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TEORETICKA CAST
UvoD

Osobni zkusenost autorky, ale i aktualnost problematiky — to bylo motivem pro vybér

tématu. Téma syndromu vyhoreni fadime mezi stéle aktualni a je potfeba o ném mluvit.

Jako prvni oznalil a pojmenoval syndrom vyhoieni v 70. letech 20. stoleti H. J.
Freudenberger. V soucasné dobé se vSak tématem zabyva celd fada odborniki. Mezi
vyznamné autory muzeme zaradit psychologa Jara Krivohlavého (1994, 1998, 2009),
psychiatra a psychoterapeuta Jana Praska (2006, 2016) nebo psychiatra a
publicistu Radkina Honzéka. V posledni dobé zajem o téma syndromu vyhofeni stoupa,
¢imz vznika spoustu novych odbornych knih a ¢lanka.

Syndrom vyhoreni nikdy nepfichazi bez pozvani. Pfitahuji ho lidé, ktefi jsou schopni
vynalozit vSechnu svou energii pro dobro ostatnich, idealisté, jiz maji vysoké naroky a
stejné vysoka ocekavani. Ale i lidé, ktefi chtéji odvést dobrou praci, ale neumi si fict o
pomoc. Dfive syndrom vyhofeni postihoval pfedev§im vysoko postavené manazery z
velkych firem. Se zvySujicimi se naroky na nas vykon se vSak vyskytuje ¢im dal tim vice
i u mladych lidi. Podle statistiky Psychiatrické kliniky 1. Iékafské fakulty Univerzity
Karlovy se intenzivnéjsi symptomy syndromu vyhoreni objevuji u zhruba 20 % Ceské
populace (Hedepy, online, citace 2023-02-22). DalSi zajimavou statistiku z roku 2016
poskytla v unoru 2021 také V8eobecna zdravotni pojistovna. Ta uvedla, Zze od roku 1974,
kdy byl poprvé jev védecky popsan, jeho vyskyt jenom nartsta. Syndromem vyhoreni
trpi kazdy paty Cech. Ohrozeno se tehdy citilo 34 % respondent(, éast&ji zeny a mladsi
lidé, nejCastéji se jednalo o profese spojené s velkou odpovédnosti — 38 %. Mezi
nejpostizenéjSi regiony patfily Moravskoslezsky, Liberecky a Kralovéhradecky kraj,
Prahu sice postihlo vyhofeni méné, zato s vétsi intenzitou. Nejnizsi vyskyt se vyskytl v
kraji Vysocina (VSeobecna zdravotni pojistovna, online, citace, 2023-02-22). Dnesni
doba klade na lidi vysoké naroky, je proto nezbytné, aby spole¢nost védéla, co syndrom
vyhoreni znamena, jak se projevuje, ale piedevsim, jak mu mizeme predejit. Je proto
témér nezbytné dodrzovat zasady psychohygieny a pravidelné odpocivat. Pokud ¢lovék
odpodivat nebude, dojde k vy€erpani sil a poklesu vykonnosti.

Hlavnim cilem préace je ziskat a popsat zkusenosti vybranych specidlnich pedagogl se

syndromem vyhoieni.



Bakalarska prace se sklada ze dvou ¢asti. Prvni ¢ast je teoreticka, druha ¢ast prakticka.
Teoretickou cast tvofi Sest kapitol. Profesi specialniho pedagoga popisujeme v kapitole
prvni. Ve druhé jsme se zaméili na to, zda je stres pfi€inou nebo pfiznakem syndromu
vyhoreni. Definujeme zde pojem stres, déleni stresor(l, charakteristické znaky
stresovych situaci apod. Syndromem vyhoreni se zabyvame v kapitole treti. Popsana je
zde definice, historie, druhy a faktory, které vznik syndromu vyhoreni zpUsobuji. Nechybi
ani jednotlivé faze procesu vyhoreni a hlavni pfiznaky, které syndrom doprovazeji.
V nasledujici Ctvrté kapitole popisujeme moznosti, jak se syndrom vyhofeni
diagnostikuje. Na IéCbu syndromu vyhoreni je zamérfena pata kapitola. Prevenci vzniku
syndromu vyhoreni popisujeme v posledni Sesté kapitole. Zamérujeme se na dusevni

hygienu a jeji techniky, strategie zvladani stresu a vymezujeme pojem supervize.

Prakticka ¢ast je vénovana vlastnimu vyzkumu. Informace souvisejici se syndromem
vyhoieni byly ziskany od specialnich pedagogl kvalitativnim zplsobem vyzkumu.
Setfeni byla provedena pomoci polostrukturovanych rozhovord. Hlavnim cilem prace je
zZjistit, v jaké mire jsou specialni pedagogové na Vysociné ohrozeni vznikem syndromu
vyhoreni. Za dil¢i cil si pak prace klade, jakymi zpuUsoby Ize syndromu vyhoreni

predchazet.

Prakticka c¢ast se zabyva vymezenim vyzkumnych cill vyzkumnych otazek, zakladni
metodologii vyzkumu, charakteristikou a popisem respondentd, realizaci vyzkumu a
stanovenim vyzkumnych predpoklad(. Dale obsahuje interpretaci vysledk( ziskanych
od specialnich pedagogu a nasledné vyhodnoceni vyzkumnych otazek.

V zavéru prace jsou veskeré informace a poznatky shrnuty a nasledné vyvozena

doporuceni pro praxi, jak syndromu vyhoreni predejit.
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1 SPECIALNi PEDAGOG

1.1 Specialni pedagog jako legislativhé zakotveny odbornik

K velkému zlomu v ¢eském Skolstvi dochazi v roce 2005, kdy nabyva platnosti zakon €.
561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy8S$im odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon), ktery zaruéuje vzdélavani zakl se specialnimi vzdélavacimi
potrebami (SVP) bez podminek. Cilem je odstranit nerovnosti a zajistit rovny pfistup ke
vzdélani. Skolsky zakon umoziuje vzdélavani déti, zakd a studentll se specialnimi
vzdélavacimi potfebami a déti, zakl a studentl nadanych v béznych $kolach. V novele
Skolského zakona z roku 2016 v § 16 se pise o podpore vzdélavani déti, zakd a studentll
se specialnimi vzdélavacimi potfebami. Do skupiny téchto zak( se specialnimi
vzdélavacimi potiebami spadaji osoby, které k naplnéni svych vzdélavacich moznosti
nebo k uplatnéni nebo uZivani svych prav na rovnopravném zakladé s ostatnimi

potrebuje poskytnuti podpiirnych opatfeni (Skolsky zakon § 16).

V unoru 2022 byl predlozen Navrh zakona, kterym se méni zakon &. 563/2004 Sb., o
pedagogickych pracovnicich, a zakon &. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim,
stfednim, vy$Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ktery by mél vstoupit
v platnost v zari 2023. Novela zakona navazuje na Programové prohlaseni viady, pokud
jde o zamér posilit postaveni reditele skoly jako manazera, podpory zacinajicich ucitell
a realizaci reformy profesni pfipravy uciteld akcentujici zejména jejich praktické
dovednosti. Programovy cil posilit postaveni feditele se touto novelou naplfiuje v mezich
predmétu upravy zakona o pedagogickych pracovnicich — v oblasti upravy kvalifika¢nich
predpokladi pedagogickych pracovnikll a v oblasti zajistovani dalsiho vzdélavani

pedagogickych pracovnikl (Zakony pro lidi, online, citace 2023-02-18).

Profesni organizace ugitelt a fediteld MS, ZS, SS, VOS a ZUS Ugitelska platforma
(UCitelska platforma, online, citace 2023-01-50) zvefejnila v lofiském roce 5 priorit pro

novelu zakona o pedagogickych pracovnicich. Novela by méla obsahovat:

1. Zavést podplrné pozice socialni pedagog, skolni psycholog, skolni specialni
pedagog, Skolsky logoped.
Legislativné ukotvit pozici provazejiciho ugitele.
Uz&konit adaptacni obdobi pro zacinajici ucitele a zavést pozici uvadéjiciho
ucitele.

4. Ukotvit pozici tfidniho ucitele.

11



5. Zakonné ukotvit 130 procent primérné mzdy pro pedagogické pracovniky.

Za specialniho pedagoga je povazovana kvalifikovana osoba, ktera ma odpovidajici
vzdélani a kvalifikaci pro praci s jedinci se specialnimi vzdélavacimi potfebami, ktefi jsou
vzdélavani jak ve Skolach a zafizenich primarné zfizenych pro potreby téchto osob, tak
v ramci inkluzivniho trendu. Legislativné je pozice specialniho pedagoga zakotvena
v zakoné €. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich, v platném znéni (dale jen
zakon ¢.563/2004) sb.) ,Pedagogickym pracovnikem je ten, kdo kona pfimou vyuéovaci,
pfimou vychovnou, pfimou specialné pedagogickou nebo pfimou pedagogicko-
psychologickou ¢innost pfimym plsobenim na vzdélavané, kterym uskutecriuje vychovu
a vzdélavani na zakladé zvlastniho pravniho predpisu. Pedagogickym pracovnikem je
dale také zaméstnanec, ktery vykonava pfimou pedagogickou €innost v zarfizenich
socidlnich sluzeb. Pedagogickym pracovnikem muize byt pouze Clovék, ktery je plné
zpUsobily k pravnim ukondm, ma odborné vzdélani pro pfimou pedagogickou ¢innost,
kterou vykonava, je zdravotné zplsobily a splriuje znalost ¢eského jazyka. Ve vyhlasce
€. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve $koldch a Skolskych
poradenskych zafizenich jsou ukotveny funkce specidlniho pedagoga. Specialni
pedagog dle vySe uvedeného zakona €. 563/2004 Sb., ziskava odbornou kvalifikaci
vysokoSkolskym vzdélanim, které ziska v akreditovaném magisterském programu.
Vysokoskolské vzdélani je pro vykon specialné pedagogické profese jen jednou

z podminek.

Profese specidlniho pedagoga se fadi mezi profese pomahajici, coz znamena, ze
profese je zamérena na pomoc druhym. Tyto profese zahrnuji jak obor pedagogicky, tak

i socialni praci, psychologii nebo lékarsky obor.

Z vyse uvedenych udajl je tedy ziejmé, Ze specialni pedagog ma pracovni uplatnéni
pomérné Siroké, a to napfic resorty ministerstev zdravotnictvi, prace a socialnich véci a
také Skolstvi. Nezpochybnitelnou funkci ma vSak také v neziskovém sektoru, v obecné
prospésnych spoleénostech a ob&anskych spolcich. Resort Skolstvi nabizi uplatnéni
v matefskych, zakladnich a stfednich $kolach. Casto byva specialni pedagog pfitomny i
ve Skolském poradenském zafizeni jako jsou pedagogicko-psychologické poradny nebo
specialné pedagogicka centra. V zafizenich socidlnich sluzeb i ve zdravotnictvi je

specidlni pedagog rovnéz dllezitym ¢lenem tymu (Ruzi¢kova a kol., 2018, s. 7-9).
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Specialni pedagog patfi k podstatnym ¢lenim multidisciplinarnino tymu. Vzhledem
k pozadavk({m na interdisciplinarni spolupraci se specialni pedagog stava participujicim

odbornikem, ktery je soucdsti tymu dalSich relevantnich odbornikd.

1.2 Specialni pedagog v sou¢asném pojeti

Specialni pedagog dnes nepredstavuje pouze ulitele na tzv. specialnich Skolach, ale
zaroven je odbornikem, ktery spolupracuje s fadou dalSich expertl. Specialni pedagog
si mUze tedy vybrat misto svého plisobeni dle preferované cilové skupiny, véku klientu,

ale i samotné napiné prace.

V profesi specialniho pedagoga nebereme v uvahu pouze vzdélani a praktické
zkus$enosti, dllezita je predevsim osobnost, ktera ovlivnila vybér profese a jejiz volni
vlastnosti, schopnosti a rysy mu umozni tuto profesi vykonavat a setrvat u ni. Jde
napfiklad o Uroven frustracni toleranci, odolnost vici zatéZzovym situacim, flexibilitu a
psychickou odolnost, ktera ovliviuje nejen uspésnost jedince jako specialniho

pedagoga, ale i jeho nachylnost ke vzniku syndromu vyhoreni.

Kucharska (2013, s. 223) ve své publikaci Skolni specialni pedagog uvadi, na jaké

oblasti klade profese specialniho pedagoga dliraz, jde o:

=  komunikaéni schopnosti,

= schopnost resit problémy,

= pedagogicky takt,

» smysl pro spravedinost,

= vztah k détem,

» schopnost improvizovat

= organizacni schopnosti,

= kultivované vystupovani a uprava zevnéjsku,
= dovednost spoluprace a uméni vyjednavat,

= schopnost flexibilné reagovat na zmény.

Autorka uvadi, ze dulezitou hodnotu predstavuje sebepojeti a pfimérena sebereflexe,
tymova spoluprace a empatie. Profese specialniho pedagoga mimo jiné vyzaduje

tvorivost a komunikacni dovednosti.

Jako kliové vlastnosti specialniho pedagoga uvadi web Master in Special Education

(Master in special education program guide, online, citace 2022-07-15):

13



Trpélivost je zakladni stavebni kamen profese. Pedagog by si mél
vytvofit pratelské, pozitivni, veselé a podporujici klima, které umozni
klientovi dosahnout uspéchu a rozvijet vlastni potencial.

Organizace je kliCova pro vSechny pedagogy. Efektivitu prace zvySuje
schopnost organizovat si praci a ¢as i lidské zdroje.

Kreativita — specialni pedagog musi byt schopen flexibilné reagovat a
vyzdvihnout silné stranky studenta. Musi byt schopen vzhledem ke
specificnosti klientely pohotové ménit denni plany a aktivity dle aktualnich
potieb klientl. Kreativita se pak mize promitnut do charakteru motivace
a urovné dosazenych vysledku.

Prijeti — specialni pedagog by mél byt schopen pfijmout véechny déti a
spolupracovat s nimi s dustojnosti a respektem. Bezpodminecné pfijeti je
podminkou porozuméni individudlinim potfebam a predpokladiim
kazdého klienta a spolupodili se na uspésnosti specialné pedagogické
pusobeni.

Intuitivni a klidné prostfedi — snaha pedagoga docilit pocitu bezpeci a
otevienosti. Zaroven je klidné a podnétné klima jednou z vychozich

podminek nejen v ramci edukace.
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2 JE STRES PRIZNAKEM NEBO PRICINOU VYHORENI?

2.1 Pojem stres

Pojem stres (angl. napéti, zatéz) poprvé pro oznaceni charakteristickych fyziologickych
projevu, kterymi organismus reaguje na rlzné zatéze, pouzil kanadsky endokrinolog
H.Selye (In: Vagnerova, 1999, s. 33).

Ani v soucasnosti nema termin stres jednotny obsah. Stres je vniman z r{iznych
perspektiv jako nadlimitni zatéz, poruseni vnitfni rovnovahy organismu, odpovéd
interakce mezi urcitou silou plisobici na ¢lovéka a schopnosti organismu odolat tomuto
tlaku (Seley In: Kfivohlavy, 1994).

Stres se Casto definuje také jako stav zatizeni organismu, ke kterému dochazi vlivem
rznych stresord. Stresory spoustéji stresovou reakci, kterd organismus pfivadi do stavu
pohotovosti a pfipravenosti k ,boji“, nebo ,utéku“. Pokud tato feseni nejsou uspésna,
dostava se organismus do stavu utlumu a rezignace a vznika deprese (Pesek, Prasko,
2016, s. 12).

Stresory mohou mit nejriiznéj$i podobu. Spole¢né ale maji to, Zze presahuji reakéni a
adaptacni moznosti daného jedince a uvadéji ho do nepohody, at uz télesné nebo
emocni (Nyvltova, 2010, s. 48).

Dulezitou ulohou stresu je chranit organismus pred nebezpecim tim, Zze nas stres na
nebezpedi pfimo upozornuje a ze télo nuti k pohotovosti, ve které ho udrzuje, dokud

nebezpedi nepomine.

Stresova reakce vyvolava neklid, napéti a mobilizuje energii potiebnou pro rychlou akci.
Dochazi k uvolnéni adrenalinu a noradrenalinu a je aktivovan sympatikus, coz se projevi

zuzenim cév, zrychlenim dechu a tepu srdce, zvy$enim krevniho tlaku a podobné.

Dnesdni stresory maji charakter spiSe psychologického ohrozeni, télo vSak reaguje
stejnym zplsobem jako na ohrozeni fyzické. Pri Castém prozivani stresu se organismus
dlouhodobé pretézuje a u zranitelnych jedinct se rozviji psychické, psychosomatické a

jiné civilizaéni choroby.
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Stres délime na dvé kategorie - eustres a distres. Eustres je téz nayvany pozitivhim
stresem, ktery nas v prfimérené mife stimuluje a jesté zlepsSuje vykon nebo vlastnosti
organismu. Jedna se napfiklad o premiru prace, ktera nas naplriuje, narozeni potomka,
shatek apod. Naopak distres je nazyvan také jako negativni stres, zatéz vychazi z
negativnich zazitk(l — napf. pretizeni v praci, konflikty, amrti blizkého, rozvod, netdspéch
apod (PeSek, Prasko, 2016, s. 12).

