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Uvod

Rozhodla jsem se vénovat bakalafskou praci tématu prevence syndromu vyhoteni pohledem
pracovnika K-center, nebot mé téma drogy a drogové problematiky pohledem pomahajicich
profesi zaujalo. Pfedevsim pak prace s lidmi, ktefi se s témito problémy potykaji. Po skonceni
studia bych rada se zminovanou cilovou skupinou drogoveé zavislych pracovala proto
dozveédét se vice informaci o oblasti prace kontaktnich center, mi byla zakladnim exkurzem
do daného problému. Snahou bylo nejen ziskat vhled do realné situace pracovnika
kontaktnich center, ale také zjistit informace o samotné narocnosti jejich prace, vyjasnit
pozitiva

a negativa. Problematiku syndromu vyhoteni jsem si vybrala pfedevs§im z toho divodu, ze
pracovnici K-center jsou jako pomahajici profese timto problémem vice ohrozeni, a proto
bylo jednim z dilCich cilt zjistit jaka je realita v téchto socialnich sluzbach.

Cilem bakalaiské prace je tedy zjistit jaké jsou moznosti prevence syndromu vyhoteni
u pracovnikt K-center.

Prace je rozdélena do dvou hlavnich Casti. Prvni teoretickd cast definuje téma prace
spoleCné znaky a hlavni pfiznaky. Dalsi kapitoly popisuji moznosti prevence syndromu
vyhoteni obecné a podrobngji pak v oblasti pomahajicich profesi. V téchto typech zaméstnani
se pracovnici téméf denné setkavaji s problémy druhych, nékdy se jedna o problémy
nefesitelné, s nimiz se musi smifit. V dalSich ¢astech je popsana socialni prace, jeji hlavni cil,
legislativni zakotveni socialnich sluzeb a dulezitost spoluprace s dal§imi disciplinami. Na to
navazuje podkapitola prace s drogové zavislymi, kde je popsana drogova zavislost, jakozto
problém, ktery se netyka pouze konkrétniho jedince, ale také dané spolecnosti. Jsou zde
vypsané podminky, podle kterych je stanovena diagnoza, ktera je popsana v Mezinarodni
klasifikaci nemoci 10. revize. S problematikou drogové zavislosti také tizce souvisi pojem
Harm reduction, ktery je v nasledujici kapitole také popsan. Jsou zde uvedené jeho
charakteristiky, a predevs§im jeho nezastupitelna role v ochrané vefejného zdravi. Teoretickou
¢ast uzavira posledni kapitola vénovana kontaktnim centrim. Zde je vymezena cilova skupina
této sluzby, jeji cile a poskytované sluzby svym klientim. V této ¢asti jsou vyuzity teoretické
poznatky predevsim od autort, jako jsou Stock, Kebza, Demlova a také od dalSich autora
vénujici se problematice socialni prace s drogové zavislymi a prevence syndromu vyhoteni.
Druha polovina bakalarské prace je vénovana praktické Casti — tedy vyzkumu. Zde je

vymezen cil a hlavni vyzkumna otazka. Pomoci odborné literatury je popsana metodologie
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vyzkumu, definice metody, zptsob vybéru vyzkumného souboru a jeho popis., Nasledné se
v textu pracuje s metodou ziskavani dat, popisem techniky sbéru dat a jejich zpracovanim.

Dulezitou soucasti bakalaiské prace je bezpochyby ctvrta kapitola s nazvem vlastni Setfeni.
Obsahem je predstaveni vysledki vyzkumu ziskanych v dotaznikovém Setfeni. Grafické
zpracovani znazorfiuje Cetnost ziskanych odpovédi, u kterych nasleduje jejich popis.
U nekterych otazek je uveden priklad odpovédi vybranych respondenti. Zavér pak patii

samotnému formulovani.



I Teoreticka ¢ast

Teoreticka ¢ast bakalarské prace obsahuje dvé hlavni kapitoly. Prvni je zaméfena na syndrom
vyhorteni, jsou zde vypsany definice od rtiznych autori a jejich pohled na danou tématiku.
Nasledné jsou zde popsany hlavni piiznaky, kterou mohou vést praveé k syndromu vyhoteni.
Déle je zde zminéna prevence syndromu vyhoteni a samotna podkapitola prevence syndromu
vyhoteni v pomahajicich profesich.

Druha kapitola je vénovana socialni praci, je zde popsan jejich hlavni cil a legislativni
ukotveni. Nasledné podkapitola o praci s drogove zavislymi. Déle je zde popsan piistup Harm
Reduction, ktery se zameéfuje na snizovani posSkozeni drogami. Posledni Cast popisuje
samotna K-centra, pro koho jsou urcena, jejich povinnosti a jaké sluzby nabizi.

Ob¢ kapitoly obsahuji teorii, na kterou dale navazuje prakticka Cast, ktera zjistuje moznosti

prevence u pracovnikil K-center.
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1 Syndrom vyhoteni

Odbornici se jiz od 70. let 20. stoleti zabyvaji stavy celkového vyCerpani, které se nazyvaji
syndromem vyhofeni. Pro tento stav se vyuzivaji i vyrazy jako syndrom vypaleni ¢i
vyhaslosti. Ve velké mife se také v odbornych publikacich vyuziva anglického vyrazu
syndrom burnout. V piekladu ,,to burn” znamena ,,hofet” a v pfeneseném vyznamu ,,byt pro
néco zapaleny” (Slovo ,burn out” znamena , dohofet” ,vyhotet”, “vyhasnout”. (PeSek,
Prasko, 2016)

Syndrom vyhoteni je vysledkem dlouhodobého procesu. V soucasnosti se stava velmi Castym
problémem zejména u lidi v pomahajicich profesich. Do urcité miry za tento problém muze
soucasna spole¢nost, ktera je zaméfena piedevsim na vykon. (Sauerova, 2018)

Syndrom vyhoteni v pocatecni fazi nemusi byt ihned rozpoznatelny, doprovazi ho cela rada
ptiznaka, které jsou vSak velmi obecného charakteru. VétSina autori popisuje Vyvoj
syndromu v nékolika fazich. Jednotlivé faze postizeny nemusi prochazet postupné, nekteré
faze vubec nenastanou. (Stock, 2010)

Jedna se o psychicky stav, jenz nevznika bez divodu a ze dne na den. Pfesto se se syndromem
vyhoteni muze setkat témér kazdy. U konkrétnich profesi, zejména v oblasti pomahajicich, je
oviem riziko Gast&jsi. (Sauerova, 2018)

V odbornych knihach najdeme hned nékolik definic, které odkazuji k problematice syndromu
vyhoteni. Napf. Vladimir Kebza (2003, s. 7) uvadi, ze syndrom vyhoteni se projevuje jako
., Vycerpani, pasivita a zklamdni ve smyslu burnout syndromu a dostavuje se jako reakce na
prevazné pracovni stres. Byvd popisovan jako stav emociondlniho vycerpadni vznikly
v diisledku nadmérnych psychickych a emociondlnich ndrokii.

Myron D. Rush (2003, s. 7) definuje syndrom vyhoteni jako ,druh stresu a emociondalni
unavy, frustrace, vycerpani, k nimz dochdzi v diisledku toho, zZe sled (nebo souhrn) urcitych
uddlosti tykajicich se vztahu, poslani, Zivomiho stylu nebo zaméstndani dotycného jedince
neprinese ocekavané vysledky.

Némecka psycholozka Angelika Kallwass (2007, s. 9) charakterizuje syndrom vyhoteni jako:
L Stav  extrémniho vycerpani, vnitrni distance, silného poklesu vykonnosti a riiznych
psychosomatickych obtizi.

Z uvedenych definic je evidentni, Ze se syndrom vyhofeni projevuje mnoha symptomy,
zejména v oblasti psychické, Castecné vSak téz v oblasti fyzické a socialni. Nejcastéji se jedna

o pocit vy&erpani a celkovy psychicky stav. (Kebza, Solcové, 2003)
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Syndrom vyhoteni 1ze v pocatecni fazi velmi tézko rozpoznat, provazi jej cela fada priznakd,
které jsou vSak velmi obecné. VSechny vSak maji nékolik spole¢nych znaka. (Stock, 2010)
Spole¢né znaky syndromu vyhoreni:
e Pritomnost negativnich emocionalnich pfiznaka.
e VEtsi vyskyt u poméahajicich profesi.
e Vytvoreny negativni postoj k praci spojeny s negativnim chovanim v praci a mensi
efektivitou prace, ktera vSak neni spojovana se Spatnymi pracovnimi schopnostmi
a dovednostmi.
e Prvotnimi rozpoznatelnymi znaky jsou psychické ptiznaky a prvky chovani.
e Syndrom vyhoteni neni disledkem jiného psychického onemocnéni, objevuje se
i u zcela psychicky zdravych osob. (Kfivohlavy, 1998)
Syndrom vyhoteni neni tedy zndmkou neschopnosti, jedna se spiSe o psychiatrickou diagnozu
spojenou s monotonnosti prace, kde se muze projevit inava a znechuceni. (Kfivohlavy, 1998)
Jedna se o pomémé Casty syndrom, ktery postihuje velkou ¢ast populace a spolecnost by méla
vzrustajicimu vyskytu vénovat vétsi pozornost. ,Jedna se tedy viastné o druh stresu,
emociondlni unavy, frustrace a vycerpani, k nimz dochdzi v diisledku toho, Ze sled urcitych
uddlosti tykajicich se vztahu, zZivotniho stylu Ci zaméstnani neprinese ocekavané vysledky pri
maximalnim, mnohdy az extrémnim nasazenti jedince.” (Demelova, 2011, str. 8)
Syndrom vyhoteni se objevuje nejCastéji u pomahajicich profesi, tedy u lidi, pro které je
pomahani druhym lidem kazdodenni néplni prace, bez n€jz vykon profese takika neni mozny.
Riziko se zvétSuje u osob, které se setkavaji s problémy druhych a snazi se je emocné
podpofit. (Jeklova, Reitmayerovéa, 2000)
Nektefi jedinci povazuji syndrom vyhofeni za mddni trend soucasné doby. Jejich nazor
muzeme jen té€zko zpochybnit, ale je potieba si uvédomit, Zze se jedna o praci narocnou
zejména psychicky, a pokud tato prace neni dostate¢né¢ ohodnocena, vzdy povede k pocitu

ztraty smyslu, unavé a vy&erpani, at’ to nazyvame jakkoliv. (Sauerova, 2018)

1.1 Priznaky syndromu vyhoreni
Jednotlivé pfiznaky syndromu vyhoteni se vztahuji k pracovnimu prostfedi Clovéka.
Jedinci Casto nastupuji do prace s urcitou predstavou, ktera se bohuzel mnohdy od reality
velice 1ii a pfi stfetu s realitou dochézi ke zklamani. (Jeklova, Reitmayerova, 2006)
Jako kazda nemoc ¢i porucha mé i syndrom vyhoteni své charakteristické ptiznaky, podle

kterych ho muzeme rozpoznat. V pocateCni fazi se jedna o malé, snadno zameénitelné
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pfiznaky, které mohou, bez vCasného podchyceni, prerist v hluboké a trvalé problémy.
Zminéné piiznaky vyrazné ovlivni viechny sféry Zivota daného jedince. (Sauerova, 2018).
Radi se mezi né tii hlavni symptomy vyhofeni — vy&erpani, odcizeni a pokles vykonnosti.

