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UvVOD

Diplomovéa prace se zabyva syndromem vyhofeni u policisti Uzemniho odboru PCR
Vsetin. Toto téma jsem si zvolil, protoze pracuji u policie a v posledni dob¢ je téma
syndromu vyhoieni Casto probirdno ve sd€lovacich prostiedcich, kdy se na né zacina
pohlizet jako na zavazny problém moderni spole¢nosti. Syndrom vyhofeni miize mit nejen
fyzicky 1 psychicky dopad na jedince, ale i na lidi okolo n¢j (rodina, ptatele, lidé¢ v
zamé&stnani). Diplomova prace bude zaméfena na policisty v pfimém vykonu sluzby, ktefi
pracuji v Uzemnim odboru Vsetin a asto komunikuji s lidmi (klienty), ktefi se nachazeji v

nesnazich, nebo prozivaji néjakou krizi.

Cilem prace bude zjistit, zda se u policisti v Uzemnim odboru Vsetin na riiznych
oddélenich vyskytuji ptiznaky syndromu vyhoteni a zda je provadéna dostate¢na prevence
k predchéazeni tohoto syndromu, jak ze strany zaméstnavatele, tak ze strany samotnych
policistii. Zjistit zda vedeni policie CR projevuje dostate¢ny zajem o prevenci syndromu
vyhofeni podfizenych, pifipadné¢ zda dokaze poskytnout odbornou pomoc pii zvladani
stresovych situaci. Tato prace by méla byt propojena se studovanym oborem z hlediska
fizeni organizace, kterd by méla byt zaméfena na prevenci syndromu vyhoteni u
podfizenych pracovniki a to z diivodu, Ze 1 povolani policisty spadd do pomadhajicich

profesi.

Prace bude rozvrzena na dvé Casti a to na teoretickou a vyzkumnou. Potfebné informace
pro teoretickou ¢ast ziskdm prostudovanim zakont, odborné literatury a jinych dostupnych
zdrojii. V této Casti bych se chtél zaméfit na teoretické informace o syndromu vyhoieni
(definice, pfiznaky, stddia, rizikové faktory, profese ohrozené timto jevem, lécba,
prevence), propojeni syndromu vyhofeni se stresem, informace o policii CR a zatéz
policistii.

Ve druhé¢ ¢asti vyzkumné se pokusim o podrobné nastudovani kvantitativniho vyzkumu a
dale bych rad tyto informace aplikoval do praxe. Mym zdmérem je zaméfit se na
metodologii, na stanoveni vyzkumnych otézek a naslednych hypotéz ke stanovenym cilim.
Data pro vyzkum bych chtél ziskat pomoci dotaznikl, které mam v planu roznést na
jednotliva oddéleni Uzemniho odboru PCR Vsetin. Ziskany material bych cht&l analyzovat

na zakladé prostudované literatury a zptehlednit pomoci tabulek a grafii. Doufam, Ze tato
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prace ptinese nejen splnéni mych stanovenych cild, ale i pohled na danou problematiku pro

odborniky, policejni psychology, pro samotné policisty a pro management policie CR.



I KONCEPTUALNI CAST

1 Vymezeni pojmii syndrom vyhoreni a stres

V teto Casti se zaméfim na obecny popis syndromu vyhoteni (burnout syndrome), aby bylo
jasné, kdy se tento pojem poprvé objevil, kdo jej jako prvni publikoval, kdo byl timto
terminem (burnout) ze zacatku oznaovan. Zminim definice syndromu vyhoteni, které
vymezuji tento jev a uvedu jaké body maji spolecné. Na vznik syndromu vyhoteni mé

velky vliv také stres, proto se v této ¢asti zminim i o tomto stavu.

1.1 Obecné o syndromu vyhoreni

Lékari i psychologové se od sedmdesatych let 20 stoleti zajimali o stavy celkového,
prevazné vSak psychického vycerpani, které se projevuje v oblasti poznavacich funkeci,
emoci 1 motivace, které zasahuji a ovliviiuji ndzory, postoje a také vykonnost. Ovliviiuji
profesiondlni chovani ¢i jednani osob, u kterych doSlo k iniciaci proménnych,
ovlivilyjicich vznik a intenzitu tohoto jevu. Tyto stavy jsou oznaCovany syndromem
vyhoteni, vyhaslosti, vypaleni. V anglickém ptekladu ,,burnout syndrome*. Jde o vystizné
prirovnani: anglické sloveso ,,to burn“ coz znamena hotet ve vztahu ,,burn out* vyhasnout,

vyhotet ¢i dohotet (Kebza, Solcova, 2003, s. 3).

Termin burnout (vyhotfeni) byl nejprve oznacovan jako termin pro lidi, ktefi propadli
alkoholu a ztratili zdjem o vSe kolem sebe. Pozdé&ji byl pouzivan pro stav toxikomant,
kteti se upnuli jen na drogu a vSe ostatni jim bylo Upln€ lhostejné. S odstupem casu se
timto terminem zacali nazyvat i lidé, kteti byli natolik nadSeni svou praci, Ze nic jiného,
nez jejich prace, je nezajimala. V praci se utapeli. Pro tyto lidi se zacal vytvaret vyraz
,workoholici“ - v odkazu na podobnost, kterou Ize vidét u alkoholikl. I zde dochéazelo k
lhostejnosti a pii vzniku téZkosti, neuspéchii a prekdzek ke stranéni se druhych lidi,
lhostejnosti, celkové vycerpanosti, depresim, osaméni a unavé (Ktivohlavy, 1998, s. 46).

Pojem ,,burnout™ byl v roce 1974 uveden do literatury v casopise ,Journal of Social

Inssues“. Tento pojem publikoval psychoanalytik H. J. Freudenberger (Kebza, Solcova,

2003, . 6).



Janikova a Buzgova uvadéji, ze Freudenberger nazval stav Uplného vycerpani na zékladé
vlastni zkuSenosti a svého studia, v kterém rozebral vlastni nahravky. Provadé¢l analyzy na
zéklad€ pozorovani prace s lidmi. Na zéklad¢ ziskanych informaci stanovil ptiznaky, které
mohou vyvoj vyvolat a kterym se tento stav vyznacuje. Podle Freudenberga se syndrom
vyhoteni vyskytuje ptevazné u profesi, pfi kterych lidé prichazeji do kontaktu s jinymi

lidmi (Janikova, Buzgova, 2017, s. 363, 364 ).

1.2 Definice syndromu vyhoreni

Definic syndromu vyhoteni je cela fada. Ja jsem si pro svou praci vybral jen tii definice,

které dle mého nazoru vystizn€ popisuji obsah tohoto pojmu.

Jak jsem jiz uvedl, tento pojem poprvé zminil americky psychoanalytik némeckého ptivodu
H. J. Freudenberger ve své knize Burnout: The Costof High Achievement. Syndrom burn-
out definoval ,,jako vyhasnuti motivace a stimulujicich podnétu v situaci, kde péce o
jedince a neuspokojivy vztah jsou pricinou, Ze prdce neprindsi ocekavané vysledky.
Syndrom je spojovan se stavem psychického i fyzického vycerpani ndasledujiciho po
vycerpavajicim a dlouhotrvajicim stresu. Jedna se o vyplenéni vSech energetickych zdrojii
ptivodne velice intenzivné pracujicitho clovéeka (napr. lidi, kteri se snazi druhym lidem
pomoci v jejich tézkostech, a pak se citi sami premozeni jejich problémy) (Jeklova,

Reitmayerova, 2000, s. 7).

Druhou definici syndromu vyhoteni uvaddim podle Kopfivy, ktery syndrom vyhoteni
definuje takto: ,,je-li nase energeticka bilance dlouhodobé zaporna (nemame — li zdroje
radosti v zivot a nejsme li dobre zakotveni v téle) dostaneme se do stavu , pro ktery se
ustalil termin syndrom vyhoreni. K jeho hlavnim projeviim patii deprese , lhostejnost,
cynismus , stazeni se z kontaktii , ztrata sebediivery, casté nemoci a télesné potize. Neni to
obycejna unava. Kdo si stavi dium, muzZe byt hrozné unaven, a presto to neni syndrom
vyhoreni. Neni to ani prechodna krize , u které miizeme vérit , Ze cas momentdlni deprese
vyléci. Ale neni to ani tendence stézovat si, narikat a postonavat jako charakterovy rys .
Do syndromu vyhoreni je vidy vpletend otizka po smyslu viastni prace. Kdyz se praci

dari , je zazitek smysluplnosti prace pomahajiciho silnejsi , nez by byl v mnoha jinych

vevr



Stav vyhoteni definuje ve své publikaci také Myron D. Rush, ktery uvadi, ze syndrom
vyhoteni ,,jako druh stresu, frustrace a vycerpani, k nimz dochazi v dusledku toho, Ze sled
(nebo souhrn) urcitych udalosti tykajicich se vztahu, poslani, Zivotniho stylu, nebo

zameéstnani dotycného jedince neprinese ocekdavané vysledky “ (Myron D. Rush, 2003, s. 7).

Pfestoze neni jednotnd definice syndromu vyhoteni a v riznych aspektech se navzajem
odlisuji, mizeme v nich nalézt shodné body, které zminuje ve své publikaci pravé Kebza,

Solcova. Tyto body jsou také obsazeny v mnou zminénych definicich.

Jedna se o tyto body:

1. Jde zejména o psychicky stav, prozitek vycCerpani.

2. Vyskytuje se prevazné u profesi, které maji v popisu naplné ,,praci s lidmi®.

3. Tvoii je fada pfiznakti zejména v oblasti psychicke, ale také i v oblasti fyzické a
socialni.

4. Hlavni slozkou syndromu je patrné emoc¢ni vyCerpani, kognitivni vycCerpani a
,»opotiebeni® a mnohdy i celkova unava.

5. VSechny klicové slozky tohoto syndromu vyplyvaji z chronického stresu. (Kebza,

Solcova, 2003, s. 7).

1.3 Stres a syndrom vyhoreni

Pro ty, co trpi syndromem vyhoteni je vSe stresujici. Proto je potfeba také zminit, Ze stres
neni to samé co syndrom vyhoteni. Stres vSak mize k syndrom vyhoteni vést, pokud se k

nému piidaji jiné vnitini ¢i vnéjsi okolnosti.

Toto tvrzeni potvrzuje Stock, ktery uvadi, Ze syndrom vyhotfeni vznikd vyhradné
pusobenim chronického stresu a dlouhodobou nerovnovahou mezi fazi klidu a zatézi.
Rovnovdha mezi témito dvéma fazemi byva v piipadé¢ burnout syndromu narusena.
Vyhoteni neni tedy to samé co stres. Burnout vznika z divodu chronického stresu. Stresové
faktory jsou spoustécem a hraji pfi vzniku burnout syndromu zékladni roli (Stock 2010, s.
15). Toto tvrzeni potvrzuje jak vySe uvedeny Kebza tak i studie, kterou uskutecnila
psychiatrickd klinika 1. LF UK a VFN, ktera navazala v roce 2014 na narodni studii o

depresi a syndromu vyhoteni u lékatii a na studii ,,Stres, deprese a zivotni styl” Hlavnimi

10



spoustéci syndromu vyhoteni jsou chronicky stres, permanentni Casovy tlak a vysoké
emocni napéti. V souCasné dob¢ se ovSem ukazuje, zZe stres nemusi byt nutn¢ vazany na
charakter profese, ale spiSe souvisi s osobnostnimi charakteristikami a zplsoby
vyrovnavani se se stresem a zivotnim stylem (Stres-deprese-zivotni-styl-v-ceske-republice

[online]).

Pro lepsi pochopeni, co znamena stres, uvedu nékolik definic stresu, ktery je pro syndrom

vyhoteni zésadni.

Vyraz stres, k ndm pronikl z anglického ,,stress “, které ma sviij pavod z latinského slovesa
., Stringo, strinxi, strictum, stringere“. Latinsky slovnik ftika, ze oznacuje stahovati ,
utahovati, zadrhovati — jako smycku okolo krku odsouzeného, kterého vési na Sibenici. V
technickém smyslu slova je vyraz ,,stres” svym vyznamem blizky , presu” - lisu;
znamena tlacit na dany pfedmét. V pieneseném smyslu slova — v oblasti véd o ¢lovéku —
vyroku ,,byti ve stresu ““ 1ze rozumét jako ,, byt vystaven nejruznéjsimu tlaku”, a proto ,, byt v

tisni“* (Ktivohlavy, 1994, s. 7).

Slovo stres v hovorové feci uzivame k oznaceni vnitiniho zklamani nebo ohroZzujici

situace, tak 1 k oznaceni ptiznaku, kterymi na n¢ organismus reaguje (Prasko, 2003, s. 25).

Kiivohlavy ve své publikaci uvadi rizné pohledy a definice ostatnich autori na termin
stres a to napt. od H. Selye ,,stres je vysledkem interakce (vzajemné cinnosti) mezi urcitou
silou piisobici na clovéka a schopnosti organismu odolat tomuto tlaku“. A. Hovart a R. A.
Scott ,, stres vyjadruje situaci ¢lovéka v napéti (tenzi) pri reseni problému, kdyz se do cesty
reseni tohoto problému postavi neprekonatelna prekazka“. M. A. Appley , stresem
oznacujeme extrémné vyostienou situaci , kdy je osobnost vazné ohrozena dlouhodobou

frustract (neuspokojenim zdkladnich potreb) . (Kiivohlavy, 1994, s. 10).

Autor Griin se ve své knize zminuje, ze psychologie rozliSuje stres na eustres a distres.
Existuje prospésné napéti, které clovéka aktivizuje a nazyva se eustres. Naopak, kdyz
hovotime o distresu, tak ¢lovéku pterostou pies hlavu vnéjsi a vnitini potieby. Stres souvisi
ve vEtsiné situaci se svétem prace. Jsme neustale pod tlakem, ktery nas poté nuti pracovat

jesté vic a rychleji. Hlavni roli pfi vytvareni stresu vSak nehraje mnozstvi prace, ale
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pozadavky, které¢ jsou na nds kladeny. Stres mohou vytvaret zatézové situace, jako
chronickd nemoc, psychické zatiZeni, Uinava ¢i zatizeni, které prameni z rodinnych
konflikti, z manzelské krize ¢i rozvodu. Také smrt blizkého, milovaného Clovéka vytvari

velkou zatéz (Griin, 2014, s. 23, 24).

Podle Peska a PraSka k eustrestu (dobry stres) dochazi pii pfemife prace, ktera nas tési a
naplnuje, narozeni ditéte, sportovni zapas, snatek, vyhra v loterii apod. Tyto udélosti jsou
spojovany s vysokym nabuzenim. Dochézi pii nich k pozitivnim emocim jako je euforicka
radost, hrdost, §tésti. Clovek si je v myslenkach vysvétluje pozitivng. Naopak k distresu
(Spatny stres) dochazi pfii situacich, které nemame uplné pod kontrolou. Zde miizeme
zaradit udalosti jako konflikt s kolegy, velké zatizeni v praci, propusténi ze zaméstnani,
umrti blizkého c¢lovéka apod. Dochédzi k negativhim emocim jako je strach, tzkost,
bezmoc, kiivda, zlost. Nékdy muze dojit i k tomu, Zze pfi nékterych udalostech muize
dochazet jak eustresu, tak zaroven 1 k distresu. Emoce jedince jsou pak smiSené. Jedna se
napf. o povyseni. Jedinec ma radost a je na sebe hrdy a zaroven ma strach, jestli novou
pozici zvladne. Mame-li pfiméfeny stres pod kontrolou, pak je pro nés uzite¢ny. Pokud je
stresu malo vede k syndromu znudéni. Piisobi-li dlouhodobé a mira stresu je vysoka, mize

ptejit k syndromu vyhoteni (Pesek, Prasko, 2016, s. 12, 13).

Vyznamné zdroje distresu

Plaminek jiz nékolik let zjistuje u svych klientd, jaké distresory maji u clovéka nejveétsi
dopad. Stanovil vyznamné zdroje distresu, kterymi jsou:

PretiZeni - jednd se o nerovnovdhu vykonii a schopnosti, typickym nahromadénim
operativnich tikolii. Casto vede k dezorientaci, ktera souvisi s praci.

Vnéjsi nejistota - je spojena s neurCitou situaci, minimem informaci, hrozicim
nebezpecim.

Naléhavost - souvisi s absenci Casu a nastavajicimi lhitami.

DiileZitost - souvisi z odpovédnosti. To co je dulezité, je spojeno s Zivotnimi cili a
udrzovanim vlastnich lidskych zdroju.

Bezmocnost - ovliviiuje psychickou pevnost ziejmé nejvice.

Vnitini nejistota - nizka sebedtvéra.

Vnitini ruSeni - jsou spojeny s nemocemi, disledky trazl, nebo plsobili na jedince

Spatné svédomi. Pokud dochdazi k devastaci, musi jedinec vyhledat zasah odbornika.
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Vnéjsi ruseni - patii sem naptiklad hluk (Plaminek, 2013, s. 154).

2 Rizikové faktory vedouci ke vzniku syndromu vyhoreni

Za rizikovy faktor vedouci ke vzniku syndromu vyhoteni, mizeme kromé profesi, které
jsou v kontaktu s lidmi, povazovat také trvaly pozadavek na vysoky a staly vykon, ktery je
bran za standard, se zdvaznymi dopady v piipad€ pochybeni. Ale autofi Ptacek, Raboch,
Kebza a kol. (2013) poukazuji, Ze nejsou ohrozeny jen pomahajici profese a ti, ktefi
pracuji s lidmi, ale miize vzniknout 1 u nezaméstnanych, vrcholovych sportovci, u studenti
apod. Pii jeho zacatku hraje roli fada ptiznaki, které mizeme rozdélit na vnéjsi a vnitini ¢i

jejich kombinaci (Janikova, Buzgova, 2017, s. 364).