2.2 Zakladni déleni stresoru

Svamberk Sauerova (2018, s. 23) déli stresory na fyziologické (napf. bolest, Uraz,
nenaplnéni zakladnich zivotnich potieb apod.), psychické (podnéty, které ¢lovék vnima
jako naroéné — negativni emoce, obava ze selhani, pietizeni, uzkost, unava) a socialni
(tlak spole€nosti, naroéné zivotni udalosti jako jsou umrti v rodiné, onemocnéni, rozvod,

konfliktni situace apod.)

Nasledné rozliSuje i dva zékladni druhy stresu, a to akutni (napf. podnét, ktery zplsobi

ulek, strach, zlost) a chronicky (napr. plsobeni negativni atmosféry ve tfidé).

Dle Svamberk Sauerové (2018, s. 23) miizeme dale stresory rozdélovat podle sméru
pusobeni stresoru — vnéjsi (ty pfichazeji z environmentalniho prostiedi) a vnitini, které

jsou dany osobnostni charakteristikou jedince.
2.3 GAS - adaptaéni syndrom

Hans Selye (1966, s. 460) vytvoril tfifdzovy model stresu, kde popisuje jednotliva stadia,
kterymi organismus prochazi, kdyz je vystaven nadmérmému stresu. Zjistil, ze soubor
zmén fyziologickych funkci vykazuje urcitou stalost. Pro oznaceni tfi stupni biologické
reakce na stres pouzil Selye termin GAS (general adaption syndrome) — obecny

adaptacéni syndrom

1. Varovna faze — spusti se poplachova reakce u Clovéka, ktery se dostane do
stresového Soku. Zacinaji pracovat obranné mechanismy a ¢lovék se pokousi svij stres

zvladnout.

2. Faze odolavani — Clovék se na stresovou zatéz pomalu zacina adaptovat. Stres se

pro néj stava prirozenou véci, ok ustupuje a obranné mechanismy uspésné pracuiji.
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3. Faze vycerpani — je pfimym dusledkem dlouhodobého zvladani stresu. Adaptivni
reakce selhava a télo se dostava do krize, protoze zalozni zdroje energie jsou nutné pro
zajisténi béznych télesnych pochodu, jako je zazivani nebo anabolismus. Energetické
vydaje jsou ukonceny az ve chvili, kdy jsou tyto rezervni zdroje vyCerpany, coz mlze

vést k tézkym zdravotnim onemocnénim a ke smrti.
2.4 Charakteristické znaky stresovych situaci

Prehledné je shrnula Atkinsonova (in Vagnerova, 1999, s. 33-34) ve své publikaci
Psychologie (1995):

Neovlivnitelnost situace — ¢lovék vnima urcité situace jako stresové, povazuje je za
neovlivnitelné. Prikladem muze byt nemoc, ktera je nevylécitelna, kterou nemlzeme
nijak ovlivnit. Pfesvédceni, Ze mizeme ovlivnit pribéh udalosti, prozitek stresu snizuje

a naopak.

Nepredvidatelnost vzniku zatézové situace — pocit vétsi intenzity stresu se zvySuje
nemoznosti predvidat uréité udalosti a pfipravit se na jejich usp&sné zvladani. Clovék,
ktery je srozumitelné informovan nebo ma jiz néjaké zkusenosti nebude stresovany tolik,

jako Clovék, ktery nevi, jak se bude jeho nemoc vyvijet.

Subjektivné neprimérené, nadmérné naroky — naroky urcitych situaci mohou
dosahovat az na hranici moznosti daného jedince. Napfiklad starsi zena pecuje o svého
nemocného manzela, coz je zatéz, kterou zvladne. Pak se ale k této situaci pridaji jeji

zdravotni problémy, které jiz mohou byt pro zenu subjektivné nepfimérené.

Zivotni zména, ktera vyZaduje znacné prizpisobeni — zména, ktera omezuje
dosavadni zvyklosti a znehodnocuje doposud funkéni strategie chovani. Jde napfiklad o

shatek, smrt partnera nebo rozvod.

Subjektivné neresitelné vnitini konflikty — jedna se o situace, kdy chce jedinec
dosahnout cile, ktery je nesluditelny, jde o konflikt potfeby vlastniho uspokojeni a
moralnich tlakd. Muz, ktery se stard o nemocnou zZenu, se zamiluje do jiné Zeny, ktera
napliiuje jeho potreby. Tato situace pro néj mlize znamenat subjektivné neresitelny
vnitfni  konflikt (moralni zavazek vucéi Zzené, se kterou prozil ¢ast zivota versus

plnohodnotny zivot s druhou zenou).
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2.5 Reakce na zatéz

Marie Vagnerova (1999, s. 34) ve své knize uvadi faze procesu reakce na stres podle

amerického psychiatra R. H. Raheho:

Faze uvédomeéni zatéze, tj. prozivani a uvédomeéni urcité situace jako stresové. Zalezi
vSak na Clovéku, ditéti jak stresovou situaci vnima. Jeho zkuSenosti, celkovy stav

organismu a jeho schopnosti ovliviuji zvladnuti stresové situace.

Faze aktivace psychickych obrannych reakci, napf. popirani reality, tendence k

izolaci ze situace, ktera je hodnocena jako nadmérné zatézova apod.)

Faze aktivace fyziologickych reakci - fyziologické adapta¢ni syndromy jsou spustény

psychickymi podnéty. VSechny tfi faze nasledu;ji velmi rychle po sobé.

Faze zvladani (copingu), tj. hledani strategii, které by mohly vést ke zmimeéni ucink(

stresu.

Faze prvnich chorobnych priznaku, resp. uvédomeéni si, Ze potize jsou zavazné a

trvalé.

Faze diagnostikovani stresem podminéné poruchy - nejcastéji psychosomatické

onemocnéni.
2.6 Stresory v pedagogické profesi

Dle Prikazské (2021, s. 141) vnéjsich stresor(i v poslednich letech vyrazné pribyva. Svou
roli sehrava vysoka mira odpovédnosti uCitele jednak za odvedenou praci, jednak za
zaky. Ucitelé ¢asto nemaji od rodic¢i dostateéné informace o zdravotnim stavu nebo
rodinné situaci zakd. Mnohdy tak musi ucitel okamzité reagovat a soucasné
diagnostikovat. Pribyva administrativa. Z pravniho hlediska je nutné vSe dokladovat,
proto se pedagog stavi i do role ufednika. Pocty déti ve tfidach jsou stresujici nejen pro
ucitele, ale i zaky samotné. Nar(ista pocCet zakl s poruchami uceni, chovani a dalSimi
smyslovymi nebo télesnymi postizenimi. V pfipadé, ze neni indikovany asistent, byva
pro pedagoga ¢asto nemozné pfipravit vyuku tak, aby byly naplnény potreby vSech déti.
Vedle zakl( se specialnimi vzdélavacimi potiebami se ve tfidach vyskytuji zaci tzv.
nezarazeni €i hraniéni, ktefi maji vyraznéjsi problémy s uéenim &i chovanim, jen dosud

z néjakého dlvodu nebyli diagnostikovani nebo optimalné zarazeni.
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2.7 Zdroje stresu u pedagogt

Pedagogicka profese podle Svamberk Sauerové (2018, s. 45-46) pfinasi stres z vice
zdrojl. Stresova zatéz je tedy vys$si a obtiznéji redukovatelna. Mezi nejcastéjsi zdroje

stresu patfi:

* Pracovni pretizeni — predevs$im jde o narlst administrativy, zvysujici se pocet
déti ve tfidach, vysoky tlak na neustalé testovani vysledk( zaku

= Skolsky systém — &asté a systémové zmény

= Vztahy se zaky a studenty — vztahy se zaky a problémy s jejich chovanim

* Seberealizace — chybéjici kariérni fad a moznosti dal$iho profesniho rlistu a
vzdélavani, finanéni ohodnoceni neodpovida predstavam a potiebam pedagogu.

= Verejnost arodi€e — nizké spolecenské ocenéni a ¢asto negativni obraz ucitelské
profese, nizka rodi¢ovska podpora

= Pracovni prostfedi a vztahy na pracovisti — konflikty na pracovisti, mezilidské a

kolegialni vztahy

2.8 Specialni pedagog a stres

Uroven frustraéni tolerance, odolnost vii&i zatéZi a schopnost redukovat stresory
v pracovnim prostiedi je predpokladem pro efektivni zvladani zatéze specialniho
pedagoga v bézné kazdodenni specialné-pedagogické praxi. Jiz samotny charakter
efektivity specidlné pedagogického plsobeni ve smyslu nedostate¢né zpétné vazby
nebo relativni neuspésnosti s nutnosti opakovani muze byt potenciondlnim zdrojem
frustraci a pUsobit tak jako stresor. Z tohoto pohledu patfi profese specialniho pedagoga,

resp. veskeré pomahajici profese mezi vysoce stresové (RUzi¢kova a kol, 201, 22-23).
Lazarus (in Kfivohlavy, 1994, s. 44) uvadi Ctyfi strategie zvladani stresu:

Strategie necdinnosti, apatie: jedinec se dostava do tézké stresové situace, nedbd
na to, co se déje, chova se ke véemu zcela apaticky a upada do pociti bezmoci a
deprese.

Strategie vyhnuti se pusobeni noxy (Skodliviny): jedinec ma snahu vyhnout se
stresové situaci, ¢asto je jeho snaha doprovazena obavami, bazni ¢&i strachem.

Strategie napadeni tto¢nika: snaha o utok vUci stresoru.
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Strategie posilovani viastnich zdroju sily: jde o vycvik dovednosti, sebekontroly a

sebeovladani.

Do téchto strategii fadime také strategie copingové. Jedna se o promyslenéjsi postupy
ke zvladnuti stresu a zahrnuji rizné techniky, které jsou dil¢imi prostredky k dosazeni

cile a konkrétnim zplsobem zvladani stresu.

V roce 2018 byl realizovan vyzkum, ktery mél za cil zmapovat zp(isoby, jakymi zplsoby
se specialni pedagogové vyrovnavaji se stresem. (Cancio, Larsen, Mathur..., 2018, s.
457-481). Vyzkumu se zucastnilo 211 specialnich pedagogll ze statli Ohio, lllinois,
Texas a Arizona. Co se ty€e copingovych strategii, jako nejvySe hodnocenou strategii
se ukazaly tanec, psani, poslech hudby, zahradni€eni, komunikace s nadfizenym, joga
a cviceni, podpora pratel, rodiny a kolegl. V navaznosti na zminény vyzkum je zfejmé,
ze jednou z u€innych strategii se jevi moznost supervize. Cilem supervize je nejen vysSsi
uspokojeni z prace a mozné zvyseni jeji kvality, ale také prevence syndromu vyhoreni,

které v profesi specialniho pedagoga pfinasi urcita rizika (Ruzickova a kol. 2018, s. 27).
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3 SYNDROM VYHORENI

Dle Nespora (2019, s. 11-12) existuji rizné definice syndromu vyhoreni, v§echny se véak

v urcitych bodech shoduji:

» Obvyklé jsou projevy vyCerpani.

= Casty je vyskyt u zaméstnani, u kterych je jedinec v intenzivnim kontaktu
S jinymi lidmi.

*  Symptom(, kterymi se projevuje, jsou fada, jedna se o oblast fyzickou,
psychickou a socialni.

= Zakli¢ovou je u syndromu vyhoreni povazovano emocni vy€erpani, pocit
,opotrebeni“ a celkova unava.

» Chronicky stres vychazejici z pracovni €innosti je nejpodstatnéjsim
znakem. M{iZze byt doprovazen ale také zatézi v osobnim Zivoté.

= Nerovnovaha mezi o¢ekavanim a realitou, mezi idealy a skute¢nosti byva

dusledkem vyhoreni.

Syndrom vyhofeni Ize definovat jako ztratu zajmu, chuti a nadseni, které jsou spojené
predevsim s nasim povolanim. Vyhorely ¢lovék zaziva pocity télesné unavy, vycerpani,

ztraty sily. Obvykle se za¢ne stranit druhych a uzavirat se do sebe.

Nékdy se mizeme setkat s vyrazy jako syndrom vypaleni &i vyhaslosti. Casto se pouziva
vyraz syndrom burnout. Anglické sloveso ,to burn“ znamena horet a v pfeneseném
vyznamu byt pro néco zapaleny“. Slovo ,burn out® znamena ,dohoret”, ,vyhoret",

Lvyhasnout”.

Vyhofeni je charakterizovano jako télesné, citové a mentalni vyCerpani. Podle
mezinarodni klasifikace nemoci Svétové zdravotnické organizace je vyhoreni
klasifikovano jako nemoc, ale fadi se do doplfiikové kategorie diagnéz (Smejkal, 2021, s.
57).

Maroon charakterizuje syndrom vyhoreni jako proces extrémniho emocniho a fyzického
vyCerpani se souCasnym snizenym vykonem jako nasledek chronické emocni a

mezilidské zatéze pfi intenzitnim nasazeni jedince pro jiné lidi (Maroon, 2012, s. 11).

,Pokud zapalite oba konce svi¢ky, ziskate tim dvakrat vice svétla. Svicka vsak zaroveri

dvakrat rychleji vyhofi“ (Rush, 2003). Timto obrazem Myron D. Rush ve své knize
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Syndrom vyhoreni popisuje proces vyhoreni. Lidé prochazejici stavem vyhoreni zjistuiji,
ze vycCerpali veSkerou svou dusevni, emocionalni a fyzickou energii. Typicky jde o
vykonné lidi, ktefi se snazi byt Usp&sni a né&eho dosahnout. Casto maji piny diar a délaji

mnohdy vic, nez jejich prace vyzaduje.

Syndrom vyhoreni je diisledkem nerovnovahy mezi emocni investici jedince a zisky,
které se mu nevraceji v podobé kladnych podnétd, uznani a pocitu Uspésnosti (Prasko,
2006, s. 71).

K vyhoreni dochazi, pokud se narusi rovnovaha mezi vydanou energii a jejimi zdroji,
tedy v pfipadé, kdy Clovék prekracuje hranice svych moznosti a sil — a to nejen fyzickych,
ale predevsim psychickych. Kfivohlavy uvadi, ze v pfipadé vyhofeni pozorujeme u
Clovéka naprosté vy€erpani fyzické, dusevni, emocionalni. Pravé emocionalni vyéerpani
je davano do souvislosti s velkymi oéekavanimi, nadSenim a motivovanosti, ktera se
stfetne s fadou zklamani a dlouhodobé se vyskytujicich stresovych situaci (Kfivohlavy
In: Ruzickova a kol., 2018, s. 43).

Syndromem vyhoreni trpi pfedev§im schopni, ambiciézni a zodpovédni lidé. Nyvltova
(2010, s. 53) ve své publikaci uvadi, ze se syndrom vyhoreni vyskytuje predevsim u lidi,
ktefi pracuji s velkym nasazenim, zodpovédné a svédomité pristupuji ke vSem
pracovnim ukollm, snazi se vSem vyhovét a vSe intenzivné emocné prozivaiji.
Pedagogové jsou jedni ze skupiny pomahajicich profesi, ktefi jsou ve spojitosti se
syndromem vyhoreni v rizikové skupiné. V posledni dobé je na né od samého pocatku
jejich praxe vyvijen neumérmny tlak. Pedagog je pod tihou veliké odpovédnosti, pod
tlakem védomi, ze jeho profese je jistym poslanim. Ocekava se od néj pfikladné chovani
a komunikace za kazdych okolnosti, v kazdé situaci a v kazdém prostfedi, bez ohledu
na to, zda se nachazi pedagog v prostredi skoly nebo nikoliv (Juklova 2013, Kfivohlavy
1998, Kopfiva 2013 in RUzi¢kova a kol., 2018, s. 43).

3.1  Syndrom vyhoreni u specialnich pedagogt

Ve studii Zagkové, 2004 (In Svamberk Sauerova, 2018, s. 47-48) vypracované v ramci
Inovacéniho kurzu Skolni psychologie na katedre pedagogické a Skolni psychologie bylo
provedeno dotaznikové Setfeni u specidlnich pedagogu, ktefi pracuji s détmi
s poruchami u€eni na specidlni $kole pro zaky se SPU a ve specializovanych tfidach pro
tyto zaky pfi bézné zakladni Skole a u ucitell téchto Zaku, ktefi jsou individuainé

integrovani do b&zné tidy ZS.
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Zackova vysledky potvrdila skuteénost, e specialni pedagogové pracujici v silné
pracovné i emocionalné zatézovém prostredi vykazuji vyssi riziko ohrozeni syndromem
vyhofeni nez ucitelé, ktefi maji zatéz mensi. Vice jsou ohrozeni pedagogové, ktefi
pracuji se skupinou integrovanych déti — po€et na tfidu je deset az patnact déti nez ti,

co maiji zaky integrované individualné — tam jsou v priméru jeden az tfi déti na tfidu.