Vycerpani

Prvni zvySe uvedenych symptomu se projevuje emocnim i fyzickym vycCerpanim
Postizeny jedinec pocituje pravodni jevy t€lesné tnavy, které zna nejspiSe kazdy. Malo
kdo ovSem vi, co znamena vyCerpani emocni. Existuje ne€kolik pojmu, které tento stav
definuji presnéji. (viz tabulka 1). Tyto pocity byvaji mnohdy spojovany spiSe s depresi.
A jak jiz bylo zminéno, pocatecni rysy nemusi byt snadno rozpoznatelné a skutecné
shodné rysy zde opravdu najdeme. (Stock, 2010)

Znaky vycerpani pri burnout syndromu podle Demlové str. 12:

Emoc¢ni Fyzické
skli¢enost nedostatek energie, slabost, chronicka tnava
bezmoc svalové napéti, bolesti zad
beznadgj nachylnost k infekénim onemocnénim
ztrata sebeovladani poruchy spanku
pocity strachu funkéni poruchy
pocity prazdnoty, apatie, ztrata poruchy paméti a soustiedéni
odvahy, osamoceni
nachylnost k nehodam

Tabulka 1 Znaky vycerpdni burnout syndromu

Odcizeni
Druhy jmenovany symptom se projevuje téméf lhostejnym postojem ke svému okoli 1 ke své
praci. Odcizeni se miZze projevovat postupnou ztratou zajmu, idealismu a cilevédomosti.
Pocatecni pracovni nadSeni pomalu vystfida cynismus. Zacind se postupné snizovat pracovni
nasazeni na minimum. Jedinec je skuteCné vycerpany, ze jiz nemize dal, pocituje zklamani
a frustraci ze sebe samého. (Demlova, 2011)
Zakaznici i klienti zacinaji byt vnimdni jako pritéz, nadriizeny jako zdroj ohroZeni
a spolupracovnici jako, obtizny hmyz”. (Stock, 2010 str. 30)
Demlovéa (2011) charakterizuje projevy odcizeni pfi syndromu vyhofeni takto:

e Negativni postoj k zivotu.

e Negativni postoj k sob& samému.

e Negativni vztah k praci.

e Ztrata schopnosti navazat a udrzet spolecenské vztahy.
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e Ztrata sebeucty.

e Pocit vlastni nedostatecnosti.

e Pocit ménécennosti.
Pokles vykonnosti
Pii poklesu vykonnosti jako tfetim pfiznaku syndromu vyhofeni jedinec ztraci davéru ve
vlastni schopnosti a zacina se z pracovniho hlediska povazovat za neschopného. Ve vétsiné
pfipadii jde pouze o jeho subjektivni hodnoceni, ale k jistému poklesu skutecné dochazi.
Prodluzuje se doba nutnd k regeneraci organismu. K provedeni ukolu jedinec potfebuje
mnohonasobné vice ¢asu a energie. Problém uz nestaci vytesit pouze prodlouzeny vikend
nebo par dni volna. (Stock, 2010)
Projevy poklesu vykonnosti pfi syndromu vyhoteni podle (Demlové, 2011):

e Nizsi produktivita.

e Nespokojenost s vlastnim vykonem.

e VysSsi spotreba Casu a energie.

e Ztrata nadseni.

e Nerozhodnost.

e Ztrata motivace.

e Pocit selhani.
Kebza s Solcovou (2003) v obecné roviné uvadi &tyfi faze vyvoje syndromu vyhoteni. Prvni
ze 1dealy nejsou shodné srealitou. Nasleduje druha faze prvni frustrace, ktera je
doprovazena zklamanim. V nékterych pfipadech se jedna pouze o zklamani z daného tématu
nebo i o zklamani z celé profese. Jedinec zacCinad vnimat své klienty negativné. V tieti fazi
vyvoje syndromu vyhoteni se dostavuje apatie, propuka zde Uplna hostilita nejen vici
klientim, ale i vi&i v8emu, co souvisi sdanou profesi & vykonavanou &innosti. Uplné
vyhoreni je posledni fazi vyvoje syndromu vyhoteni, objevuje se vyCerpani, provazené
cynismem, odosobnénim a ztratou lidskosti.
Dle Honzaka, ktery se inspiroval Freudenberger pii svém zkouméni syndromu vyhoteni
Cerpal jak z vlastni zkuSenosti, tak z poznatk béhem studie a za nejpodstatn€jsi povazuje tyto
faktory: Nezkrotnou touhu po spolecenském uznani, tedy ocekdvdani nejen pracovniho
uspéchu, ale také prislusného ocenéni. Potieba uzndni sama o sobé neni nijak zhoubnd,

a naopak patri mezi zakladni potieby definované jiz Maslowem. Zde vSak adept vyhoreni cekd
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na triumfdlni vstup do siné slavy, a ten se pochopitelné odehrdva jednou za uhersky rok. Misi
se zde tedy jak zklamané ocekdvani, tak frustrace osobniho narcismu. (Honzéak, 2013, str. 22)
Kazdy jedinec se projevuje odlisné€, zavisi na jeho povaze. Nékdo bude mit tendenci se vice
uzavirat do vlastniho svéta, vyhybat se kontaktu s klienty, spolupracovniky ¢i s rodinou, bude
se chtit izolovat pfed svym okolim. Jiny muZze projevovat zcela opacné piiznaky, zaCne
pusobit agresivn€, napada ostatni i svou praci, zpochybiiuje nahlas své vysledky i vysledky
druhych. Svou agresivitu bude uzivat pro uvolnéni napéti v sobé samém. Nektefi jedinci se
snazi podhodnocovat svou praci, bagatelizovat a shazovat jeji dulezitost i vysledky. (Jeklova,
Reitmayerova, 2006)

Pocity vyhorelého ¢lovéka

Clovék ve stavu psychického vyhofeni propada negativnim citovym stavim, t&zkym
myS$lenkam a nejen to. Projevuji se u ného pocity a stavy, které doposud nemél, hlavné pii
setkani s druhymi lidmi. Jedinec se syndromem vyhofeni ztraci vSechny plany, své ideje, iluze
a nadéji. Ma pocit, ze jako ¢lovék uz nema zadnou hodnotu, opousti ho vSechny sily, osobni

nadSeni a energie. (Stock, 2010)

1.2 Prevence syndromu vyhoreni

Pro lepsi ochranu pfed syndromem vyhoteni je vhodné znat faktory hrajici roli pii jeho
vzniku. Z vySe uvedenych faktort, vychazeji i vSechna opatieni, jejichz cilem je zachovani
lidského zdravi. (Stock, 2010) Pokud jedinec dospé€je do syndromu vyhoteni nebo tieba jen
do nékteré z jeho fazi, je mozna cesta zpatky? Da se vibec vratit a zacit znovu? (Jeklova,
Reitmayerova, 2006) Pokud se pfiznaky syndromu vyhotfeni u jedince objevi, pomoc za
urcitych podminek mozna je. OvSem zélezi na jedinci samotném. Prvni podminkou je vlastni
uvédomeéni si problému. Tedy, ze trpi syndromem vyhoteni, jeho stav je velmi vazny a nesmi
ho podcenit. Druha podminka se vztahuje k chténi — ¢lovék musi sdm od sebe chtit se 1é€it.
Pfi syndromu vyhoteni bychom neméli zapominat na dalezitou podporu druhych, svého okoli
a svych blizkych, Dale je urCité nutné vyhledat i profesiondlni pomoc. Zde mame hned
nékolik moznosti pomoci od psychologického koucinku, vedeného profesionalnim poradcem,
az po zapojeni praktického lékare, ktery zazada o rehabilitacni lécbu, kde se jedinec
zregeneruje a pomoci zkuSeného personalu zde muze najit znovu svou vnitini rovnovahu.
Osvoji si zde také nové relaxacni techniky a pomoci odbornikti sestavi sviyj individualni plan.
(Stock, 2010).

Dle Kitivohlavého (2012) by si mél kazdy, predevS§im pracovnik v pomahajicich profesich,

uvédomovat riziko stresu a riziko syndromu vyhoteni, aby mohlo pfipadné pocatecni ptiznaky
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vCas rozeznat. Dulezité také je védét, jak se pfed moznym vznikem vyhofeni chranit.
Zameéstnavatel by mél umét ohodnotit svého pracovnika, at uz odménami, pracovnim
postupem nebo jen slovné. Uznani je dalezité pro kazdého z nas.