2.1 Vnéjsi rizikové prostredi

Vnéjsi faktory se tykaji situace, ve které se ohroZeny jedinec nachédzi. Jde prevazné o
situace, podminky v povolani, v organizaci, v které ohrozeny jedinec pracuje, ale také o
situaci v osobnim Zivoté jedince, jeho rodinu a $irsi piibuzensky okruh. V posledni fadé
také stavu ve spole¢nosti, v které zijeme, a podminky, které na nas kazdy den spole¢nost

klade (Jeklova, Reitmayrova, 2006, s. 15).

2.1.1 Prostiedi zaméstnani a organizace prace

Podle autora Stock nejcastéjsi priciny vzniku syndromu vyhoteni ptichazeji ze zaméstnani.
Naro¢né podminky, soutézivé prostredi nebo strach o pozici vedou u mnoha postizenych ke
stresu. Agentura OSHA popisuje tyto obecné rizikové faktory, které uvedla ve svém

prohléseni v roce 2007:

* nejistota pracovnich pomérii spojena s nerovnovahou na trhu prace, strach ze ztraty
pracovniho mista,

* vzrustajici dispozice ke stresu ve spojitosti s globalizaci napt. strach a nejistota
vytvofena piesouvanim pracovnich mist do zahranici,

* pokles jistot v disledku novych forem pracovnich smluv napf. snizeni ochrany
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proti vypovédi, kraceni dovolené, mnohem vice presCast, prace na zkraceny
uvazek a pracovni smlouvy na dobu urcitou,

* prodlouzena pracovni doba a vzriistajici intenzita prace (narast produktivity a tim
1zvySeny vykon pracovni napln¢),

* ,,zUzeni* spolecnosti outsourcing (ruSeni oddéleni a pracovnich mist),

* rostouci emocni obtiZznost prace,

* neslucitelnost soukromého Zivota a zaméestnani (Stock, 2010, s. 32).

Kromé vySe uvedenych faktorti bych také rad zminil i faktor "sménnosti". Tento rizikovy
faktor podle Demerouti a kol. je zdvaznym faktorem vzniku vyhoteni. Nepfetrzité sluzby v
zamestnani mohou vést k naruSovani prozivani a volniho /konativniho/ chovani ¢lovéka a
k jeho jednostrannému reZimu Zivota. Z vyzkumu bylo zji§téno, Ze sménnost je spojena s
psychosomatickymi problémy, snizenou mirou pouzivani schopnosti, nespokojenosti v
zamestnani, ztrdtou motivace, ale ne s vyhofenim. Pracovnici, ktefi se stiidaji ve sménach
maji mensi piistup k préci, spokojenosti s praci a loajalitu, zazivaji vice problémt v
oblasti WHI (work-home interference, rusivé ovliviiovani prace a domdcnosti) (Demerouti,

Geurts, Bakker et. al., 2004, s. 47).

Matousek a kol. (2013) vyjmenovava specidlni pracovni podminky, které mohou vést k
syndromu vyhoteni. Mezi n¢ patfi:

* neveénovani pozornosti potfebam zaméstnanct,

* novi pracovnici nejsou zacvicovani zkusenéjSimi pracovniky,

* nejsou plany osobniho rozvoje,

* absence supervize,

* pracovnik neméd moznost kompetentni osob&é oznamit na jaké potize pii své praci,

narazil, ptipadné konzultovat jejich feSeni,
* na pracovisti panuje soupefiva atmosféra,
 rivalita mezi znepfatelenymi skupinami pracovniki,

* byrokratické kontrola personalu (Matousek a kol., 2013, s. 57).

Stock uvadi tyto rizikové faktory v zaméstnani, kterymi jsou:
* vzrlstajici pracovni zatéz,

* nepfetrzité plisobeni rusivych vlivu,
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* bezohlednost spolupracovnikl a nespravedlnost nadfizenych,
* chybg¢jici samostatnost a stald kontrola,

* rozpor mezi syst¢tmem hodnot pracovnika a firmy (Stock, 2010, s. 31).

Vysledkem pozorovani psychologl, ktefi se profesionalné zabyvaji psychickym
vycerpanim — vyhofenim vznikl ptehled poznatka, které ve své publikaci zmifnuje
Kiivohlavy. Poukazuje, kdy se syndrom burnout objevuje, co k nému vede a co jeho stav
zhorSuje. Jedné se o soubor téchto poznatki, které vedou k psychickému vyhoteni:

* déle trvajici bezprostiedni osobni styk s lidmi,

» dé¢le trvajici netspesné jednani s lidmi,

» déle trvajici pracovni pretizeni, kladeni mimotadnych pozadavkii na zaméstnance,

» pfili§ pfisny pracovni rezim, pfili§ presny fad jednani ¢i pfili§ tvrdé poZzadavky k

dodrzovani ,,pravidel hry*,
* bezohledné zachazeni s lidmi, diktatorsky rezim,
* pfetézovani - situace, kde je pfilis mnoho ukola, klientl, zakaznik, pacientt, stran

k poméru k mnozstvi pracovnikll (Ktivohlavy 1998, s. 18).

Je tomu tak, tam kde je:

* nedostatek zaméstnanct, prostfedkt a Casu,

* kde chybi pochvala za odvedenou praci podtizenych,

* kde schazi ucta k lidem,

* kde se setkdvame s urdZenim a poniZovanim,

* kde je nedostatek odpocinku (rekreace, relaxace, spanek),

* tam, kde lidé v pomahajicich profesich stale vice davaji, nezli dostavaji,

* tam, kde pracovni podminky neumoziuji rozvoj zaméstnancu,

* tam, kde je velkd odliSnost mezi predstavou a danou realitou,

* kde je vedeni necitlivé k potfebam podfizenych,

* kde jsou jen kontroly, vytky, ukoly, tresty,

* tam, kde jsou spolecenskou, pracovni a socialni roli kladeny pozadavky na ur¢itou
osobu pozadavky, ktera nemutze t¢émto pozadavkiim z rGznych divoda vyhovét a
kdyz vyhovi,tak na ukor napft. rodiny,

* tam, kde jsou nastaveny terminy, kde se klade velky diraz na kvalitu, pfesnost

prace, mimotadny vykon
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* tam kde existuje konkurence, soutézeni a boj na zivot a na smrt atd.,

* kde je zatéz pracovnika vyssi, nez jeho kapacita,

* kde neptiznivé pracovni podminky trvaji del$i a neunosnou dobu,

* pokud ma nékdo predstavu, Ze je odbornik — expert, ale ve skutenosti tomu tak

neni (Ktivohlavy 1998, s. 19).

2.1.2 Prostredi rodiny

» ptili§ velkd v§imavost problému ostatnich,
* nepfiznivé bydleni ¢i finan¢ni situace,

* onemocnéni nebo jiné zatizeni v roding, ptevazné dlouhodobého charakteru,

* partnerské problémy a konflikty (Jeklova, Reitmayrova, 2006, s. 16).

2.1.3 Prostredi spole¢nosti

* soutéziva povaha na$i spoleCnosti, kterd nuti soutézivé jedince k tomu, aby si
urcovali stale vyssi a vyssi cile, které zacnou piekraCovat jejich fyzické ¢i emocni
schopnosti,

* klamny pohled tspéchu — spoleCensky respektovany, uspésny cloveék je ten, kdo
vydélava dostatek financnich prostredkii, ma lukrativni povolani, rodinu atd. poté
dochazi k pocitu stésti,

* draz kladeny na zeny v doméacnosti, aby nastoupily do priace — mimo prevazné
plného pracovniho uvazku v praci plni doma téz funkci hospodyné, matky, apod.,

* tempo nasi spole¢nosti — zrychlujici se tempo pfisunu informaci, dopravy atd. si
¢ini nemalé naroky na jedince zijiciho v této spoleCnosti,

* snaha nezlstat vzadu za ostatnimi — snazeni udrzet krok s ostatnimi, po vykonové i

finan¢ni strdnce (Myron D. Rush, 2003, s. 31, - 34).

2.2 Vnitini rizikové prostiedi

Vnitinimi  faktory muizeme oznacit rtizné osobnostni profily daného jedince, které
pfispivaji k vzniku vyhofeni, dale pak stav organismu, zejména fyzicky stav, ale také i
zpusoby chovani a reagovani v rtiznych podminkach, které jedinec pouziva. Jeklova a

Reitmerova ve své publikaci zmifuji vnitini rizikové faktory,kterymi jsou :

16



* velké a az pfehnané nadSeni pro zaméstnant,

* vnitini sklon k soutéZivosti a srovndvani se s druhymi,
* zaujaté¢ vnimani obtiznosti vlastni zivotni situace,

* Spatné vnitini sebehodnocent,

* silné chapani neuspéchu,

* ne ptili§ dobry fyzicky stav,

* nerovnomérny, nepravidelny denni biorytmus,

* snaha zvladnout vSe sam,

* nizka uroven zdravé asertivity, jedinec neni schopen fici ,,ne,
* nezvladani konflikta,

* neustala potieba mit vSe pod kontrolou,

* neschopnost odpocivat, relaxovat,

» pfiliSnd odpovednost a peclivost,

* kladeni pfili§ vysokych pozadavkil na sebe samotného,

* neschopnost zpomalit (Jeklova, Reitmayrova, 2006, s. 17, 18).

Kopftiva (2006) popisuje tii odlisné cesty, které vedou k vyhoteni:

a) Ztrata idealu

Na zrodu jedné cesty, kterd kon¢i syndromem vyhoteni, je nadSeni. Na zavér studia ¢i
pfedchozi profesni drdhy se Cloveék oteviené t€Si na nové zaméstnani. Identifikuje se s
novymi ukoly, s tymem spolupracovnikil, nevadi mu pracovat nad ramec pracovni doby.
Préace je pro n¢j zdbavou a ma smysl. Najednou vsak ptibyvaji potize. Nékteré z velkych
cili se vzdaluji, n¢které z nich se projevi jako nedosazitelné. Vypada to, Ze k postupnym
zméndm nedojde. Ztrata divéry ve vlastni nadani jde v ruku v ruce se ztratou smysluplné
prace samé — jen vzrustajici velké zatizeni pomaha od neptiznivych mysSlenek. Nicméné
zatizeni vice a vice vycCerpava, nakonec vede k vyhofeni. Zaméstnani ztratilo veskery

smysl (Kopfiva 2006 s. 101).

b) Workoholismus
Jedna se o zavislost na praci stejného charakteru jako je zavislost na alkoholu ¢i propadnuti
jiné droze. Workoholismus neznamena jen, Ze n€kdo moc pracuje. Jedna se o nutkavou

vnitini potfebu hodné pracovat. NasStésti usilovnd prace nevstoupi do mozkového
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metabolismu stejnym zptsobem jako pervitin ¢i alkohol. Je potfeba praci omezit, ziskat cas
na jin¢ aktivity, které mohou vést k naplnéni. Vypudit pravy workoholismus bude

vyzadovat spolupraci s psychologem (Koptiva 2006 s. 102).

¢) ,, Teror prileZitosti*

Tento obrat vystihuje zivotni pocit mnoha lidi v postkomunistickém obdobi. Nekterym
aktivnim lidem prace neubyva. Je to tim, ze s kazdym tkolem, ktery pfijmou, se jim po
Case objevi n€kolik dalSich, které pfedstavuji lakavé pfilezitosti, jak na pocatecni ukol
navazat. Byl by to hfich, danou Sanci nevyuzit. Neschopnost ustoupit po Case vede k

syndromu vyhoteni (Koptiva 2006 s. 102).

2.3 Pohlavni rozdily u syndromu vyhoreni

Podle Poschkampa vyhoteni hrozi obzvlast¢ zendm. V nékterych profesich jsou pohlavni
rozdily. V povolani jako psychiatr, hasi¢ nebo policista vykonavaji tuto profesi pirevazné
muzi. V péci o nemocné, piedskolni vychovu a ucitelstvi pro zménu dominuji zase Zeny.
Toto tvrzeni vzniklo i u Freudenbergera, ktery tvrdi, ze Zendm hrozi mnohem vic vyhoieni
nez muzim. Vysvétluje to pievzetim roli a funkci, které piekracuji vlastni potencidl.
Dvojnasobna zaté¢z pracovnich i rodinnych povinnosti vedou k hlubokému vnitfnimu
vyerpani. Zeny se siln&ji emocionalné angazuji nez jejich muzsti kolegové (Poschkamp

2013 s. 49).

3 Rizikové profese

Mezi rizikové profese syndromu vyhoteni patii profese, kde jsou kladeny na zaméstnance
vysoké naroky. Kebza a Solcova ve své publikaci zmitiuji profese, které jsou zasaZzeny
syndromem vyhoteni. Patfi sem mimo jiné také pomahajici profese jako jsou napf. socialni
pracovnici, l1ékafi, psychiatii, psychologové, zdravotni sestry, dalsi zdravotni pracovnici,
duchovni a fadové sestry, policisté, ucitelé apod. (Kebza a Solcva, 2003, s. 8).

Toto potvrzuje také Raimundo Aguayo a kol., ktefi uvad¢ji tvrzeni autorti Leiter, Bakker &
Maslach, 2014, ze syndrom vyhoteni postihuje Sirokou Skalu profesi. ZvIast’ se projevuje

u pracovniki, ktefi trpi chronickym stresem a ktefi jsou zarazeni na mistech, kde jsou v
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pfimém kontaktu s vefejnosti. Patii sem pravé zdravotni sestry, ucitelé a policisté (Aguayo,

Vargas, Canadas, De la Fuente, 2017, s. 383).

Né&kdo by mohl namitat, Ze policisté nepatii mezi pomahajici profese. To vSak vyvraci
Oldfich Matousek a kol. ve své publikaci, ktery zminiuje dva stupné¢ pomahajicich profesi,
kterymi jsou prvni stupeil pomahani a druhy stupet pomdhani. Nyni zminim nékteré

profese , které jsou v téchto stupnich zahrnuty.

Prvnim stupeii pomahani
Zde patii napt. socidlni pracovnici, psychiatii, psychologové, manzelsti poradci apod. Tyto
profese by mély byt schopny poméhat lidem. Zvladat jejich socialni a emocionalni

problémy (Matousek a kol., 2003, s. 51).

Druhy stupeii pomahani

Kromé prvniho stupné pomahajicich profesi jsou zde zahrnuti také profesionalové, ktefi
casto komunikuji s klienty, ktefi se nachazeji v nesnazich nebo prozivaji néjakou Kkrizi.
Zde patti 1ékafi nejriznéjSitho zaméfeni, zdravotni sestry, ucitelé a lektofi, probacni
ufednici a praveé také policisté. Jedna se tedy o specialisty ve svych profesich a pocité se u
nich 1 s tim, ze budou pomahat klientliim tak, aby zvladaly socialni a emocionalni rozméry
jejich problémovych situaci (Matousek a kol., 2003, s. 51).

Pravé tito pracovnici pomahajicich profese musi mit fadu potfebnych ptedpokladli a
dovednosti tak, aby mohly svou profesi vykondvat. Pravé pracovnici, jak v prvnim, tak v
druhém stupni pomahéni jsou vystaveni ve vétsi miie urCitym riziktim. Pravé k nejvétsim

patii syndrom vyhoteni (Matousek a kol., 2003, s. 52).

Z vyse uvedeného vyplyva, ze syndromem vyhoteni mohou trpé nejen pomahajici profese.
Odbornici, ktefi se zabyvaji timto syndromem pravé vedou spor o to, zda by se SV m¢l
zkoumat jen u vetejnych sluzeb, nebo by se mél také zaméfit 1 na celou pracujici populaci
(Cox, Tisserand, Taris, 2005, s. 187).

Ja osobn¢ si myslim, ze tento syndrom postihuje vSechny pracovniky bez rozdilu a mtze se

projevit u jakékoliv profese.
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4 Symptomy a stadia syndromu vyhoreni

(24

V této kapitole se zaméfim na ptriznaky, které vedou k SV. Pokusim se je podrobnéji

popsat. Zminim zde také faze syndromu vyhoteni, kterymi jedinec prochazi.

4.1 Symptomy syndromu vyhoreni

Christian Stock zmifluje ve své knize tfi hlavni pfiznaky, které¢ vedou k syndromu
vyhoteni. Jedna se o vycCerpdni, odcizeni a pokles vykonnosti. Tyto pfiznaky nyni

podrobnéji rozeberu.

Vycerpani

Jedna se o emoc¢ni a fyzické vysileni. Pivodni jev télesné unavy zna kazdy z nas. Mizeme
sem zafadit napf. nedostatek energie, slabost, chronickou tnavu, poruchy spanku, poruchy
soustfedéni a paméti, bolesti zad, zazivaci potize apod. U emoc¢niho vyCerpani se jednd o
pocity, které¢ se spojuji Casto s depresi. V této souvislosti se pouziva také vyraz
""znechuceni”. Radime sem napf. bezmoc, beznadgj, pocit strachu, ztrata odvahy, ztrata
sebeovladani - nekontrolovatelny plac, podrazdénost s vybuchy vzteku apod. (Stock, 2010,

s. 19, 20).

Autofi Venglafova a kolektiv se ve své knize zminuji také o vycCerpani psychickém, které
se odrazi v negativnim postoji k sob& samému, tak k ostatnim. Toto vysileni se projevuje
zménou zivotniho postoje. Postizeny za¢ina Zivot vnimat jako jednu velkou katastrofu. Je
cynicky, pesimisticky, méa ke vS§emu negativni pfistup, nechce uz zadné zmény, prestava si

verit (Venglarova a kolektiv, 2011, s. 25).

Odcizeni

Postizeny si pienasi pracovni problémy do svého soukromého Zivota. Rodina, ale 1 pfatelé
si zaCinaji vSimat urcitych zmén. Postizeny muze byt napi. podrazdény vic nez obvykle
pfipadné lhostejny k ostatnim, méa pocit ménécennosti, ztraci schopnost navazat a udrzet
spoleCenské vztahy, ma negativni vztah k praci. Muaze dojit az k pretrhani vSech

dosavadnich socidlnich vazeb. Postizeny se zafind dobrovolné izolovat od ostatnich
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(Stock, 2010, s. 20).