Dalsi rozdily byly v mife ohrozeni syndromem vyhoreni podle typu pracovisté. V bézné
zékladni $kole nebyl kladen duraz na prevenci syndromu vyhoreni. Naopak ve
specialnich Skolach byla uplathovana preventivni opatfeni, pedagogové o nich méli
povédomi a v pfipadé potizi mohli vyhledat odbornou pomoc. U pedagogll ve
specialnich $kolach Zagkova zaznamenala pfiznaky vyhofeni v roviné kognitivni a
teprve poté v roviné télesné. U pedagogu v bézné skole zaznamenala autorka pfiznaky
vyhofeni nejprve v roving télesné a posléze vroviné emocionalni. Zackova tedy
konstatovala, ze pokud jsou pedagogové seznameni s problematiku syndromu vyhofteni,
dokazou zatéz zpracovat racionalnéji a adekvatnéji, teprve poté se zvysena zatéz odrazi
ve strance somatické. Pedagogové, ktefi maji o syndromu vyhoreni niz8i povédomi a
jsou méné podporovani v odolnosti vici zatézi, resi situaci racionalnéji a zatéz se projevi
psychosomatickymi obtizemi. Pozitivnim zji§ténim v obou skupinach bylo, ze nejméné

byly popisovany pfiznaky v roviné socialni (Svamberk Sauerova, 2018, s. 47-48).
3.2 Historie

Pojem ,burnout‘ neboli ,syndrom vyhofeni® se zafal pouzivat od roku 1974
ve Spojenych statech americkych. Zaved! jej psychoanalytik Herbert J. Freudenberg.
Oznacoval tak pracujici lidi, ktefi projevovali vy€erpanost, zoufalstvi a bezmocnost.
Syndrom vyhoreni je vSak nejspi$ stejné stary jako lidstvo samo. V kazdé dobé se
vyskytovali lidé, ktefi pracovali v dlouhodobém stresu, délali praci, ktera je nenaplhovala,
vycerpavala a oni se nemohli anebo nedokazali dostat z tohoto stavu. Ukazkovy pfiklad
syndromu vyhofeni nam ukazuje i pfibéh z antické mytologie: Bajny Sisyfos byl bohy
potrestan za své Ciny tak, ze musel dovalit t€zky kamen na kopec. Tésné pod vrcholem
mu kédmen vzdy vyklouznul a svalil se zpatky doll. Sisyfos musel zacinat stale znovu
a znovu, dnem i noci. ZGstal k smrti unaven a zmarnén bezvychodnosti situace. Pojem

,Sisyfovska prace” pretrval dodnes (Studentova, 2016, s. 3).
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3.3 Druhy syndromu vyhoreni

Svamberk Sauerova (2018, s. 39) na zakladé asového priibéhu rozliduje akutni a

chronicky syndrom vyhoreni.

Akutni syndrom vyhoreni vznika jako dusledek nadmérné pracovni zatéze, dochazi k ni
v kratkém Easovém useku. Napriklad kdyz se zméni pracovni podminky, naroény ukol,

zmény v pracovnim kolektivu.

Chronicky syndrom vyhoteni vznika dle Morovicsové In: Svamberk Sauerova, 2018, s.
39) po dlouhodobém a opakovaném stresu. Probiha v péti fazich a kon&i vyhofenim

v psychické, fyzické i socialni roviné.
3.4 Faktory pusobici na syndrom vyhofteni

Zvlastnim faktem je, ze syndrom vyhoreni vétSinou postihuje osoby, které jsou odolné,
vérné, motivované, vzdélané, energetické a nadané. Jsou to idealisté a perfekcionisté,
ktefi oCekavaji mnohé od sebe i od druhych. Dal$im divodem mUze byt také pocatecni
aktivita a vysoka vykonnost, ktera je nasledné od téchto osob oéekavana i v budoucnu
(Minirth, Hawkins, Meier, Flournoy, 2012, s. 13).

Podle V. Kebzy a |. Solcové (In: Pedek a Prasko, 2016, s. 17) nemaiji inteligence, vék,
stav, vzdélani ani délka praxe v oboru vyznamny vliv na vznik vyhoreni. Nazory se ale
liSi, pokud jde o délku praxe na urovni jedné pracovni pozice. Nékteré studie uvadéji, ze
vyhoreni je ¢astéj$i u mladych pracovnik(, jeho frekvence klesa s vékem (Prins a kol.,
In: PesSek a Prasko, 2016, s. 17). Podle jinych autorl se vyhoreni objevuje ¢astéji u
mladych, svobodnych a méné vzdélanych socialnich pracovnik( (Maroon In: Pesek a
Prasko, 2016, s. 17).

Podle nazord V. Kebzy a |. Solcové (2003), |. Maroona (2012) a Ch. Stocka (2010) vznika
vyhoreni souhrou rizikovych faktor(l. Tyto Cinitele Ize rozdélit do tfi kategorii. Jedna se o
faktory, jez jsou soucasti osobnosti ¢lovéka, Cinitele, které nalezi do pracovni sféry, a na

Cinitele spadaijici do sféry mimopracovniho zivota (In Pesek a Prasko, 2016, s. 17).

Pesek a Prasko (2016, s. 18) uvadi v oblasti osobnosti ¢lovéka jako rizikové faktory tyto:
osobnost typu A, perfekcionismus, anankastické rysy, vyrazné naruseni emocéni potreby
v détstvi, stresujici mySlenkové postoje, nizké sebevédomi, vysoka mira empatie,

nadmérna ocekavani a nadsSeni pfi zahjjeni prace, nadmérna potreba soutézivosti,

24



tendence k potlaovani emoci, neschopnost relaxovat, nizka mira asertivity, nadmérna
potfeba se zalibit druhym, neschopnost racionalniho planovani ¢asu, nizka mira
sebereflexe. V oblasti pracovni sféry pak napfiklad: nedostateéna spole€enska prestiz
povolani, pozadavky na vysoky vykon, nadmérné mnozstvi prace, nizka mira
samostatnosti, nedostatek podpory a ocenéni, nedostate¢na finanéni odména, Spatna
organizace prace, narocni klienti, absence kvalitni supervize, absence dale se vzdélavat.
Ve sféfe mimopracovni mUlze rizikovym faktorem byt: absence partnera, konflikty
v partnerském vztahu, soutézivost v partnerstvi, nedostatek konicki a zajmu,
nedostatek télesného pohybu, Spatné stravovaci navyky, tézké zivotni udalosti, $patné

existenéni podminky.

Kopfiva (2016) uvadi navic jako dulezité faktory vzniku ztratu ideald, workoholismus, tzv.
teror prilezitosti, kdy jedinec neni schopny odmitnout praci i kvlli casovému nedostatku,
a omezuije aktivity v rodinném i osobnim Zivoté (Kopfiva In: Svamberk Sauerova, 2018,
s. 40).

3.5 Pét fazi syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoreni nevzniké ze dne na den. Jedinec k nému dospéje vétsinou po urcite,
individualné rdzné dlouhé dobé. Podle Henniga a Kellera (1996) mlzeme proces

vyhoreni rozdélit do nasledujicich péti fazi: (In: Rlzickova a kol., 2018, s. 46-47).

Prvni faze byva nazyvana nadsenim. Clovék, ktery nastupuje do zaméstnani, ma v sobé
plno nadSeni a velkd ocekavani. Je premotivovany, ma pocit nepostradatelnosti,
potlacuje vlastni potfeby ve prospéch druhych. Lze u néj spatfit znaénou aktivitu bez

naroku na odmeénu.

Nasleduje faze ,,vystfizlivéni“ neboli ,stagnace. Jde o konfrontaci plvodnich ideal(l
s realitou. Skuteénost se liSi od o€ekavani. Dochazi k prvnimu zklamani, socialni kontakt
se omezuje pouze na vztahy s kolegy a zivot je redukovan na praci. Pracovni pozadavky

zacinaji ¢lovéka obtézovat.

Nepfijemné vnimani neuspéchu, doprovazené pocity bezmocnosti a vlastni
nekompetentnosti, nedostatku uznani — to je faze frustrace. Jedinec zacina pochybovat
o smyslu toho, co déla. Pridavaji se télesné problémy a problémy v interpersonalnich

vztazich.
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Ctvrta faze ,,apatie” se vyznaduje apatii a vy&erpanim. Nastava obranna reakce téla.
Clovék se odtahuje od vlastnich negativnich emoci, uzavira se do sebe a vyhyba se
lidem. Své jednani omezuje uz jen na nezbytné a nutné zalezitosti. Vztah k okoli se
neustale zhorsSuje a pfibyva pocit deziluze, zoufalstvi, rezignace a lhostejnost. U této

faze dochazi k psychosomatickym potizim.

Finalni fazi je syndrom vyhoreni, ktery ¢asto doprovazi depresivni stavy. Jedna se o
uplné emocni vycerpani lidského organismu. V této fazi si jiz €lovék vlastnimi silami

nepomUize, potrebuje pomoc a podporu odbornika.
Podle Maslachové jsou pro syndrom vyhofeni charakteristické tyto faze:

» |dealistické nadSeni a pretézovani, zaujeti pro véc

* Emocionalni a fyzické vy€erpani

= Dehumanizace druhych lidi jako obrana pfed vyhofenim

»  Terminalni stadium stavéni se proti vSemu a proti vSéem a objeveni se syndromu

vyhofeni v celé jeho pestrosti (Pfikazska, 2021, s. 127).

3.6 Hlavni priznaky syndromu vyhoreni

Priznaky nebo také symptomy zahrnuji zmény v oblasti fyzické, psychické, emocionalni

a socialni. Pfiznaky se déli do oblasti, ve kterych se projevuji.

Stock (2010, s. 19-22) popisuje tfi zakladni symptomy vyhoreni — vy€erpani, odcizeni a

pokles vykonnosti.

Vycéerpani — Clovék je vysileny emocéné i fyzicky. Mezi emoéni vyCerpani autor radi
skliCenost, bezmoc, beznadéj, ztratu sebeovladani, pocity strachu, apatii. Fyzické
vyCerpani pak zahrnuje nedostatek energie, chronickou unavu, svalové napéti, poruchy

spanku, poruchy paméti a soustredéni.

Odcizeni — vyhorely Clovék ma ke své praci i ke svému okoli ttmér lhostejny postoj. Pod

pojmem odcizeni mizeme rozumét postupnou ztratu idealismu a pracovni pasivitu.

Odcizeni se projevuje negativnimi postoji k sobé samému, k zivotu, k praci, k ostatnim
lidem, ztratou schopnosti navazat kontakty, ztratou sebeucty, pocitem vlastni

nedostate¢nosti a ménécennosti.
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Pokles vykonnosti — jde o subjektivni hodnoceni, kdy jedinec ztratil divéru ve vlastni

schopnosti a z profesniho hlediska se povazuje za neschopného. Postizeny k provedeni

ukond, které dfive zvladal bez problém(, potfebuje nyni mnohonasobné vice Casu i

energie. K nabrani nové sily mu dovolena nestaci. Projevy oslabené vykonnosti autor

popisuje jako nespokojenost s vlastnim vykonem, ztratou nadSeni a motivace,

nerozhodnosti, pocity selhani (Stock, 2010, s. 19-22).

Rush (2003, s. 40-47) uvadi dva druhy symptom(i vyhoreni — vnéjsi a vnitini.

Mezi vnéjsi symptomy pati:

» Aktivita vzrastd, ale produktivita zUstava zpocatku stejna. S narUstajici
vyCerpanosti se oéekavané vysledky nedostavuiji a ¢lovék se snazi ztratu
produktivity zvySit svou aktivitou.

= Vyhorely €lovék je podrazdény z véci, které mu predtim nevadily.

= DalSim vnéjs§im symptomem je neustala unava.

» Jedinci, ktefi se ocitnou ve stavu vyhofeni, zanou mit z moznych rizik

obavy, ztrati soutézivého sucha a zaénou pred problémy utikat.

Mezi vnitini symptomy pak patfi:

Ztrata odvahy je jednim z d{ivod(l proc lidé ve stavu vyhoreni odmitaji riskovat.
Vycerpani v emocionalni, dusevni i fyzické roviné je natolik silné, ze odvazné
jedince proménuje ve zbabélce.

Ztrata osobni identity a sebeucty. K ni dochazi proto, ze si jedinec uvédomi, ze
neni schopen dosahovat stejného uspéchu a vykonu jako kdysi.

Ztrata objektivnosti. Vyhorely Clovék ztraci objektivni pohled na realitu a
rozhoduje se spiSe na zakladé svych pocitl. To je také jednim z divod(, pro¢
jejich vykonnost klesa.

Emocionalni vyCerpanost. Vyhorely ¢lovék nema dostatek energie na to, aby se
vyporadal byt jen s jednoduchymi problémy.

Negativni postoje. Jedinci, ktefi zaclinaji pocitovat vyhoreni, maji negativni
postoje, vidi svét v Eermych barvach. Nejsou schopni piekonat selhani, porazku

ani odmitnuti.

Maroon (2012, s. 29) ve své knize uvadi, ze pfiznaky mohou byt mirné, ¢asteéné a

docCasné v zavislosti na fazi, ve které se postizeny nachazi, na vnéjsich €initelich (Barling

a Taylor, 2004) a na soubéznosti pfiznaku. Néktefi jedinci reaguji jen fyzicky, jini

emocionalné, u dalSich se projevi reakce na obou rovinach (Adams a kol., 20086,
Mroczeck a kol., 2005, Ross a kol., 2002).
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Matousek (2003, s. 55) uvadi, ze syndrom vyhoreni mlze vzniknout pomérmné rychle od
doby nastupu pracovnika do zaméstnani, u disponovanych jedincli vystavenych
nepfiznivym podminkam jiz za nékolik tydn( az mésicl. U nékterych osob jeho vznik
predchazi obdobi vysokého pracovniho nasazeni, béhem néhoz se pracovnik snazi
dosahnout nejlepsiho predstavitelného vysledku, tj. snazi se praci vykonavat co

nejkompetentnéji.
Typickymi projevy syndromu vyhoreni dle Matouska jsou:

* neangazovany vztah ke klientim, snaha vyhybat se intenzivnim a del$im
kontaktim s nimi,

» |péni na standardnich a zavedenych postupech, ztrata citlivosti pro potfeby
klientu, ztrata schopnosti tvofivé pfistupovat k praci,

» préaci pracovnik vénuje minimum energie,

= preference administrativnich ¢innosti a c¢innosti sméfujicich ven z vlastni
instituce pred €innostmi, které vyzaduji kontakt s klienty,

» ddraz na pracovni pozici, na sluzebni postup, na formalni pravomoci, na mzdu,
na jiné vyhody plynouci ze zaméstnani,

» v uvahach o u€innosti sluzby previada skepse,

= Casté pracovni neschopnosti, zadosti o neplacené volno,

» omezovani kontaktl s kolegy, nékdy také konflikty mezi nimi, pocity

depersonalizace, vy€erpani.

Syndrom vyhoreni se projevuje v nékolika rovinach.

Emocionalni vyéerpani: Jedinec ma pocit beznadéje a zoufalstvi, je skli€¢eny, ma pocity
viny, nedocenéni a je litostivy. Stava se podrazdénym, netrpélivym a naladovym.
Pocituje nulovou motivaci k aktivitdam, ke kontaktim s lidmi, ztraci chut do Zivota.
V pfipadech, kdy neni mozna dostatecna zpétna vazba z okoli, mize dojit az k tzv.
depersonalizaci — odosobnéni. Casty je vyskyt depresivnich nalad, Gzkosti a frustrace
(RGzickova a kol., 2018, s. 45).

Kognitivni vyé&erpéani: Clovéku se postupné snizuje pracovni vykon. Vytraci se energie
a chut resit vypjaté a slozité situace a konflikty. Dochazi ke snizeni schopnosti
koncentrace a soustfedéni. Jedinec ztraci zajem o profesni témata, prestava véfit v sam
sebe a ve své schopnosti, jeho mysleni se stava rigidné ¢ernobilym, ma tendenci unikat

do svéta fantazie (Ruzickova a kol., 2018, s. 46).
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Fyzické vycerpani: Dostavuje se celkova unava organismu, a to v€etné oslabeni
imunitniho systému. Télesné vycerpani se projevuje nedostatkem energie, slabosti,
svalovym napétim, bolesti v rlznych ¢astech téla. Chronicka unava nemizi ani po
dostateéném spanku a odpocinku. Vyjimkou nejsou ani bolesti hlavy, vysoky krevni tlak,

srdecni nebo zazivaci potize (Rzickova a kol., 2018, s. 46).

Kfivohlavy (In Svamberk Sauerova, 2018, s. 43) rozdéluje pfiznaky na subjektivné
vnimané a objektivni, které m{izou byt dulezitym diagnostickym prvkem pfi stanovené

miry vyhoreni.

Subjektivnimi pfiznaky jsou napfiklad: velka unava, nizké sebevédomi, ztrata
koncentrace, snizena profesionalni kompetence a cela rada priznak( stresového stavu

pfi absenci organického onemocnéni (In Svamberk Sauerova, 2018, s. 43).

Objektivnimi pfiznaky jsou pak: nékolik mésicu trvajici snizena vykonnost, zhorseny
vykon, ktery je méfitelny testovymi metodami (Kfivohlavy In: Svamberk Sauerova, 2018,
S. 43).
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4 DIAGNOSTIKA SYNDROMU VYHORENI

K zahajeni uspésné terapie potrfebujeme spravnou diagnostiku. K rozpoznani zmén
v chovani a jednani jedince se daji pouzit zakladni psychodiagnostické metody, jako je
pozorovani a rozhovor. Pro objektivni diagnostiku vSak nejastéji slouzi pouzivani
metody dotazniku, kterd se zaklada na posuzovacich 8kalach. Prvni metody vznikaly na
prelomu 70. a 80. let 20. stoleti. Nejuzivanéjsimi metodami jsou dotazniky, které jsou
zalozené na posuzovacich skalach. Jde napfiklad o MBI (Maslach Burnout Inventory)
Ch. Maslachové a S. Jacksonové, o BM (Burnout Measure) A. Pinesové, E. Aronsona a

D. Kafryho a o orientaéni dotaznik.

4.1 Maslachové skala vyhoreni pro pomahajici profese (Maslach Burnout

Inventory)

Tato Skala byla zavedena v roce 1981 a dodnes patfi k nejrozSifené&jSimu nastroji
v diagnostice. Skala je vhodna pouze pro pomahajici profese. Dotaznik (viz pfiloha)
obsahuje 22 vypovédi, devét se vztahuje k emocionalnimu vycCerpani, osm
k seberealizaci a pét k odcizeni. Jedinci, ktefi dosahnou vysokého poctu bodl u
vypovédi o emocionalnim vycerpani i odcizeni a maji malo bodu v oblasti seberealizace,

se nachazeji v procesu vyhoreni (Maroon, 2012, s. 71-72).
4.2 Skala znechuceni (Burnout Measure)

Pinesova vytvofila na zacatku 80. let nejprve takzvany ,The Tedium Scale”, ktery pozdéji
s Aronsonem prepracovali a uvedli pod nazvem ,Burnout Measure* (viz pfiloha). Jedna

se o druhou nejéastéj$i metodu k diagnostice syndromu vyhoreni.