S prevenci proti syndromu vyhoteni souvisi dusevni hygiena. Micek (1984) definoval dusevni
hygienu jako: systém védecky propracovanych pravidel a rad slouZicich k wudrzieni,
prohloubent nebo znovuziskani duSevniho zdravi, duSevni rovnovahy. Jejim cilem je upevnéni
zdatnosti psychického zdravi a odolnost viici nejriiznéjsim skodlivym viiviim.

Jako obor stoji duSevni hygiena na rozhrani véd psychologickych, 1ékarskych a socialnich.
Poznatky o osobnosti a zakonitosti adaptace Cerpa prevazne z obecné psychologie, velmi tzce
také souvisi s klinickou a vyvojovou psychologii a pedagogikou. (Micek, 1984)

Pracovnikim v socialnich sluzbach je dale uloZena povinnost navstévovat externiho
pracovnika, supervizora. Supervize poskytuje prostor pro ventilaci emoci, pro sdélovani
zkuSenosti, pfipadné¢ hledani novych pohledi na situaci. Supervizor nam nabizi své
doporuceni, sviij pohled na danou véc zvenci. (Veglarova a kol. 2011)

Jednou z dulezitych uvolniovacich technik je relaxace, ktera napomaha uvoliovat napéti svala
a tenzi. Ve vétsiné pripadi se stava, ze situace, ktera napéti vyvola, pomine, ale tenze
pretrvava dale a pokud vytvofena tenze neni neutralizovana, zaCne se hromadit. Pokud se
jedinci nedafi toto napéti snizit, stava se citlivéj§im na dalsi negativni podméty z okoli a tim
se jeho napéti neustdle zvySuje. V dnesni dobé je pro zaméstnané lidi charakteristicky
1 Casovy stres ne bo-li nedostatek Casu (Casova tisen). K ziskani vice Casu, nam jisté
dopomuze spravna organizace dne a spravné vyuzivani Casu, ktery mame. S nasim ¢asovym
planem uzce souvisi odpocinek, ktery by mél byt nezbytnou soucasti naseho zivota (Micek,
1984)

,Nebojte se vyhledat odbornou pomoc. Neni to projev slabosti, naopak je to sprdavnda véc*
(Stock, 2010, str. 58).

Dulezité je pocitat pii zmeén¢ i s piekazkami, pfipravte se, Ze mohou pfijit komplikace. Vase
okoli uz si pfili§ zvyklo na to, Ze je na vas spolehnuti a ze vas vzdy maji po ruce. (Stock,
2010). Studie prokazuji, ze ¢loveék vyhoti rychleji, pokud nema smysl pro humor nebo pokud
humor ztratil. (Kfivohlavy, 1998)

1.3 Prevence syndromu vyhoreni v pomahajicich profesich
Lidé v pomahajicich profesich resi nekdy i nefesitelné problémy, s nimiz se musi nepochybné
smifit. Témer denné se setkavaji s klienty, ktefi maji télesny, socialni ¢i citovy problém.

Pomahajici zacne pocitovat urcity tlak, ktery je ¢asem skli¢ujici, narusi mu nebo v nékterych
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ptipadech uplné ochromi jeho vSedni zivot. Pracovat del§i dobu pod tlakem a zaroven
projevovat soucit s jinymi lidmi je jista cesta k vyhoteni, které se nelze vyhnout. (Maroon,
2012) Svingalova (2006) také uvadi, 7e lidé v pomaéhajicich profesich si svou praci,
v nékterych piipadech fesi své rané problémy jako jsou touha po uznani nebo nedostatek
empatického porozuméni. V takovych to chvilich je dilezitym nastrojem pro zvladnuti situace
supervize, kterd nam umozni se na véci divat s odstupem, uvazovat o nich, poustét se do
hledani novych moznosti, objevit pouceni, které se v nelehkych situacich Casto skryva a ziskat
podporu. (Hawkins, Shohet, 2004) Zakladni charakteristiku supervize lze vymezit jako
pfedem dohodnuty a oboustranné akceptovatelny proces pomoci s obtiznéjS§imi profesnimi
situacemi, je zalozena na vzajemném respektu. Jejim hlavnim cilem je zlepSeni péce o klienta
¢i pacienta. (Broza, 2009) Dale u pracovnikd v pomahajicich profesich pfispiva k rozvoji
syndromu vyhoteni jejich pracoviste. Jedna se predevsim o pracovisté, kde vladne soupetiva
atmosféra, kde jedinec nemd moznost osobniho rozvoje, neni zde vénovana pozornost
personalu a jejich potiebam. (Svingalova, 2006) Je potieba si také uvédomit, Ze supervize
neslouzi jako kontrola kvality prace ¢i jina forma dohledu, u pracovnika se predpoklada, ze se
sami snazi poskytnout co nejkvalitnéj§i moznou péci, pfi supervizi se snazi odkryt sva slaba

mista a zménit je. (Veglafova a kol., 2013)
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2 Socialni prace

Na pocdtku socidlni prace byl clovék. Lidska bytost, kterda potiebuje pomoc jiné lidské bytosti.
Pokud ¢lovék pomoc nepotieboval, nebyla za potiebi ani socidlni prdace. Clovék vsak pomoc
potiebuje a vyhledava ji ve vztazich. Clovék nikdy neni osamélym ostrovem, ale bytosti Zijici
ve vztazich, coz vyjadril izraelsky filozof rakouského pivodu Martin Buber slovni dvojici JA —
TY. (Matel, 2019, str. 11)

Socialni sluzby v maximalni mozné mire usiluji o zalenéni lidi spolecensky ¢i jinak
znevyhodnénych zpét do spolec¢nosti anebo jim zlepsit jejich kvalitu zivota. Dale se snazi
chranit spolec¢nost pfed moznymi riziky, jejichz nositeli tyto lidé mohou byt. Socialni sluzby
zohlediiuji nejen samotnou osobu uzivatele, ale také jeho skupinu, do niz patfi, jeho rodinu,
ale i zaymy SirSiho spolecenstvi. (Matousek a kol., 2007) Spoluprace s dalSimi disciplinami je
pro definovani socialni prace velmi zasadni. Do fady metod socialni prace vstupuji predev§im
psychologie a sociologie, dale také mohou vhodné dopliiovat socialni praci socialni
pedagogika, gerontagogika a andragogika, predevsim v oblasti teorie a praxe. (Gulova, 2011)
Ocekavanou zmeénu (jakou zménu? Né&jakou strucnou zminku, o jakou zménu se jednad)
systému socialni péce piinesl novy zakon v roce 2006, zdkon o socialnich sluzbach spolu
s dal§imi predpisy (zdkon ¢. 110/2006 Sb., o zivotnim a existenénim minimu, a zakon
¢.111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi), prace na téchto pravnich navrzich zacali uz v roce
1994, ale pfijat byl az v kvétnu 2006, ve sbirce zakont pod Cislem 108/2006 Sb. (Matousek
a kol., 2007)

2.1 Prace s drogové zavislymi

Tato kapitola se vénuje problému drogové zavislosti z pohledu stru¢né charakteristiky pojmu
samého a narocnosti prace s lidmi drogové zavislymi. Pokud jde jiz o drogovou zavislost,
jedna se o onemocnéni a je potieba k tomu 1 takto pfistupovat. Nejde ale pouze o problém
daného jedince, ale 1 okolni spolecnosti. (Presl, 1994)

Jak jiz bylo zminéno vySe, jednad se o onemocnéni, které je také jako zavislost definovano
v mezinarodni klasifikaci nemoci — 10. revize. ,,Soubor behaviordlnich, kognitivnich
a fvziologickych stavii, ktery se vyviji po opakovaném uZziti substance a ktery typicky zahrnuje
silné prani uzit drogu, poruSené ovidaddni pri jejim uzivani, pretrvavajici uzivani této drogy
i pres Skodlivé nasledky, priorita v uZivani drog pred ostatnimi aktivitami a zdvazky, zvySend

tolerance pro drogu a nékdy somaticky odvykaci stav.“ (mknl0.uzis.cz[2021] ) Definitivni
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diagnéza zavislosti by méla byt stanovena. az pokud se béhem roku u jedince prokaze tfi
a vice nasledujicich jevi (Nespor, 2000):
e Silna touha nebo pocit puzeni uzit latku (bazeni) — jedna se o touhu pocitovat
ucinky psychoaktivni latky, pozornost je odvadéna od bézného zivota, je vedena
k dennimu snéni zaméfenému na navykovou latku.
e Potize v sebeovladani — Uizce souvisi s predchozim jevem, ale neni uplné totozny.
Jedinec ztraci sebekontrolu nad svou zavislosti, nema kontrolu nad tim, co déla.
o Télesny odvykaci stav — télesné zmény, které jedince nuti znovu uzit drogu. Maji
pocit, Zze drogu musi uzit, aby dal uz tolik netrpéli.
¢ Rust tolerance — zvysena tolerance se projevuje tim, ze je potieba uzit vice davek
latky k proziti stejného t¢inku neboli stejné davky maji nizsi ucinky.
e Postupné zanedbavani jinych potéSeni nebo zajmu — na prvnim misté droga,
zavisly zanedbava svou rodinu, nemé zadné jiné zaliby.
e Pokracovani v uzivani pres jasny dukaz Skodlivych nasledka — zavisly vidi, ze
drogy neni¢i pouze jeho, ale 1 jeho okoli a ani pfes to nedokaze prestat. (NeSpor,
2000)
Spolecnost se ve vSech zemich svéta snazi pomoci riznych prostiedkl, co nejefektivnéji
vyporadat s touto problematikou a ptisoudit vhodnou legislativu dostupnosti psychoaktivnich
latek. Ve vétsinové spoleCnosti je témer nulova tolerance vuci zneuzivani drog. Zavislost na
psychoaktivnich latkach Casto vede také k delikvenci a kriminalnimu chovani a trestna ¢innost
je ve vétsing€ pripadd sekundarnim problémem.
Dulezitou podminkou uUspésné 1éCby je motivace, skutecné rozhodnuti jedince se se svou
zavislostni poruchou lé€it. V mnoha literarnich pramenech se také uvadi, ze zavislosti se nelze
zbavit sam. Toto tvrzeni je také velmi opravnéné, je potieba pomoc odbornika. (Fischer,