Pokles vykonosti

PostiZzeny se subjektivné hodnoti, kdy se z pracovniho hlediska povazuje za neschopného.
Dochazi tak k oslabovani jeho pracovniho vykonu. Na provedeni tkond, které diive bez
problému zvladal, potfebuje mnohem vice Casu a vynaloZi tak i vice energie. Prodluzuje se
tak jeho doba k regeneraci organismu. Vikend, piipadné¢ dovolena, mu jiz nestaci, aby si
odpoc¢inul. Mezi projevy poklesu vykonnosti patii napt. niz$i produktivita, ztrata nadSeni,
nerozhodnost, pocit selhani, ztrata motivace, vyssi potieba Casu a energie (Stock, 2010, s.

22,23).

4.2 Faze syndromu vyhoreni

V odborné literatufe miizeme nalézt odliSné faze syndromu vyhotfeni. Neé&kteti autofi
popisuji Ctyfi faze, jini az dokonce dvanact fazi. Rozdily v pocétu vznikaji v disledku
odliSného popisu jednotlivych fazi. Nékteti autofi faze shrnuji, jini je detailnéji popisuji

(Poschkamp, 2013, s. 36).

Autorka Dr. med. Mirriam Priefl popisuje syndrom vyhoieni na zdkladé ctyt fazového
modelu. Kdy se jednd o faze poplachovou, odporu, vyCerpani a zacatek vyhoteni a
posledni faze je ustup. V nékterych téchto fazich miazeme nalézt jejich piiznaky v roviné
téla, v rovin€ pocitd, v roviné chovani a v socialni roviné. Tento Ctyf fdzovy syndrom

vyhoteni nyni podrobnéji rozeberu.

Poplachova faze

U této faze miZeme pozorovat ptiznaky v roving téla, které mohou byt napf. nepravidelné
buseni srdce, vnitini stres, poceni, studené vlhké ruce, knedlik v krku spojeny s
neschopnosti promluvit apod. Tyto ptfiznaky jsou v poplachové fazi stejné s ptiznaky
stresu. Jejich sila zavisi na télesné struktufe téla a individudlnim vniméanim daného jedince
(PrieB3, 2015, s. 26).

Dalsi ptiznaky mizeme nalézt v roviné myslenek. Poskozeny zacina hledat mozna feseni a
klade si otazky typu. "Co mam délat, abych situaci vyresil? Jak mam odvratit hrozbu?"

(PrieB3, 2015, s. 27).
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Poskozeni déle popisuji pfiznaky v roviné pociti. Kde mizeme zaradit symptomy
nevolnost, nervozita, strach, nejistota, vnitini neklid a napéti. Tyto pfiznaky se mohou
svou délkou trvani eskalovat az do pocitu paniky. Pokud se v této fazi nachéazi po delsi
dobu, mlize u postizeného vzniknout zdklad pro pozdé€jsi panickou poruchu, kterd se
vykytuje v tieti fazi vycerpani. V rovin¢ chovani se pfiznaky koncentruji na protéjSek

(PrieB, 2015, s. 27).

Faze odporu

Tato faze je zasadni, vede k vyhotfeni. Odporovat stoji pfiliS mnoho sil a v nékterych
piipadech vede ke ztraté rezerv. Fyzické ptiznaky, které se nachazely také ve fazi
poplachové, se ¢im dal vic presunuji do hlubsi oblasti. Projevy stresu se projevuji u
kazdého jinak. V roviné téla se mohou objevit napiiklad symptomy bolesti hlavy, zaludku
nebo zad, nevolnost, napéti, pocit tzkosti na hrudi atd. V roviné¢ myslenek se doptedu
dostavaji individualné odlisné myslenky, které objevuji v prostoru obrany. Jedna se napft. o

"Ja nechci! Ja mu ukazu! To nepripustim! Ta uvidi, jak s ni zatoc¢im! Kazdy si mysli néco

jiného, i kdyz se stejnym cilem: - nedat se. Zatimco hlavni pocit v poplachové fazi byl
strach, ve fazi odporu je to vztek. Strach se meni ve zlost a agresi”  (PrieB, 2015, s. 29,
32).

Ze zaCatku nemiiZze postizeny myslet na néco jiného. Nemtize se od dan¢ situace oprostit,
za¢ina nad ni pfemyslet. Opakované si piehrava konflikt. Postupné se myslenky soustiedi
na fyzické ptiznaky a premysli, co by se proti nim dalo podniknout. Dal§i moznosti je, ze
konfliktni situaci postizeny prikraSluje. MiZze se to dostat aZz do procesu, ktery
psychologové nazyvaji obraceni v opak. Nendvidéné osoby a situace jedinec vychvaluje.
Extrémnim pfipadem je obét, ktera se zamiluje do pachatele. Tento druh obrany se
vyskytuje pievazné o dlouhodobych sporech, které doutnaji dlouhodobé a poskozeny se z
nich nedokéze vyprostit (Prie, 2015, s. 33).

V roviné chovani dochéazi nejprve k boji, odporu a to bud’ ve forme tich¢ho odmitani nebo
hlasitého protestu. To se vyCerpd v marnosti a dotycny reaguje snahou odvést pozornost.
Klasicky pfiznakem je, ze jedinec podnikd mnoho véci, aby nebyl v klidu, musi byt
neustale zaméstnan, aby nemyslel na to, co ho trapi a odvedl tak pozornost od skute¢nosti.
Jedinec pak miva zvySenou spotfebu tabaku a alkoholu, aby se uklidnil. ZvySenou

konzumaci 1€k, aby se nabudil. Pfemiru sportu, aby zustal fit (PrieB3, 2015, s. 34, 35).
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Faze vycerpani a zacatek vyhoreni

V této fazi je zatéz vnimdna jako vysokd, stila a nevyhnutelnd. Nedd se zastavit
odpocinkem, ani ji piekonat. V rovin¢ téla se zac¢inaji objevovat chronické symptomy jako
napf. migréna, opakované bolesti hlavy, vysoky krevni tlak, vycerpani, neustila bolest
zaludku apod. V rovindch mySlenek se jedinci zaobiraji télesnymi a psychickymi
symptomy. Kladou si otdzku. Pro¢ je jim tak hrozn&? Zacinaji uvazovat o télesnych
symptomech, které Casto nedavaji do souvislosti se stresovou situaci, v které se nachazi.
Vnimani se utlumuje a konflikt se vytésiiuje a potlatuje. U postizenych se nachazi
ptiznaky jako napf. pocit prazdné hlavy, stoupajici zapominani, myslenky, které se neustale
vraci, horS$ici se poruchy soustfedéni apod. V rovin€ pociti se mizeme potkat s pocity
bezmoci, zoufalstvi, smutku, opakovanym placem, rostouci beznad¢;ji.

V roviné socialni se postizeny stahuje do samoty, odmitd schiizky a setkani. Kontakt s
lidmi vnimaji jako zateéz. Prednosti je pro né zaméstnani, v kterém zachovavaji klid presto,

Ze ostatni oblasti Zivota se mu uz rozpadly." ( PrieB3, 2015, s. 36-39).

ﬁstup
V této posledni fazi se syndrom vyhotfeni uz vyvinul. V roving téla se stidle zvySuje
vy€erpani a slabost. Ty jsou tak silné, Ze zasahuji do b&zného zivota jedince, ktery jej pak
obtizné zvlada ( PrieB3, 2015, s. 40).
V roviné myslenek:

"Chci jen mit svuj klid."

"Uz nemuzu."

"Chci byt sam."

"Ostatni mé stejné nechdapou.”

"Je toho na mé moc." ( PrieB3, 2015, s. 40).

V rovin€ pocitli se u postizeného objevuje nenavist k sobé samému.

"V roviné socialni lze najit pocit bezcitnosti, nevSimavost, pocit rostouci izolace od okoli,
celkova strnulost v kontaktu s okolim" ( PrieB3, 2015, s. 42).

V roviné chovani se jedinec naprosto uzavira do sebe. Pfiznakem je zde nekoncici tinava,

nemoznost zvladat kazdodenni Cinnosti (PrieB3, 2015, s. 42).
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Poschkamp popisuje téchto pét fazi:

1. Faze nadSeni

2. Faze sok z praxe

3. Unava

4. Skleslost

5. Existencialni beznadéj (Poschkamp, 2013, s. 38, 39).

Sam objevitel pojmu syndromu vyhoteni Herbert Freundenberger spole¢né s Gail North
uvadi 12 kritérii vyhoteni. Tyto kritéria nemusi pfichazet za sebou, tak jak jsou popisovany.

Nekteré se nemusi dokonce ani projevit. Jedna se o tyto stadia:

1 stadium: Nutkani prosadit se

2 stadium: Intenzivni nasazeni

3 stddium: Drobné zanedbani vlastnich potieb

4 stadium: Potlaceni konfliktl a potieb

5 stadium: Nova interpretace hodnot

6 stadium: Intenzivni popirani vyskytujicich se problémi
7 stadium: Stazeni se

8 stadium: Pozorovatelné zmény chovani

9 stadium: Depersonalizace / ztrata citu pro vlastni osobnost
10 stadium: Vnitini prazdnota

11 stadium: Deprese

12 stadium: Uplné vy&erpani z vyhoteni (Poschkamp, 2013, s. 37).

5 Lécba syndromu vyhoreni a jak se mu vyhnout

Syndrom vyhoteni se 1é¢i psychoterapii. Jsou pouzivany formy existencionalni
psychoterapie, logoterapie daseinanalyza. Uginnost 1é&by je zavisla na snaze napadeného
jedince spolupracovat s terapeutem. Jedinec musi posilovat samostatnost pfi styku s t€zko

zvladatelnymi situacemi, nepouZivat obranné mechanismy, které vedou k prohloubeni
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sebepodcenovani. Jedinec by mél obnovit zivotospravu, zvySovat fyzickou zdatnost a
vykonnost. Mél by se naucit relaxovat, pouzivat nékteré relaxacni cviceni a mit pozitivni
piistup k zivotu. K znovunabyti jedince slouzi tedy télesna cviceni , mentélni jogging,
cvieni paméti, dale relaxace jak télesnd tak i1 dechova, autogenni Schulziiv trénink,

aromaterapie a meditace (Musil, 2010, s. 38, 39).

Syndromu vyhoreni se miZeme vyhnout nasledujicimi kroky:

1. Snazit se sniZit vysoké naroky - vysoké naroky vytvaii nebezpeci stresu.

2. Nepropadat syndromu pomocnika - vyvarovat se nadmérné citlivosti k pozadavkiim
druhych lidi.

3. Naucit se fikat NE - myslet taky na sebe a nepietézovat se.

4. Stanoveni priorit - soustfedit se na ¢innost, ktera je prioritni.

5. Dobry plan usetii polovinu Casu - s rozumem vyuZzivat svilj ¢as, ve kterém si
naplanovat préci.

6. D¢lat prestavky.

7. Vyjadfovat oteviené své pocity - pokud jedince néco trapi, mél by to dat decentné
najevo.

8. Hledat emocionalni podporu - najit si nékoho, komu se 1ze svéfit.

9. Hledat vécnou podporu - hovofit s kolegy, radit se s nimi a vytvaret vzajemné
navrhy na fesSeni situaci.

10. Vyvarovat se negativniho mysleni - stop se sebelitosti a uzivat si zivota.

11. Pfedch4dzet komunikaénim problémim - vyhnout se ukvapenych rozhodnuti,
vyhrizkam i planym slibim.

12. V kritickych okamzicich zachovat rovnovahu - nenechat se svést k impulsivnimu
jednani.

13. Nasledna konstruktivni analyza - zpétnd analyza svého chovéni, ptehrani kritické
situace, navrhnout ndhradni feSeni ve spolupraci s kolegy.

14. Dopliujte energii - vénovat se ¢innostem, které jedince bavi a pii kterych se citi
dobte. Naucit se relaxacni techniky.

15. Vyhledavejte vécné vyzvy - ucit se novym vécem, vzdelavat se.

16. Vyuzivejte nabidek pomoci - vytvofeni diskusni skupiny mezi kolegy a pozadovat
od nadfizenych supervizi Vasi prace.

17. Zajimat se o své zdravi - brat vazné varovné signaly téla, zmirnit pracovni
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nasazeni, sportovat, zdrava strava, dostatek spanku (Tosner a spol., 1999, s. 110,

111).

Psychiatr Jan Cimicky ve své publikaci zminuje nékolik bodi, kterymi se 1ze dostat ze
syndromu vyhoteni. Postizeni timto syndromem by méli chodit do ptirody, byt v kontaktu
s lidmi a uménim. M¢li by snizit administrativni zatéz, stanovit si nové cile a branit se

stereotypim (Cimicky, 2001, s. 136).

6 Stres a syndrom vyhoieni u policisti CR

6.1 Policie Ceské republiky

Policie Ceské republiky je ozbrojeny bezpeénostni sbor, ktery je podiizen ministerstvu
vnitra. Je tvofena policejnim prezidiem, utvary s celostdtni plsobnosti, krajskym
teditelstvim a utvary ziizenymi v ramci krajskych feditelstvi. Policie CR slouzi vefejnosti.
Nové piijati policisté jsou zatazovani do jednotlivych policejnich slozek. Ukolem policistt
je chranit bezpecnost osob a majetku, chranit vefejny potfadek a piedchazet pachani trestné
¢innosti. Policie déale plni také ukoly podle trestného fadu a ostatni tkoly na useku
vnitintho pofadku a bezpecnosti, které¢ ji byly svéfeny zakony, ptedpisy Evropskych
spoledenstvi a mezindrodnimi smlouvami, které jsou soucasti pravniho fadu Ceské

republiky (Vokus, 2010, s. 3).

Pro orientaci vyjmenuji jen nékolik zakladnich policejnich slozek, které VokuS§ ve své
knize podrobnéji rozebira. Jedna se o :

* sluzba poradkové policie - zékladni pilit policie, jak poctem policisti, tak ¢innosti v
které pulsobi (univerzalni sluzba - chrani bezpecnost majetku i osob, vefejny
poradek BESIP, plni tkoly v trestnim a pfestupkovém fizeni ),

* sluzba dopravni policie - spocivd v dohledu na BESIP, kontrola dodrzovani

podminek provozovani silni¢ni dopravy, Setfeni DN),

26



* sluzba cizinecké policie - plni ukoly ze zdkona o pobytu cizinct a tkoly vyplyvajici
z mezinarodnich smluv a pravnich ptfedpisti Evropskych spolecenstvi,

* ochranna sluzba - ochranna sluzba prezidenta republiky (trvale chrani prezidenta,
jeho manzelku i byvalého prezidenta, ochranu zahrani¢nich navstév ...)

* sluzba krimindlni policie a vySetiovani - odhalovéani trestnych ¢ind a zjiStovani

jejich pachatele (Vokus, 2010, s. 22-50).

Kazdy policista pfi vstupu do sboru sklada sluzebni slib, ktery obsahuje i ¢ast, v které
policista slibuje, Z¢ nebude véhat pfi ochrané zajmu Ceské republiky, nasadit i vlastni

zivot. Tento sluzebni slib stvrzuje svym podpisem.

SluZebni slib

., Slibuji na svou cest a svedomi, ze pri vvkonu sluzby budu nestranny a budu disledné
dodrZovat pravni a sluzebni predpisy, plnit rozkazy svych nadrizenych a nikdy nezneuziji
sveho sluzebniho postaveni. Budu se vzdy a vsude chovat tak, abych svym jednanim
neohrozil dobrou povést bezpecnostniho sboru. Sluzebni povinnosti budu plnit 7adné a
svédomité a nebudu vihat pii ochrané zdajmii Ceské republiky nasadit i viastni Zivot.*

(policie-sluzebni slib [online]).

6.2 Policejni psychicka zatéz - stres

V soukromém i profesiondlnim zivoté¢ dochdzi v disledki riznych pficin k situacim, které
Cirtkova oznaluje jako narocné, svizelné, obtizné, konfliktni apod. Tyto situace maji
spolecné, ze na Cloveka kladou zvySené naroky a pozadavky. Ty jde pak zvladnout jen se
zvySenym Usilim a to za pouziti fyzickych a psychickych sil, kterymi jedinec disponuje. V
psychologii se tyto situace nazyvaji zatéz. Pojem zatéz je 'souhrnnym, obecnym
oznacenim pro skutecny ¢i pomysiny rozbor mezi vnéjsimi pozZadavky a vnitini zpiisobilosti
jedince je resit. ProzZivany rozpor nabyva z psychologického hlediska ruznych podob."

(Cirtkova 2004 s. 124).

Autoti Ptacek, Raboch, Kobza a kol., ve své publikaci uvadéji, ze prace piislusniki
bezpecnostnich slozek se vymezuje charakterem, zpiisobem a obsahem povinnosti, ktera

jsou vazana zékony a jinymi pravnimi normami a sluzebnimi pfedpisy, ale také pracovnimi
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podminkami a pracovnim prostiedim, ve kterém je poskytovana. Tato profese ma charakter
slozitych, komplikovanych a obtizn¢ feSitelnych stresovych situaci, které predstavuji
extrémni stres, respektive neptfimétenou psychickou zatéz. Vesmés jde o praci spojenou s

emocionalnim a Casto i fyzicky vypétim (Ptacek, Raboch, Kobza a kol., 2013, s. 140).

Psychicka zatéz pri vySetfovani nasilné trestné ¢innosti

K pracovni naplni nékterych policistl, kteti maji zvlastni specializaci, patii také kontakt s
tragickou nebo nasilnou smrti. Tito policist¢é musi mit silnou psychickou odolnost.
Dostavaji se do kontaktu se smrti, kdy na misté¢ ¢inu musi zvladat ukony, které jsou
dilezité pro objasnéni ptipadné¢ho nésilného ¢inu. Na kriminalisty a vySetfovatelé se tak
kladou vysoké naroky, které pisobi stresogenné. Cirtkova uvadi momenty, které jsou pro
policistu stresové. Jedna se o extrémni mrtvoly, pfipady néhlého Umrti ditéte v rodiné,

tragické okolnosti ptipadu.