Dotaznik obsahuje 21 vypovédi a zkouma3, jak €asto proziva pracovnik urcité pocity a
postoje k sobé samému, ke své praci a ke klientdm. Na sedmistupriové skale se méfi tfi
rizné aspekty: fyzické vyCerpani, emocionalni vycerpani a dusevni vycerpani. Nékteri
lidé reaguji na vyhoreni fyzicky, jini naopak psychicky. Clovék, u néhoz se dlouhodobé
projevuji v dotazniku uvedené fyzické, psychické i emocionalni reakce, se nachazi ve
stavu vyhoreni. Pokud nékdo z uvedenych pocitl zaziva jen nékteré, jde o varovné
signaly. Test slouzi ke stanoveni stupné vyhofeni, jak o své praci smyslime, jak

vnimame svUj zivot (Maroon, 2012, s. 74-75).
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4.3 Copenhagen Burnout Inventory

Novéjsi metodou v oblasti diagnostiky je CBI. Jde o metodu vyvinutou v Kodani. Zde se
zaméfujeme na ,vyCerpani“ a oproti MBI vyfazuje z pojeti syndromu vyhoreni
depersonalizaci a nizkou pracovni vykonnost. Metoda rozliSuje vyhofeni pracovni,

osobni a vyhofeni smérem ke klientovi (Svamberk Sauerova, 2018, s. 63).
4.4 Shirom — Melamed Burnout Measure

Tento dotaznik vychazi z dvoufaktorového modelu syndromu vyhofeni. Prvnim faktorem
je fyzicka unava a druhym kognitivni a emocni otupélost. Dotaznik ma tfi subskaly —
fyzickou unavu, emoc€ni vyCerpani a kognitivni opotfebovanost. Dotaznik se sklada ze

&trnacti polozek hodnocenych na sedmibodové $kale (Svamberk Sauerova, 2018, s. 64).
4.5 Inventar projevli syndromu vyhoreni

Dotaznik Tamary a Jifiho ToSnerovych se od pfedchozich odliSuje grafickou podobou a
¢iselnou stupnici. Respondenti hodnoti 24 vyrokl na skale 0-4, pficemz 0 = nikdy, 1 =
zfidka, 2 = nékdy, 3= Casto, 4 = vzdy. Jednotlivé vyroky v sob& zahrnuji rovinu
rozumovou, emocionalni, télesnou a socialni. Souétem rovin je zjisténa mira nachylnosti
k syndromu vyhofeni. Nejde o hodnotici test, ale pouze o orientaéni zjisténi stavu

osobnosti (Svamberk Sauerova, 2018, s. 64).
4.6 Orientacni dotaznik

Dotaznik (viz pfiloha) byl sestaven ¢tvefici autord (Hawkins, Minirth, Thursman a Maier).
Autofi stav vyhoreni povazuji za stale se rozvijejici stav (zrod, vyvoj, rozvoj a
vyvrcholeni). Jde o jednoduchou metodu, ktera je vhodna k poznani bliziciho se stavu
vyhoreni. Dotaznik je tvofen 24 srozumitelnymi otdzkami, kdy jedinec odpovida pouze
ano ¢ ne. Pokud je na vétSinu otazek zodpovézeno ano, pak se s velkou

pravdépodobnosti jedna o pocatek syndromu vyhoreni (Kfivohlavy, 1998, str. 33 — 36).
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5 LECBA SYNDROMU VYHORENI

Zakladem |écby syndromu vyhoreni je pochopit danou situaci a spravné provést
diferencialni diagnostiku. Syndrom vyhofeni mulze byt povazovan za samostatné
onemocnéni, ale zaroven mlize poukazovat na predstuperi deprese nebo byt
komorbiditou deprese. Pfi lé¢bé syndromu vyhoreni je nezbytné zjistit, z jakého divodu
a do jaké miry Clovék vyhorel. Je nutné zhodnotit jednotlivé oblasti zivota, moznosti
jedince a uvédoméni dané situace. Jedinec si musi byt védom vlastni odpovédnosti za
vzniklou situaci. Cilem terapie je podpora nemocného a pomoc od pocitl bezmoci,
zakladem uspéchu je navazani dialogu a vztahu k sobé samému (PrieB, 2015, s. 157-
158).

Lécba syndromu vyhoreni se opira o tfi zakladni pilife, kterymi jsou relaxaéni cvi€eni,

psychoterapie a podplrna medikamentdzni léCba.

K 1éCbé syndromu vyhoreni se nejcastéji pouzivaji léky, a to rostlinného plvodu
(fytofarmaka), dale Iéky chemického plivodu proti depresi, jez fadime do tfech skupin,
kterymi jsou anxiolytika, antipsychotika a antidepresiva. Vzdy se doporucuje lécbu

kombinovat s psychoterapii (Vollmerova, 1998, s. 153).

Psychoterapie je definovana jako metoda [éCby, ktera vyuziva psychologickych
poznatk(l. Provadi ji psychoterapeut. NejCastéji byva pouzivana psychoanalyza,

skupinova psychoterapie nebo kognitivné behavioralni terapie.
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6 PREVENCE SYNDROMU VYHORENI

Tomas Cech (In: Miovsky, 2015, s. 143) pojmem prevence oznaduje véechna opateni,
ktera sméruji predchazeni a minimalizaci jevu, které jsou spojené s rizikovym chovanim
a jeho disledky. Jedna se prevazné o predchazeni a minimalizaci riznych poruch a
onemocnéni, poskozeni, Uraz(i atd. a dale o samotné projevy rozmanitych typu
rizikového chovani, které ohrozuje spoleénost i jedince v ni (srov. Cech, 2005, s. 140,
Prlcha, Walterova, Mares, 2009, s. 218, Hartl, Hartlova, 2009, s. 450). Prevence mUze

mit charakter prfedchazeni vzniku, rozvijeni a recidivy spoleéensky nezadouciho jevu.
6.1 Prevence syndromu vyhoreni jako souéast dusevni hygieny

Zakladni doporuceni prevence syndromu vyhoreni vychazi ze zasad dusevni hygieny.
Jedna se o pravidelny pohyb, relaxacni cvi¢eni a dodrzovani denniho rezimu. Tyto

aktivity zvysuji celkovou odolnost ¢lovéka.

Kromé dodrzovani dusevni hygieny uvadi jako prevence syndromu vyhoreni Svamberk

Sauerova (2018, s. 57) rozvoj pracovnich a osobnostnich kompetenci.

Stejné jako u jinych onemocnéni, tak i u syndromu vyhoreni plati, ze je lep$i problému

predchazet nez ho resit.

Terapeutické  metody vyuzivajici se u syndromu vyhofeni vychazeji
z psychoterapeutickych zasad a metod. Pomoc jedinci spoiva v pochopeni a
dobrovolnosti — postizeny Clovék si musi uvédomit, ze néco neni v poradku. Poté se
musi dobrovolné rozhodnout, ze chce svij stav fesit. Je dulezité, aby jedinec citil
dostateénou podporu doma, v osobnim zivoté i na pracovisti. Rush (2003, s. 14) simysili,

ze schopnost piijmout pomoc druhych mdaze vyhorelému jedinci zachranit zivot.

Svamberk Sauerova (2018, s. 58-59) problematiku prevence déli do dvou skupin: na
metody, které jsou cilené na ohrozeného jedince (interni metody), a na skupinu aktivit,
které se zamérfuji na upravu vnéjSich podminek, které mohou vyhoreni zplsobovat
(externi metody). Intemi prevence spociva v ujasnéni si pochodll a pocitll kazdého
Clovéka. Externi prevenci je mysSlena uprava vnéjSich podminek zaméstnance, at'jiz jeho

pfimym pUlsobenim, nebo s pomoci zaméstnavatele a koleg(.

33



6.2 Strategie zvladani stresu

Syndrom vyhoreni je mozné charakterizovat jako dusledek nerovnovahy mezi profesnim

oCekavanim a profesni realitou (Pfikazska, 2021, str. 148).

Kyriacou (In: Prikazska, 2021, s. 149) rozdéluje strategie zvladani stresu do téchto

skupin:

Pfimé aktivni techniky — do nich autor fadi v8e, co pedagog déla, aby snizil zdroje
stresu. Prvni krok spociva v uvédoméni si samotnych zdroju stresu. Poté je vyvinuta
aktivita, ktera bud vede ke zvladnuti zatéze, nebo k jejimu uplnému odstranéni. Pro tyto
techniky plati nutné efektivnéjsi organizovani, ziskavani novych védomosti ¢i pracovnich

schopnosti.

Paliativni techniky — ty se zaméfuji na snizovani stresu, ktery se objevi. RozliSujeme

dva druhy:
a) mentalni — techniky, které jsou zalozeny na zmé&né hodnoceni stresujici situace,

b) fyzické — takové aktivity, které pomahaji pedagogim ziskat a udrzet schopnost

relaxovat.

Kfivohlavy (In: Pfikazska, 2021, s. 149) doporucuje interni a externi metody a postupy
prevence. Mezi interni fadi: neklast na sebe nesplnitelné naroky, aktivné rozvijet
pozitivni mysleni, stanovit si priority, hledat smyl Zivota. K externim postupim pak radi

socialni oporu, zlepseni klimatu organizace a upravu pracovniho prostredi.

Copingové strategie predstavuji ustalené postupy, kterymi &lovék reaguje na situace,

v nichz pocituje stres, tj. vychyleni z rovnovahy.

Krivohlavy (1994) definuje coping jako zvladani nadlimitni zatéze. Vyznamem je
podobny pojem adaptace. Coping je tvofen sadou psychickych operaci, které jsou
¢astecné védomé i nevédomé a zahrnuji kognitivni, emoéni, behavioralni a fyziologické
procesy. Procesy se spusti, kdyz jedinec pociti stres. Copingové strategie predstavuji
individualné specificky styl, kterym lidé reaguji na stres napfi¢ ¢asem a/nebo napfic¢
rGznymi situacemi. Na tom, jaké jedinec vyuziva copingové strategie, zalezi podle
osobnostnich rys(, jako je temperament, otevienost, neuroticismus, sociabilita, celkova
odolnost atd (Smetagkova, Stech a kol., 2021, s. 65-66).

34



Kebza a Solcova (2003, s. 20-21) uvadéji obecné zasady aktivniho pfistupu zvladani

stresu.

6.3

Byt otevieny tomu, co se kolem nas déje, zajimat se o okoli a snaha chapat
veskeré udalosti a jevy v okoli jako zajimavé a smyslupiné.

Nebat se zmén. Chapat a pfijimat je jako néco naprosto bézného, pfirozeného a
obvyklého a povazovat je za pfilezitost k tomu, ukazat, co dovedu.

Ve stresujicich Zivotnich situacich nebyt pasivni, ale aktivné hledat zpUsoby a
kroky jak zivotni situaci Celit.

Uvédomit si, ze stresujicim situacim se v dnesnim svété nevyhneme a pfi jejich
hodnoceni je potfeba z tohoto védomi vychazet.

Umét izolovat stres od ostatnich zivotnich aktivit — napf. zavfit své pracovni
starosti za dvefmi kancelare, stejné jako schopnost nepfinaset s sebou do
zaméstnani své partnerské nebo rodinné starosti.

Dbat na dobré vztahy s ostatnimi lidmi. Dobré socialni zazemi a pevné zakotveni
ve vztazich s druhymi lidmi nam velmi pomaha pfi zvladani stresu.

Vytvofit si kolem sebe pfiznivé prostfedi — najit si uspokojivou praci, aktivne,
vstficné, s rozvahou resit problémy, udrzovat harmonicky rodinny stav.

Osvojit si zdravy zivotni styl, mit aktivni pfistup k zivotu, dodrzovat spravnou
zivotospravu, dostatek spanku, dostatek pohybové aktivity, vylouceni skodlivych

navyku.

Dusevni hygiena

Prevenci syndromu vyhorteni souvisi také dusevni hygiena. Tu definujeme jako systém

védecky propracovanych pravidel a rad slouzicich k udrzeni, prohloubeni nebo

znovuziskani dudevniho zdravi a duSevni rovnovahy. Cilem duSevni hygieny je

upevnéni psychického zdravi a odolnosti vici nejriznéjsim Skodlivym vlivim (Micek,
1984, s. 9).

Dle Mertina a Gillernové (2015, s. 43) se s pojmem dusevni hygiena setkdvame ve tfech

rovinach:

1) »prvni pomoc* (terciarni prevence) — konkrétni techniky a postupy,
které minimalizuji nezadouci dopady nesvych situaci.
2) priprava na naro¢né situace (sekundarni prevence) — snizeni napéti

pred obtiznymi situacemi, které oCekavame.
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3) »zivotni styl“ (primarni prevence) — pravidelné kondi¢ni cvi€eni,

zvySovani odolnosti.

Mertin s Gillernovou (2015) chape dusevni hygienu jako soubor poznatkdi, zasad,
postupu a konkrétnich technik, které mohou minimalizovat negativni disledky stresu,
pripravovat na naroc¢né Zivotni situace, zvySovat odolnost vici nim, event. jim
predchazet, v optimalnim pripadé dokonce vést k jistétmu rozvoji osobnich a

osobnostnich potencialit (Mertin, Gillernova, 2015).

Micek (1984, s. 9) dale uvadi, ze dusevni hygiena je véda, stojici na rozhrani véd
Iékarskych, psychologickych a socialnich. Ma blizko k obecné psychologii, ze které
Cerpa poznatky o osobnosti a zakonitostech jeji adaptace, dale souvisi s pedagogikou,
vyvojovou a klinickou psychologii. Dusevni hygiena je uréena véem. MUze se ji fidit
Clovék zdravy, na hranici zdravi a nemoci, i ¢lovék nemocny, a to jak dusSevné, tak
télesné. Vyznam dusevni hygieny je v prevenci somatickych a psychickych nemoci,
v socialnich vztazich, v pracovnim vykonu, subjektivni spokojenosti vyrovnaného

Clovéka.

Pracovni prostiedi se vyznamné podili na vzniku syndromu vyhofeni. Je proto nutné,
aby se zamérné upravovalo tak, aby optimainé pusobilo na lidské smysly a jejich
nejpfijemnéjsi pracovni podminky, které by umoznovaly vysokou produktivitu lidské

prace a sou€asné pracovni pohodu (Pfikazska, 2021, str. 152).
6.4 Supervize

Smetackova a Stech (2021, s. 210-212) definuji supervizi jako setkani dvou a vice
odbornik{, ktefi spolu prozkoumavaji a hledaji fe$eni v oblasti prace s klienty a v oblasti
vztahové. V komerénim prostredi se také setkavame s modernim pojmem koucink —
proces, podporujici hledani individualnich rfeSeni a rozvoj ¢lovéka v jim zvolené oblasti.
Kou¢ hleda reSeni spole¢né s klientem. Principy jsou tedy podobné supervizi, ta je vSak
spiSe podplrna, zatimco koucink pracuje se stanovovanim cili a zvysovanim
vykonnosti. Od psychoterapie se supervize liSi tim, ze na konci supervize je vzdy profit
cilového klienta. V supervizi se fesi pouze pracovni problémy. Supervize muze byt

skupinova i individualni.
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Supervizor je Clovék s akreditovanym specializaénim vzdélanim, je organizaci najiman
zvenci, neni zaméstnancem a nema k organizaci zadny vztah. Z podstaty své profese
vnimame supervizora jako prlvodce, ktery pomaha supervidovanému jedinci, tymu,
skupiné ¢i organizaci vnimat a reflektovat praci a vztahy, sdili se supervidovanym

nalézani novych redeni problematickych situaci. Zaroven je vazan micenlivosti.

Supervize mlze byt zaméfena na prohloubeni prozivani, lepsi porozuméni, uvolnéni
tvofivého mysleni a rozvoj novych perspektiv profesniho chovani. Velkym obohacenim
se stava predavani zkusenosti starsich kolegll tém mladsim. Cilem tak muze byt vyssi

uspokojeni z prace, zvyseni jeji kvality a efektivity, prevence profesniho vyhoreni.
6.5 Techniky dusevni hygieny

Syndromu vyhoreni je mozné predchazet rliznymi technikami a zplisoby.

relaxaéni techniky takové postupy, které maiji za cil navodit psychické i fyzické uvolnéni.
Relaxace také zlepsuje spanek a mize byt vybornym pomocnikem pfi nespavosti.

Relaxace ma r(izné formy.