Skoda, 2014)

2.2 Harm Reduction

V souvislosti s problematikou drogové zavislosti se pojem harm reduction oznacuje jako
soubor pfistupt, ktery se zaméfuje na snizovani ¢i minimalizaci poSkozeni drogami
u zavislych jedinci. Je spojovan s ochranou vefejného zdravi a co nejvétsi mozné
minimalizaci pfenosu infekce a virt. Jedna se zejména o zabranéni op€tovného pouzivani/
sdileni injekcnich jehel nebo jiného vybaveni pro pfipravu a injekéni aplikaci drog.
Pragmati¢nost je jednou ze zakladnich charakteristik tohoto pohledu. Z historie uz vime, ze

neni mozné drogy a jejich uzivani absolutné eliminovat, proto je dulezité podporovat snahu
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0 co mozna nejmensi negativni dopad tohoto chovani. (Hrdina, 2003) V ramci poradenstvi
a edukace jsou také zahrnuty rady, navody a vysvétleni bezpecné aplikace drogy, jak spravné
pouzivat a dezinfikovat nacini, tyto materialy byvaji vétSinou v tisténé podobé distribuovany
pouze na okruh klientd, kterych se dana problematika tyka. (Harm Reduction, drogy-info.cz)
Dulezité je ale nezapominat na to, co termin harm reduction oznacuje, a to je souhrn pfistupd,
skrze néz se na problém drogové zavislosti divame. Jedna se tedy o soubor praktickych
strategii, ktery mimo jiné obsahuje 1 spektrum strategie od bezpecnéjsiho uzivani drog az po

strategie vedouci k abstinenci. (Kalina a kol. 2008)

2.3 Kontaktni centra

Pro uzivatele drog jsou urCena kontaktni centra, ktera diky své nizkoprahovosti a anonymité,
vyuzivaji 1 klienti bez abstinence. Pristup ke sluzbé je diky témto moznostem snazsi. (Kalina
a kol., 2008) Kontaktni centra jsou sluzbou socialni prevence podle zakona 108/2006 Sb.
o socialnich sluzbach. Zakon definuje kontaktni centra takto: , nizkoprahova zarizeni
poskytujici ambulantni, popripadé terénni sluzby osobdm ohrozenym zavislosti na navykovych
latkdch. Cilem sluzby je sniZovani socidlnich a zdravomich rizik spojenych se zneuzivdanim
navykovych latek. “ (108/2006 Sb., § 59), dale zakon €. 379/2005 Sb., o opatfenich k ochrané
pred skodami pisobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami, v §
20 kontaktni a poradenska sluzba.
Vsem kontaktnim centrim je ukladana povinnost predavat hlaseni hygienickym stanicim do
registru problémovych uzivatelt, dale také spolupracuji s praktickymi lékafi (pro nékteré
klienty je obtizné dosahnout na zakladni lékatskou péci), s psychiatrickymi lé¢ebnami,
s ambulantnimi psychiatry, s detoxikaCnimi programy, se stacionafi, s terapeutickymi
komunitami se zafizenim socialni péce (podporované bydleni, prace a moznosti piispevki),
s pravnimi poradnami (zastupovani klientl v riznych fazich trestniho fizeni a konzultace
problému se zakonem v konfliktu klientd), s proba¢ni a mediacni sluzbou (jsou-li splnéna
vSechna kritéria, spolupracuji na mozném odklonu trestu). (Kalina, 2003)
Kontaktni centra jsou urcena k socialni pomoci osobam s nizkou motivaci k 1é¢be, k Casné
krizové intervenci, poradenstvi, zdravotni a socialni pomoci. (Kalina, 2003)
Kudrle a Kalina (2001) uvadé&ji, ze kontaktni centra by mela byt zaméfena predev§im na
uzivatele, ktefi akceptuji pouze nizkoprahové terapeutické a pomocné aktivity.
Sluzby nabizené kontaktnimi centry:

e Kontaktni prace — navazovani kontaktu s jedinci, ktefi uzivaji drogy, minimalizace

rizik zdravotnich 1 socidlnich, které jsou spojeny suzivanim drog — nabidka
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doprovodu pfi feSeni raznych situaci, poskytovani informaci o rizicich uzivani drog,
o bezpetném sexu, o tom jak predchazet moznému piedavkovani, jak pouzivat
injekéni a dezinfekéni materidl, informace ze socialni oblasti, zprostfedkovani
potiebnych kontaktd
Poradenstvi — strukturované (ve vétsin€ piipadd se jedna o podani potiebnych
informaci pred nastupem do léCebného zafizeni) a situacni (napf. nafizeni k nastupu
k vykonu trestu nebo obecné prospéSnych praci). Dale je poradenstvi zaméfeno na
motivaci klienta ke zméné.
Vyménny program — je stézejni praci K-center, slouzi také jako prevence, vyskytu
chorob. Distribuce dezinfek¢nich pomucek, 1zicek, filtra a kyseliny askorbové vymeéna
injek¢éniho nacini
Zakladni zdravotni péCe — zakladni oSetfeni béznych virovych onemocnéni, drobnych
poranéni, leh¢ich forem abscest spojenych s typickymi komplikacemi uzivani drog
Testovani na HIV, HVB, HVC — pomoci testovacich sad pro testy ze slin (HIV) nebo
z kapiléarni krve
Neodkladna péce — prvni pomoc
Dopliikové sluzby —

o Hygienicky servis — vétS§inou byvaji dostupné pracky, sprchy a umyvadlo pro

zakladni hygienu
o Potravinovy servis — moznost ziskani zakladni potravin a napoju
o Vitaminovy servis — vitaminy pro zlepSeni imunitniho systému a po jeho lepsi

fungovani (Kalina a kol., 2008).
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IT Prakticka c¢ast

Prakticka ¢ast bakalafské prace je vénovana samotnému vyzkumu, nejprve je zde urcen cil
prace, stanoveny vyzkumné otazky a predpoklady. Tato Cast prace se opird o metodologii
samotného vyzkumu, obsahuje design vyzkumného Setfeni, zpusob vybéru vyzkumného
souboru a jeho popis. Je zde popsana metoda ziskédvani dat a jejich samotné zpracovani.

V neposledni fadé se v dané Casti objevuje vyhodnoceni.

22



3 Cil a vyzkumna otazka prace

Cilem vyzkumu je zjistit a popsat informovanost pracovniki K-center o problematice
syndromu vyhoteni. Hlavni zdjem sméfoval predev§im k zjistovani toho, zda maji tito
socialni pracovnici moznosti tuto problematiku s nékym fesit, zda se ne¢kdo také zajima
o jejich problémy spojené stouto praci, jestli maji n¢jaké moznosti prevence i ze strany
zameéstnavatele, nebo 1 oni samotni, zda se snazi syndromu vyhoteni predchazet.
Pro dany vyzkum byly vybrany K-centra v celé Ceské republice, aby bylo mozno zmapovat
problematiku v co nejvetsim meéfitku.
Hlavni vyzkumna otazka:
Jaké jsou moznosti prevence syndromu vyhoteni u pracovniki K-center?
Diléi vyzkumné otazky:
Jaké moznosti nabizeji zaméstnavatelé svym zaméstnancim jako prevenci proti syndromu
vyhoteni?
Jaky je zajem pracovnikd K-center o problematiku syndromu vyhoteni?
Vyzkumné predpoklady
Na zakladé reserse literatury bylo stanoveno hned né€kolik vyzkumnych predpokladu.

- Pracovnici K-center védi o problematice syndromu vyhoteni.

- Vice nez polovina respondentt se se syndromem vyhoteni setkala.

- Nejcasteji vyuzivanou metodou k prevenci syndromu vyhoteni poskytujici

zameéstnavatelem je supervize.
- Pracovnici K-center vnimaji jako dilezitou soucast prevence proti syndromu vyhoteni
pfijemny a podporujici pracovni kolektiv.

Tyto vysSe zminéné vyzkumné predpoklady budou potvrzeny nebo vyvraceny na zakladné

vysledki dotaznikového Setfené v zavéru této prace.
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4 Metodologie vyzkumu

Nasledujici podkapitoly se zabyvaji metodologii vyzkumu. Pomoci odborné literatury je vzdy

definovana zvolena metoda, technika, v¢etn€ vlastniho popisu.

4.1 Design vyzkumného Setieni

Zvolenou metodou pro vyzkum se stal kvantitativni design vyzkumného Setteni. ,Jednim
Z hlavnich rysii  kvantitativniho vyzkumu je numerické méreni specifickych aspektii
sledovaného jevu.“ (Skutil a kol., 2011, str. 59) V kvantitativnim vyzkumu vychazime
z tvrzeni, ze nase jednani je méfitelné a do urcité miry ho mizeme predpovidat (Hendl, 2016).
Disman (2011) charakterizuje kvantitativni vyzkum jako pfistup zalozeny na dedukci. V tom
spociva tvorba hypotéz, které jsou vytvareny na zakladé porozumeéni teoretickych poznatki.
Ty jsou nasledné pomoci jiz zminéného kvantitativniho vyzkumu ovéfovany
a prezkoumavany. Tento typ vyzkumu operuje ve vétsin€ piipadid s velkym mnozstvim
dotazovanych, od kterych se sbiraji zakladni data s malo vlastnostmi. Otazky polozené
vtomto typu vyzkumu se sice nezaméiuji na hloubku zkoumaného tématu, ale jejich
odpovédi se daji mnohem snadnéji zobecnit a generalizovat. Kvantitativni vyzkumné Setteni
bylo zvoleno z divodu velkého vyzkumného vzorku, tato metoda umoznila objektivné oslovit

respondenty po celé Ceské republice.

