevence.

Syndrom vyhoteni je sice bolestna zkuSenost, ale pokud se vCas rozpozna, da se mu
vyhnout. Rozeznani vlastnich ptiznakl syndromu vyhofeni je prvnim krokem k tomu,
aby pracovnik zacal Iépe vnimat sam sebe, ucinil rozhodujici zmény ve svém zivoté

a posilil svou osobnost.
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Priloha 1

Ptepis rozhovoru s informantem
T01.Jak byste definoval/a, charakterizoval/a syndrom vyhoieni?

Informant: ,, Syndrom vyhoreni je celkové fyzické i psychické zhrouceni z prdce, hlavné
Jje to u lidi, co pracuji s lidmi. Asi tak bych to definovala. I kdyz ted’ je novinka, Ze to

¢

muize byt i u popelaru, ktery se s téma lidma taky schazeji.*

T02. Jaké jsou rizikové faktory vedouci k syndromu vyhoieni?

Informant: ,,Hlavné ta prdce s lidma, kterd je psychicky ndrocnd. K tomu urcité

¢

nabirani si hodné prdce, kterou nemiizu zvlddnout, co je u nas bézné.*

T03. Jaké jsou podle Vaseho nazoru priznaky syndromu vyhoreni?

Informant. ,, Zacind to néjakou tou psychikou, hlavné nestihani, nervozita, pak deprese
vilastni, Ze nestiham. Myslim, Ze az apatie, kdy je to vSechno jedno. Na fyzicky urovni je
to unava, to miize pak prejit do bolesti hlavy, priijmy a bolesti bricha, zvraceni a potom
asi celkovy kolaps toho organismu, klepdni se a tak. No a oblasti socialni je to pak

vztahovacnost, podrazdénost viici kolegiim, podrazdeénost doma, uteky do samoty.

TO04. V jakych fazich obvykle syndrom vyhoreni probiha?

Informant: ,, Jo to presné faze neznam. Nejdriv je ta euforie, nadSeni, nova prace,
zajimava. To nevadi, Ze ziistavam v prdci prescas, hlavné, Ze to stihnu, ti lidé
to potrebuji. Chvili to jde. Ale pak to clovék zacne valit pred sebou, zacne byt unaveny,
stdle se snazim to udélat nejlip, jako to jde. Pak zacne premyslet a prehodnocovat, Ze uz
to takhle nejde, co mu to prindsi? Potom to asi prejde v ty psychické probléemy jako
ty deprese, breceni si doma, Ze to nezvladam. Potom asi totdalni nenavist k te praci
a nechutenstvi tam chodit a ty fyzicky priznaky, jako ty prijmy nebo Ze se blizim

k budové Uradu prace. Clovéku uz to je jedno.

TO05. Znate néjakou metodu, kterou se diagnostikuje SV?

Informant: ,, Tak to si asi ten clovek zjisti sam, asi néjakym tim konecnym zhroucenim.
Kdyz jsme tady méli nejaky kurz, tak jsme si zkousSeli néjaky dotaznicek. Byly to néjaké
otazky, typu jak pracuju, kolik toho mam a néjaky jiny body, pak se to vypocitavalo. *

SV: ,, Zndte Jjména autorii, kteri ho sestavili?



Informant: ,, Kdo ho sestavil fakt nevim. “

T06. Jaké jsou moZnosti technik zvladani zatéZovych situaci?

Informant: ,, Tak rozhodné to je Fikani ne, kdyz mam hodné prace a kdyz uz pak nemiizu,
tak musim Fict ne a ne si pridelavat dal a dal. Nebrat si toho tolik, snazit se to psychicky
ustat, vSechnu tu narocnost ty prace, asi si zadat i o pomoc, kdyz nemiizu, nezvladam.
Kdyz uz se tam néco projevi, tak najit nejakou pomoc, kdyz uz nemuzu. Kdyz pocituji,
Ze uz tam priznaky jsou, tak vyhledat psychiatra nebo osobu na pracovisti, ani nevim,

Jjestli tady nékdo takovy je, aby mi kdyztak pomohl. *

T07. Jaké jsou moZnosti SV na urovni jednice, v osobnim Zivoté?