Extrémni mrtvoly - jde o stresory, kterym se oznacuje bezprostiedni vnimani mrtvoly.
Velmi naro¢né jsou piipady mrtvol ve stddiu rozkladu (odpuzujici zdpach) a znetvoiené

mrtvoly jako napt. oddélené &asti téla (Cirtkova, 2004, s. 130).

Smrt ditéte - vySetfovani takového ptipadu je pro policisty vzdy velmi psychicky naro¢né.
Myslenka na to, ze se to mulze stat i vlastnimu ditéti, posiluje empatické pochody a

souciténi s postizenymi rodici (Cirtkova, 2004, s. 130).

Tragické okolnosti pripadu - tragické okolnosti ptisobi 1 na zkuSené policisty,. Psychicka
narocnost vyplyva z kontaktu s pozlstalymi osobami Do této skupiny se fadi také
vySetfovani ptipadl, ve kterych je obét’ policistovi osobné¢ zndma. Jde napt. o kamarada,

piibuzného, kolegu apod. (Cirtkova, 2004, s. 130, 131).

Policejni stres

Pfi¢inou pracovni neschopnosti ¢i pred¢asného odchodu policisty z aktivni sluzby je prave
stres. Vyrazem policejni stres se rozumi "fakové situace, které veétsina policistii vaima jako
zatez spojnou s emocionalnim a casto i fyzickym vypétim. Je tedy normalni, vnimat tyto
situace jako zdroj stresu. Policejni stres neni diisledkem Spatného psychologického vybéru

policistii. Neni ani produktem osobnosti (napr. zmékcile, precitlivelé povahy) policisty.
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Policejni stres musi byt spojovan s policistou ktery:

- byl vybran podle modernich vybérovych Fizeni (ziskal lékarské i psychologické
osvédceni),

- je ¢lenem relativne "normalniho" oddéleni (tj. zjevne dobra disciplina, jasnd diferenciace
roli , oteviené kooperativni vztahy apod.);

- se béhem sluzby ocitl v situaci , ktera nékterymi svymi prameny prekracuje obvykly
ramec bézné zkusenosti, narusuje emociondlni stabilitu, ve které jsou tudiz priznaky stresu
Castym zdkonitym jevem." (Cirtkova 2004 s. 129).

Do konkrétnich situaci, které u jednotlivych policisti vedou ke stresu, mizeme zaradit
nejvice pouziti stielné zbrané proti Cloveku, situace, ktera ohrozuje zivot a zdravi
zasahujicich policistli, nasazeni zasahové jednotky v nepfehledné situaci a to vcetné
vyjednavani, ktery zadrzuje rukojmi a situace, pii kterych dochazi ke kontaktu se smrti

napf. vySetfovani nasilné trestné ¢innosti (Cirtkova, 2004, s. 129).

6.3 Projevy syndromu vyhoreni u policisti

U policisth se nachazi podobné ptiznaky vyhoteni jako u jinych povoldni. V souvislosti se
specifikou této profese se projevuje tim, ze policista pomalu ztraci zdjem o odpovédné
plnéni pracovnich povinnosti. Co predtim provadél s nadSenim, zdjem se méni na nudny
stereotyp. Sluzebni piipravu bere jako nutné zlo, které chce co nejrychleji odbyt. Cinnost,
ktera souvisi s vykonavanim funkce, se stava nepifijemnym bfemenem. SluZzbu chce pieZit,
aniz by vydal mnoho energie. Osobni angaZovanost je minimalni. Neméd zijem se
vzdélavat ¢i podporovat svlj osobni rast. Prestava se zajimat o své okoli, vyjadiuje
negativni, bezohledny zajem o obcany, které by mél chranit a poméhat jim. Densky se
zminuje, ze podstatnym prvkem je vztah mezi syndromem vyhoteni a délkou sluZzebniho
poméru. Uvadi tvrzeni Durdn, Montalban, Stangeland, ktefi tvrdi, Ze policisté, ktefi u
policejniho sboru pracuji 6 az 15, let maji vyss$i miru syndromu vyhoteni, nez policisté,

ktefi u policie pracuji kratsi dobu (Densky 2006 s. 26, 27).

6.4 Sebevrazedné jednani u policisti

Sebevrazdy policisti a zaméstnanct patii mezi mimoiadné udalosti, které jsou sledovany

Policejnim prezidiem CR. V roce 2017 bylo evidovano v fadach policie celkem 9 ptipadt
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dokonané sebevrazdy a 2 pokusy o spachani sebevrazdy. Ve Zlinském kraji v roce 2017
spachal sebevrazdu 1 policista. Za rok 2017 policejni prezidium CR zaznamenalo celkem
6 pripadt, kdy bylo sebevrazdou vyhrozovano (ziskano z internich materiala - zprava PP
CR, oddgleni vnitini kontroly 2017 s. 18, 19).

V roce 2018 doslo k nartistu sebevrazedné jednani policistli, kdy bylo zaznamenano 13
piipadii. V roce 2018 se o sebevrazdu pokusili 4 policisté. Ve Zlinském kraji se o
sebevrazdu ani o pokus sebevrazdy nepokusil zadny policista (ziskano z internich

materialti PP CR, oddéleni vnitini kontroly 2018).

7 Metody zkoumani syndromu vyhoreni

Syndrom vyhofeni miizeme poznat na zdklad¢ pouziti riznych metod, kterymi jsou
rozhovory, dotazniky, pozorovani, sebepozorovani, nebo na zdklad¢ jejich kombinaci.
Existuje mnoho dotazniki, které Ize pouzit. Ve své praci velmi kratce zminim, alespon tii z

nich.

Mezi jednu z nejcastéjSich metod zjiStovani syndromu vyhoteni patfi metoda Maslach
Burnout Inventory (MBI). Jedna se o metodu dotazniku, ve kterém vypliujeme u kazdého

vyroku ¢isla, které oznacuji silu pocitt, které zpravidla prozivame (Honzék, 2013, s 38).

Kiivohlavy uvadi ve své knize mimo jiné 1 orientacni dotaznik, ktery poznava blizici se
stav psychického vyhoteni. Je vhodny pro kazdého, kdo chce zjistit, jak na tom sam je.

Jedna se o soubor otdzek, na které jedinec odpovida ano ¢i ne (Ktivohlavy, 1998, s. 33).

Déle bych zminil dotaznik M. Rush, ktery ve své publikaci uvadi, Ze se nejedna o test, ale
o pomucku k urceni, jestli jedinec trpi syndromem vyhoteni. Vyroky jsou hodnoceny ¢isly
od 1 do 5 podle toho, jak se s vyrokem jedinec ztotoziiuje. Vysledek testu by mél pfinést

obecna voditka k rozpoznavani syndromu vyhoteni (Rush, 2003, s. 16).
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8 Prevence syndromu vyhoreni u policisti

Jak predchazet syndromu vyhoteni je dilezité nejen ze strany jedince, ale také i ze strany
organizace, ve které pracuje. Z vySe uvedeného vyplyva, ze syndrom vyhoteni se promita
také do vztahu mezi pracovniky v zaméstndni a chovanim ke klientim. Proto je i v z4jmu
zamé&stnavatele, aby se zaméfil na predchazeni tohoto jevu. Je potieba si uvédomit a znat
problematiku syndromu vyhoteni a jeho riziko, tak aby jsme s timto jevem mohli bojovat.
Preventivni pfistup musi byt tvofen nejen v soukromi policisty, ale také 1 na pracovisti, na
kterém plisobi.

Role zaméstnavatele a pracovniho prostfedi zminuje také Moravcova, kterd ve své
publikaci uvadi, ze na zvladani stresu se podili rovnéz zaméstnavatel a to prevazné
atmosférou na pracovisti. Hlavni roli zde hraje povaha préace, pracovnici — management,
kolegové a podfizeni, ale také pracovni prosttedi. Zaméstnavatel mlze svym
zaméstnanciim, ktefi jsou ohrozeni syndromem vyhoteni poskytnout dostatek odpocinku,
posilit kompetence, ujasnit odpovédnost, prifadit pomocnika, zménit pracovni napln,
posilit tym, zjednodu$it administrativu, obohatit praci zajimavou c¢innosti, apod.

(Moravcova, 2013, s. 45, 46, 48).

Maslachova a Leiter urcuji 6 oblasti pracovniho zivota, které jsou prvoradé pro zbaveni se
vyhoteni a které jsou nezbytné pro pracovni zaujeti kazdého jednotlivce:

a) mnozstvi prace

b) fizeni

¢) ocenéni

d) komunita (pracovni spolecenstvi)

e) spravedlnost (,,férovost™)

f) hodnoty (Maslach, Leiter, 2008, s. 500).

Maslachova popisuje tii rtizné typy preventivnich strategii na pracovisti, pticemz kazda je
zaméfena na jiny cil. Jedna se o:
* primarni prevenci - pokousi se odstranit nebo upravit stresory v zaméstnani s cilem
omezit vyhoteni,

* sekundarni prevence - snaha zvladdnout stiety v zaméstnani pfipadné se s nimi
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vyrovnat s cilem, snizit pfevahu pracovniho stresu ¢i vyhoteni,
* tercidlni prevence - pracuje se zaméstnanci, ktefi jiz trpi stresovymi faktory na
pracovisti, s cilem snizit zbytkovy deficit po stresu ¢i vyhoteni (Maslachova, 2017,

s. 147).

8.1 Zaméstnanecké vyhody jako forma péce o pFislusniky PCR

U sluzebné starSich policistll je velmi vysoké riziko souvisejici se syndromem vyhoteni,
ktery vede k pasivit¢ az k lhostejnosti. To se negativné projevuje v piimém kontaktu s
obCany. Podle reformy policie z roku 2008 musi kazdy policista védét, Ze se vyplaci na
sob¢ pracovat. Za kvalitni praci mu policie poskytne slusné finan¢ni podminky. Nabidkou
slusného platu a moznosti celozivotniho vzdé€lavani péfe policie o zaméstnance ale
nekon¢i. V soucasnosti policie nabizi vyhody jako napt. ozdravné a relaxacni pobyty,
lazeniskd péce (policistovi nad 15 let sluzby), 6 tydnti zakonné dovolené, co dva roky
I¢katské prohlidky, systém socidlnich a kulturnich benefiti a to ve formé ptispévki na
rekreace, penzijni piipojisténi (policistovi nad 10 let sluzby), sportovni ¢i kulturni
volnocasové aktivity,...), psychosocidlni sluzby (telefonni linka pomoci v krizi, pohovor s
vedoucim, sluzby policejnich psychologli), profesni rist atd. (Reforma policie, 2008, s.

17).

Je ale zardzejici, ze policie, kterou mizeme zafadit mezi nejvétsi firmy v nasi zemi
nedisponuje pro své zaméstnance benefitem stravovani, ktery je u jinych firem bézny. Tim
mam namysli, ze nejsou pro policisty sjednany stravenky ¢i jinak zajiSténa strava.
Domnivam se, Ze police by se méla vice zaméfit na zdravé stravovani a to nejen policista,
ale 1 svych obCanskych zaméstnanci. Rovnéz nékteré vyse uvedené vyhody jsou pro
policisty az od urcitého roku sluzby. Prevazné 10 a 15 let. Co ale ti policisté, kteti slouzi

krat$i dobu?

Zdravotni pojistovna MV ve spolupraci s RRLZ PP a Fakultou t&lesné vychovy a sportu
Univerzity Karlovy vypracovalo DVD, které obsahuje regeneracni a kompenzacni cviceni
pro policisty. Cilem tohoto DVD je prevence pifedchdzeni bolesti zad a funkénim porucham

pohybového systému. Na DVD jsou ndzorné predvadény kompenzacni cviky, jako napf.
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autorehabilitace, protahovani, posilovani a uvoliiovaci cviky, automasaz, dechova cviceni,
ocni cviceni atd. Tyto cviky miize policista provadét nejen doma, ale také i1 na pracovisti
napf. v prostfedi kancelare, ale 1 v terénu ¢i automobilu. Toto DVD bylo distribuovano na
jednotlivé utvary policie CR http://www.policie.cz/clanek/rehabilitacni-dvd.aspx.

Myslim si, se ze tyto kompenzacéni cviky by mél policista provadét v pribéhu své sluzebni
ptipravy, na kterou jsou policisté vysilani nadfizenymi za Gcasti proSkolenych instruktora.
Nedokazi si predstavit, ze by policista v terénu ¢i na pracovisti, tak jak je psano vyse,
provadél sam pozadované cviky (k tomu jesté v uniform¢). Dle mého nazoru je to nerealné
a to jak z divodu zatizenosti policistl, tak z divodu vedeni (provadéjici kontroly, které
jsou zamétené na ¢innost policistit).

V souc¢asné dobé je v UO Vsetin sluzebni piiprava zaméfena jen na nacvik stfelby a
prohlidky prostor, kde se nachazi pachatel (z diivodu mnozicich se teroristickych utokl ve
svete). Pti téchto cviceni je vSak policista stale pod tlakem. Pravé uvoliiovaci techniky,
dechova cvieni apod. by mély byt soucdsti této télesné ptipravy, tak jako nacvik
sebeobrany, ktera je v sou¢asné dobé na UO Vsetin opomijena. Pravé instruktoii by méli
byt garantem téchto cviceni, pii kterych by si policisté obCas odpocinuli, uvolnili se a

snizili tak napéti, v kterém se nachazi.

8.2 Co mohou policejni manazZeri udélat, aby zabranili vyhoreni

Pracovni vyhoteni je motivaéni prekazka, kterd mtize nastat v jakékoliv situaci, v které lidé
citi, Ze nemohou zvitézit a maji pocit bezmoci danou situaci zménit. ManaZzeii by se méli
snazit jednat s druhymi lidmi takovym stylem, aby podporovali jejich pocit sily a nadSeni.
Kriticky manazer je ten, ktery ptehlizi dobrou praci a pokrok, ktery sméfuje ke
stanovenému cili. Misto toho se zaméfuje na chyby a na oblast, ktera potfebuje zlepSeni.
Zaméstnanci poté citi, Ze jejich snaha potésit nadiizené¢ho je zbytecna a pirestanou to dale
zkouSet. Primarnim zdrojem sebevédomi vétSiny pracujicich lidi je respektovani a
uznavani jejich prace. Jestlize se dobie odvedend prace nedockd uznani, sebehodnoceni
klesa a zaméstnanci poté ztraceji zdjem. Pokud nema zaméstnanec informace o tom, jak
jeho prace zapada do aktivit organizace, miize pak ziskat pocit, ze je pro organizaci
nedillezity. Nejasné cile pak zhorSuji dosaZeni stanoveného uspéchu. Neni li v organizaci
misto pro osobni rlst, mize pak zaméstnanec mit pocit, Ze je chycen v pasti. Pokud

zameéstnanci citi, Ze jejich prace neni pro né dost té¢zka, nebo ze nemaji kam jit ¢i se nemaji
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o0 co snazit, zacnou se nudit a byt nespokojeni. Byrokracie svymi zastaralymi zvyklostmi a
velkym mnozstvim papirovani vyviji nepfekonatelné zdbrany pro dosazeni stanovenych
cili. Zaméstnanci by se méli vyjadiovat k povaze své prace (Potterova, 1997, s. 234 -

236).

O jiz zminéném osobnim ristu hovoii také Schmitbauer ve své publikaci, kde uvadi, ze
"Kdo se miize profesionalné vyvijet, tak ten nevyhori." (Schmidbauer, 2008, s. 225).
Pozorovanim lidi, ktefi pracuji v ndro¢nych profesich, se prokazalo, ze se jen v omezené
mife fidi tim, co se naucili ve Skolach. Profesionalové vice ocenuji piijimani zpétné vazby,
kterou ziskavaji ve své profesi od svych klientl a kolegti. Pokud jedinec dokaze pozitivné
piijimat a hodnotit realitu své profesiondlni prace, ma poté radost ze svého vykonu a je pak
schopen se zlepSovat a uspokojit své profesni pozadavky, které mu jsou pracovné nabizeny

(Schmidbauer, 2008, s. 225, 226).

Je potieba také zminit odmény a provadéni kontrol, které miize manazer vyuzivat pii svém
fizeni. Pokud zaméstnanclim poskytuje méalo odmén za dobie odvedenou praci a to jak ve
formé ocekavané financéni ¢i jiné odmeny, citi se pak zaméstnanec bezmocny a netuspesny.
Kontroly by mél vyuzivat, aby se udrzela vykonnost, pracovnici musi vnimat vztah pfiiny
a dtsledku mezi ziskem a svym usilim. To znamend, ze pracujici musi védét, ze zisk je
disledkem jeho Cinnosti a nepfichdzi ndhodn€, Ze to neni néco, ¢eho dosdhne kazdy bez

ohledu, co pro organizaci udélal (Potterova, 1997, s. 236, 237).

Podle mého nézoru kontroly na pracovistich by mély byt provadény, ale nemély by se
vymknout kontrole. Pfemira intenzivnich kontrol, které mohou byt az nadbytecné, by
mohly znechutit policistim jejich praci. Mohlo by se pak stat, ze policisté by do prace
chodili neradi a mohli by vnimat kontroly jako Sikanu na pracovisti. Proto je velmi dilezité

stanovit, na co ma byt kontrola zaméfena a jakym vhodnym zpiisobem ma byt provadéna.

Pravé Potterovda zminuje spravné zpusoby, které mulze manazer vyuzit k zvySeni
kontrolovatelnosti. Jednéa se o stanoveni cill, které vytycuji smér, kterym jit a na co se
zamgéftit. Zpétnou vazbu, ktera je zivotné dulezitd bez nich jsou stanovené cile bez uzitku;
je méftitkem, kterym se zjistuje vykon. Uast, ktera napoméha tomu, aby byli zaméstnanci

odolni proti vyhoteni. A posledni fadé¢ uznani, kterym manazer dava najevo, ze si v§ima

34



svych zaméstnanctli; dobry manazer si v§imne i mensich zlepSeni a hodnoti je (Potterova,

1997, s. 240, 241).