4.2 Zpusob vybéru vyzkumného souboru a jeho popis

Ve vyzkumu byl osloven velky poget K-center po celé Ceské republice, piesngji viechna
kontaktni centra uvedena v registru poskytovateli socialnich sluzeb Ministerstva prace
a socialnich véci. K samotnému osloveni pracovniku slouzily emailové adresy danych sluzeb.
Obsahem kazdého emailu bylo kratké predstaveni celého vyzkumu, vcetné informaci
o vyzkumné osob¢ a cilii bakalarské prace. Do informativniho textu byl vlozen hypertextovy
odkaz na vytvoreny dotaznik s prosbou o vyplnéni vSemi zaméstnanci oslovenych K-center.
Na zodpovézeni dotazniku méli respondenti tfi mésice. Otazky se zaméfovaly na ovéteni
znalosti syndromu vyhofeni a na moznosti prevence.

Vyzkumny vzorek je tedy slozen z 98 pracovniki z celkového poctu 61 K-center po celé
Ceské republice. Oslovena byla viechna K-centra s prosbou, zda by dotaznik mohlo vyplnit
co nejvice pracovnikd. Nebyl tedy stanoven zadny pocet odpovédi, jez by mohl piijit
z jednoho pracovisté. Vybér vyzkumného souboru byl postaven na podminkach, které nebyly

nikterak omezuyjici. a to takové, ze dotaznik byl urfen pro pracovniky K-center, ktefi maji
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minimalné stfedoSkolské vzdélani, dosahli plnoletosti a s vyplnénim dotazniku souhlasi se

zpracovanim odpovédi pro potteby této bakalarské prace.

4.3 Metoda ziskavani dat

Pro ziskani dat byla vyuzita technika dotaznikového Setfeni.

Skutil a kol (2011) definuje dotaznik jako soubor obsahujici nékolik polozenych otazek, na
které dotazany odpovidad na zakladé subjektivniho chépani. Chraska (2016) také popisuje
dotaznik jako textovy soubor, ktery operuje s pfedem pfipravenymi a pisemné sepsanymi
otazkami, na které ziskava tazatel pisemné odpovédi. Otazky v dotazniku by meély byt pfedem
pfipraveny a usporadany logicky za sebou tak, aby na sebe logicky navazovaly.

Pouzity dotaznik obsahoval 27 otazek, z ¢ehoz se jednalo predevsim o otazky uzaviené
s moznosti vybéru jedné mozné odpovedi. Doplnény jsou nékolika otevienymi otazkami nebo
otazkami s moznosti vybéru vice odpoveédi.

Dotaznik byl vytvofen pomoci online Google formulate, do kterého respondenti své odpovédi

zaznamenavali a nasledné zde byly tyto odpovédi ukladany.

4.4 Popis zpracovani ziskanych dat

Ziskané odpovédi byly prochazeny a kontrolovany z hlediska validity. Tak jak uvadi Chraska
(2016) v prubéhu a po skonceni dotazovani je dulezité si zaslané dotazniky zkontrolovat a na
zakladn€ toho potom piipadné nékteré ze Spatné vyplnénych dotaznikt odstranit.

Odpovédi byly postupné seskupovany pomoci aplikace Google formulafe do jednotlivych
grafti, které znazornovaly Cetnost odpovédi. Tyto grafy jsou doplnény o komentare

a hodnoceni v praktické Casti prace.
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5 Vlastni Setireni

Tato Cast bakalarské prace je vénovana samotnému vyzkumnému Setfeni, jsou zde pomoci
dotazniku nastinény problémy socialnich pracovnikii v K-centrech, které jim cCastecné
znepiijemnuji jejich préaci, jejich postoje k samotnému problému syndromu vyhoteni,

popfiipadé kroky, které by uskute¢nili, kdyby se se syndromem vyhoteni osobné setkali.

Prvni ¢ast dotazniku je obecné&jsiho charakteru, otazky jsou formulovany tak, aby poslouzily

predevsim k zmapovani skupin socialnich pracovnik.

Do ktere vékove kategorie patrite?
98 odpovédi

® 18-25et
® 26- 35 et
36 - 45 let

® 46-55let
@ 56 let a vice

Graf¢. 1

V K — centrech pracuji lidé vSech vékovych skupin navrzenych jako odpovéd na otazku
v dotazniku. Nejvétsi zastoupeni maji vSak lidé ve véku od 26 let do 35 let, ktefi tvoti vice jak

polovinu dotazovanych. Naopak nejméné je v K — centrech pracovnikti ve véku 56 let a vice.
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Na to navazuje i druha otazka, ktera se tyka nejvyssiho dosazeného vzdélani pracovniki

K-center.

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
98 odpovédi

@ Stiedni s maturitou
@ Vy3si odborné
@ Vysokoskolské bakalaiske

@ Vysokoskolské magisterské, inzenyrské
vzdélani

Graf'¢. 2
Nejcasteji dosahuji vysokoskolského vzdélani, at' bakalarského studia nebo magisterského,

tomu odpovida i Graf ¢. 1, kdy je nejvice pracovnika ve véku od 26 let — tedy po ukonceni

vysokoskolského vzdéelani.

Jak dlouho pracujete v této organizaci?
98 odpovédi

@ Méné nez 5 let
@ 5-101et

® 10-151et
) @ 15-20 let
A @ 20 a vice let

Graf & 3
Dale se ukazalo, ze vétsi ¢ast dotazovanych pracuje v K-centrech méné nez 5 let, coz také
souvisi s mlads$im vékem pracovnika a také s psychickou naro¢nosti prace. Nemusi tomu tak
byt vzdy. Pracovnik, ktery v dotazniku odpovédél, ze jeho vék je vyssi nez 56 let, také v K-

centru pracuje méné€ nez 5 let a se svou praci je velmi spokojen.
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Bylo Vasim zamérem délat tuto praci uz v dobé studia?
98 odpovédi

® Ano
® Ne

46,9%

Graf¢. 4

VEétsi ¢ast dotazovanych odpovédéla, ze nebylo jejich zamérem délat tuto praci v dobé studia.

Jste spokojen/a se svoji praci?
98 odpovédi

@ Jsem velmi spokojen/a
@ Jsem spokojen/a

@ Jsem nespokojen/a

@ Jsem velmi nespokojen/a

Graf'¢. 5
Presto témer vétsina je se svou praci spokojena.
Premyslite o zméné svého souc¢asného zaméstnani?
98 odpovédi
@ Ano
@ Ne
Graf'¢. 6

Vice nez 74 % dotazovanych nepfemysli o zméné svého soucasného zameéstnani.
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Splnuje Vase prace Vase profesni ambice?
98 odpovédi

@ Ano, urgité
@ Ano, ale mam i vyssi cile
Ne

Graf¢. 7
Na otazku, zda jejich prace napliuje jejich pracovni ambice, pouze mala ¢ast dotazovanych
uvadi, ze nikoliv. Necelych 45 % ovSem uvadi, Ze tato prace spliuje jejich ambice, ale maji

i vy$si cile. Dané zjisténi muze poukazovat na to, ze pracovnici maji snahu se dale rozvijet

a tim postupovat vySe na pomyslném kariernim zebfticku.

Dalsi otazka smétrovala k tomu, zda si mysli, Ze je jejich prace dostatecné ohodnocena. Zde se
vice nez polovina dotazovanych domniva, Ze neni. Hlavnimi divody, které zde uvadi, jsou
zejména finance. Pracovnici K-center se domnivaji, ze jde o praci naro¢nou, avSak nalezité
neohodnocenou. Respondenti také poukazuji na to, ze jde o praci narocnou a velmi rizikovou,
hlavné v oblasti prenosu infekci a nemoci, které je zde vysoké, vzhledem k Castému styku
s nakazenymi lidmi. DalSim divodem je pohled vétSinové spoleCnosti na tuto praci.
Pracovnikim chybi vé€tSi uznani, jak vyplyva z pfedchozich grafi. Jedna se o lidi
s vysokoskolskym vzdélanim, ale pro ¢ast populace je to prace zbyte¢na. Domnivaji se, ze
lidé s drogovou ¢i jinou zavislosti nepotiebuji pomahat, Ze si za sviij problém mohou sami.
Vétsina dotazovanych si uvédomuje, ze se tento problém netyka pouze pracovnikd v K-
centrech, ale obecné vétsiny pracovnikd v socialnich sluzbach. Jako pfidanou hodnotu uvadi
kontakt s lidmi, ziskavani novych zivotnich zkuSenosti a smysluplnost dané pozice, avSak
dilezitost financi neopomijeji.

., Myslim si, Ze naSe prace neni ohodnocena dostatecné. Jako obecné u lidi v pomdhajicich
profesich. Je to psychicky ndrocnd prdce, kterd pomdhd nejen jedinciim, kteri to potrebuji,
ale také obecné spolecnosti. Myslim si, Ze se dost hresi na tom, Ze lidi v pomdhajicich
profesich svou prdci délaji, protoze k tomu maji jisté presvédceni a vidi v tom smysl a jsou

ochotni to délat i za neodpovidajici platové ohodnoceni. “ (Dotazovany v K-centru €. 1)
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Pojem ,,syndrom vyhoreni”
98 odpovédi

@ Slysim poprvé

® z2nimz literatury nebo sdélovacich
prostredku

@ Znam z dob studia

@ zném od zaméstnavatele (8koleni apod.)

Graf¢. 8
Pojem syndrom vyhoteni znaji téméf vSichni dotazovani. Jako nejCastéj§i zdroj, kde se
o syndromu vyhoteni dozvédéli, uvadi, ze behem studia, coz lze povazovat za nejvhodnéjsi
variantu, kterd poukazuje na to, ze studenti nastupuji do profese v tomto piipadé¢ teoreticky
pfipraveni. Jako druhym nejcastéjSim zdrojem uvadé€ji pracovnici K-center zaméstnavatele

(Skoleni apod.), o néco méné potom literaturu a sdélovaci prostiedky.