Relaxaéni techniky se zabyvaji uvolnénim. Zacinaji €asto u uvolnéni téla, které nasledné
vede k uvolnéni mysli. Nékdy pro nas muze byt velmi obtizné uvolnit svalové napéti a
treba si ani neuvédomujeme, jak moc mame svaly stazené a ztuhlé. Jacobsonova
progresivni svalova relaxace pracuje s cilenym zatinanim a naslednym uvolhovanim

jednotlivych &asti téla tak, aby v zavéru doslo k celkovému uvolnéni.

DalSi z pouzivanych relaxacnich technik je Fizena imaginace nebo vizualizace, ktera
pracuje s nasimi predstavami. MUze nas zavést napfiklad na bezpectné misto. Mezi
fizené imaginace se obcas radi i autogenni trénink, ktery pracuje s predstavami pocitd

tiny a tepla v naSem vlastnim téle.
Prvky relaxace v sobé také zahrnuje joga, ktera pomaha uvolnit télo a uklidnit mysl.

Micek (1984, s. 41) uvadi také odpocinek, ktery by mél byt pfirozenou soucasti naseho

zivota. S odpocinkem souvisi spanek v idedlnim pfipadé trvajici zhruba osm hodin.

Pozorovani pfirody v sobé také nese vybornou relaxaéni metodou. Chodit do pfirody

na prochazky ma uklidriujici ucinek jak na mysl, tak i na télo. Relaxacné mize pusobit i
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poslech hudby i nékteré konkrétni zvuky, jako treba dést, Suméni lesa nebo more.

Pomala a uklidiujici hudba totiz snizuje hladiny stresového hormonu v téle.

Vysoce efektivni technikou je smich, ktery snizuje napéti do nékolika minut. Mimo jiné

smich snizuje télesné dopady stresu.

Mezi dalsi techniky relaxace mizeme zaradit také aromaterapii — pomoci esencialnich

olejl pomaha odolavat stresu, zklidnit télo i mysl.

Mezi psychoterapeutické metody pak fadime napf. muzikoterapii a arteterapii.
Arteterapii Muller (2014, s. 70-71) vymezuje jako aplikaci prostiedku vytvarného uméni,
pouzitou za ucelem pomoci lidem zménit jejich chovani, mySleni, emoce a dalsi
osobnostni predpoklady spolecensky i individualné pfijatelnym smérem. M{ize byt pfitom

aplikovana samostatné i v kombinaci s ostatnimi terapiemi.

Muzikoterapie je profesionalni vyuziti hudby a jejich elementu jako prostredku intervence
ve zdravotnickych a vzdélavacich zarfizenich i v bézném prostredi pro jednotlivce,
skupiny, rodiny nebo komunity. Definici uvadi Mastnak a Kantor (In: Muller, 2014, s. 269).
Zakladnimi metodami jsou hudebni improvizace, hudebni interpretace, kompozice a

psani pisni, poslech hudby.

Vyznamnou roli hraje v zivoté Elovéka také socialni opora. Kfivohlavy (1998, s. 90)
cituje Pinesovou a Aronsona, ktefi tvrdi, ze Clovék ma relativné nizsi uroven psychického
vyhoreni, ¢im lepsi vztahy ma s jinymi lidmi. Krivohlavy dale uvadi, ze &im vice se

dostava ¢lovéku socialni opory, tim méné priznakd vyhoreni ¢lovék vykazuije.
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7 PRAKTICKA CAST

7.1 Cil prace a vyzkumné otazky

Cilem naseho vyzkumného Setreni je zjistit, v jaké mire jsou specialni pedagogové
na Vysodiné ohrozeni vznikem syndromu vyhorteni a jak jeho vzniku predchazeji.
Zaroven jsem se pokusila zpracovat a vyhodnotit ziskané Udaje a na zéakladé vysledku
mnozstvi téchto symptomu, informovat o mife ohrozeni syndromem vyhoreni u

specialnich pedagogli na Vysociné.
Ze zakladniho cile prace vyplyvaji nasledujici vyzkumné otazky:

1. Jaka je souvislost mezi syndromem vyhofeni a sociodemografickymi udaji

specialnich pedagogli? Na tuto otdzku ndm odpovi osobni udaje respondentu

(vék, pohlavi, délka praxe) spolu s otazkou 4.

2. Uvédomuji si specidlni pedagogové osobni riziko ohrozeni syndromem

vyhoreni? | zde bude stézejni odpovéd na otazku 4.

3. Jaké preventivni kroky podnikaji k tomu, aby se syndromu vyhofeni vyvarovali?

K zodpovézeni této vyzkumné otazky je dlleZitd odpovéd na otazku 3, 8 2 9.

4. Zménila vlastni zkuSenost se syndromem vyhoieni vztah k profesi? Vedla

pfipadné ke zméné? Vyzkumna otazka bude zodpovézena po ziskani odpovédi

otazek €. 4 - 9.

7.2 Kvalitativni vyzkum

Pro svoji praci jsem zvolila metodu kvalitativniho vyzkumu. Kvalitativni vyzkum je velmi
obsahly, zkouma dany problém pomoci indukce. Prestoze kvalitativni vyzkum vyzaduje
mensi pocet respondentl nez vyzkum kvantitativni, jeho vyhodou je pojeti problému vice
do hloubky a vice objektivné. Nejsou zde otazky, které by byly tak navodné jako v
kvantitativnim rozhovoru, proto respondenti mohou uvést odpovédi vice zeSiroka, coz

muUze byt pro vyzkum mnohdy zajimavé.

Svafitek, Sedova a kol. (2007, s. 24) definuji kvalitativni vyzkum takto: ,Jde o to do
hloubky a kontextualné zakotvené prozkoumat urity Siroce definovany jev a pfinést o

ném maximalni mnozstvi informaci.“
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Strauss a Corbinova (1999) oznacuji kvalitativni vyzkum jako jakykoliv vyzkum, v némz
se vysledk(l nedosahuje pomoci statistickych postupt nebo jinych zplsobU kvantifikace.

Jeho podstatu tvofi nematematicky analyticky postup.

Glaser a Corbinova (1989), vnimaji v kvalitativnim vyzkumu jakasi negativa. Autofi
nepovazuji za objektivni vyzkum ten, jehoz vysledky se neziskaly pomoci statistickych
metod, pomoci Cisel nebo néjakym zplsobem kvantifikace. Naopak néktefi autofi jim
oponuiji s tim, Ze kvantitativni vyzkum je jedinecny, a to jinym zplisobem nez statistickymi
udaji (Hendl, 2005, s. 49-50, dle Glaser a Corbinova, 1989).

V kvalitativnim vyzkumu se jako technika sbéru dat vyuziva rozhovor, ktery ma za ukol
ziskat data slouzici k ziskani detailnich a souhrnnych informaci ohledné dané
problematiky (Svafiéek, 2007, s. 13).

Prednosti kvalitativniho vyzkumu vidi Hendl (2005) v tom, ze:

- umoznuje ziskat podrobny popis a vhled pfi zkoumani jedince, skupiny, udalosti nebo

fenoménu

- zkouma fenomén v pfirozeném prostredi

- umoznuje studovat procesy

- umoznuje navrhovat teorie

- dava moznost reagovat na riizné situace a podminky

- hleda lokalni pfi¢inné souvislosti

- pomaha pii pocatecni exploraci fenoménu

Nevyhody kvalitativniho vyzkumu jsou dle autora naopak takové, ze:
- ziskana znalost nemusi byt zobecnitelna pro jiné podminky a prostredi
- |ze obtizné provadét kvantitativni predikace

- je obtizné testovat hypotézy a teorie

- sbér a analyza dat jsou ¢asové naroéné

- vysledky mohou byt ovlivnény osobnimi preferencemi vyzkumnika
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7.3 Rozhovor

Jaky je rozdil mezi rozhovorem a interview? Jak uvadi Pelikan (1998, s. 117-118),
néktefi autofi naznacuji moznost odliSeni rozhovoru, ktery je podle nich volnou formou
komunikace, a interview, pro ktery je charakteristicky pfedem pfipraveny strukturovany
postup, opirajici se o soubor promys$lenych otazek. Oba pojmy — rozhovor i interview —
povazujeme za pojmy rovnocenné. Interview je v zasadé podobné dotazniku. Také
interview ma, podobné jako dotaznik, své vyhody a nevyhody (Pelikan 1998, Gavora
2000):

Vyhody:
e bezprostfedni kontakt vyzkumnika se zkoumanou osobou,
e umoznuje pruznost v odpovédich respondentd,
e mUlzeme Zadat dovysvétleni respondentovych odpovédi,
e mame moznost ziskat osobni nebo divérné informace,

¢ mame moznost sledovat reakce respondenta, jeho neverbalni komunikaci.

Nevyhody:

e obtiznéji se zaznamenavaji odpovédi,
e maly vzorek respondentu,

e Vvétsi narocnost na vyzkumnika,

Rozhovor muze byt strukturovany, polostrukturovany nebo nestrukturovany
(Pelikédn 1998, Gavora 2000).

1. V ramci strukturovaného rozhovoru pouzivdme predem pfipravené otazky a
alternativy odpovédi. Jedna se vice méné o dotaznik podany ustni formou. Z ¢asového
hlediska je nejméné naroény, jeho vyhodnoceni v porovnani s ostatnimi typy interview
byva jednodussi. Vedeni strukturovaného rozhovoru je pro nezkuseného vyzkumnika

snadnéjsi.

2. Polostrukturovany rozhovor je jakymsi kompromisem mezi strukturovanym a
nestrukturovanym interview. Nejprve jsou respondentovi nabidnuty odpovédi, ale potom

se od ného jesté zada uprfesnéni nebo dovysvétleni.
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3. Nestrukturovany neboli volny rozhovor umozriuje uplnou volnost odpovédi.
Takové interview pfinasi casto nové a nepredpokladané informace. Jedna se vlastné o
dialog vedeny nad urcitym tématem, kde vyzkumnik vhodnymi prostfedky usmérriuje tok
rozhovoru. Pro tento typ interview je dllezita zkuSenost a pohotovost vyzkumnika, aby
byl schopen adekvatné reagovat na neoCekdvané situace. Jistou nevyhodou

nestrukturovaného interview je také jeho obtizné vyhodnoceni.
Podminky a prostredi interview
Dle Pelikana (1998, s. 119) ma interview tyto podminky:

1. Jako velmi dllezité povazuje vytvoreni optimalni atmosféry rozhovoru. V pripadé

nepfijemné atmosféry vznika nebezpedi, ze respondent nebude ochotné spolupracovat.

2. Ziskani divéry véak neznamena, ze rozhovor piejde ve volnou konverzaci v lehkém
duchu. Pak mize respondent nabyt dojmu, Ze nejde o nic vazného a nesoustredi se na
odpovédi. Kromé toho mlize za podobnych okolnosti sam prevzit vedouci roli v
rozhovoru a odvést jeho tok zcela nékam jinam. Dulezité je udrzet odpovidajici rovinu

rozhovoru.

3. Jako jednoduché nepovazuje ani vytvoreni otazek, které na sebe navazuiji a tvofi osu

rozhovoru.

Prostfedi pro interview by podle Gavory (2000, s. 111) mélo byt tiché, klidné a podle
moznosti izolované od okolniho déni. Pfitomnost jinych lidi mize navodit nezadouci
reakce respondenta. | kdyz plati zasada, ze se interview ma uskuteériovat v oddéleném
prostoru, prostfedi by mélo byt kulturni. Je lepsi uskutecnit interview v kabineté, v jidelné
nebo v prazdné tfidé nez tfeba v herné, na chodbé apod. Toto je tfeba uvazit zejména u

malych déti, které se chovaji jinak ve tfidé a jinak napf. v herné, kde jsou samy.
7.4 Charakteristika zkoumaného vzorku

Vyzkumné rozhovory probihaly v na pfelomu roku, v prosinci 2022 a v lednu 2023. Do
vyzkumu jsem oslovila Sest specidlnich pedagogl z kraje Vysocina. Vyzkumu se
ucastnili 4 Zeny a 2 muzi. Jména respondentt jsou z pochopitelnych divodd zménéna.
Vzorek obsahuje vékové rozmezi od 30 do 60 let. Konkrétné se jedna o specialni
pedagogy z rezortu Skolstvi (bézné a specialni materské a zakladni Skoly, Skolska

poradenska zafizeni a Skolska zafizeni zajistujici vykon ustavni vychovy, ochranné
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vychovy a preventivné vychovné péce). VSichni respondenti maji vysokoskolské studium
v oboru Specialni pedagogika. Délka pedagogické praxe €ini od zacatku 10 let az do 33

let.

7.5 Popis respondentt

Respondent Cislo 1

Tomas, vék 50+, délka praxe 33 let, pracuje jako specidlni pedagog — etoped v PPP.

V tomto zafizeni plsobi od zacatku své praxe.

Respondent Cislo 2

Katefina, vék 40+, délka praxe 22 let, pracuje jako specialni pedagog — logoped v SPC

téz od zacatku své praxe.

Respondent Cislo 3

Adéla, vék 30+, délka praxe 10 let, pracuje jako specialni pedagog ve specialni MS, kam

nastoupila hned po dokonéeni studia.

Respondent Cislo 4

Petr, v&k 40+, délka praxe 22 let, pracuje jako specialni pedagog na bézné ZS. Zaginal

jako specialni pedagog v Jedlickové ustavu.

Respondent Cislo 5

Zuzana, vék 30+, délka praxe 11 let, pracuje jako specialni pedagog a psycholog v SPC.

Od zéfi pracuje v SPC na zkraceny uvazek, ma svoji psychoterapeutickou praxi.

Respondent Cislo 6

Nad’a, vék 50+, délka praxe 23 let, pracuje cely zivot jako specialni pedagog

v diagnostickém ustavu.
7.6 Etika vyzkumu

Jesté predtim, nez jsem respondenty pozadala o spolupraci, jsem je véechny nékolikrat
informovala o tématu a ucelu vyzkumu. Sdélila jsem jim, jak bude rozhovor probihat,
poté jsem jim dala podepsat informovany souhlas, kde byly informace o vyzkumu,

dobrovolnost vyzkumu i jednotlivych otazek. Méli tedy moznost neodpovidat na véechny
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otazky a zaroven mohli z vyzkumu vystoupit. Respondenti byli také upozornéni, ze
v8echny udaje a odpovédi na jednotlivé otazky budou vyuzity pouze pro pfipad
vyzkumné prace. Jelikoz si respondenti nebyli jisti, zda souhlasi s nahravanim, dohodli

jsme se se v§emi, Ze z rozhovord bude umoznén pouze pisemny zdznam.
7.7 Realizace vyzkumu

Vyzkumna data jsem sbirala v prostiedi pracovisté nebo domova respondentl pfi
prfedem domluvené navstévé. VSechny rozhovory s respondenty probihaly naprosto bez
problém0, v pratelské a uvolnéné atmosfére, i kdyz pro vétsinu respondentd to nebylo
zrovna prfijemné téma. Respondenti oteviené spolupracovali a byli ve véem ochotni a
vstricni. Doplhujici dotazy ve v8ech pfipadech nebyly nutné, ke véemu pfistupovali velmi
aktivné a jejich vypovédi mi sami detailné popisovali. Odpovédi a pocity z respondentl
jsem si zaznamenavala do poznamkového sesitu. Zadny z pedagog(i ovéem nesouhlasil
s nahravanim, mam tedy vse v pisemné podobé. Pfesto mam z rozhovord hezky pocit a
jsem vdééna za takovou spolupraci a ¢as, ktery mi vSichni vénovali. Rozhovory jsem
délala prabézné, vzdy jsem méla denné jen jeden, abych si ho mohla v klidu zpracovat

a sama zhodnotit. Soubor otazek jsem méla predem pfipraveny.
Konkrétni otazky pro specialni pedagogy

1. Co bylo motivem k vybéru vasi profese?
2. Chodite do své prace rad/a? Bavi vas, téSite se?

3. Zazivate pfi své praci stres? Pokud ano, jakym zpUsobem se se stresovymi

situacemi vyrovnavate?

4. Znate projevy syndromu vyhoreni? Potkali jste se s nimi? Pokud ano, doslo u vas

v jeho dlsledku k néjaké pracovni zméné?

5. Pocitujete (Pocitovali jste) pfi vykonavani své prace zmény v psychické roviné
(napf.: vy€erpanost, ztrata nadseni, lhostejnost k praci a ztrata odpovédnosti,
potize se soustfedénim, zapominani...)?

6. Pocitujete (Pocitovali jste) pfi vykonavani své prace zmény v télesné roviné
(napr.. ¢astd nemocnost, unava a rychla unavitelnost, neschopnost fyzického

odpodinku, poruchy spanku, nechut k jidlu, zazivaci potize)?
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7. Pocitujete (Pocitovali jste) pfi vykonavani své prace zmény v socialni roviné
(napr.. Casté konflikty s kolegy, vykyvy nalad, uzavirani se do sebe, izolace,
omezeni kontakt()?

8. Jak se starate o své psychické a fyzické zdravi?

9. Citite ze strany zaméstnavatele dostatec¢nou informovanost o problematice

vyhofeni? Vyuzivate postupy, které maji za cil chranit pred vyhorenim.
7.8 Kaoédovani rozhovoru

Pod pojmem koédovani se skryvaji operace, pomoci kterych jsou zjisténé udaje
rozebrany, konceptualizovany a opét sloZzeny novymi zpusoby, coz je hlavni proces
tvorby nové teorie udaju (Strauss, Corbinova, 1999). Miovsky (2006) konceptualizaci
mysli postup, kterym se snazime vytvofit vyklad k pochopeni popisovaného jevu. Jde o

proces formalizace udajl, abychom s nimi mohli Iépe v dalSich fazich analyzy pracovat.
Otevrené kodovani Strauss a Corbinova (1999, s. 43) definuji nasledovné:

,Oteviené kddovani je ¢ast analyzy, ktera se zabyva oznacovanim a kategorizaci pojmdi
pomoci peclivého studia udaji. Béhem kédovani jsou udaje rozebrany na samostatné
casti a peclivé prostudovany, porovnanim jsou zjistény podobnosti a rozdily a také jsou

kladeny otazky o jevech udaji reprezentovanych.”