Policejni manazefi by neméli zapominat také na supervizi, kterd je velmi dilezitd pro
zaméfeni se na problémy v praci. Toto potvrzuje také Hawkins, Shohet, ktefi uvadéji, ze
supervize je kliCova forma podpory, ve které se mizeme nejen zaméfit na vlastni obtize v
zamestnani, ale také se pod¢lit se supervizorem o pracovni zodpovédnost s klienty.
Supervize se podili na profesnim uceni a vyvoji a v posledni fadé nés uci stat se sami

supervizory ( Hawkins, Shohet, 2004, s. 34).

Domnivam se, Ze pravé supervize je vyuzivana v UO Vsetin miniméaln&. Pro policisty by
méla byt pfinosem z pohledu profesniho (napt. vzdélavani, profesni rozvoj, stanoveni
postupt pii jednani s klienty a predchazet tak konfliktim apod)., vztahii ke klientim
(napf. podpora emocionalniho odstupu od klientli, vyjasnéni vztahli mezi supervidovanym
a urCitym klientem), vztahu k préci, ale také feSeni otazky vzajemné spoluprace jak s

kolegy, tak s nadiizenymi.

9 Moznosti psychologické podpory u policie

Policie Ceské republiky vytvoiila pro policisty, ale také i pro jejich blizké ptirucku
Moznosti psychologické podpory v policii CR, ktera popisuje psychologickou pé&i v
policii. Psychologicka péce v policii je tvofena ze tii ¢asti. Ty lze vyuzivat bud’ samostatné,

nebo v navaznosti. Tato péce je bezplatnd. Nyni tyto ¢asti podrobnéji rozvedu.

TFi ¢asti psychologické péce

1. Anonymni telefonni linka pomoci v krizi - jednéd se o resortni linku davéry, kterou
policie provozuje v ramci skupiny krizové intervence jako oddéleni vedouciho psychologa
RRLZ PP. Tato linka je v provozu od roku 2002. Byla zfizena z diivodu nariistu poétu
sluzebnich zasaht 1 vyskytu sebevrazedného jednani z tad policistl. Nez byla tato linka
zavedena, tak se nejprve na Policejni akademii CR proved] vyzkum, na vzorku osob, které

mély rtiznou dobu délky sluzby a zastavali rtizné funkce. Vyzkumem bylo zjisténo, Ze
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témét kazdy se setkal s traumatizujici udalosti, kterd prechodné€, nebo i trvale ovlivnila
jeho zivot. Linka pomoci tzce spolupracuje se systémem posttraumatické intervencni péce
pro piislusniky policie a zamé&stnance Policie CR. Obé& tyto &asti psychologické péce
upravuje ZPPP €. 21/2009, ktery byl dale zménén ZPPP &. 79/2010 (Vymétal a spol., 2010,
s. 13).

2. Systém posttraumatické intervenéni péce - za ucelem zmirnéni rizik, ktera jsou
spojena narocnou profesi policisty, se od roku 1998 zacal rozvijet systém posttraumatické
intervencni péce. Tuto intervenci lze pouzit individualné, ale i skupinov¢, nejen za ucelem
zmirnéni dopadl siln€ traumatizujici situace, ale také jeho prevenci rozvoje potizi v
budoucnu. Setkani lze realizovat i mimo pracovisté policisty nebo interventa (Vymétal a

spol., 2010, s. 36).

3. Sluzby policejnich psychologii - psycholog je jeden z prvnich lidi, které uchaze¢ o
policejni profesi potka. Je to v ramci psychologického vysetieni, kterym musi projit kazdy
uchaze¢. Psychologickym vysetienim se zjiSt'uji osobnostni ptedpoklady pro vykon sluzby.
Ukolem je vybrat k policii takové lidi, kte¥i spliuji psychickou odolnost a stabilitu.
Psychologové vSak pusobi 1 v dal$i oblasti, jakou je péce o policisty, obcanské
zamestnance, pripadné i1 o jejich rodinné piislusniky ¢i blizké (Vymeétal a spol., 2010, s.

51).

Zakladni normou, kterda urcuje narok policistii na psychologickou péci, je z.¢. 361/2003
Sb., o sluzebnim poméru piislusnikli bezpecnostnich sbori. Psychologickd péce o
obcanské zaméstnance i policisty dale vychazi z péce o zaméstnance, kterd je urcujici pfi
fizeni lidskych zdrojt a dilezitym hodnoticim kritériem managementu jakosti, kterym je

¢innost policie hodnocena v ramci Evropské unie (Vymétal a spol., 2010, s. 9).

Policie sice disponuje moznosti psychologické podpory, ale v soucasné dobé se v UO
Vsetin nenachdzi zadny policejni psycholog, ktery by uvedenou péci poskytl. Z
informacniho systému policie intranet jsem zjistil, Ze ve Zlinském kraji se nachazi pouze
jedno oddéleni psychologickych sluZeb, které mé sidlo pravé na KRP Zlinského kraje. Na

tomto oddéleni jsou evidovani ve stavu pouze dva psychologové, ktefi maji na starost
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policisty ve Zlinském kraji. Zde ale musim zminit, ze prace téchto psychologi je zamétena
pievazn€ na poskytovani pomoci obétem trestnych ¢ini a vybér uchazecl k policii

(provadéni psychologickych testi).

I1 VYZKUMNA CAST

10 Vyzkum zaméreny na syndrom vyhoreni a prevenci

V praktické casti se nejprve pokusim kratce piiblizit kvantitativni metodologii v obecné
roving. Dale pak piistoupim k popsani vlastniho vyzkumu, jehoz podoba byla zvolenou

metodologii ur¢ena.

Prakticka ¢ast mé prace se zamétuje na vyzkum, ktery zjist'uje, zda je v soucasné dobé ze
strany zaméstnavatele poskytovina prevence syndromu vyhoteni policistim v Uzemnim
odboru PCR Vsetin. Vyzkum mé prace byl realizoval metodou kvantitativniho vyzkumu,
kdy byla zvolena technika dotazniku. Dotaznik byl zvolen z dGvodu, Ze se jedna o
techniku, s kterou mtze byt osloven vétsi pocet jedincti a anonymita zkoumaného vzorku
je zarucena. je vSak brano v potaz i riziko, ze dotaznik klade vysoky pozadavek na ochotu
respondenta. U dotazniku je snadné otazky pieskakovat, nevyplnit je ¢i zaznamenat
nepravdu. Je zde také riziko, Ze otdzky mohou byt zodpovézeny nékym jinym nebo i
vytvofenou skupinou respondentl. Piesto byla tato technika zvolena. Kvalitativni vyzkum
formou rozhovoru nebyl zvolen vzhledem k tomu, Zze neni pro vyzkum pfili§ realny.

Nedokézal bych s nim oslovit pfevaznou vétsinu policisti, ktefi pracuji v UO Vsetin.

Ve vyzkumu byly nejprve stanoveny cile, viz. kapitola 12 Vlastni vyzkum, na zéklad¢
kterych byly stanoveny vyzkumné otazky. Tyto budou bud potvrzeny ¢i vyvraceny
kombinaci dvou dotaznikd. Prvni dotaznik zjiStuje, jestli respondenti trpi syndromem
vyhoteni. Jedna se o dotaznik podle Myron RUSH, ktery je tvofen 20-ti otdzkami. Druhy
dotaznik byl vypracovan na zaklad€¢ prostudované literatury. Tento dotaznik mapuje

prevenci syndromu vyhoteni u policistd UO Vsetin. Je tvofen z 29 otazek.
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11 Vyzkumna ¢ast v obecné roviné

11.1 Metodologie

Kvantitativni vyzkum - ptedpokladd, ze fenomény socidlniho svéta, které jsou pfedmétem
zkoumani jsou meétitelné, daji se tfidit a usporadat. Informace jsou ziskdvany v méfitelné a
co nejvice porovnatelné podobé. Pak se provadi analyza statickymi metodami, které jsou
zaméfeny na ove€fovani platnosti predstav (napt. vyskyt urcitych charakteristik
zkoumaného fenoménu, vzdjemnych vztazich téchto charakteristik, vztahy k objektim
apod. (Reichel, 2009, s. 40).

Zvolena technika dotazniku je podle Dismana vysoce efektivni technikou, kterda muze
zasédhnout velky pocet respondentil pfi relativné malych ndkladech. MuZe ziskat informace
od velkého poctu respondentd v kratkém Case. Anonymita zkoumaného vzorku je relativné

piesveédciva (Disman, 2009, s. 141).

11.2 Prvky kvantitativniho Setfeni

Existuje Sest slozek, na které je potieba se zaméfit v kvantitativnim Setfeni. K témto

slozkdm Punch ptidal jesté sedmy, kterym je zprava o Setfeni.

Prvky Setfeni jsou :

* cile - jsou tvrzeni na vhodné urovni obecnosti a abstrakce, co chce Setfeni
vyzkoumat, urcuji celkové cile a divod vyzkumu,

* vyzkumné otazky - vychazeji z obecného urceni cile a méni je na specifickou a
konkrétni podobu,

* dotaznik - slouzi ke sbéru dat, je tvofen vyzkumnymi otazkami

* vzorek - shromazd'uji se informace skupiny lidi, nebo vzorku lidi, aby mohly byt
zodpovézeny vyzkumné otazky,

* strategie sbéru dat - zplsob, jak data shromazd'ujeme,

* strategie analyzy dat - shrnuti a redukce dat, analyza na popisné trovni, vztahova
analyza,

e zprava (Punch, 2008, s. 38).
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11.3 Vécné a statistické hypotézy ve vyzkumu

V kvantitativnich vyzkumech ovéfujeme hypotézy o vztazich mezi proménnymi. Ty jsou
formulovany jako vécné hypotézy. Proménné, které se ve vécné hypotéze nachazeji, se
poté operacionalizuji. Abychom mohli vécné hypotézy ovefovat prostiednictvim
statistickych metod, pfevadéji se na statistické hypotézy. Statickou hypotézu neovéiujeme
pfimo, ale vzdy proti né¢jakému tvrzeni. Obvykle proti tzv. nulové hypotéze. V ptipadé, ze
statistickd analyza ukaze, ze tuto nulovou hypotézu jde odmitnout, pfechazime na tzv.
alternativni hypotézu. Jde naopak o predpoklad, Ze mezi sledovanymi jevy vztah existuje
(souvislost nebo rozdil). Formulovanim nulové a alternativni hypotézy se zabyva test

vyznamnosti neboli test dobré shody chi-kvadrat.

Pro ucel testi vyznamnosti se vypocitdva tzv. testové kritérium, coz je urcitd Ciselna
charakteristika zjiSténych dat, je ukazatelem rozdili mezi pozorovanou a ocekdvanou

Cetnosti. U testu chi-kvadrat je testovym kritériem hodnota
x' =X (P-0)
o

kde x* je testové kritérium, P je pozorovana Cetnost (skute¢na Cetnost) a O je ocekavana
cetnost (kterd odpovida formulované nulové hypotéze). O pro piislusné pole kontingencni
tabulky lze vypocitat tak, Ze ndsobime vzdy odpovidajici marginalni ¢etnosti v tabulce a
tento soucin potom delime celkovou ¢etnosti. Zminéné testové kritérium srovnavame s tzv.
kritickou hodnotou, kterou nalezneme ve statistickych tabulkach Ptiloha 3, kde hledame
vzdy hladinu vyznamnosti a tzv. pocet stupniii volnosti a nasledné rozhodujeme o platnosti
hypotézy nulové. Podle situace pracujeme na hladiné vyznamnosti 0,05 (5 %), nebo 0,01
(1 %). Pocet stupnu volnosti (f) u testu chi-kvadrat zavisi na poctu fadkt v tabulce, z niz
bylo kritérium chi-kvadrat vypocitano. Pokud pfi porovnani hodnoty testového kritéria a
hodnoty kritické vyjde, ze testové kriterium je vétSi, odmitdme nulovou hypotézu a
pfijimame alternativni hypotézu. Pokud by platila hypotéza nulova, potom bychom
ocekavali, Ze Cetnost ziskanych hodnot budou stejné a budou c¢init dany zlomek z
celkového poctu hodnot. Tyto Cetnosti oznacujeme jako ocekévané cetnosti O (Chréska,

2016.s. 62, 65- 67).
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Test chi-kvadrat pro kontingenéni tabulky

Pro dalSi posuzovani této hodnoty je nezbytné urcit pocet stupiiti volnosti kontingencni
tabulky dle rovnice f= (r-1) . (s-1) , pficemz ,, r “ znaci pocet fadkl kontingencni tabulky a
» § “ pocet sloupcti kontingen¢ni tabulky. Pro vypocitany pocet stupiiti volnosti ,, f *“ a
zvolenou hladinu vyznamnosti ,,a“ je déna kriticka hodnota testového kritéria, se kterou
porovnavame hodnotu testového kritéria x* a posuzujeme, zda a jakym zpisobem se tyto

hodnoty 1isi. Je-li vypo¢itana hodnota ,, x* «

nizsi, nez kriticka hodnota pfijimame nulovou
hypotézu a alternativni hypotézu zamitame. Je-li ,, x* “ vys§i, nez, nulovou hypotézu

zamitdme a piijimame alternativni hypotézu (Chréska, 2016. s. 69-71).

Redukce poctu poli v kontingen¢ni tabulce:

Test nezavislosti chi-kvadrat by se nemél provadét v situaci, kdy ocekavané Cetnosti v
kontingenc¢ni tabulce maji mensi hodnotu nez 5 nebo hodnotu mensi nez 1. V nékterych
situaci vSak lze pro splnéni podminek pro opravnéné uZiti testu chi-kvadrat dosahnout
snizenim poctu sloupct nebo fadku v kontingen¢ni tabulce. V kontingen¢ni tabulce
slou¢ime pocet poli. Poté mizeme vytvofit novou kontingenéni tabulku. Upravou je
dosazeno, Ze vSechny ocekavané Cetnosti maji piijatelné hodnoty a poté mizeme realizovat

test chi-kvadrat (Chrasta, 2016, s. 71 - 73).
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12 Vlastni vyzkum

12.1 Poznavaci cil

Poznévacim cilem mé prace je zjistit, zda se u policistl v Uzemnim odboru Vsetin na
riiznych oddélenich vyskytuji piiznaky syndromu vyhoteni (prvni &ast CILE 1) a zda je
provadéna dostatecnd prevence k predchazeni tohoto syndromu, jak ze strany
zaméstnavatele (druha &ast CILE 1), tak ze strany samotnych policistt (téeti &ast CILE
1). dalsim cilem je zjistit, zda vedeni policie projevuje dostateCny zdjem o prevenci
syndromu vyhoteni podiizenych (prvni &ast CILE 2), piipadné zda dokaZe poskytnout

odbornou pomoc pii zvladani stresovych situaci (druha ¢ast CILE 2).

* prvni ¢ast CILE 1 - cil je rozebran vyzkumnou otazkou &. 1, 2, 3, 4

« druha &ast CILE 1 - cil zahrnuje vyzkumné otazky ¢. 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 16
o tieti &ast CILE 1 - cil je analyzovan vyzkumnymi otazkami ¢. 8, 12, 14

* prvni ¢ast CILE 2 - k cili se vztahuje vyzkumna otdzka €. 5, 6, 7,9, 11, 13, 15
* druh4 ¢ast CILE 2 - do tohoto cile spadaji vyzkumné otazky ¢. 11 a 15

12.2 Vyzkumné otazky

Podle poznavaciho cile bylo vypracovan 16 vyzkumnych otazek:

Vyzkumna otazka ¢. 1
Existuje ke stavu vyhofeni mezi pohlavim policisti UO Vsetin statisticky vyznamny

rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 2

Existuje ke stavu vyhofeni mezi vékem policistd UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?
Vyzkumna otazka ¢. 3
Existuje ke stavu vyhoteni mezi policisty UO Vsetin s rtiznou délkou sluZebniho poméru

statisticky vyznamny rozdil?
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Vyzkumna otazka ¢. 4
Existuje ke stavu vyhofeni u jednotlivych policisti zafazenych v policejnich slozkach UO

Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka €. 5

Existuje ke stavu vyhofeni v ¥izeni ze strany policie CR statisticky vyznamny rozdil?

Tato vyzkumna otdzka se vztahuje k cili, zjistit dostate¢ny zdjem o prevenci SV u
podiizenych. Prave fizeni izce souvisi s prevenci, predchdzenim SV napt. stanovenim cili

odstranovanim byrokracie, zlepSovani prac. prostiedi a pod)

Vyzkumna otazka ¢. 6
Existuje ke stavu vyhoteni mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a bez

sménnosti statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 7
Existuje ke stavu syndromu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin s finanénim

odménovanim a bez finanéniho odménovani statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 8
Existuje ke stavu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policisti UO

Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 9
Existuje ke stavu syndromu vyhofeni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policisti

U0 Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 10
Existuje ke stavu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin a jejich volnosti pii

rozhodovani statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 11

Existuje ke stavu vyhofeni a provadénych supervizi u jednotlivych policistt UO Vsetin

42



statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 12
Existuje ke stavu vyhofeni a k prevenci ze strany jednotlivych policisti UO Vsetin

statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 13
Existuje ke stavu vyhofeni u jednotlivych policistli UO Vsetin, statisticky vyznamny rozdil

v informovanosti o syndromu vyhoteni ze strany PCR?

Vyzkumna otazka ¢. 14
Existuje ke stavu vyhofeni a vlastni zkuSenosti se syndromem vyhotfeni u jednotlivych

policisti UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka ¢. 15
Existuje ke stavu vyhoteni a vyhleddnim prvni pomoci k syndromu vyhotfeni u

jednotlivych policisti UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

Vyzkumna otazka €. 16
Existuje ke stavu vyhofeni a k prevenci syndromu vyhotfeni ze strany vedouciho

jednotlivych slozek UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

12.3 Formulace hypotéz

Na zakladé stanovenych vyzkumnych otazek byly formulovany nulové a alternativni
hypotézy. Tyto hypotézy byly provéfovany na zdkladé statistickych metod. Nulové a

alternativni hypotézy jsou.