Co podle Vas znamena syndrom vyhoreni?
98 odpovédi

@ Psychické zhrouceni

@ Fyzické vycerpani

@ Selhani pfi fe$eni problému klienta

@ Psychické i fyzické vy&erpani, pocity
beznadéje, ztrata chuti do prace i do
Zivota

Grafé¢ 9

Témér vSichni dotazovani spravné odpovédéli na otazku, co podle nich znamena syndrom
vyhoteni, ze se jedna o psychické i fyzické vycCerpani, pocity beznad¢je, ztrata chuti do prace

1 do zivota.
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Je pro vas Vase prace stresuijici?
98 odpovédi

@ Ano, éasto
@ Jenobtas
Ne

Graf¢. 10

Pouze 9 dotazovanych z celkového poctu 98 uvedlo, Ze pro n€ neni jejich prace stresujici.
70 respondent uvadi, ze je pro n€ jejich prace obcas stresujici, ale ne tak jako pro zbylych
19, ktefi pii své prace zazivaji stres Casto. Jak je znamo dlouhodoby stres muze vést
k syndromu vyhoteni, proto je vhodné pracovat i se stresem hned zpocatku, aby nepferostl

k dlouhodobé netinosnym problémum.

Umite tzv. vypnout od své prace?
98 odpovédi

@ Ano, pokud nejsem primo v préci, tak na
ni nemyslim
@ Obgas si nosim praci domu

@ Pracuji neustale

Graf¢. 11

Necelych 38 % dokaze tzv. vypnout od své prace a uvadi, ze pokud nejsou pfimo v praci, tak
na ni nemysli. Zbylych 62 % si nosi ob¢as praci domd nebo dokonce uvadi, Ze pracuji
neustale. V tomto piipadé uz by bylo mozné hovorit také o workoholismu. Jedna se
chorobnou zavislost na praci, dotyCny obétuje své praci témét vSe od rodiny a ptatel az po
svoje vlastni zdravi. Workoholici neumi odpocivat, je ovSem tézké odlisit chvalyhodnou

pfi¢inlivost a pracovitost od workoholismu, hranice mize byt Siroka. (nzip.cz)
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Dal$i otazka smérovala k tomu, jaké mechanismy dotazovani vyuzivaji k odbourani stresu
pracovni zatéze. V této otazce byla moznost zvolit vice odpovedi, které byly vybrany dle

pravdépodobnosti mozného vyuziti respondenty.

Jaké mechanismy vyuzivate k odbouravani stresu pracovni zatéze? (Moznost vice odpovédi)
98 odpovédi

Relaxuji u TV, etba

Posloucham hudbu

Pravidelné odpocivam

Aktivné se vénuji konickim (sp...
Prochazky ci vylety do pfirody
Dodrzuji spravnou Zivotospravu
Popovidam si s blizkou osobou
Setkavani s prateli

Myslim pozitivné

VyuzZivam wellness

0 20 40 60 80 100

Graf¢. 12

Nejcastejsi odpoved, ktera se objevovala u témét 82 % dotazovanych, byla prochazka ¢i vylet

do pfirody. Jakou druhou nejcastéjsi uvadi relax u TV a Cetbu, mozna proto, ze se jedna

o opravdu velmi klidnou a odpoCinkovou Cinnost. Nejméné Castou variantou odpovédi bylo

vyuzivani wellness. To muze souviset pravé s nedostatkem volného Casu a financi, na které si

pracovnici K-center v pfedchozi otazce stézovali.
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Mate po praci jesté dostatek energie a ¢as na rodinu a zabavu?
98 odpovédi

@ Ano, udélam si ho vidy
@ BohuZel, nezbyva mi ho moc

Graf'¢. 13

58 respondentil na otazku, zda viilbec maji po praci Cas a energii na rodinu a pratele, uvadi,

ze si ho vzdy udélaji. Zbylych 40 uvadi, ze Cas a energie na rodinu a pratele jim zbyva malo.
V predchozim grafu je vidét, ze znana ¢ast dotazovanych vyuziva pro odbourdni stresu
z pracovni zatéze povidani s blizkou osobou a setkavani se s prateli. Bylo by jisté vhodné

tohoto ¢asu mit dostatek, aby se syndromu vyhoteni pifedchéazelo.

Jste spise typ spolecensky nebo samotarsky?
98 odpoveédi

® Spoledensky
@ Samotarsky

Graf¢. 14

Na predchozi graf jisté navazuji 1 grafy nasledujici, které poukazuji na to,

ze vice nez polovina dotazovanych je spise typ spoleCensky nez samotarsky.
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Jsou Vam Vasi blizci oporou?
98 odpovédi

@ Ano, uréité
@ Ano, ale nezat&Zuji je svymi problémy

@ Ne

Grafé¢ 15

A pro vétSinovou c¢ast dotazovanych je jejich rodina oporou. Proto je pro vétSinu

z dotazovanych kontakt s rodinou a prateli jednim ze zdroju relaxace.

Setkala jste se osobné nebo ve svém okoli se syndromem vyhoreni?
97 odpovédi

@ Ano, mam osobni zkuenost
@ Ano, ale ne osobné&
@ Ne, nesetkala

Grafé¢ 16

Se syndromem vyhoteni se setkalo témét 81 % z dotazovanych, ale pouze 16,5 % ma s timto
problémem osobni zkuSenost. Procentualni zastoupeni odpovédi o setkani se syndromem
vykazuje funkcnost prevence proti syndromu vyhofeni. Je také mozné, ze je to tim, ze vice
nez polovina dotazovanych nepracuje v K-centrech déle nez 5 let a zteorie je znamo, Ze

syndrom vyhoteni nepifichazi hned, ale jedna se o dlouhodobou zalezitost.
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Zucastnil/a jste se Skoleni ¢i seminare zaméreného na problematiku syndromu vyhoreni?
98 odpovédi

® Ano
@ Ne, ale mam zajem
Ne, a ani nemam zajem

Grafc. 17
Velmi prekvapujici bylo zjisténi, ze 27 dotazanych z celkového poctu 98, se nezucastnilo
zadného seminafe ¢i Skoleni zaméfeného na problematiku syndromu vyhofeni a ani nemaji
zajem. 43 dotazanych se seminafe C€i Skoleni na toto téma zucastnilo a zbylych 28 se

neucastnilo, ale ma zajem.

Z jiz vySe prezentovanych vysledkli je znamo, ze 16,5 % dotazovanych si osobné prosla
syndromem vyhoteni. Na otazku, jak tento problém fesili, nejvice odpovidali, ze zménou
zaméstnani nebo pracovni pozici, odjezdem na dovolenou a zivotni zménou., Nékteti uvadi
pomoc druhych — at’ uz supervize nebo navstévy u psychologa ¢i medikace od psychiatra.
Jeden z dotazovanych uvadi, ze odesSel ze svého zaméstnani, odjel do zahranic¢i na dva roky,
uplné zménil pracovni obor. Pouze jeden uvadi, ze tento problém fesil mimo jiné i se svym

zaméstnavatelem.

Nasledujici otazka na zajistovani piinosné podpurné cinnosti zaméstnavatell vaci
zaméstnancum odpoveédélo 74 dotazujicich. Zbylych 24 bud’ na otazku neodpovédélo nebo
jejich sluzba zadné cCinnosti nezajiStuje. NejcCastéj§i odpovédi byly supervize, seminare
a Skoleni — at’ skupinové ¢i individualni. Dal§i velmi Castou variantou byly dny dovolené
navic, teambuildingy, spolecné akce a vyjezdy mimo K-centra. Jeden dotazovany zde také
uvadi spoletné snidan& &i obédy. Casté jsou také reflexe se zaméstnavateli nebo spoledné
konference Ci debaty s kolegy. Nékteti dotazovani zde zmiriuji, ze probihaji 1 spolecné setkani
mezi K-centry. Méné Casté jsou potom benefity ve formé sportovniho vyziti, home office,
sportovni dny nebo potravinové dopliiky.

Ano, mdame pravidelné tymové supervize, miizeme vyuzit individudlni supervizi, také se

miizeme zucastnit urcitych kurzit na téma Syndrom vyhoreni (dotazovany v K-centru €. 2)
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Domnivate se, Ze je supervize nastrojem k prevenci vyhoreni?
98 odpovédi

@® Ano, urgité

@® Ano, gastecné by mohla pomoci
@ Spise ne

@ Ursité ne

Graf¢. 18

62 dotazovanych se domniva, ze supervize je nastrojem k prevenci proti syndromu vyhoteni.
31 z celkového poctu odpovédelo, ze by supervize mohla ¢astecné pomoci. Zbyli dotazovani

si nemysli, Ze by supervize mohla vyrazné€ pomoci.

Mate moznost navstévovat supervize?
98 odpovédi

® Ano
® Ne

Graf'¢. 19

Vsichni dotazovani pracovnici K-center v nasledujici otazce uvadi, Zze maji moznost

navstévovat supervize.
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Pokud byste u sebe pozoroval/a pfiznaky syndromu vyhofeni na koho byste se obratil/a?

Otazka, na kterou bylo mozné zvolit vice pfedem danych odpovedi.

Pokud by jste u sebe pozoroval/a pfiznaky syndromu vyhoreni na koho byste se obratil/la? (Moznost
vice odpovédi)
98 odpovedi
Kolega/kolegyné
Psycholog
Pritel/pfitelkyné
Nadfizeny pracovnik
Zvladl/a bych to sam/sama

Tento problém se mé netyka

Graf & 20
Nejcasteji dotazovani uvadi, ze na kolegu ¢i kolegyni, tuto moznost zvolilo 61 z celkovych 98
dotazovanych. Druhou nejvice zvolenou odpovédi byl nadfizeny pracovnik, poté pfitel ci
pritelkyné, psycholog. 16 dotazovanych si mysli, ze by tento problém zvladli sami

a 3 dotazovani jsou presveédCeni, ze se jich tento problém netyka.

Nasledujici graf ukazuje, ze dobry kolektiv je zaklad.