Informant: ,, Asi néjaké to zdzemi, ve kterém si o tom muzu povidat, mit néjakého

partnera nebo rodinu nebo deti, kteri mé v tom pochopi, podpori. Hlavni je umét rikat

vvvvvv

¢

zpusobem.
SV: ,, Co jiného jesté miize prispét k tomu, aby clovék nevyhorel, aby se citil dobie?

Informant: ,, Urcité mit své konicky, umét relaxovat, tfeba na zahrade. Délat to, co ma

clovek rad. “

T08. Jaké mate informace o psychohygiené?

Informant: ,, Je to nauka o dusevnim zdravi. Je to néjaké vnitrni procisténi se, to neni

asi jako terapie takova, spis jako relaxace, cviceni, aby se clovék zase dal do pohody. “

T09. Jaké jsou moZnosti prevence na urovni zaméstnavatele?

Informant: ,, Asi S nimi néjak snazit komunikovat, aby to zvladaly, jak délaji tu prdci,
jestli toho nemaji hodné a pokud maji, tak jim néjakym zpiisobem pomoct. Treba nase
pani vedouci chodi ptat se, kdyz nestihame a pomiize, vezme si néjaky veci, aby udélala
za ndas. To taky hrozné pomaha a taky je oteviena tomu, kdyz my mame problém, tak
tam prijdeme a proberem to, pokud je néjaka moznost to vyresit. Nebo sehnat néjakyho

toho pomocnika, Z psychologie nebo psychiatrie nebo treba supervizi.
SV: ,,Co jesté poklddate za diilezité v ramci prevence v organizaci?

Informant: ,, No taky vyresit tu zastupitelnost. Kdyz mdam volno, tak to za mé nikdo

neudela. A pak asi se trosku vic zajimat o to, jak se citim.



T10. Jaké mate informace o supervizi?

Informant: ,, Supervize Fesi problémy na pracovisti za pomoci odbornika - supervizora,

ktery poradi, kdyz ma clovek treba problém s néjakym klientem, tak jak to snim vyresit.
SV: ,, Mate informace o formdch supervize? “

Informant: ,,No to miize byt jen jednotlivec s tim odbornikem nebo skupina s tim
odbornikem. Sam vetsinou resi problém kviili klientovi, ve skupiné teda taky, tam se resi

¢

i chovani na pracovisti. Méla jsem ji v predchozim zaméstnani.
SV:,, Co je cilem supervize? *

Informant: ,, No cilem je, aby se clovek naucil dobre zviddat ty situace, pri kterych

si nenti jistej. Takovy zrcadlo. “

T11. Jaké mate informace o 16¢bé?

Informant: ,, Myslim, Ze za pomoci terapie, psychologa, ktery to s vami probere
a poradi, co stim. Dale pak léky - antidepresiva, vénovat se sam sobé, vracet

se k normdlnimu Zivotu.

T12. Jakym zptisobem probiha prevence na VaSem pracovisti?

Informant: ,, Kdyz je potreba, tak si pomdahame vsichni navzdjem ani to tam moc nejde,
kazdy ma tu svoji agendu, kterou si resi a ti druzi vétsinou nevedi, co s jinymi lidmi resi
nebo neresi. I pri nemoci neni zastupitelnost jako takova, néjak to tam dobre vyresené
neni, snad jen ta pani vedouci, Ze se prijde zeptat, kdyz je potieba, ale taky nemiize
délat za vSechny, kdyz je nds tam tolik. V ramci kurzu tam reknou ty zakladni informace,
co to je a jak se vyvarovat a jak si s tim clovek poradi, tak to uz je na nem. Takze

ty kurzy.

T14. Mate moZnost supervize na VaSem pracovisti, popripadé jakou formou
probiha??

Informant: ,, O nicem jsem neslysela. Supervize tady neprobiha, ale byla by potreba. *