Hlo: Ke stavu vyhofeni neexistuje mezi pohlavim policistt UO Vsetin statisticky
vyznamny rozdil.
H1a: Ke stavu vyhofeni existuje mezi pohlavim policisti UO Vsetin statisticky vyznamny

rozdil.
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H20: Ke stavu vyhoteni neexistuje mezi vékem policistli UO Vsetin statisticky rozdil.

H2A: Ke stavu vyhofeni existuje mezi vékem policisti UO Vsetin statisticky rozdil.

H30:Ke stavu vyhofeni neexistuje u policistt UO Vsetin s réiznou délkou sluzebniho
pomeéru statisticky vyznamny rozdil.
H3A: Ke stavu vyhofeni existuje u policistd UO Vsetin s riiznou délkou sluzebniho poméru

statisticky vyznamny rozdil.

H4o0: Ke stavu vyhofeni neexistuje u jednotlivych policistl zafazenych v policejnich
slozkach UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil.
H4A: Ke stavu vyhoteni existuje u jednotlivych policisti zafazenych v policejnich

slozkach UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil.

H50: Ke stavu vyhoteni neexistuje v ¥zeni ze strany policie CR statisticky rozdil.

H5a: Ke stavu vyhoteni existuje v fizeni ze strany policie CR statisticky rozdil.

H6o: Ve stavu vyhoieni neexistuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a
bez sménnosti statisticky vyznamny rozdil.
H6A: Ve stavu vyhoteni existuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a bez

sménnosti statisticky vyznamny rozdil.

H70: Ve stavu vyhofeni neexistuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin, ktefi jsou
finan¢n¢ odmeénovani a bez finan¢nich odmén statisticky vyznamny rozdil.
H7A: Ve stavu vyhofeni existuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin, ktefi jsou

finan¢n€ odménovani a bez financnich odmén statisticky vyznamny rozdil.

H80: Ve vztahu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policists UO
Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H8A: Ve vztahu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policista UO

Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.
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H90: Ke stavu vyhoteni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policistt UO Vsetin
neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H94a: Ke stavu vyhofeni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policistit UO Vsetin

existuje statisticky vyznamny rozdil.

H100: Ke stadiu vyhofeni u jednotlivych policista UO Vsetin a jejich volnosti pii
rozhodovani neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H10a: Ke stadiu vyhofeni u jednotlivych policistit UO Vsetin a jejich volnosti pii

rozhodovéni existuje statisticky vyznamny rozdil.

H1lo: Ke stavu vyhofeni a provadénych supervizi u jednotlivych policistd v UO Vsetin
neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H11a: Ke stavu vyhofeni a provadénych supervizi u jednotlivych policista v UO Vsetin

existuje statisticky vyznamny rozdil.

H120: Ke stavu vyhofeni a k prevenci ze strany jednotlivych policisti UO Vsetin
neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H124: Ke stavu vyhofeni a k prevenci ze strany jednotlivych policista UO Vsetin existuje

statisticky vyznamny rozdil.

H130: Ke stavu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin, neexistuje statisticky
vyznamny rozdil v informovanosti o syndromu vyhoteni ze strany PCR.
H13a: Ke stavu vyhofeni u jednotlivych policisti UO Vsetin, existuje statisticky

vyznamny rozdil v informovanosti o syndromu vyhoteni ze strany PCR.

H140: Ke stavu vyhoteni a vlastni zkuSenosti se syndromem vyhoieni u jednotlivych
policistd UO Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H14A: Ke stavu vyhoteni a vlastni zkuSenosti se syndromem vyhoteni u jednotlivych

policisti UO Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.

H150: Ke stavu vyhoteni a vyhledanim prvni pomoci k syndromu vyhoteni u jednotlivych
policisti UO Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H15A: Ke stavu vyhoteni a vyhledanim prvni pomoci k syndromu vyhoteni u jednotlivych
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policisti UO Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.

H160: Ke stavu vyhofeni a k prevenci syndromu vyhoieni ze strany vedouciho
jednotlivych slozek UO Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
H16A: Ke stavu vyhoteni a k prevenci syndromu vyhofeni ze strany vedouciho

jednotlivych slozek UO Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

12.4 Pouzité dotazniky

Pro ziskéani dat jsem pouzil jiz zminény dotaznik miry vycerpani podle M. Rushe. Druhy
dotaznik byl vypracovan na zdklad¢é prostudované literatury. Tento dotaznik obsahuje
celkem 29 otazek. K vyzkumnym otdzkam se vztahuji otdzky z vypracovaného dotazniku,

které jsem k jednotlivym vyzkumnym otazkam piifadil viz. nize uvedeny piehled.

Vyzkumna otazka ¢. 1

Otéazka dotazniku €. 1: Jaké je Vase pohlavi?

Vyzkumna otazka ¢. 2

Otazka dotazniku ¢. 2: Jaky je Vas veék?

Vyzkumna otazka ¢. 3

Otazka dotazniku €. 3: Jaka je délka Vaseho sluzebniho poméru?

Vyzkumna otazka ¢. 4

Otazka dotazniku &. 4: V jaké policejni sloZce pracujete v UO Vsetin?

Vyzkumna otazka €. 5

Otéazka dotazniku €. 5: Je na Vasem pracovisti spravedlivé rozdélovana pracovni napli?
Otéazka dotazniku €. 6: Jsou na VaSem odd¢leni stanoveny cile, kterych se ma dosahnout?
Otazka dotazniku €. 7: Odstraniuje se na VaSem pracovisti byrokracie (tim je mysleno napft.
stara pravidla, pfemira papirovani, nedostatek iniciativy, pruznost....)?

Otazka dotazniku €. 8: Zajima se Vas zamé&stnavatel o Vase zdravé a pravidelné

stravovani?
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Otazka dotazniku €. 9: Je ze strany Vaseho zaméstnavatele zlepSovéano pracovni prostiedi
(tim je mysSleno napt. pfiméfené osvétleni, vymalba kancelate, klimatizace, uklid

pracoviste, pracovni pomiucky...)?

Vyzkumna otazka ¢. 6

Otéazka dotazniku €. 10: Vykonavate na svém oddéleni sménnos¢?

Vyzkumna otazka ¢. 7
Otazka dotazniku ¢. 11: Jak casto jste finanéné odménovan (mési¢ni odmén) za svou

odvedenou praci ?

Vyzkumna otazka ¢. 8

Otazka dotazniku ¢. 12: Jaky mate vztah ke svym koleglim na pracovisti?

Vyzkumna otazka ¢. 9
Otazka dotazniku ¢. 13: Jak Casto jsou u Vas na oddé€leni provadény kontroly pfi vykonu
sluzby (napf. kontroly ze strany nadtizeného , vnitini kontroly, dodrzovani kontrolnich

bodii a pod.)

Vyzkumna otazka ¢. 10

Otazka dotazniku ¢. 14: Jak Casto zasahuje Vas nadiizeny do Vaseho rozhodovani?

Vyzkumna otazka ¢. 11
Otazka dotazniku €. 15: Je na VaSem utvaru provadéna supervize (feSeni konfliktl a

navrhi, zpétna vazba, podminky na pracovisti , spravné postupy)?

Vyzkumna otazka ¢. 12

Otazka dotazniku €. 16: Jakého jste ndbozenského vyznani?

Otazka dotazniku ¢. 17: Vyuzivate sport jako prevenci proti syndromu vyhoieni?
Otéazka dotazniku €. 18 : Zajimate se o své zdravi?

Otéazka dotazniku €. 19 : Jste schopen/a fici NE (myslet taky na sebe)?

Otazka dotazniku €. 20: Chodite do pfirody na prochazky?

Otazka dotazniku €. 21: Provadite v praci relaxacni metody jako jsou napt. dechova cvicen,
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svalova uvolnéni?

Vyzkumna otazka ¢. 13
Otazka dotazniku €. 22: Jakym zpiisobem jste informovani ze strany policie o pfipadné

pomoci pii ohrozeni syndromem vyhoteni?

Vyzkumna otazka ¢. 14
Otazka dotazniku ¢. 23: Mate vlastni zkuSenost se syndromem vyhotfeni (napi. v

zaméstnani, sami se sebou , v roding, u kolegti)?

Vyzkumna otazka ¢. 15
Otazka dotazniku €. 24: Pokud by Vas postihl syndrom vyhoteni , kde by jste vyhledal

pomoc jako prvni?

Vyzkumna otazka €. 16

Otazka dotazniku €. 25: Jak Casto jste nadiizenym pochvalen za dobife odvedenou praci?
Otazka dotazniku €. 26: Jsou na Vs ze stany zaméstnavatele (nadfizeného) snizovany
pozadavky na rychlost a zvySovani kvality pracovni naplné?

Otéazka dotazniku €. 27: Vnimate ze strany nadfizeného ochotu zabyvat se pracovnimi
problémy podiizenych?

Otazka dotazniku ¢&. 28: Je Vam ze strany UO Vsetin umoznéno zménit pracovisté, nebo
ptejit na lepsi pozici v ramci odliSnych policejnich slozek (kariérni rist)?

Otéazka dotazniku €. 29: Vnimate ze strany nadiizeného profesionalni jednani (tim je

mysleno zesmésiovani , kvalitni komunikace, bez vulgarismt, dobra informovanost....) ?

Odpovédi v obou dotaznicich respondenti krouzkovaly. Pfi zodpovézeni dotazniku méli

brat v uvahu poslednich 6 mésicii. Oba pouzité dotazniky jsou soucasti mé prilohy 1 a 2.
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12.5 Pilotni prezkouSeni dotazniki

Pied samotnym pouzitim vySe uvedenych dotaznikii jsem provedl pilotni pfezkouSeni a to
z divodu, abych si ovéril, zda jsou otdzky v dotaznicich pro respondenty pochopitelné.
Déle jsem chtél zjistit, délku jeho vyplnéni. Proto jsem si vybral 10 ndhodnych respondent
z UO PCR Vsetin, kterym jsem piedlozil mij dotaznik. U viech t&chto respondentli jsem
byl s jejich souhlasem pfitomen pfi vypliiovani. Dobu vypliiovani dotazniku jsem stopoval
pomoci elektronickych stopek.

Pilotnim pfezkouSenim jsem zjistil, Ze dotazniky jsou vyplné€ny v priméru za 18 minut. Je
to sice trochu déle nez jsem ocekavala, ale stalé je tento ¢as v norm¢. Punch (2008, s. 51)
uvadi, ze dotaznik, ktery je vypliiovan déle nez 20-30 minut je problémem.

Podle sdéleni respondentli byl dotaznik srozumitelny, jasny a s jeho vyplnénim neméli

zadné problémy. Diky tomu jsem mohl pfistoupit k distribuci dotazniki.

12.6 Vybér zkoumanych objekti

Pro vyplnéni dotazniku jsem zvolil policisty z riznych policejnich ¢innosti. Jednalo se o
policisty ze sluzby kriminalni policie a vySetfovani, policisty z odd€leni kriminalistické
techniky, policisty z dopravni police a policisty poradkové policie, kteti jsou zatazeni do
vykonu sluzby v Uzemnim odboru PCR Vsetin. Tito policisté jsou v pfimém vykonu
sluzby a jsou podle mého nazoru nejvice ohrozeni syndromem vyhoteni. Do vyzkumu
nebyla zafazena sluzba cizinecké policie a ochrannd sluzba z divodu, ze nespadaji pod

fidici management UO Vsetin.

12.7 Zpiisob piedani dotazniku

Dotazniky jsem ptfedaval povéfenym pracovnikiim na jednotlivych oddélenich od 5. 4.
2019. Jednalo se o celkem 10 oddéleni, které se nachazi na UO Vsetin. Tyto dotazniky za
mé pritomnosti rozd¢€lil povéreny pracovnik jednotlivym policistim do tzv. krmitek. Timto
zpusobem jsem takto oslovil viech 242 policistdt UO Vsetin, ktefi jsou v p¥imém vykonu
sluzby. Z toho uniformovanym policistim (pofadkova policie, dopravni policie) bylo
pfedano 188 dotaznikii a neuniformovanym policistim (krimindlni policie, technici)

predano 54 dotazniki. U dotaznikd jsem uvedl termin, do kterého maji byt vyplnéné

49



dotazniky vraceny. Termin pfedani jsem stanovil vzdy na 7 den od data pfedani. Aby byl
vybér dotaznikil, co nejvice anonymni umistil jsem na kazdém oddéleni schranku, ktera
byla pln¢ uzaviena. V horni Casti byl vytvofen prostor pro vhozeni vyplnénych dotaznika.
Schranku jsem zalepil a zapecetil - podepsal svym podpisem, tak aby si dotazniky nemohl
precist nékdo jiny a pro ptipad, zabranéni mozného vypadnuti dotazniku pii manipulaci se
schrankou.

Hned v Gvodu vypracovanych dotaznikli jsem uvedl, kdo jsem, kde studuji a za jakym
ucelem je dotaznik zpracovavan. RovnéZ jsem respondenty upozornil na to, Ze dotazniky
jsou anonymni, jeho vyplnéni je dobrovolné a po jeho vyhodnoceni budou skartovany.
Déle byl piedestien postup, jak mé byt dotaznik vypliiovan a jakym zplsobem ma byt

piedan.

12.8 Prace se ziskanymi daty

Nejprve jsem dotazniky spocital, abych zjistil, kolik se mi jich vratilo zpét. Z celkového
poctu 242 predanych dotaznikli se mi vratilo zpét vyplnénych 160. Provedl jsem kontrolu
vSech vyplnénych dotaznikii, zda jsou vSechny vyplnény spravné a Uplné€. Dotazniky, které
byly vyplnény jen ¢éastecné, byly pro neuplnost dat z nasledné analyzy vytazeny. Takto
jsme vyftadil celkem 13 dotaznikti. Pro statistické vypracovani bylo pouzito 147 dotazniki

z ptivodniho mnoZstvi, viz. Tab €. 1.

Tab é 1 Navratnost dotazniki

Dotazniky Pocet % vyjadreni

vyrazené 13 8
vhodné 147 92
Celkem 160 100
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Graf ¢. 1 Navratnost dotazniki

Navratnost dotazniku
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vyrazené vhodné

Z Grafu €. 1 je ziejmé, ze z poctu navracenych dotaznikli bylo vhodnych pro mou préci
jen 92%. MizZeme vycist 1 8% vyfazeni kvili netplnosti dat. Ziskan4 data z dotazniku,
ktery byl zaméfen na symptomy syndromu vyhofeni, byla analyzovana podle klice Myron
Rush. Vysledky podle klice Rushe a vysledky z mnou vytvofeného dotazniku byly
postupné vkladany do pocitace v programu Microsoft Excel 2010. Ziskana data byla
shrnuta prostfednictvim kontingen¢nich tabulek. Zpracovana data z dotazniku byla
nasledné skartovana tak, aby ziskané informace nebyly zneuzity. Data v PC budou slouzit

pro kvantitativni vyzkum na zaklad¢ propoctti odstavce 11.3 této prace.

13 Vysledky vyzkumného Setieni

Prvni Cast zpracovani dotazniku je ve formé tabulek s absolutni Cetnosti (udava pocet
dotazovanych)  a relativni Cetnosti (uddva procentudlni vyjadfeni dotazovanych,
zaokrouhlenych na celd ¢isla). Nasleduji interpretace zjisténych udaji pomoci sloupcovych
grafll.

Druhé ¢ast zpracovani dotazniku tvoii dotaznik Rush spolu s vypracovanym dotaznikem
na zéklad¢ prostudované literatury. Dotaznik Rush nabizi 5 stupni vyhoteni (vyhofeni

nehrozi, nékteré symptomy, poc¢atecni stddium, prochdzi vyhofenim a pokrocilé stadium
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vyhoteni), které jsou porovnavany s odpovédmi pro stanoveni hypotéz.

13.1 Interpretace tabulek a grafi

Interpretace €. 1
Tab é.2 Jednotliva stadia SV 7 dotazniku Rush

Stadia podle Rush Pocet % vyjadreni

vyhoreni nehrozi 24 16

nekteré symptomy 17 12

pocatecni stadium 37 25

prochazi vyhorenim 38 26

pokrocilé stadium vyhoreni 31 21
Soucet 147 100

Graf ¢. 2 Jednotliva stadia SV 7 dotazniku Rush v % vyjadieni

Stadia podle dotazniku Rush

M pocet
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Komentar:

Dotaznik Rush obsahuje 20 otazek, kazda otazka ma moznosti 1-5. Podle toho, jak se s
danou moZnosti dotazovany ztotozuje, krouzkuje odpovédi, kdy hodnoceni 1 je rozhodné
NE a hodnoceni 5 je jasné ANO. Na zdkladé zodpovézeného dotazniku byly secteny
vSechny zakrouzkované body a pocet bodi byl porovnan s klicem Rush. Z danych
vysledki byla analyzovédna jednotliva stddia vyhoteni. Z grafu vyplyva, ze pocatecni
stadium, stadium prochézi vyhotenim a pokrocilé stddium vyhoteni je v rozmezi 21 % az
26 % z dotazovanych. Dohromady tvoii 106 zkoumanych, kteti prochazeji syndromem

vyhoteni. Nékterymi symptomy prochazi 12 % dotazovanych a 16 % vyhoteni nehrozi.

Interpretace €. 2

Tab é. 3 Pohlavi dotazovanych

Pohlavi % vyjadreni
Muz 126 86
Zena 21 14

Celkem 147 100

Graf ¢. 3 Pohlavi dotazovanych
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Komentar:

Vyzkumny vzorek dotazovanych tvoti 126 muzt (86 %) a 21 zen (14 %).