Pomaha Vam pracovni kolektiv prekonat ztratu pracovni motivace a pracovniho vycerpani?
98 odpovédi

@ Ano
@ Ne

Grafé 21

90 respondentti pomaha piekonat ztratu pracovni motivace prave pracovni kolektiv. Zbylych

8 respondentt takovy pocit nema.
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Diskutujete s kolegy o problémech, Fesite spolu ukoly, podporujete se, vyménujete si informace o

klientech?
98 odpovédi

@ Ano, &asto

@ Ano, ale jen pokud je to opravdu nutné
@ Spise ne

@ Ne, fedim si své véci sam/sama

Graf'¢. 22

Témeér 96 respondentt diskutuje s kolegy o problémech, fesi spolecné dané situace, podporuji
se a navzajem si vyméru;ji si informace o klientech. 3 z celkového poctu 98 respondentt se

svymi kolegy fesi problémy, pokud je to opravdu nutné.
Setkavate se ve své profesi s drogoveé zavislymi lidmi, ktefi neprojevuiji vili svou situaci zménit?
98 odpovédi

@ Ano
@ Ne

Graf'¢. 23

Pouze jeden z dotazovanych uvadi, ze se ve své praci nesetkava s klienty drogove zavislymi,
ktefi neprojevuji vili svou situaci zmeénit. Dal§ich 97 dotazovanych uvadi, Ze se s takovymi

klienty potkavaji.
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Posledni otazka navazuje na predchozi otazku, zda se pracovnikim K-center podaii drogove

zavislé, ktefi neprojevuji vili svou situaci zmeénit, motivovat k n¢jaké zmeéné.

Podari se Vam takoveé osoby motivovat k néjaké zméné?
98 odpovédi

@ Ano, skoro vzdy
@ Obgas ano

@ Jen zridka

@ Ne, nikdy

Graf & 24
Témér 60 % dotazovanych uvadi, ze obcCas ano, 38% uvedlo, ze pouze zfidka. Tuto odpovéd’
zvolil 1 pracovnik, ktery v predchozi otazce odpovédel, ze se s takovymi klienty nepotkava.
Pouze 1 z celkového poctu 98 respondentti uvadi, ze se mu podafi témér vzdy klienta

motivovat ke zméné.
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5.1 Vyhodnoceni vyzkumnych piedpokladu
Pfedem byly stanoveny hned ctyfi vyzkumné predpoklady, které byly nasledné pomoci

dotazniku vyhodnocovany. Jednalo se o predpoklady tykajici se znalosti a zkuSenosti
pracovniki K-center se syndromem vyhofeni, a také o metody prevence vyuzivané
respondenty.

Vsechny predem stanovené vyzkumné predpoklady se potvrdily. Pracovnici maji hned
neékolik moznosti prevence a vétSinou se jedna o programy, které zajistuje jejich
zaméstnavatel. Prvnim potvrzenym vyzkumnym predpokladem tedy je, ze nejcCastéjsi
vyuzivanou metodou poskytujici zaméstnavatelem je supervize, at uz spolecna pro vSechny
pracovniky, tak supervize individuadlni. Velmi vyuzivanou metodou jsou také spolecné
aktivity pracovnikli, teambuilding, spoleéné vyjezdy zaméstnancd, setkavani mezi
jednotlivymi centry nebo tfeba jen spolecné obédy. VétSina téchto aktivit slouzi predevsim
k nastaveni dobrych vztahli mezi zaméstnanci, ale jak vyplyva z neékterych grafti, pracovnici
mezi sebou vzajemné spolupracuji a kontakt s prateli vyuzivaji k odbouravani stresu. Dobré
klima mezi pracovniky je tedy jisté dobrou soucasti prevence syndromu vyhoteni. Tato Cast
odpovida nasledujicimu vyzkumnému piedpokladu, ze pracovnici K-center vnimaji jako
dulezitou slozku prevence piijemny a podporujici kolektiv.

DalSim potvrzenym vyzkumnym piedpokladem je, ze respondenti védi o problematice
syndromu vyhoteni, 100 % dotazovanych toto onemocnéni zna a také ho umi spravné
vymezit. Vice nez polovina dotazovanych zna tento pojem z dob studia, coz muze byt
i CasteCny dukaz toho, ze studenti nastupuji do svého profesniho Zivota teoreticky pfipraveni,
maji piehled 1 o negativnich vécech, které je mohou potkat.

Ctvrtym predpokladem bylo, Ze vice jak polovina dotazanych se setkala se syndromem
vyhoteni. Tento predpoklad se sice potvrdil, ale v odpovédi bylo vice specifikovano, zda maji
1 osobni zkusenost. Pravdou je, ze vice jak 81 % se se syndromem vyhoteni setkalo, ale pouze
18,6 % ma osobni zkuSenost stimto onemocnénim. Jak jiz bylo zminéno, vyzkumny
predpoklad se sice potvrdil, ale vysledek je urCité uspokojivéj§i nez predeslé domnénky
o zkusenostech pracovnikii K — center.

Kdyz byli pracovnici dotazovani, zda se domnivaji, ze je jejich prace dostatecné ohodnocena,

tak vice jak polovina si mysli, ze neni a jako hlavni diivod, ktery uvadi, jsou finance.

40



6 Diskuse

6.1 Zhodnoceni prace

Pro zodpovézeni predem stanovenych vyzkumnych otazek byl zvolen kvantitativni vyzkum
a byla oslovena viechna K — centra v Ceské republice. Diky tomu vyzkumny vzorek
obsahoval 98 respondentii. Dotaznik byl zcela anonymni, tudiZ nebylo mozné zpétné dohledat
respondenty pro pfipadnou konzultaci a prohloubeni odpovédi. Jako uspéch tohoto vyzkumu
muizeme povazovat, zodpovézeni vSech polozenych vyzkumnych otazek a potvrzeni

vyzkumnych predpoklada.

6.2 Limity vyzkumného Setieni

Vedené vyzkumné Setfeni vSak mélo nékolik limitd. Prvnim znich bylo nedostatecné
zmapovani vyzkumného vzorku a mozné tfidéni odpovédi dle kraji. Dalsim tuskalim
dotaznikového Setfeni byl fakt, ze mohlo dojit ke zkresleni vysledkl, pokud néktery
z odpovidajicich nevypliioval dotaznik pfiili§ peclivé a nad moznymi odpovéd'mi neptremyslel
do hloubky. K-centra byla oslovena pfes kontaktni email s prosbou o rozeslani vSem
zaméstnancum. Nebyla zde, ale moznost kontroly, zda se dotaznik dostal opravdu ke v§em

pracovnikiim center.

6.3 ReSerse

V této praci bylo uvedeno hned nékolik autort, ktefi se zabyvaji problematikou syndromu
vyhoteni u pomahajicich profesi, velmi inspirativnim a uzitenym zdrojem se pro zpracovani
prace stala kniha od Vladimira Kebzy a Ivy Solcové — Syndrom vyhofeni (informace pro
lékare, psychology a dalsi zajemce o teoretické zdroje, diagnostické a intervencni moznosti
tohoto syndromu). Tato kniha je vhodné zpracovana jak pro pracovniky, ktefi se cht&ji timto
problémem zabyvat, tak i pro laiky, ktefi se chtéji o syndromu vyhoteni néco dozvédét. Dalsi
vhodné zpracovanou literaturou, ktera pojednava celkové o syndromu vyhoteni, je kniha od
Christiana Stocka — Syndrom vyhoteni a jak jej zvladnout.

Cilem bakalarské prace bylo zjistit, jaké moznosti prevence maji pracovnici K-center, zda jim
jejich zaméstnavatelé nabizeji n€jaké moznosti prevence, jak syndromu vyhoteni predchazet
a zda 1 oni sami maji zajem se o tomto problému vzdélavat. Pracovnici K-center uvadeji, ze
maji moznosti prevence proti syndromu vyhotfeni. Zaméstnavatelé zajiStuji pro své
zamestnance supervize, ale i rizné spolecné akce, které by mély slouzit predevsim k udrzeni

pfijemnych vztahi mezi pracovniky. 62 % dotazovanych uvadi, ze pokud by u sebe
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pozorovali pfiznaky syndromu vyhofeni, obratili by se na svého kolegu/kolegyni. 91 % uvadi,
ze jim pracovni kolektiv pomaha ptekonat ztratu pracovni motivace. Jednotlivé odpovédi
tudiz potvrzuji domnénku, ze dobré vztahy na pracovisti jsou vhodné pro prevenci syndromu
vyhoteni.

Vice nez polovina dotazovanych ma pocit, ze jejich prace neni dodateCné ohodnocena,
hlavnim divodem jsou finance. Pracovnici maji ve vétSin€ pripadi vysokoskolské vzdélani,
v praci travi spoustu Casu, ¢asto i o vikendech, ale bohuzel to neni dostatecné ohodnocené.
Potvrzuje to i vyzkum k diplomové praci Sarky Tovt (2016), ktera ve své praci zjistovala
finan¢ni spokojenost u zdravotnich pracovnikli s odbornosti pro vykon prace bez odborného
dohledu a socialnich pracovnika v JihoCeském kraji, a téméf 59 % socialnich pracovnikl jsou
nespokojeni s financnim ohodnocenim. Jak uvadi Urba (2017) finan¢ni odmény jsou silnou
motivaci.

Tento problém tak muze byt silné demotivuyjici, jak pro budouci pracovniky, ktefi by tuto
praci chtéli vykonavat, tak pro pracovniky, ktefi v K-centrech jiz pracuji fadu let. Diky
demotivaci mohou pfijit o snahu se dale ve své profesi zlepsovat a vzdélavat a mohou byt
velmi pasivni. 27 % dotazovanych uvadi, ze se nezcastnili a ani nemaji zajem Skoleni ¢i
seminafe zaméreného na problematiku syndromu vyhoteni. Tento vysledek by mohl ¢astecné
potvrzovat predeslou domnénku o pasivité pracovnikii. Velmi demotivujici pro pracovniky
K — center jsou jisté€ i situace, kdy se setkavaji s drogové zavislymi, ktefi neprojevuji vuli
svou situaci zménit. 60 % ovSem uvadi, ze se jim obcas podafi takové lidi motivovat ke
zmeéné. Vice jak 90 % dotazovanych uvadi, ze je pro né€ jejich prace stresujici a vice jak
polovina si nosi svou praci i domd a neumi tzv. vypnout od své prace. Toto potvrzuje
domnénku, ze prace je velmi psychicky naro¢na a jisté 1 vyCerpavajici.