Dle Strausse a Corbinové (1999, s. 152, 154) probiha zdznam kédovani nasledovné.
Béhem prvnich proéitani svych poznamek vymyslime nékolik pojmovych oznaceni, o
kterych pfesné nemusime v&dét, o em ve skutednosti jsou. Casem, srovnavanim a
kladenim otazek zadinaji zaznamy kédovani ziskavat urcitou podobu. Vytvorili jsme
kategorii a pod ni nékolik vlastnosti a dimenzi. Pak navazuji teoretické poznamky, z

kterych vychazeji otazky tykajici se dané kategorie.

LExistuji tfi hlavni zpusoby otevieného kédovani. Analyza rozhovoru radek po radku
(zkoumani vét i jednotlivych slov), po vétach nebo odstavcich (Jaka je hlavni myslenka
pod vétou nebo odstavcem vyjadrena?) nebo vzit cely rozhovor a ptat se: O co zde jde?*
(Strauss, Corbinova, 1999, s. 51)

Ziskané udaje jsme prostrednictvim otevieného kddovani rozebrali na samostatné ¢asti.
Nasledovalo kategorizovani a kédovani véech rozhovorl. Seznam kategorii a kod( je

uveden v nasledujici tabulce.
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Tabulka 1 — Seznam kategorii a kéd

KATEGORIE

1.

9.

UDAJE O RESPONDENTECH

MOTIVY

PRACOVNI NAPNENI

KOMPENZACE STRESU

DUSEVNI VYCERPANI

FYZICKE VYCERPANI

SOCIALNi VYCERPANI

PREVENCE

POHLED ZAMESTNAVATELE

Zdroj: autorka prace, 2023 (vlastni Setfeni)
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KODY

pohlavi

jméno

vék

délka praxe

déti

pomahani

ucitelské vzory
handicapovany bratr
Skolni praxe

klienti

kolegové
zkraceny uvazek
permanentni stres

ochotnické divadlo
rodina

sportovni vyziti
spanek

vyCerpanost
nesoustfedénost
ztrata motivace
lhostejnost

spankovy hygiena
neustala unava
Casta nemoc
nechut do jidla
Uzkosti

podrazdénost
poruchy koncentrace
omezeni kontaktd
uzavieni do sebe

Cetba

zdrava strava

arteterapie
psychoterapeuticka sezeni
supervize

finan€éni odména
podpora pedagogt
ignorace

stoprocentni nasazeni



7.9 Shrnuti a interpretace ziskanych dat

Na zakladé pfimych rozhovor( a jejich analyzy jsem ziskala odpovédi na zakladni

vyzkumné otazky.

Na prvni vyzkumnou otazku: ,,Co bylo motivem k vybéru vasi profese?"

odpovédéli respondenti nasledovné:

Respondent ¢. 1
Tomas$ vzdy rad pracoval s détmi, od 15 let jezdil na letni tabory, a praveé proto se ubiral

timto smérem.

Respondent ¢. 2

Pro Katku byla nejvétsi motivace pracovat s détmi a chut pomahat.

Respondent ¢. 3

Adéla si jako mala hrala rada na pani ucitelku. Doma méla dva vzory, jeji maminka i
babicka byly pani ulitelky. Maminka dodnes pracuje s postizenymi détmi. Adéla
maminku €asto v praci navstévovala, prace ji délala radost, odmalicka ma potrebu

pomahat, byt ndpomocna. To bylo hlavnim motivem studovat specialni pedagogiku.

Respondent €. 4

Také Petr vyrlistal v rodiné ucitel(. Hlavnim motivem k vybéru této profese se v$ak pro
néj stalo narozeni tézce handicapovaného bratra, ktery potrfeboval po cely zivot
celodenni péci. Starala se cela rodina a uz v prabéhu dospivani se rozhodl o svém

budoucim sméfovani, tedy ze bude pomahat lidem s handicapem.

Respondent €. 5
Miluje déti a rada s nimi pracuje. Zuzana vystudovala psychologii i specialni pedagogiku.
Primarné se citi jako psycholog. Specialni pedagogiku vnima jako obor pro dalsi vhled

do problematiky déti se specifickymi vzdélavacimi potfebami.

Respondent ¢. 6
Motivem byla praxe na stfedni pedagogické Skole, kde Nada navstivila par specialnich
zarizeni. Tam si uvédomila, ze takova prace by ji mohla naplfiovat. Dale pokracovala ve

studiu specialni pedagogiky.
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Zavér. Polovina respondentl, konkrétné respondenti ¢. 1, ¢. 2, ¢. 5 odpovédéli, ze
motivem byla prace s détmi. Respondenti €. 3 a €. 4 byli dle svych slov ovlivnéni rodinou,
ze které pochazeli. Slo o rodiny, kde se pedagogové vyskytovali. Pro respondentku &. 6

bylo motivem vykonani praxe ve specialnim zafizeni.

Na druhou vyzkumnou otazku: ,,Chodite do své prace rad/a? Bavi vas, tésite

se ?“ odpovidali dotazovani takto:

Respondent ¢. 1

Tomas$ odpovida jednoznacéné, ze ano, prace s klienty ho bavi.

Respondent ¢. 2
Katka do své prace chodi rada, jeji napln ji bavi. Jako bonus zminuje své milé kolegy,

na které se pry vzdy moc tési.

Respondent ¢. 3

Adéla se dlouze rozmysli. Do prace chodi dle jejich slov rada. Po chvili se vSak odml¢&i
afika, ze ne tak docela. Pred dvéma lety si prosla tézkym rozvodem, ktery ji poznamenal
a ovlivnil i jeji chut do prace. Posledni dobou chodi do prace s myslenkami na konec

pracovni doby a odchod domu. Citi se neustale vycerpana.
Respondent €. 4

Petra prace bavi, ma vyborny pracovni kolektiv. Casto v$ak citi, Ze pracovnimu tempu
a naroklim na jeho osobu prestava stacit. Pfiznava, ze roky praxe jsou znat a psychické

vyCerpani ho ponékolikaté dohani. Zkratka uz ta chut a nadSeni neni jako kdyz zacinal.

Respondent €. 5
Posledni dobou se Zuzka mnohem vice té€Si do své soukromé terapeutické praxe.
Specialni pedagogicka diagnostika, a hlavné psani zprav z vySetfeni ji nebavi a unavuiji.

Vidéla proto jako nutny krok zkratit si uvazek v SPC a vénovat se vice tomu, co ji bavi.

Respondent ¢. 6
Nada nad tim, zda jde do prace dfive, vibec nepremyslela. Posledni dobou v$ak do
prace nechodi rada, zaméstnani ma jako zdroj financi. Je permanentné ve stresu,

v8echno se v ni pfi pomysleni na praci sevie.

Zavér: Prvni dva respondenti €. 1 a €. 2 odpovidaji jednoznaéné ano. Respondentka €.

3 sdélila, ze jeji chut do prace ovlivnil rozvod, kterym si prosla, chodi do prace
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s myslenkami na konec pracovni doby, citi se vy€erpana. Respondenta €. 4 prace bavi,
fika v8ak, ze roky praxe jsou znat a psychické vy€erpani ho ponékolikaté dohani.
Nads$eni uz neni jako kdyz zacginal. Respondentka &. 5 téz pfiznava, ze ji prace nebavila.
Jako feSeni vidéla zkraceny uvazek jako specidlni pedagog a otevieni si své vlastni

terapeutické praxe. Nerada do prace chodi i posledni respondentka €. 6, ktera

odpovédéla, ze ma praci jako zdroj financi a pfi myslenka prace se v ni vSechno stahne.

Treti vyzkumna otazka , ZaZivate pri své praci stres? Pokud ano, jakym

zpusobem se se stresovymi_situacemi_vyrovndavate?“ byla respondenty

zodpovézena takto:

Respondent ¢. 1
Tomas odpovida, ze vzhledem ktomu, ze pracuje vétSinou s détmi s poruchami
chovani, proziva urcity stres denné. Kompenzuje ho v8ak praci na zahradce a ochotnicky

hraje divadlo.

Respondent €. 2
Katky se stres tyka u ,hoficich® termind odesilani odbornych zprav a doporuceni.

V tomto pfipadé se zacne psani vénovat intenzivnéji.

Respondent ¢. 3
Adéla zaziva stres denné. Snazi se travit co nejvice €asu se synem. Kdyz ma ¢as pro

sebe, rada maluje nebo si &te. A co nejvice spi.

Respondent €. 4
Pro Petra je jeho prace téz stresujici. Denné pracuje se zaky, ne vzdy je jeho prace
uspésna. Se stresem se vyrovnava tak, ze chodi na dlouhé prochazky se psem, plave,

hraje fotbal s prateli. Také své profesni zku$enosti predava studentiim na VOS.

Respondent €. 5
Stejné jako Katefina i Zuzana zaziva stres nejCastéji, kdyz se blizi termin odeslani
néjaké zpravy. Aby toho stresu bylo co nejméné, dva dny v tydnu pracuje ve své

soukromé praxi, cely tyden v SPC by pracovat nezvladla.

Respondent ¢. 6
Také Nada odpovida, ze prace s nékterymi détmi ji vyCerpava. Denné ma nékolik

telefonat(l, které musi vyridit pokud mozno ihned. Praci si bere i domud, malokdy méa od
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pracovnich povinnosti volno. Kdyz ma cas, rada chodi ven se psem a pracuje na

zahradce.

Zavér: Respondent €. 1 odpovida, ze urcity stres vzhledem k praci s détmi s poruchami
chovani zaziva denné. Rad odpociva zahradkarenim a hranim divadla. Respondentky
€. 2 a €. 4 se shoduiji, ze v jejich praci je stres spojeny piedevsim s terminem odeslani
néjakych zprav atd. Respondentka ¢. 3 zaziva stres pfi své praci kazdy den, rada pak
travi €as malovanim, ¢etbou nebo se synem. | respondent €. 4 uvadi, ze je pro néj prace
stresujici. Rad sportuje, chodi na prochazky a vyu€uje. Posledni Sesta respondentka
odpovédéla, ze ji prace s détmi vyCerpava, praci sii presto musi brat doma, kde vyfizuje

mnoho telefonatl. Odpociva na zahradce nebo chodi na prochazky se psem.

Na ¢&tvrtou vyzkumnou otazku: ,,Znate projevy syndromu vyhoreni? Potkali jste

se s nimi? Pokud ano, doslo u vas v jeho dusledku k néjaké pracovni

zméné ?“ respondenti odpovidali nasledovné:

Respondent ¢. 1
Tomas projevy syndromu vyhofeni zna, setkal se s nimi u sebe i ve svém okoli. U sebe
si vSak nastavil takové opatieni, které zabranilo vétSimu zhorSeni problém( a situace

zvladl bez cizi pomoci.

Respondent ¢. 2
Katefina projevy také zna. Osobné ani ve svém bezprostfednim okoli se s nimi v8ak

nastésti nepotkala.

Respondent ¢. 3
Adéla se s projevy setkala osobné. Nedavno, na konci roku. Zatim nevi, co bude délat

dal, premysli vdak o0 zméné pracovisté.

Respondent €. 4
Petr projevy zn4, pred deseti lety syndromem vyhoreni prosel. Po piekonani zlstal na

stejném pracovisti, kde plsobi dodnes.

Respondent €. 5
Také Zuzana projevy zna a nékteré se ji tykaly osobné. Zkratila si Uvazek v pavodnim

zameéstnani.
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Respondent ¢. 6

Nada odpovida, ze ano, dle jejiho nazoru spoustu projevu zaziva na vlastni kizi.

Zavér. VSech Sest respondentl projevy zna. Jedind respondentka ¢. 2 se s nimi
nepotkala ani osobné, ani u svého okoli. Ostatnich pét respondentl se se syndromem

vyhoreni setkalo osobné. V minulosti i pfitomnosti.

Pata vyzkumna otazka znéla takto: Pocitujete (Pocitovali jste) pri vykonavani

své prace zmény v psychické roviné (napr.: vyéerpanost, ztrata nadseni,

lhostejnost k praci a ztrata odpovédnosti, potize se soustiedénim,

zapominani...)?

Respondent ¢. 1
Toma$ odpovida, ze tyto pocity proziva predevsim tehdy, kdyz resi vice narocnych
pfipadld v jednom dni. PredevSim jde o vycerpanost, zapominani a problémy se

soustredénim.

Respondent ¢. 2

Katefina obc¢as koncem Skolniho roku pocituje vyCerpanost.

Respondent ¢. 3
Vse vy$e jmenované Adéla dost dobie zna. Problémy se soustfedénim a vy€erpanost

v8ak u ni pretrvavaji stale.

Respondent €. 4

Pred deseti lety skoncil na popud kolegli a rodiny u psychiatra. Ten mu také syndrom
vyhofeni diagnostikoval. Chut do prace, vstat vlibec z postele a vypravit se ven byla
nulova. Praci na ¢as odsunul na vedlejsi kolej. Nesoustredil se, délal zbyte¢né chyby,
zapominal na domluvené schlizky. Byl praci zcela znechuceny. Z téhle situace se

dostaval pres pul roku.

Respondent €. 5

Zuzka pocitovala ztratu motivace, pokles nalady a podrazdénost.

Respondent ¢. 6
Kladné odpovida také Nada, ktera zmifiuje bezradnost, ktera se poté méni na
Ihostejnost. Obtizné se na praci soustredi, Casto je zcela vyCerpanad, i kdyz k tomu nékdy

neni objektivni divod. Casto zapomina, ale nékdy je ve stavu, kdy je ji to Ihostejné.
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Zaveér: Respondent €. 1 takové pocity proziva, pfedevsim jde o vycerpanost, zapominani
a problémy se soustfedénim. Respondentka &. 2 zaziva nékdy koncem $kolniho roku
vyCerpanost. Respondentka €. 3 uvadi, ze vée vySe uvedené moc dobfe zna. Ai po
prekonani vyhoreni u ni pfetrvavaji problémy se soustfedénim a vycerpanost.
Respondent ¢. 4 ma také osobni zkusenost s psychickym vy€erpanim. Respondentka
€. 5 pocitovala ztratu motivace, pokles nalady a podrazdénost. Nesoustfedénost,

Ihostejnost a vy€erpanost uvadi také respondentka €. 6.

Sesta vyzkumna otazka:_Pocitujete (Pocitovali jste) pfi vykondvani své prace

zmény v télesné roviné (napf.: casta nemocnost, utnava a rychla

unavitelnost, neschopnost fyzického odpoéinku, poruchy spanku, nechut’

k jidlu, zazivaci potize)? byla respondenty zodpovézena nasledovné:

Respondent ¢. 1
Z roviny télesné Tomas zminuje unavu a rychlou unavitelnost. Snazi se dodrzovat

spankovou hygienu.

Respondent ¢. 2
Katefina si nemysli, ze by uvedené symptomy souvisely bezprostfedné s vykonem jejiho

povolani.

Respondent ¢. 3

Adéla zminuje unavu, rychlou unavitelnost a nechut k jidlu. Vyuziva kazdé chvile, kdy
mUiZze spat. Spanek ji vSak pomaha jen na chvili.

Respondent ¢. 4

Petra ¢asto bolelo v krku, prospal i 10 hodin denné, nejedl, zhubl pred 12 kg. Porad byl
unaveny. Mél oslabenou imunitu. Absolvoval také fadu preventivnich vySetfeni

k vylouceni rlznych jinych onemocnéni, nez se pfislo na pravou pfic¢inu.
Respondent €. 5

Zuzana byla ¢asto nemocna, stale ji trapila unava. Také neméla chut do jidla.

Respondent ¢. 6
Nada pocituje nevolnost, neji, za posledni tfi mésice zhubla 8 kg. Ma také zavraté.

V noci se budi, $patné spi, busi ji srdce. Casto proziva uzkost.
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Zavér: Jedind respondentka €. 2 si nemysli, ze by uvedené symptomy souvisely
bezprostfedné s vykonem jejiho povolani. Ostatni respondenti zmény v télesné roviné
zazili. Respondent & 1 a €. 3 popisuji zmifiuje unavu a rychlou unavitelnost.
Respondenta €. 4 Casto bolelo v krku, nemél chut do jidla, zhubl pfes 12 kg. Stale byl
unaveny. Také respondentka ¢. 5 uvadi ¢astou nemocnost, nechut do jidla a unavu.
K uvedenému pfipojuje respondentka €. 6 také zavraté. V noci se budi, Spatné spi, busi

ji srdce. Casto proziva Uzkosti.

Jako sedma vyzkumna otazka byla polozena: Pocitujete (Pocitovali_jste) pri

vykonavani své prace zmény v socialni roviné (napr.: ¢asté konflikty s

kolegy, vykyvy nalad, uzavirani se do sebe, izolace, omezeni kontaktt)?

Respondent ¢. 1

Tomas o sobé fika, ze je hodné spolecensky Elovék. Tuto sféru jeho profesi nezasahuje.