Interpretace €. 3

Tab & 4 Ucast jednotlivych druhii slofek

Policejni slozka Pocet % vyjadreni
dopravni 13 9
kriminalni 28 19
poradkova 106 72
Soucet 147 100

Graf & 4 Ulast jednotlivych druhii slosek
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Komentar:
Nejpocetnéjsi skupina tedy 106 zkoumanych (72 %) pracuje u potadkové sluzby, druhou
nejpocetnéjsi slozkou je sluzba kriminalni s 28 dotazovanymi (19 %). Nejméné pocetnou

slozkou s 13 zkoumanymi (9 %) tvoii sluzba dopravni.
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Interpretace ¢. 4

Tab ¢ 5 Délka sluZebniho poméru

Délka sluzebniho poméru  PocCet % vyjadreni
0-10 24 16
10-20 79 54
nad 20 44 30
Soucet 147 100

Graf ¢. 5 Délka sluZebniho poméru
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Komentar:
Nejvétsi skupinu dotazovanych tvoii 79 respondenti (54 %) s délkou praxe 10-20 let.
Druhou nejvice zastoupenou skupinou je 44 (30 %) zkoumanych se zaméstnanosti v oboru

nad 20 let a nejméné pocetnou skupinu tvoii 24 (16 %) policistl s praxi do 10 let.
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Interpretace ¢. 5

Tab ¢. 6 NaboZenské vyznani

Nabozenské vyznani Pocet % vyjadreni
Kfrest'anstvi 78 53
Ateista 50 34

Islam

0
Judaismus 2
jiné 10 7
vychodni typ 6 4
Soucet 147 100

Graf ¢. 6 NaboZenské vyznani
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Komentar:

Zadné zastoupeni u dotazovanych nema nabozenské vyznani Isldm. Judaismus vyznavaji 3

respondenti (2 %), 6 (4 %) z(castnénych se hldsi k ndbozenstvi vychodniho typu, 7 %

neboli 10 zkoumanych se hlasi k jinému nabozenstvi, nez bylo v dotazniku. Znacna cast 50

- ti (34 %) dotazovanych se nehlasi k nabozenstvi zadnému = ateista. A nejvice

zastoupenou skupinou jsou kiestané, ktefi tvoii 53 % ze zOCastnénych, tedy 78

dotazovanych.
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Interpretace €. 6

Tab ¢. 7 Informovanost o pomoci SV

Informovanost Pocet % vyjadreni
letaky 25 17

intranet 5 3,5

policejni psycholog 2 1

jinou proskolenou osobou 5 3,5

neinformovan 110 75
Soucet 147 100

Graf . 7 Informovanost o pomoci SV
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Komentar:

1 % policisti bylo informovano o pomoci SV od policejniho psychologa, dale 3,5 % (5
dotazovanych) z intranetového systému policie a jinou proskolenou osobou, 25
dotazovanych (17 %) bylo informovano z letdku PCR a valnd vétsina, tedy 110

respondentti (75 %), uvedla v dotazniku, zZe informovana o pomoci SV nebyla.
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Interpretace €. 7

Tab ¢ 8 Vyhledani pomoci u SV

Vyhledani pomoci PocCet % vyjadreni

u lékare 2 1

u policejniho psychologa 7 5
v rodiné 97 66

NG 41 28
Soucet 147 100

Graf ¢. 8 Vyhledani pomoci u SV
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Komentai:

Z dotazniku vyplyva, Ze v ptipad€é syndromu vyhoteni by 97 (66 %) dotazovanych hledalo
nejcastéji pomoc ve své rodin€. Druhou pocetnéjsi skupinou je varianta zddné pomoci, tzv.
41 (28 %) respondentli by nehledalo pomoc nikde, 7 policistit (5 %) by hledalo pomoc u

policejniho psychologa a jen dva (1 %) tazani by se obratili na Iékare.
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14 Analyza ziskanych udaju

Vyzkumna otazka ¢. 1

Existuje ke stavu vyhofeni mezi pohlavim policistt UO Vsetin statisticky vyznamny

rozdil?

Hlo Ke stavu vyhofeni neexistuje mezi pohlavim policisti UO Vsetin statisticky

vyznamny rozdil.

H1A Ke stavu vyhofeni existuje mezi pohlavim policisti UO Vsetin statisticky vyznamny

rozdil.

Pii ové&fovani hypotéz porovnavame jednotliva stddia dotazniku Rush s otazkou ¢&. 1

(pohlavi) z dotazniku vlastniho (Pfiloha 2), do Tab ¢. 9.

Tab ¢. 9 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. pohlavi“

i POHLAVT]
DOTAZNIK RUSH . ” .
Zeny muzi soucet
vyhoreni nehrozi 0 24 24
(0 %) (19 %)
nekteré symptomy 5 12 17
(24 %) (10 %)
pocatecni stadium 5 32 37
(23 %) (25 %)
prochazi vyhorenim 1 37 38
(5 %) (29 %)
pokrocilé stadium 10 21 31
vyhoreni (48 %) (17:%)
Soucet 21 126 147
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Zjisténé testové kritérium (x?) 19,6 (viz. Piiloha 4) porovname s tzv. kritickou hodnotou.
Tu nalezneme v ptiloze 3, kde hladina vyznamnosti 0,05 a stupent volnosti (f) kontingen¢ni
tabulky dle rovnice f=(r-1) . (s -1) = (5-1). (2 -1) =4 .1 = 4. Kritickd hodnota je 9,488.
Vysledek testovani a zavér

Protoze vypog&itana hodnota x* 19,6 > 9,488 (kritickd hodnota hladiny vyznamnosti a 0,05
pii 4 stupni volnosti), nulovou hypotézu zamitame a piijimame hypotézu alternativni. Mezi
pohlavim dotazovanych a stadii syndromu vyhoteni existuje statisticky vyznamna zavislost

/ rozdil.

Zavér:

Z dotazovanych 21 Zen ma problém se syndromem vyhotenim 11 zen (53 %). Z tohoto
poctu prochdzi vyhotenim pouze 1 Zena a 10 Zen se nachézi ve stddiu pokrocilém. Naopak
u 126 muza bylo zjisténo, ze vyhotenim prochazi 37 dotazovanych a v pokrocilém stadiu
se nachazi 21 muzi. S vyhofenim ma tedy celkem problém 46 % dotazovanych muZzu.
Vyhoteni nehrozi 24 (19 %) policisti. U dotazovanych policistek jsou vzdy alespon néjaké
symptomy.

Zde je zapotiebi zminit tvrzeni Poschkampa a Freudenbergera, Ze v povoladnich jako hasici

¢i policisté vykonavaji tuto profesi pievazné muzi viz. odst. 2.3 této prace. Coz potvrzuje

také tab. ¢. 3 pohlavi dotazovanych.

Vyzkumna otazka ¢. 2

Existuje ke stavu vyhoteni mezi vékem policisti UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?
H20 Ke stavu vyhoteni neexistuje mezi vékem policisti UO Vsetin statisticky rozdil.

H24 Ke stavu vyhofeni existuje mezi vékem policistii UO Vsetin statisticky rozdil.

Pfi ovéfovani hypotéz porovnavame krom¢ stadii syndromu vyhoieni z dotazniku Rush i

otazku ¢. 2 (v€k) dotazniku vlastniho (Pfiloha 2). VEk dotazovanych je rozclenén na

skupiny do 30 let, 30-40, 40-50 a nad 50 let, do Tab €. 10.
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Tab ¢. 10 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. vék“

Dotaznik Rush do 30 let 30-40 let 40-50let nad 50let Soucet

vyhoteni nehrozi 4 5 1 14 24
(16 %) (11 %) 2 %) (39 %)

nekteré symptomy 8 2 1 6 17
(32 %) (4 %) 2 %) (17 %)

pocatecni stadium 1 15 13 8 37
(4 %) (33 %) (33 %) (22 %)

prochazi vyhorenim 2 11 20 5 38
(8 %) (24 %) (50 %) (14 %)

pokrocilé stadium 10 13 5 3 31
vyhofeni (40 %) (28 %) (13 %) (8 %)

Soucet policistti 25 46 40 36 147

Z udaji kontingen¢ni tabulky Tab €. 10 zjistime pozorovanou ¢etnost, nasledné vypocitame
ocekavanou cetnost a podle vzorce ziskame testové kritérium uvedené v Priloze 5.
Zjisténé testové kritérium s hodnotou 61,65 porovnavame s kritickou hodnotou podle
ptilohy 3 s hladinou vyznamnosti a 0,05 a stupném volnosti (f), kde £ = (r-1) . (s-1) = (5 —
1).(4-1)=4 .3 =12. Kritickou hodnotou je potom 21,026.

Vysledek testovani a zavér:
Jelikoz  vypocitana hodnota x* 61,65 > 21,026 kritické hodnoty, nulovou hypotézu
zamitame a pfijimame alternativni hypotézu. Mezi stadii syndromu vyhofeni a v€kem

dotazovanych existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Problém s vyhotenim maji policisté ve véku od 30-40 let. Kdy ze 46 policisti vyhofenim
prochazi 11 (24 %) dotazovanych a 13 (28 %) je v pokrocilém stadiu vyhoteni. O néco
hife jsou na tom také policisté ve ve€ku 40-50 let. U této skupiny ze 40 policisti 20
dotazovanych (50 %) prochazi vyhotenim a 5 (13 %) je jiz v pokrocilém stadiu vyhoteni.
Z tabulky miizeme dale vycist, Ze nejméné maji problém s vyhotenim policisté nad 50 let.
V této skupin€ 5 (14 %) z 36 policistii prochazi vyhotenim a pouze 3 (8 %) se nachéazi v

pokrocilém stadiu. CoZ je nejméné ze vSech dotazovanych vékovych skupin.
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Ze 147 dotazovanych vyhoteni nehrozi 24 policistlim, z toho je jen 1 policista ve véku 40-
50 let. Tuto v€kovou skupinu tedy povazuji za nejvice ohrozenou. Statisticky vyhoteni
nehrozi 14 policistim nad 50 let z 36, tedy 39 %. Je to nejméné ohrozena skupina

syndromem vyhoteni.

Vyzkumna otazka ¢. 3

Existuje ke stavu vyhotfeni mezi policisty UO Vsetin s riiznou délkou sluzebniho poméru

statisticky vyznamny rozdil?

H30 Ke stavu vyhofeni neexistuje u policistit UO Vsetin s rtiznou délkou sluzebniho

pom¢éru statisticky vyznamny rozdil.

H3A Ke stavu vyhoteni existuje u policistd UO Vsetin s riiznou délkou sluzebniho poméru

statisticky vyznamny rozdil.

Pfi ovétovani hypotéz porovnavame jednotliva stadia dotazniku Rush s otazkou €. 3 (délka

sluzebniho poméru) daného sestaveného dotazniku (Ptiloha 2) do Tab ¢. 11.

Tab ¢ 11 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush vs. délka sluZebniho poméru“

DOTAZNIK RUSH 0-10 10-20 nad 20  Soucet

vyhoreni nehrozi 0 24 0 24
(0 %) (30 %) (0 %)

nekteré symptomy 8 2 7 17
(34 %) (3 %) (16 %)

pocatecni stadium 2 21 14 37
(8 %) (26 %) (32 %)

prochazi vyhorenim 2 18 18 38
(8 %) (23 %) (41 %)

pokrocilé stadium 12 14 5 31
vyhoteni (50 %) (18 %) (11 %)

Soucet 24 79 44 147
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Pro zjisténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupeii volnosti (f)
podle rovnice, kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(3-1)=4.2 = 8. Podle Ptilohy 3 je kriticka
hodnota 15,507. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x?) = 59,23 (Pfiloha 6).

Vysledek testovani a zavér:

Jelikoz je testové kritérium x* 59,23 > 15,507 kritické hodnoty pii hladiné vyznamnosti a
0,05 a pfi stupni volnosti 8, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu piijimame.
Mezi stadii symptomu vyhoteni a délkou sluzebniho poméru existuje statisticky vyznamna

zavislost / rozdil.

Zavér:

Ze 79 dotazovanych, ktefi se nachazeji ve sluzebnim poméru v rozmezi 10-20 let prochézi
vyhotenim 18 (23 %) policistli a v pokroc¢ilém stadiu se jich nachazi 14 (18 %). V této
skupiné ma nejvice policisti (32) problém se SV. Druhou nejohrozenéjsi skupinou SV
jsou policisté s délkou sluzebniho poméru nad 20 let. Z této skupiny ma problém s
vyhofenim 23 (52 %) policistd. Nejméné ohrozenou skupinou jsou policisté s dobou
sluZzebniho poméru 0-10 let.

I ptesto, ze nejohrozenégjsi skupinou jsou policisté s délkou sluzebniho poméru 10-20 let,
lze déle z tabulky vycist, Ze 1 ostatnim délkam sluZzebniho poméru hrozi, at’ uz nékteré
symptomy, pocateéni stddium, prochazi vyhotfenim nebo pokrocilé stadium SV. Ani
jednomu z dotazovanych ve sluzebnim poméru 0-10 let a nad 20 let nevyslo, Ze jim

vyhoteni nehrozi.

Vyzkumna otazka ¢. 4
Existuje ke stavu vyhoteni u jednotlivych policistii zatazenych v policejnich slozkach UO

Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H40 Ke stavu vyhofeni neexistuje u jednotlivych policistd zatazenych v policejnich

slozkach UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil.

H4Aa Ke stavu vyhoteni existuje u jednotlivych policistii zatazenych v policejnich slozkach

UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil.
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Pii ovéfovani hypotéz porovnavame jednotliva stddia dotazniku Rush s otazku ¢. 4

(zafazeni policistd v policejnich slozkach UO Vsetin) sestaveného dotazniku (Piiloha 2) v
Tab. ¢. 12.

Tab. ¢ 12 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. policejni sloZky“

Dopravni Kriminalni Poradkova  Soucet

DOTAZNIK RUSH

slozka slozka slozka

vyhoteni nehrozi 7 8 9

(54 %) (29 %) (8 %)

nekteré symptomy 3 7 7 17
(23 %) (25 %) (7 %)

pocatecni stadium 2 7 28 37
(15 %) (25 %) (27 %)

prochazi vyhorenim 1 6 31 38
(8 %) (21 %) (29 %)

pokrocilé stadium 0 0 31 31
vyhoreni (0%) (0 %) (29 %)

Soucet 13 28 106 147

Pro zjiSténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupen volnosti (f)
podle rovnice, kdy f=(r -1). (s-1)=(5-1).(3 -1)=4.2 = 8. Podle Ptilohy 3 je kriticka
hodnota 15,507. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x*) 40,78 (viz Pfiloha 7).

Vysledek testovani a zavér:

Jelikoz je testové kritérium x* 40,78 > 15,507 kritické hodnoty pfi hladiné vyznamnosti a
0,05 a pfi stupni volnosti 8, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu pfijimame.
Mezi stadii symptomu vyhoteni a zafazenim policistd v jednotlivych slozkach UO Vsetin

existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.
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Zavér:

Testovanim bylo zjiSténo, ze stddium vyhoteni nejméné hrozi u policistl, ktetfi pracuji v
dopravni slozce UO Vsetin. U téchto policisttl 7 z 13 dotazovanych vyhoteni nehrozi. Coz
je 54 % policistl zatazenych v dopravni slozce. V pokrocilém stadiu se nenachdzi ani
jeden policista z této slozky a pouze 1 (8 %) prochézi vyhotenim. Dle mého nazoru je to
dano tim, ze tito policisté vykonavaji sluzbu zaméfenou prevazné na dohled v silni¢nim
provozu a nejsou tolik psychicky zatézovani na rozdil od ostatnich slozek, které zasahuji
pfi riznych situacich a jsou v kontaktu s tragickou nebo i1 ndsilnou smrti.

U slozky kriminalni policie se nenachédzi ani jeden policista, ktery by byl v pokrocilém
stadiu vyhoteni. S tabulky lze vSak vycist, Ze vyhotenim prochazi 6 (21 %) policistl z 28
dotazovanych a v pocate¢nim stadiu se jich nachazi 7 (25 %).

U policisti potfadkové sluzby bylo zjisténo, ze z celkového poctu 106 policisti maji
problém s vyhotfenim 62 dotazovanych. Coz je 58%. Jak ve stadiu vyhoteni, tak i v
pokrocilém stadiu se nachazi po 31 policistech. V pocatecnim stadiu se dale nachazi 28
(27 %) policisti poradkové sluzby. Takovy velky problém se syndrome vyhoteni v této

slozce jsem neogekaval a pro vedeni UO Vsetin by tato informace mé&la byt alarmujici.

Vyzkumna otazka €. 5

Existuje ke stavu vyhoteni v fizeni ze strany policie CR statisticky vyznamny rozdil?

H50 Ke stavu vyhoteni neexistuje v fizeni ze strany policie CR statisticky rozdil.

H54 Ke stavu vyhofeni existuje v fizeni ze strany policie CR statisticky rozdil.

Pfi ovéfovani hypotéz porovnavame jednotliva stddia dotazniku Rush s otazku ¢. 5
(rozd€lovani naplng), €. 6 (stanoveni cilli), €¢.7 (odstraiiovani byrokracie), ¢. 8 (zajem o

zdravi a stavu), €. 9 (zlepSovani pracovniho prostfedi), sestaveného dotazniku (Ptiloha 2).

viz Tab ¢. 13.
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Tab ¢. 13 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. Fizeni PCR

Rozdélovani Odstranovani Zdjem o zdravi Zlepseni prac.
DOTAZNIK RUSH naplné byrokracii a stravu prostredi

Stanoveni cili

vyhoteni nehrozi
nékteré symptomy
poCatecni stadium
prochdzi vyhofenim
pokrocilé stadium vyhoren
Soucet odpovédi

Soucet

JelikoZ mnozstvi otazek na fizeni je velké mnoZstvi byla provedena tzv. REDUKCE
kontingen¢ni tabulky ¢. 13 na Tab ¢. 14. Do sloupce "ANO" byly postupné scitany
jednotlivé kroky prevence "ANO" ze strany Fizeni PCR k jednotlivym stadium vyhoteni a
tento soucet byl podélen 5 otazkami (rozdelovani naplné€, odstraiiovani byrokracie, zajem
o zdravi a stravu, zlepSeni pracovniho prostfedi a stanoveni cilii). U sloupce "NE" byl

pouzit ten samy postup, jen byly s¢itany slupce "NE" jako nefizeni ze strany PCR.
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Tab ¢. 14 Redukce konting. tabulky ,,dotaznik Rush, vs. iizeni PCR“

RIZENI ZE

DOTAZNIK RUSH STRANY PCR  SOUCET

Ano Ne
vyhoteni nehrozi 15 9
(32 %) (9 %)
nekteré symptomy 6 11 17
(13 %) (11 %)
pocatecni stadium 14 22 36
(30 %) (23 %)
prochazi vyhorenim 7 31 38
(14 %) (31 %)
pokrocilé stadium vyhoreni 6 26 32
(11 %) (26 %)
Soucet 48 99 147
(33 %) (67 %) (100 %)

Zjisténé testové kritérium (x*) 16,73 (viz. Piiloha 8) opét porovname s tzv. kritickou
hodnotou. Podle Pfilohy 3, je hladina vyznamnosti a 0,05 a stupeil volnosti (f)
kontingencni tabulky dle rovnice f = (r-1) . (s -1) = (5-1) . (2 -1) = 4 . 1= 4. Kriticka
hodnota je tedy 9,488. Opét provadime testovani.