Praci v kontaktnich centrech ve vétsin€ piipadi vykonavaji lidé, které jejich prace napliiuje
a je pro né velkym pfinosem. Chtéji lidem pomahat a finance pro né nejspise nejsou na

prvnim miste.

6.4 Doporuceni pro praxi

Na zakladé analyzovanych vysledki z dotazniku vySlo najevo, Ze pracovniky K-center
nejvice znepokojuje jejich hodnoceni. Finance jsou v dnesni dobé velmi dulezité a je potieba
svizné reagovat na stoupajici ceny na trhu. Pracovniky ovSem netrapi pouze financni
ohodnoceni, ale i hodnoceni jejich profese vétSinovou spoleCnosti. Bylo by zajisté vhodné
tyto problémy fesit, zlepSit propagaci téchto sluzeb na poli vSeobecného vnimani celé

spoleCnosti. VEtsi informovanost by poslouzila k vétsimu pochopeni dilezitosti této prace.
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Zavér
Syndrom vyhoteni je vazné onemocnéni, které prameni predev§im z dlouhotrvajiciho stresu
a muze potkat téméf kazdého z nas. Pro bakalafskou praci jsem ovSem vybrala skupinu
respondentt, ktefi jako pracovnici v pomahajicich profesich, maji k tomuto problému
nakroceno o néco vice.
Hlavnim cilem bylo zjistit, jaké moznosti prevence pied syndromem vyhoteni maji pracovnici

v K-centrech, ztoho vyplyva 1 hlavni vyzkumna otazka, ,Jaké jsou moznosti prevence

syndromu vyhoreni u pracovnikiit K-center?“ Dale jsem chtéla zjistit, zda se o prevenci
syndromu vyhofeni zajimaji pracovnici sami a snazi se tomuto problému predchazet a také jak
na problém pohlizeji jejich zamestnavatelé.

K zisténi vySe uvedenych otazek bylo vyuzito kvantitativni vyzkumné Setfeni, pomoci
kterého bylo mozno oslovit vétsi pocet respondenti — tedy oslovit vS§echny K- centra po celé
Ceské republice a jejich pracovniky. Jednotliva centra byla kontaktovana pomoci emailové
korespondence, kde byl pfimy odkaz na online dotaznik. Celkové tedy bylo osloveno 61 K-
center, z nichz odpovédélo 98 respondentt.

Vysledky odpovédi se automaticky zaznamenavaly do graft, které nasledné slouzily
k podrobng¢jsi analyze v praktické casti prace.

Provedeny vyzkum a jeho nasledny rozbor stanovil odpovédi na pfedem zadané vyzkumné
otazky. Vysledky potvrdily stanovené predpoklady a lze jej povazovat za Uspésny, 1 pres to,
ze béhem vyhodnocovani vyvstaly limity zvoleného vyzkumného Setfeni. Pro pfipadné
pokracovani Setfeni by bylo vhodné zaméfit se podrobnéji na divody, kvali kterym se
pracovnici K — Center domnivaji, ze jejich prace neni dostate¢né¢ ohodnocena, a to jak
finan¢né, tak z pohledu vétsinové spolecnosti. Na jejich praci je nahlizeno jako na zbyte¢nou
a nepotiebnou. Dals§i mozny vyzkum bych tedy sméfovala vice na pohled a nazor spolecnosti
v Ceské republice na praci K — center.

Diky bakalafské praci jsem se utvrdila v ndzoru, Ze se jedna o €asto velmi narocnou praci s ne
vzdy uspokojujicimi vysledky. Velmi pozitivni v§ak bylo zjisténi, tykajici se moznosti
prevence, kterou nabizi zaméstnavatel svym pracovniki. Je snahou predchazet tak zavaznému
onemocnéni u svych pracovniki. A pokud uz se potykaji s n€jakymi problémy, umozni jim
dovolenou ¢i nahradni volno.

Jsem velmi rada, ze jsem si toto téma pro svou bakalafskou praci zvolila, a diky ni jsem si

mohla vytvorit prehled na problematiku syndromu vyhoteni pohledem pracovnikti K—center.
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Dle mého je kvalita pracovniki v K-centrech velmi dilezita nejen pro konkrétni klienty, ktefi

kontaktni centra navstévuji, ale pro celou nasi spolecnost.
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Ptiloha ¢. 1 Dotaznik. Prevence syndromu vyhoteni
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

Dotaznik — Prevence syndromu vyhoreni

Do jaké vékové kategorie pattite?

a)
b)
c)
d)
e)

18-25 let
26-35 let
3645 let
46-55 let

56 let a vice

Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?

a)
b)
c)
d)

Stiedni s maturitou
Vyssi odborné
Vysokoskolské bakalarské

Vysokoskolské magisterské, inzenyrské vzdélani

Jak dlouho pracujete v této organizaci?

a)
b)
c)
d)
e)

Méne¢ nez 5 let
5-10 let

10-15 let
15-20 let

20 a vice let

Bylo va§im zamérem dé€lat tuto praci uz v dobé¢ studia?

a)
b)

Ano
Ne

Jste spokojen/a se svoji praci?

a)
b)
c)
d)

Jsem velmi spokojen/a
Jsem spokojen/a
Jsem nespokojen/a

Jsem velmi nespokojen/a

Spliiuje Vase prace Vase profesni ambice?

a)
b)
c)

Ano, urcité
Ano, ale mam 1 vyssi cile

Ne



7) Premyslite o zméné svého souc¢asného zaméstnani?
a) Ano
b) Ne
8) Mate pocit, ze je Vase prace dostatecné ohodnocena? (Pokud ne, prosim uved’te davod)
Otevrené odpovédi
9) Pojem , syndrom vyhoteni‘
a) SlySim poprvé
b) Znam z literatury nebo sd€lovacich prostredkt
¢) Znam z dob studia
d) Znam od zaméstnavatele (Skoleni apod.)
10) Co podle Vas znamena syndrom vyhoteni?
a) Psychické zhrouceni
b) Fyzické vycerpani
c) Selhani pfi feseni problému klienta
d) Psychické i fyzické vyCerpani, pocity beznadé&je, ztrata chuti do prace i do zivota
11) Je pro vas Vase prace stresujici?
a) Ano, Casto
b) Jen obcas
¢) Ne
12) Umite tzv. vypnout od své prace
a) Ano, pokud nejsem pfimo v préci, tak na ni nemyslim
b) Obcas si nosim praci domu
¢) Pracuji neustale
13) Jaké mechanismy vyuzivate k odbourévani stresu pracovni zatéze? (moznost vice
odpovedi)
a) Relaxujiu TV, Cetba
b) Posloucham hudbu
¢) Pravidelné odpocivam
d) Aktivné se vénuji konickim
e) Prochazky ¢i vylety do ptirody
f) Dodrzuji spravnou zivotospravu
g) Popovidam si s blizkou osobou

h) Setkavani s prateli



i) Myslim pozitivné
j)  Vyuzivam wellness
14) Mate po praci jesté dostatek energie a Cas na rodinu a zabavu?
a) Ano, udélam si ho vzdy
b) Bohuzel, nezbyva mi ho moc
15) Jste spiSe typ spoleCensky nebo samotarsky?
a) Spolecensky
b) Samotarsky
16) Jsou vam vasi blizci oporou?
a) Ano, urcité
b) Ano, ale nezatézuji je svymi problémy
¢) Ne
17) Setkala jste se osobné nebo ve svém okoli se syndromem vyhoteni?
a) Ano, mam osobni zkuSenost
b) Ano, ale ne osobné
¢) Ne, nesetkala
18) Zucastnil/a jste se Skoleni ¢i seminafe zaméteného na problematiku syndromu vyhoteni?
a) Ano
b) Ne, ale mam zajem
c) Ne, a ani nemam zajem
19) Pokud jste se syndromem vyhoteni setkali osobné, jak jste tento problém fesili?
Oteviené odpovédi
20) Zajistuje Vase sluzba pro své pracovniky néjaké podpurné akce, Cinnosti, které by mohli
byt pfinosné pro prevenci syndromu vyhoteni? (pokud ano, prosim uvést jaké)
Oteviené odpovédi
21) Domnivate se, ze je supervize nastrojem k prevenci syndromu vyhoteni?
a) Ano, urcité
b) Ano, ¢astecné by mohla pomoc
c) SpiSene
d) Urcité ne
22) Mate moznost nav§tévovat supervize?
a) Ano
b) Ne



23) Pokud byste u sebe pozoroval/a ptiznaky syndromu vyhoteni a koho byste se obratila?
(moznost vice odpovedi
a) Kolega/kolegyné
b) Psycholog
c) Pritel/pritelkyné
d) Nadrizeny pracovnik
e) Zvladl bych to sam/sama
f) Tento problém se mé& netyka
24) Pomaha Vam pracovni kolektiv prekonat ztratu pracovni motivace a pracovniho
vycerpani?
a) Ano
b) Ne
25) Diskutujete s kolegy o problémech, fesite spolu ukoly, podporujete se, vymeénujete si
informace o klientech?
a) Ano, Casto
b) Ano, ale jen pokud je to opravdu nutné
c) SpiSene
d) Ne, feSim si své véci sam/sama
26) Setkavate se ve své profesi s drogové zavislymi lidmi, ktefi neprojevuji vili svou situaci
zmenit?
a) Ano
b) Ne
27) Podaii se Vam takové osoby motivovat k néjaké zméné?
a) Ano, skoro vzdy
b) Obcas ano
¢) Jen ziidka

d) Ne, nikdy