Respondent ¢. 2
Katefina si stejné jako v télesné roviné i zde mysli, ze uvedené symptomy s vykonem

jeji prace bezprostfedné nesouviseji.

Respondent ¢. 3
Adéla vyrazné omezila kontakty s prateli, hodné ¢asu travila a stale travi sama se sebou,

izolovana od ostatnich. Posledni pllrok se hodné uzavrela do sebe.

Respondent €. 4
Petr se vyhybal koleglim, byl podrazdény, nekoncentroval se na praci. Nejlip mu bylo,

kdyz byl sdm. Hodné se uzaviral do sebe, omezil kontakty i se svou rodinou.

Respondent €. 5

Zuzana, stejné jako Adéla, hodné omezila kontakty.

Respondent ¢. 6
Nada se €asto uzavira do sebe a pokud to jde, tak se lidem spise vyhyba. Vyrazné
omezila kontakty s prateli, komunikuje s nimi jen v pfipadé, ze se potkaji osobné, vzdy

se v8ak setkani snazi zkratit na co nejkratsi dobu.

Zavér: Dle respondenta €. 1 tuto rovinu jeho prace nepostihuje. Respondentka €. 2 si

stejné jako v télesné roviné i zde mysli, ze uvedené symptomy s vykonem jeji prace
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bezprostfedné nesouviseji. Respondentka €. 3 vyrazné omezila kontakty s prateli a
uzavrela se do sebe. Respondent ¢. 4 byl podrazdény, nekoncentroval se na praci. Byl
rad sam. Omezil kontakty i se svou rodinou. Stejné to méla i respondentka €. 5, ktera téz
omezila kontakty s ostatnimi. Respondentka €. 6 fika, ze se Casto uzavira do sebe a

pokud to jde, tak se lidem spiSe vyhyba. | ona vyrazné omezila kontakty s prateli.

Na predposledni otazku:_Jak se starate o své psychické a fyzické zdravi?

vybrani specialni pedagogové odpovédéli takto:

Respondent ¢. 1

Tomas$ hodné ¢&te, pracuje na zahradé a hraje divadlo.

Respondent ¢. 2
Katka se snazi sportovat, zdravé jist. Hodné ji také pomaha denni kontakt s jeji

milovanou rodinou. Ob¢as si zacvi€i s kamaradkou jégu.

Respondent ¢. 3

Psychickou unavu Adéla kompenzuje tim, ze radatravi ¢as se svym malym synem. Radi
spolu jezdi na kole, chodi na prochazky. Fyzickou unavu kompenzuje spankem. Také
moc rada kresli nebo maluje. Patym rokem se také vénuje arteterapii. Ob&as si zacviCi

jégu.

Respondent €. 4

Petr se po zkusenosti se syndromem vyhoreni snazi dostateéné odpodivat a spat. Vzdy
zdravé jed|, ale také zacal sportovat. Plave a jezdi na kole. Stale se uci oddélovat praci
a osobni zivot. Planuje si praci dopfedu, snazi se omezit stres. Osmym rokem dochazi

pravidelné na psychoterapie a vyuziva supervize.

Respondent €. 5

Zuzka rada sportuje, energii dale €erpa ze své rodiny. Vyuziva mentoring a supervize.

Respondent ¢. 6

Nijak. Nada rada chodi na dlouhé prochazky se psem.

Zavér: Respondent €. 1 rad ¢&te, pracuje na zahradé a hraje divadlo. Respondentka €. 2
se snazi zdraveé jist a sportovat, rada travi ¢as s milovanou rodinou. Respondentka €. 3
odpovédéla, ze rada se synem jezdi na kole, chodi na prochazky. Fyzickou unavu

kompenzuje spankem. Rada kresli nebo maluje. Respondent €. 4, ktery si syndromem
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vyhoreni pred lety prosel se snazi dostateéné odpocivat a spat. Také zacal sportovat.
Planuje si praci dopfedu, snazi se omezit stres. Osmym rokem dochazi pravidelné na
psychoterapie a vyuziva supervize. Respondentka &. 5 rada sportuje. Vyuziva také
mentoring a supervize. Posledni respondentka &. 6 uvedla, ze se o své fyzické a

psychické zdravi nijak zvlast nestara. Rada chodi na prochazky se psem.

Posledni vyzkumna otazka:_Citite ze strany zaméstnavatele dostatecnou

informovanost o problematice vyhoreni? Vyuzivate postupy, které maji za

cil chranit pred vyhorenim? byla respondenty zodpovézena nasledovné:

Respondent ¢. 1
Tomas$ odpovida, ze zaméstnavatel tuto oblast pfili§ neresi. Na druhou stranu se snazi,

pokud to jde, ocenit praci finanéné.

Respondent ¢. 2

Katefina odpovida shodné, ani jeji zaméstnavatel syndrom vyhoreni neresi.

Respondent ¢. 3
Ani ve specidlni materské $kole, kde pracuje Adéla, zaméstnavatel na dUsledky
nadmérné prace nemysli. Vyzaduje 100% vykon za kazdych podminek. Soukromé

dochazi Adéla posledni rok na psychoterapie.

Respondent €. 4
Naopak Petr odpovida, ze podpora ze strany zaméstnavatele je znacna. Maji pravidelna
tymova setkani, moznost supervizi, kou€inku a individualniho poradenstvi. Petr se

Ucastni ¢asto riznych seminail a pravidelné vyuziva supervize.

Respondent €. 5

Zuzana odpovidd, Ze tuto oblast zaméstnavatel viibec neresi.

Respondent ¢. 6
Ani u Nadi v zaméstnani syndrom vyhoreni neni tématem, které by mélo prostor mezi
praci. Zaméstnavatel v praci potfebuje stoprocentni nasazeni. Nékolikrat Nadé

naznacoval, ze by méla pracovat mnohem vice.

Zavér: Pouze respondent €. 4 kladné odpovida ohledné snahy zaméstnavatele o
podchycovani syndromu vyhofeni. Maji pravidelna tymova setkani, moznost supervizi,

koucinku a individualniho poradenstvi. On sam se Ucastni casto rliznych seminari a
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pravidelné vyuziva supervize. Respondent &. 1 vSak k negativni odpovédi dodava, ze
pokud to jde, odménuje zaméstnavatel zaméstnance financ¢né. Ostatni respondenti
odpovédéli negativné - téma syndromu vyhoieni jejich zaméstnavatelé neresi.
Respondentka €. 3 navic dodava poznatek o natlaku zaméstnavatele a jeho vyzadovani
od ni 100% vykonu za kazdych podminek. Soukromé vSak dochazi na psychoterapie.
Také posledni respondentka ¢. 6 vypovédéla o svém zaméstnavateli jeho potrebu
stoprocentniho nasazeni. Nékolikrat ji také naznacoval, ze by méla pracovat mnohem

vice.
7.10 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

Vyhodnoceni vyzkumné otazky ¢&. 1: Jaka je souvislost mezi syndromem vyhofeni a

sociodemografickymi Udaji specialnich pedagogli?

Dle nejnovéjsich prizkumu dochazi k vyhoreni primérné ve 32 letech Zivota, takze neni
zdaleka problémem muzl a zen stfedniho véku. Ba naopak se v posledni dobé objevuje
¢im dal vice u mladych lidi. Na vznik vyhofeni mél jist& negativni vliv i probéhly covid,

ktery spousta zaméstnancl uzaviel doma a donutil je castéji pracovat z domova.

V nasem vyzkumném Setfeni nebyla prokazana souvislost s vékem, pohlavim, ani
délkou praxe. Z rozhovor(l je patmné, Ze vyhoreni u specidlnich pedagogl neni ni¢im
vyjimecnym. Vyhoreni se tyka jak muz(, tak zen. Mezi vyhoielymi jsou osoby 30+, stejné

tak osoby 50+. Délka praxe téz neukazala zadnou souvislost.

Vyhodnoceni vyzkumné otazky &. 2: Uvédomuiji si specialni pedagogové osobni riziko

ohrozeni syndromem vyhoreni?

Vsech Sest respondent(l projevy zna. Jedina respondentka €. 2 se s nimi nepotkala ani
osobné, ani u svého okoli. Ostatnich pét respondentt se se syndromem vyhoreni setkalo
osobné. Respondent €. 1 projevy zna, setkal se s nimi u sebe i ve svém okoli. Také

respondentka €. 3 se s projevy setkala osobné nedavno, na konci roku.

Respondent ¢. 4 projevy zna, pred deseti lety syndromem vyhoreni prosel. |
respondentka €. 5 uvadi, ze nékteré projevy se ji tykaly osobné. Stejné tak posledni

respondentka ¢. 6 spoustu projevl zaziva na vlastni kizi.

Vyhodnoceni vyzkumné otazky ¢&. 3: Jaké preventivni kroky podnikaji k tomu, aby se

syndromu vyhofeni vyvarovali?
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Respondent €. 1 odpovédél, ze urCity stres vzhledem k praci s détmi s poruchami
chovani zaziva denné. Respondentky ¢. 2 a €. 4 se shoduiji, ze v jejich praci je stres
spojeny predevsim s terminem odeslani néjakych zprav atd. Respondentka €. 3 zaziva
stres pfi své praci kazdy den. Také respondent €. 4 uvadi, ze je pro néj prace stresuijici.
Posledni Sesta respondentka odpovédéla, ze ji prace s détmi vy€erpava, praci sii presto

musi brat dom0, kde vyfizuje mnoho telefonatu.

Preventivnim krokem, na kterém se shodla vétsina specidlnich pedagogul, je predevsim
sport. Néktefi cvi€i jogu, jini plavou, jezdi na kole, chodi na prochazky. Tfi respondentky
také uvedly, ze rady travi €as s rodinami, které jim dodavaji potfebnou energii. Jedna
z respondentek vyuziva uméleckou terapii - vénuje se arteterapii. Dva z respondent(
uvedli jako prevenci dostateény spanek. Jeden zrespondent(i dobiji baterky
ochotnickym divadlem a dva praci na zahradce. Polovina respondentl uvedla, ze

vyuzivaji mentoring, supervize nebo chodi na psychoterapeuticka sezeni.

Vyhodnoceni vyzkumné otazky ¢. 4: Zménila vlastni zku$enost se syndromem

vyhoreni vztah k profesi? Vedla pfipadné ke zméné?

Jak jiz bylo uvedeno, se syndromem vyhoieni se v rizné mire setkalo pét respondentd
ze Sesti. U tfi respondentl byl, popfipadé je, syndrom vyhoieni prozivany celkem
intenzivné. Respondentka, ktera zazila burnout pomérné nedavno, profesi zatim
nezménila, ale s nasledky se potyka doted a o zméné pracovisté uvazuje. Respondent,
jenz burnoutem prosel pred deseti lety, na stejné pozici také zlstal, hodné v§ak zménil
svlj vztah k praci. Respondentka popisujici stav, ktery je ukazkovym pro syndrom
vyhoreni, nijak nefesila. Diky vyzkumu, na kterém se se mnou podilela, se rozhodla
vyhledat odbornou pomoc. Zbyli dva respondenti se se syndromem vyhoreni také
setkali, pouze vSak v takové mife, kterou pomérné dobre vyresili. Zménu to znamenalo
pouze pro jednoho z nich, respondentka si zkratila specialné pedagogicky uvazek a ¢ast
tydne travi ve své soukromé terapeutické praxi. Dle jejich slov ji to ,zachranilo® zivot.

Pouze jedna respondentka zku$enost se syndromem vyhoreni nema.
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8 DOPORUCENI PRO PRAXI

vyvarovani se chronickému stresu, ktery vede dfive nebo pozdéji k celkovému

vycerpani. Synonymem syndromu vyhoreni je totiz pravé chronicky stres.

Prevenci proti stresu a syndromu vyhofeni jsou bezesporu harmonické mezilidské
vztahy - moznost spole¢ného feseni problém( a sdileni pfijemnych i nepfijemnych
situaci. Mezilidské vztahy jsou pfi prevenci stresu velmi podstatné. Spoleénost dalSich
lidi, at pratel nebo rodiny, predstavuje pro ¢lovéka dulezitou roli. Neméné dllezité je také
klima v zaméstnani — dobré vztahy mezi kolegy navzajem. To v8e slouzi jako jista

prevence syndromu vyhoreni.

Nemélo by se samoziejmé zapominat na zdravy zivotni styl. Sportovat, dopfavat si
stravu bohatou na vitaminy a mineraly. Dostatek ¢asu vénovat spanku a odpocinku
obecné. Kazdy si jisté najde néco, co ho bavi, u ¢eho si odpo€ine a zaroven pobavi, kde

se seberealizuje a co mu pomaha kompenzovat stresové situace.

V neposledni fadé bychom vidéli a doporudili jako prevenci i osobni rozvoj, napfiklad
pomoci supervizi, kou€inku nebo psychoterapii. Prestoze jde o finanéné naro¢né
zalezitosti, maji tyto postupy velky vyznam v prevenci stresu, navic se také jedna o

kvalitné vyuzity ¢as pro sebe.

Pro vSechny pomahajici profese, nejen pro specidlni pedagogy, je predevsim dulezité,
aby dokazali oddélovat pracovni a osobni zivot, zkratka aby nasli rovhovahu mezi praci

a tim ostatnim.
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9 DISKUSE

V bakalarské praci jsem se zabyvala problematikou syndromu vyhoreni u specialnich
pedagogu na Vysociné. Hlavnim cilem prace bylo ziskat a popsat zkusenosti vybranych
specidlnich pedagogll se syndromem vyhoreni. Ve své teoretické casti se prace zabyva
problematikou syndromu vyhoreni u specidlnich pedagogl na Vysociné. Vymezuje
zakladni pojmy — syndrom vyhofeni, jeho pfiznaky, pfi€iny a stadia vzniku. Samostatné
kapitoly jsou vénovany diagnostice syndromu vyhofeni a prevenci. Hlavnim cilem
vyzkumného Setfeni bylo zjistit, v jaké mife jsou specidlni pedagogové na Vysociné
ohrozeni vznikem syndromu vyhofeni a jak jeho vzniku predchazeji. Zaroven jsme se
pokusili zpracovat a vyhodnotit ziskané Udaje a na zakladé vysledkd mnozstvi téchto
symptom(, informovat o mife ohroZeni syndromem vyhoreni u specidlnich pedagogl na
Vysociné. Tento cil se podafilo spinit. K dosazeni daného cile byla zvolena metoda

rozhovoru.

Prekvapivym zjisténim plynoucim z vyzkumu bylo, ze pét z Sesti dotazovanych se se
syndromem vyhorfeni osobné setkalo. Dva vS$ak vhodnym nastavenim opatfeni
vyraznéjSimu rozvinuti syndromu vyhofeni predesli. Zbyli tfi respondenti se setkali
s velkym emoénim, télesnym i psychickym vyCerpanim. U jedné respondentky do$lo
k definici jejich problém( az nyni, na zékladé ¢ehoz je rozhodnuta vyhledat odbornou
pomoc. Specialni pedagogové patfi k velmi ohrozenym profesim a riziko ohrozeni si
kazdopadné uvédomuiji. Zajimavym zjisSténim z praktické casti byla skute¢nost, ze ani
vék, ani pohlavi a ani délka praxe nema zadny vliv na vyskyt syndromu vyhoreni.
Preventivnimi kroky, kterymi se specialni pedagogové snazi kompenzovat vy€erpani a
stres, je velmi Casto sport. Néktefi cvi€i jégu, jini plavou, jezdi na kole, chodi na
prochazky. Uzivaji si také €as s rodinou, snazi si dopravat dostatecny spanek. Polovina
oslovenych pedagogl uvedla, Zze vyuZzivaji mentoring, supervize nebo chodi na

psychoterapeuticka sezeni. Zadny z respondent( profesi zatim nezménil.

Jako limity naseho vyzkumu vidime nemoznost jeho vysledky zobecnit. Analyza a sbér
Vysledky jsou snadnéji ovlivnitelné vyzkumnikem a jeho nazory. | pfesto, ze kvantitativni
vyzkum by byl dle naseho nazoru jednodussi, i pfisté bychom volili opét kvalitativni
vyzkum. At jiz proto, ze osobni rozhovory poskytuji mnoho vzajemnych souvislosti a

navaznosti pro danou problematiku, tak i proto, ze problematiku zkoumaiji do hloubky.
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prostfedkem, ktery napomaha predchazeni vzniku syndromu vyhofeni. Pro v8echny
patfi ke klicovému vyvarovat se chronickému stresu, ktery vede dfive nebo pozdéji

k celkovému vyc&erpani.

Prevenci proti stresu a syndromu vyhoreni jsou bezesporu harmonické mezilidské
vztahy. Nemélo by se samozfejmé zapominat na zdravy zivotni styl. Sportovat, dopravat
si stravu bohatou na vitaminy a mineraly. Dostatek ¢asu vénovat spanku a odpocinku
obecné. Kazdy si jisté najde néco co ho bavi, u ¢eho si odpocine a co mu déla radost.
V neposledni fadé bychom vidéli a doporudili jako prevenci i osobni rozvoj, napfiklad
pomoci supervizi, kou€inku nebo psychoterapii. Prestoze jde o finanéné naro¢né
zalezitosti, maji tyto postupy velky vyznam v prevenci stresu, ale je to také dobre vyuzity
¢as pro sebe. Pro vSechny pomahajici profese, nejen pro specialni pedagogy, je
predevsim dulezité, aby dokazali oddélovat pracovni a osobni zivot, zkratka aby nasli

rovnovahu mezi praci a tim ostatnim.
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ZAVER

Bakalarska prace byla zamérfena na problematiku syndromu vyhoreni u specialnich
pedagogl na Vysociné. Jedna se o velmi zavazny psychicky stav, kterému je potreba
v dnesni uspéchané dobé vénovat pozornost. MUj zajem o toto téma byl prohlouben

vlastni zkusenosti.

Hlavnim cilem teoretické €asti bakalarské prace byla orientace v problematice syndromu
vyhoreni, které bylo docileno zpracovanim jednotlivych kapitol za pomoci odborné
literatury. Pro komplexni pochopeni problematiky vyhoreni a problému je teoreticka ¢ast
rozdélena do sedmi kapitol. V prvni popisuji profesi specialniho pedagoga. Ve druhé
jsem se zaméfila na to, zda je stres pfiinou nebo pfiznakem syndromu vyhoreni.
Syndromem vyhoreni se detailné zabyvam v kapitole tfeti. V nasledujici ¢tvrté kapitole
popisuji moznosti, jak se syndrom vyhoreni diagnostikuje. Na 1éEbu syndromu vyhoreni
je zaméfena pata kapitola. Prevenci vzniku syndromu vyhoreni popisuiji v pfedposledni,

Sesté kapitole. V posledni kapitole uvadim tipy ,Jak nevypustit dusi*.

Prakticka Cast se zabyvala predevSim vyzkumnym Setfenim. Vymezuje cil prace a
vyzkumné otazky, popisuje zakladni metodologii vyzkumu, charakterizuje a popisuje
respondenty, realizaci vyzkumu a stanovuje vyzkumné predpoklady. Dale obsahuje
interpretaci vysledkl, které byly ziskany od specialnich pedagogl pUsobicich na

Vysociné a vyhodnoceni vyzkumnych piedpokladd.

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni bylo zjistit, v jaké mife jsou specialni pedagogové na
Vysociné ohrozeni vznikem syndromu vyhoreni a jak jeho vzniku pfedchazeji. Zaroven
jsme se pokusili zpracovat a vyhodnotit ziskané udaje a na zakladé vysledkd mnozstvi
téchto symptomud informovat o mife ohrozeni syndromem vyhoieni u specidlnich
pedagogu na Vysociné. Tento cil se podafilo spinit. K dosazeni daného cile byla zvolena

metoda rozhovoru.

Prekvapivym zjisténim plynoucim z vyzkumu bylo, ze pét z Sesti dotazovanych se se
syndromem vyhofeni osobné setkalo. Dva v8ak v€as zavedli vhodna opatfeni, ktera
zabranila uplnému rozvinuti syndromu vyhoreni. Zbyli tfi respondenti se setkali s velkym
emocnim, télesnym i psychickym vycerpanim. U jedné respondentky doSlo k definici
jejich problém0 az nyni, na zakladé ¢ehoz je rozhodnuta vyhledat odbornou pomoc.
Z vyzkumu je tedy patrné, ze specialni pedagogové patfi k velmi ohrozenym profesim a

riziko ohrozeni si kazdopadné uvédomuiji.
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Zajimavym zjisténim z praktické ¢asti se také stala skutecnost, ze ani vék, ani pohlavi a
ani délka praxe nema zadny vliv na vyskyt syndromu vyhoreni. Mezi dotazovanymi je
zastoupen jak mlady, tak i starsi vék. Jsou zahrnuta obé pohlavi. A délka praxe neni téz
rozhoduijici. Vyzkumu se zuc€astnili specialni pedagogové s desetiletou ale i tficetiletou

praxi, ktefi se s vyhorenim setkali.

Preventivnimi kroky, kterymi se specialni pedagogové snazi kompenzovat vy€erpani a
stres, je velmi asto sport. Néktefi cvi€i jogu, jini plavou, jezdi na kole, chodi na
prochazky. Uzivaji si také €as s rodinou, snazi dopravat si dostateCny spanek. Jeden
dotazovany uvedl také, ze dobiji baterky ochotnickym divadlem a praci na zahradce.
Polovina oslovenych pedagogu uvedla, ze vyuzivaji mentoring, supervize nebo chodi na

psychoterapeuticka sezeni. Jednalo se ale o ty osoby, které se s vyhorenim jiz setkali.

Zadny zrespondentd profesi zatim nezménil. Respondentka, ktera zazZila burnout
pomérné nedavno a s nasledky s potyka doted, o tom prfemysli. Respondent, jenz si
burnoutem prosel pred deseti lety, na stejné pozici také zUstal, hodné v§ak zménil svij
vztah k praci. Respondentka, ktera popisuje stav ukazkovy pro syndrom vyhoreni, svij
stav nijak nereSila. Diky vyzkumu, na kterém se se mnou podilela, se rozhodla vyhledat
odbornou pomoc. Dva respondenti se se syndromem vyhoreni také setkali, pouze vSak
v takové mife, kterou vhodnymi opatfenimi pomérné dobre vyresili. Malou zménu v8ak
ucinila jedna z nich, respondentka si zkratila specialné pedagogicky uvazek a ¢ast tydne
travi ve své soukromé terapeutické praxi. Jedna respondentka se se syndromem

vyhofeni nesetkala.
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Priloha A: MBI — Maslach Burnout Inventory

V tomto dotazniku doplite do vyznacenych poliCek u kazdého tvrzeni &isla, oznacujici podle

nize uvedeného klice silu pocitl, které obvykle prozivate.

Sila pocit(;: Vibec 0-1-2-3-4-5-6 - 7 Velmi silné

1-EE Prace mé citové vysava.

2-EE Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil.

3. EE Kdyz rano vstavam a pomyslim na pracovni problémy, citim se
unaven/a.

4-PA Velmi dobre rozumim pocitlim svych klientd/pacient.

5. DP Mam pocit, ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi
vécmi.

6 - EE Celodenni prace s lidmi je pro mé skute¢né namahava.

. PA Jsem schopen velmi uéinné vyfesit problémy svych
klientd/pacientu.

8 -EE Citim “vyhoreni”, vy€erpani ze své prace.

9-PA Mam pocit, ze lidi pfi své praci pozitivné ovliviuji a naladuiji.

10 - DP Od té doby, co vykonavam svou profesi, stal jsem se méné citlivym

k lidem.

11 -DP Mam strach, ze vykon mé prace mé Cini citové tvrdym.

12-PA Mam stale hodné energie.

13-EE Moje prace mi pfinasi pocity marnosti, neuspokojeni.

14 - EE Mam pocit, ze plnim své ukoly tak usilovné, ze mne to vycCerpava.
15-DP Uz mé dnes moc nezajima, co se déje s mymi klienty/pacienty.
16 - EE Prace s lidmi mi pfinasi silny stres.

17 - PA Dovedu u svych klientl/pacientl vyvolat uvolnénou atmosféru.

18 - PA Citim se svézi a povzbuzeny, kdyz pracuji se svymi
klienty/pacienty.

19-PA Za roky své prace jsem byl uspésny a udélal/a hodné dobrého.




20 - EE Mam pocit, ze jsem na konci svych sil.

21 -PA Citové problémy v praci feS§im velmi klidné — vyrovnané.

22 -DP Citim, ze klienti/pacienti mi pfi€itaji nékteré své problémy.

Vyhodnocuji se zvlast vysledky v kazdé oblasti a nezjistuje se celkové skoére. MBI méfi na
kazdé skale uroven ve tfech stupnich — vysoky, mirny, nizky. Pro emocionalni vyhoreni a
depersonalizaci koresponduji vysoké hodnoty s vysokym stupném vyhoreni, naopak u PA
odpovidaji vysoké hodnoty a nizkym stupném. Vyhodnoceni spociva v souctu vdech hodnot v

jednotlivych slozkach

Stupen emocionalniho vycerpani
nizky 0 — 16

mirny 17 — 26

vysoky 27 a vy$e = VYHORENI

Stupen depersonalizace

nizky 0 — 6

mirny 7 —12

vysoky 13 a vy$e = VYHORENI

Stupen depersonalizace

nizky 0 — 31

mirny 32 — 38

vysoky 39 a vy$e = VYHORENI
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Piiloha B: Skala znechuceni — dotaznik psychického vyéerpani
(pfevzato z knihy Kfivohlavého: Jak neztratit nadSeni), autofi: © 1980 AyalaPines, PhD, and
Elliot Aronson, PhD.

Jak €asto jste béhem posledniho 1 roku méli nasledujici pocity a zkusenosti? Pouzijte, prosim,

tohoto odstupnovani:
1 - nikdy 2 -jednou zadas 3-ziidkakdy 4 -nékdy 5 - éasto

6 - obvykle 7 —vzdy

1 Byl (a) jsem unaven (a).

2 Byl (a) jsem v depresi (tisni).

3 Prozival (a) jsem krasny den.

4 Byl (a) jsem télesné vycerpan (a).

5 Byl (a) jsem citové vyCerpan (a).

6 Byl (a) jsem Stastny (8).

7 Citil (a) jsem se vyfizeny (a).

8 Nemohl (a) jsem se vzchopit a pokraovat dale.
9 Byl (a) jsem nestastny (a).

10 Citil (a) jsem se uhonény (&) a utahany (4).

11 Citil (a) jsem se jako by uvéznény (a) v pasti.
12 Citil (a) jsem se jako bych byl (a) nula.

13 Citil (a) jsem se utrapeny (a).

14 Tizily mne starosti.

15 Citil (a) jsem se zklamany (&) a roz€arovany (4).
16 Byl (a) jsem slaby (&) a na nejlepSi cesté k onemocnéni
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17 Citil (a) jsem se beznadéjné.

18 Citil (a) jsem se odmitnuty (&) a odstréeny (&)
19 Citil (a) jsem se plny (&) optimismu.

20 Citil (a) jsem se plny (&) energie.

21 Byl (a) jsem piny (a) uzkosti a obav

Vyhodnoceni dotazniku:

1) Sectéte hodnoty uvedené u polozek ¢islo: 1, 2, 4,5, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14,
15, 16, 17, 18 a 21 a soucet oznacte jako A.

2) Sectéte hodnoty uvedené u polozek Cislo: 3, 6, 19 a 20. Tento soucet oznacte
jako B

3) Vypocitejte C =32 - B

4) Vypocitejte D=A + C

5) Vysledné skére BQ ziskate tak, ze Cislo D délite 21, tedy BQ =D : 21

BQ < 2 (dobry vysledek z hlediska psychického zdravi)

2 < BQ < 3 (vysledek jesté uspokojivy)

3 < BQ < 4 (doporuéuje se zamyslet se nad zivotnim stylem, pocitem smysluplnosti

zivota...)

4 < BQ < 5 (zde je jiz mozno povazovat pfitomnost syndromu psychického vy¢erpani za

prokazanou)

BQ > 5 (tento stav je tfeba povazovat za alarmujici, doporuéuje se obratit na psychologa

¢i psychoterapeuta)
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Priloha C: Orienta¢ni dotaznik

Autory tohoto dotazniku jsou Hawkins, Minirth, Maier a Thursman (1990). Ceskou verzi tohoto

dotazniku pfipravil a publikoval Kfivohlavy (1998, s. 33-34).

Instrukci pro vyplnéni tohoto dotazniku je: Zkuste na nasledujici soubor otazek a tvrzeni

odpovédét bud ,ano” (s timto tvrzenim souhlasim), nebo ,ne“ (s timto tvrzenim nesouhlasim).

] Cim dale, tim vice poznavam, ze se nemohu doc¢kat konce pracovni
doby, abych mohl praci opustit a jit dom.

0 Zda se mi, ze v posledni dobé nic nedélam tak dobre, jak to délat
mam.

3 Snadnéji nyni ztracim klid, nezli jsem ho ztracel drive.

4 Casté&ji myslim na to, zménit praci (pracovisté, zaméstnani).

5 V posledni dobé jsem stale cynictéjSi a mam negativnéjsi postoj ke
véemu, co se déje.
Mam stale castéji bolesti hlavy nebo bolesti hlavy nyni trvaji déle.

6 Mam bolesti v kfizi nebo jiné télesné pfiznaky toho, ze mi neni
dobre.

7 Casto se mi zd4, ze nikomu kolem mne o nic nejde a citim se
beznadéjné.
Castéji se nyni napiji alkoholu, aby mi bylo Iépe a (nebo) beru si

8 praSky na spani ¢i ,na dobfe“ ¢ na uklidnéni abych zvladl
kazdodenni drobné stresové situace.

9 Zda se mi, ze jiz nemam tolik nadSeni a energie, kolik jsem dfive
mél. Citim se stéle unaven a vycerpan.

10 Citim nyni pfili§ velkou odpovédnost, tlak a napéti v praci.

11 Ma pamét jiz neni takova, jaka drive byla.

12 Nejsem s to soustredit se na praci, jak jsem se dfive na praci
soustfedoval.

13 Moc dobfe nespim.




14 Ma chut k jidlu se v posledni dobé zhorsila nebo naopak zda se mi,
Ze nyni jim vice, nezli jsem dfive jedl.

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

16 V praci mi to nyni tak moc nejde jako dfive. Neda se to délat co
nejlip, jak jsem byl zvykly a neda se toho udélat co nejvice.

17 Citim se jako ,chyby v ukolu®, kdyz myslim na to, co v praci délam.
Zda se mi, ze v8e, co tam délam za moc (za nic) nestoji.

18 Obtiznéji, nezli tomu bylo dfive, se mi déla jakékoliv rozhodnuti
(tézko se rozhoduiji).
Zjistuji, ze v praci toho udélam nyni méné, nezli jsem toho udélal

19 dfive. Zjistuji i to, ze to, co nyni délam, nedélam tak dobfe, jak jsem
to délal dfive.

20 Casto se ptam sam sebe: ,Co se namahas? Vzdyt to viechno je
prece k ni¢emu.”

o1 Zda se mi, ze nejsem moc cenén a odménovan za vse, co jsem
udélal.

22 Citim se bezmocny a nevim, jak se dostat z problém(i, které mam.
03 Lidé mi fikaji, ze s ohledem na praci, kterou délam, jsem v jadru
idealista (snazim se dosahnout nééeho, co neexistuje).

24 Domnivam se, Ze ma kariéra dosahla mrtvého bodu.

VétSina odpovédi ano naznaluje, ze se v tomto pfipadé skutené mozna jedna o zrod

syndromu vyhofeni. Znamena to, ze by ¢lovék se svym stavem mél zacit néco délat.
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Priloha D: Tipy, jak nevypustit dusi
1. Budte v pfitomném okamziku

Pri praci s klientem se zastavte, uvédomte si, kde se nachazite. Zamérte svou pozornost na

své smysly a vnitini prozitky.
2. Pozorujte svij dech a své myslenky

Zpomaleni dechu vede ke snizeni stresu a umoznuje Iépe se koncentrovat na to, co je v dany

okamzik dulezité.
3. Bud'te k sobé laskavi

Zaméfte se na to, co prozivate a citite. Nepfijemné pocity, které prozivate, se pokuste laskavé
je pfijmout a nesnazte se je potlacit, nebo se jim za kazdou cenu vyhybat. Je pfirozené, ze
prozivate strach, bezmoc, uzkost, vztek, nebo frustraci — neznamena to, ze jste slabi, nebo ze

nemuzete dal vykonavat svou profesi.
4. Jednejte, ale Setrete sily

Situace mUze trvat velmi dlouho, zafadte do vykonu své profese kratké pauzy, které vam
pomohou neztratit se v kolobéhu myslenek a neprijemnych prozitk(i, nabyt kontakt se sebou a

nacerpat silu do naroénych chuvil.

5. Pecéujte o své télo i dusi
Dbejte na pravidelny spanek, zdravou stravu, dodrzujte pitny rezim. Snazte se vyhybat
nadmérné konzumaci tabaku, alkoholu a kofeinu. | kdyz mlze byt snadné ztratit se v

povinnostech, uvédomte si, ze pro to, abyste byli schopni pe€ovat o druhé, je ze vSeho

6. Péstujte vztahy s blizkymi

Budte v pravidelném kontaktu s rodinou a s prateli.

7. Dopfrejte si odménu
Za svou praci se pravidelné odménujte, zaslouzite si to. Dbejte na dodrzovani malych
oblibenych ritual jesté vice, nez za obvyklé situace (oblibeny ¢aj, koupel, barva obleceni).

Hledejte radost v mali¢kostech.
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8. Oprete se o fakta
Pro odborniky mUze byt narocné orientovat se ve zdrojich stejné tak, jako pro laickou verejnost

a neustaly pfival informaci mlze snadno posilit obavy. Vychazejte z ovérenych informaci.

9. Hledejte oporu v tymu
Pokud je to mozné, budujte podplrnou sit spolu s kolegy, ktefi jsou ve stejné situaci, jako vy.

Vzajemné sdilejte, co vas tizi, inspirujte se priklady dobré praxe.

10.  Mate pravo na odbornou pomoc
Vénujte pozornost varovnym signallim toho, Ze je toho na vds moc (potize se spankem,
extrémni vykyvy nalad nebo dlouhodobé depresivni stavy, krize ve vztazich, potize se
soustfedénim, somatické potize). Pokud citite, ze jste v dlouhodobé psychické nepohodé,
nedokazete zvladat naroky profese a zplsobuje vam potize vénovat se kazdodennim
povinnostem, pozadejte o pomoc. Moznosti je vice, mlzete se obratit na sluzby krizové
intervence, vyzkous$et supervizi, nebo pro sebe vyhledejte dlouhodobou podporu ve formé

psychoterapie.
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