Vysledek testovani a zavér:

ProtoZze je testové kritérium x> 16,73 > 9,488 kritické hodnoty pii hladiné vyznamnosti a
0,05 a pfi stupni volnosti 4, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu piijimame.
Mezi stadii symptomu vyhofeni a fizenim ze strany PCR existuje statisticky vyznamna

zavislost / rozdil.

Zavér:
Ke stavu fizeni a tedy také k prevenci syndromu vyhoteni bylo zjisténo, ze 48 (33 %)
dotazovanych policistii uvedlo, Ze ze strany policie je provadéna prevence proti syndromu

vyhoteni. 1 pfesto ma tato Cast problém se SV (prochazi vyhofenim a nachazi se v

67



pokrocilém stadiu). Tuto Cast tvoii 13 dotazovanych, tedy 25 %. DalSich 20 osob (43 %),
vnimajici prevenci proti SV ze strany fizeni PCR, jsou ve stadiu nékterych symptomi SV
nebo v pocatecnim stadiu. A jen 15 osob ze 48 vnimd prevenci a nehrozi jim vyhoteni
(tedy prevence ma z 1/3 podil na nevyhofeni u osob vnimajici prevenci ze strany PCR).

Z celkového poctu dotazovanych (147) vyslo, ze 99 (67 %) policistli nevnima ze strany
tizeni PCR prevenci proti syndromu vyhoteni. Z t&chto 99 policistd ma 57 % problém se
SV. Kdy 31 % prochézi syndromem vyhoteni a 26 % je v pokroc¢ilém stadiu. DalSich 22
policistli se nachdzi v pocatecnim stadiu, coZ je 23 %. Neékterymi symptomy trpi 11

zucastnénych a 9 policistiim vyhoteni nehrozi.

Vyzkumna otazka €. 6

Existuje ke stavu vyhofeni mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a bez

sménnosti statisticky vyznamny rozdil?

H60 Ve stavu vyhofeni neexistuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a

bez sménnosti statisticky vyznamny rozdil.

H6A Ve stavu vyhofeni existuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin se sménnosti a bez

sménnosti statisticky vyznamny rozdil.

Pii ové&fovani hypotéz porovnavame jednotliva stddia dotazniku Rush s otdzku ¢. 10

(sménnost na pracovisti) vlastniho dotazniku (Ptiloha 2) v Tab ¢. 15.
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Tab ¢. 15 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. sménnost*

SMENNOST
ANO NE

vyhoreni nehrozi 16 8
(15 %) (22 %)

DOTAZNIK RUSH SOUCET

nekteré symptomy 10 7 17
(9 %) (20 %)

pocatecni stadium 29 8 37
(26 %) (22 %)

prochazi vyhorenim 30 8 38

(27 %) (22 %)
pokrocilé stadium 26 5 31
vyhoreni (23%) | (14%)

Soucet 111 36 147

Testové kritérium (x?) = 5,15 (Pfiloha 9) porovname s tzv. kritickou hodnotou. Podle
Ptilohy 3 je hladina vyznamnosti o 0,05 a stupenn volnosti (f) kontingen¢ni tabulky dle
rovnice f = (r-1) . (s -1) = (5-1) . (2 -1) = 4 . 1= 4. Kriticka hodnota je tedy 9,488. A

provadime testovani.

Vysledek testovani a zavér:

Testové kritérium x* 5,15 < 9,488 kritické hodnoty pii hladiné vyznamnosti a 0,05 a pfi
stupni volnosti 4, pfijimdme nulovou hypotézu a alternativni hypotézu zamitdme. Mezi
sménnosti jednotlivych policistit UO Vsetin a stavem vyhofeni neexistuje statisticky

vyznamna zavislost / rozdil.
Vyzkumna otazka ¢. 7

Existuje ke stavu syndromu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin s finanénim

odménovanim a bez finanéniho odménovani statisticky vyznamny rozdil?
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H70 Ve stavu vyhofeni neexistuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin, ktefi jsou

finan¢n¢ odménovani a bez finan¢nich odmén statisticky vyznamny rozdil.

H74A Ve stavu vyhofeni existuje mezi jednotlivymi policisty UO Vsetin, kteii jsou finanéné

odménovani a bez finan¢nich odmén statisticky vyznamny rozdil.

Pro ovétovani hypotéz srovnavame jednotlivd stddia dotazniku Rush s otazkou ¢. 11

(finan¢ni odménovani) sestavené¢ho dotazniku (Ptiloha 2) v Tab ¢. 16.

Tab ¢. 16 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. finanéni odmérnovani“

ODMENOVANI

DOTAZNIK RUSH

nikdy | nékdy
vyhoreni nehrozi 0 23 1 24
(0 %) (22 %) (3 %)
nekteré symptomy 0 11 6 17
(0 %) (10 %) (21 %)
pocatecni stadium 6 24 7 37

(46 %) (23 %) (24 %)

prochazi vyhorenim 7 25 6 38
(54 %) (24 %) (21 %)
pokrocilé stadium 0 22 9 31

vyhofeni (0 %) (21 %) (31 %)

Soucet 13 105 29 147

Z pozorované a ofekavané Cetnosti (viz. Pfiloha 10) jsme zjistili testové kritérium x* =
21,79. Kriticka hodnota s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupent volnosti (f)
podle rovnice, kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(3-1)=4.2=8. Podle Ptilohy 3 je kriticka
hodnota 15,507.

Vysledek testovani a zavér:
ProtoZe je testové kritérium x* 21,79 > 15,507 kritické hodnoty pfi hlading vyznamnosti o

0,05 a pfi stupni volnosti 8, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu pfijimame.
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Mezi stadii symptomu vyhoteni a finanénim odménovanim jednotlivych policistd existuje

statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Ze 147 dotazovanych odpovédélo 29 policisti, ze jsou odmenovani ¢asto, 105 policistl je
odménovano n€kdy a 13 policistli neni odménovano nikdy. Z téchto 13 dotazovanych
nikdy neodménovanych se 7 (54 %) policistlh nachazi ve stddiu prochazi vyhofenim a
zbylych 6 (46 %) se jiz nahazi v po€atecnim stadiu. Z dotazniku vyplynulo, Ze ani jeden z
dotazovanych, ktery uvedl, Ze nebyl nikdy odménovan, se nenachazi v pokroc¢ilém stadiu
vyhoteni.

Z 29 policisti odménovanych Casto se nachazi 15 osob ohrozenych stadiem prochdzi
vyhofenim a pokrocilé stadium vyhoteni, coz je 52 %.

Nejvice ohrozenou skupinou jsou policist¢ odménovani nekdy. Ze 105 zucastnénych ma
problém se SV 45 %, kdy 25 policistl (24 %) prochdzi vyhotenim a 22 policisti (21 %) je
v pokrocilém stadiu. DalSich 35 policistt odménovanych nékdy vykazuji nékteré
symptomy ¢i pocateni stddium. Neopomenime ani na 24 policistl, kterym vyhoteni

nehrozi a z tohoto poctu je prave 23 policistil (22 %), kteti jsou odménovani nekdy.
Vyzkumna otazka ¢. 8
Existuje ke stavu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policista UO

Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H80 Ve vztahu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policisti UO

Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil

H8A Ve vztahu syndromu vyhofeni a pracovnimi vztahy u jednotlivych policista UO

Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.

U ovétovani této hypotézy tentokrat srovnavame jednotliva stadia dotazniku Rush s

otazkou ¢. 12 (vztah ke koleglim na pracovisti) vlastniho dotazniku (Ptiloha 2) v Tab ¢. 17.
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Tab ¢ 17 Kontingencéni tabulka ,,dotaznik Rush vs. pracovni vitahy“

VZTAH KE KOLEGUM

DOTAZNIK RUSH SOUCET

kolegialni | pratelsky | respekt

vyhoreni nehrozi 0 22 2 24
(0 %) (23 %) (20 %)

nékteré symptomy 7 9 1 17
(17 %) (9 %) (10 %)

pocatecni stadium 5 28 4 37
(12 %) (29 %) (40 %)

prochazi vyhorenim 17 21 0 38
(42 %) (22 %) (0 %)

pokrocilé stadium 12 16 3 31
vyhoteni (29 %) (17 %) (30 %)

Soucet 41 96 10 147

Abychom ziskali kritickou hodnotu s hladinou vyznamnosti a 0,05, vypoclteme stupeit
volnosti (f) podle rovnice, kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(3 -1)=4.2=8. Podle Piilohy
3 je kriticka hodnota 15,507. Tuto ziskanou hodnotu nyni porovname s testovym kritériem

(x?) Piilohy 11.

Vysledek testovani a zavér:

Pfi testovani jsme ziskali testové kritérium x?, které ma hodnotu 24,66. Pii porovnani s
kritickou hodnotou 15,507 jsme zjistili, Ze ziskand hodnota 24,66 > 15,507 pii hlading
vyznamnosti a 0,05 a ke vztahu stupni volnosti 8. Na zékladé zjisténi nulovou hypotézu
zamitdme a alternativni hypotézu piijimame. Mezi stadii symptomu vyhofeni a vztahy

jednotlivych policistli na pracovisti existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Vyzkumem bylo zjisténo, ze z celkového poctu 147 dotazovanych vnima 96 policistd své
kolegy pratelsky, 41 své kolegy bere kolegidln¢ a 10 ma ke svym kolegiim respekt.
Nejvetsi riziko vyhoteni hrozi policistiim s pratelskym vztahem ke kolegiim na pracovisti.

Takovy vztah ma 96 ztcastnénych a z toho 39 % trpi SV, kdy 22 % prochézi vyhofenim a
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17 % je v pokrocilém stadiu vyhoteni.

Druhou nejvice ohrozenou skupinou SV jsou policisté, ktefi berou vztah na pracovisti
pouze kolegialné. Ze 41 osob je 71 % vyhotelych, kdy 42 % prochazi vyhotenim a 29 % je
v pokrocilém stadiu vyhoteni.

A nejmén¢ ohrozenou skupinou jsou policist¢é vnimajici ke svym kolegim respekt. Z
dotazniku ma tento vztah 10 osob. Pficemz z tohoto poctu 30 % ma SV. Téchto 30 % tvori

3 osoby nachazejici se pravé v pokrocilém stadiu vyhoteni.

Vyzkumna otazka ¢. 9
Existuje ke stavu syndromu vyhoteni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policistd UO

Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H90 Ke stavu vyhofeni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policistt UO Vsetin

neexistuje statisticky rozdil.

H9a Ke stavu vyhofeni a provadéni kontrol PCR u jednotlivych policistdt UO Vsetin

existuje statisticky rozdil.

Pfi ovéfovani hypotéz porovnavdme jednotlivd stddia dotazniku Rush s otazkou ¢. 13

(provadéné kontroly) vlastniho dotazniku (Ptiloha 2) v Tab €. 18.
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Tab ¢. 18 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. provadéné kontroly*

KONTROLY

DOTAZNIK RUSH SOUCET

nikdy | nékdy
vyhoreni nehrozi 0 24 0 24
(0 %) (42%) (0 %)
nekteré symptomy 1 13 3 17
(11 %) (23 %) (4 %)
pocatecni stadium 5 7 25 37
(56 %) (12 %) (31 %)
prochazi vyhorenim 0 6 32 38
(0 %) (11 %) (39 %)
pokrocilé stadium 3 7 21 31
vyhoteni (33 %) (12 %) (26 %)
Soucet 9 57 81 147
(©%) (39 %) (55 %) (100%)

Pro zjiSténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupent volnosti (f)
podle rovnice, kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(3-1)=4.2=8. Podle Piilohy 3 je kriticka
hodnota 15,507. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x*) z Piilohy 12.

Vysledek testovani a zavér:

Jelikoz je testové kritérium x* 73,54 > 15,507 kritické hodnoty pfi hlading vyznamnosti o
0,05 a pfi stupni volnosti 8, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu pfijimame.
Mezi stadii symptomu vyhotfeni a provadénych kontrol u policistt UO Vsetin existuje

statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Z celkového poctu 147 dotazovanych uvedlo 81 osob (55 %), ze na svém pracovisti
vnimaji €asté kontroly. Z téchto 81 policistl trpi SV 65 %, kdy 26 % je v pokro€ilém stadiu
vyhoteni a 39 % vyhotenim prochazi. Zaroven 28 policisti (35 % z 81 osob) uvadgjici

Casté kontroly ma nékteré priznaky SV nebo jsou v pocatecnim stadiu. Ani jeden policista
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vnimajici takové kontroly neni ve stadiu, kdy by mu vyhoteni nehrozilo.

Dale 9 policistli (6 %) uvedlo, Ze na svém pracovisti nevnimaji kontroly nikdy, pfi¢emz z
téchto 9 osob jsou 3 (33 %) v pokrocilém stadiu vyhoteni.

Dalsi ohrozenou skupinou jsou policisté, u kterych je kontrola ze stany PCR vniméana jen
n¢kdy a tato kontrola vyplynula u 57 dotazovanych (39 %). Z téchto 57 osob ma problém

se SV 23 %, pticemz 11 % prochazi vyhotenim a 12 % jsou ve stadiu pokrocilém.
Vyzkumna otazka €. 10
Existuje ke stavu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin a jejich volnosti pii

rozhodovani statisticky vyznamny rozdil?

H100 Ke stadiu vyhofeni u jednotlivych policisti UO Vsetin a jejich volnosti pfi

rozhodovani neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H10a Ke stadiu vyhofeni u jednotlivych policisti UO Vsetin a jejich volnosti pii

rozhodovani existuje statisticky vyznamny rozdil.

Pti ovéfovani hypotéz porovnavame jednotliva stadia dotazniku Rush s otdzkou ¢. 14

(zasahovani do rozhodovani nadfizenym) sestaveného dotazniku (Ptiloha 2) v Tab ¢. 19.
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Tab ¢. 19 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. zasahovani PCR do rozhodovani”

ROZHODOVANTI

DOTAZNIK RUSH SOUCET

nikdy | nékdy

vyhoreni nehrozi 7 17 0 24
(19 %) (20 %) (0 %)

nékteré symptomy 6 11 0 17
(17 %) (13 %) (0 %)

pocatecni stadium 1 33 3 37
(3 %) (38 %) (12 %)

prochazi vyhorenim 13 18 7 38

(36 %) (21 %) (28 %)
pokrocilé stadium 9 7 15 31
vyhoteni (25 %) (8 %) (60 %)

Soucet 36 86 25 147

Pro zjisténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupen volnosti (f)
=(r-1).(s-1)=(5-1).(3-1)=4.2=8. Podle Ptilohy 3 je kriticka hodnota 15,507. Tuto

hodnotu porovname s testovym kritériem (x?), které je vypoéteno v tabulce Prilohy 13.

Vysledek testovani a zavér:

Testové kritérium x* 50,95 > 15,507 (kriticka hodnota) pifi hlading vyznamnosti a 0,05 a
pti stupni volnosti 8, nulovou hypotézu zamitame a alternativni hypotézu ptijimadme. Mezi
stadii symptomu vyhofeni a zasahovanim nadfizeného do rozhodovéni policistd UO Vsetin

existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Ze 147 dotazovanych policistd 25 osob uvedlo, Ze jejich nadfizeny zasahuje do jejich
rozhodovani Casto. V této skupiné osob ma problém se syndromem vyhoteni 88 %, kdy 15
osob (60 %) se nachazi v pokroc¢ilém stddiu vyhoteni a 7 dotazovanych, coz je 28 %,
prochazi vyhotenim.

Obdobn¢ ohrozenou skupinou jsou policisté, u kterych jejich nadfizeny nezasahuje do
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jejich rozhodovani nikdy. Z téchto 36 osob prochéazi vyhotenim 13 (36 %) policisti a 9
(25 %) se nachazi v pokrocilém stadiu vyhoteni.

Zbyvajicich 86 policistl, z celkového poctu 147 dotazovanych, uvedlo, Ze jejich nadtizeny
jim zasahuje do rozhodovani nékdy. Tito policisté jsou o néco vice ohrozeni SV, nez u
zasahovani do rozhodovani nikdy nebo Casto. U téchto 86 policisti ma problém se SV 25
(29 %) dotazovanych, kdy 18 (21 %) osob je ve stadiu prochazi vyhofenim a 7 (8 %) osob
se nachazi ve stadiu pokrocilého vyhoieni. O néco vétsi ukazatele u rozhodovani nékdy
nam déava soucet 44 osob (51 %) z 86 policistd, ktefi vykazuji nékteré symptomy nebo

pocatecni stadium. Proto se jedna o nejohrozenéjsi skupinu SV.
Vyzkumna otazka ¢. 11
Existuje ke stavu vyhoteni a provadénych supervizi u jednotlivych policistd v UO Vsetin

statisticky vyznamny rozdil?

Hl1lo Ke stavu vyhofeni a provadénych supervizi u jednotlivych policistd v UO Vsetin

neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H11a Ke stavu vyhofeni a provadénych supervizi u jednotlivych policisti v UO Vsetin

existuje statisticky vyznamny rozdil.

Pro ovétovani téchto hypotéz srovnavame jednotliva stadia dotazniku Rush s otdzkou ¢. 15

(provadéni supervize) vlastné vytvoreného dotazniku (Ptiloha 2) do Tab ¢. 20.

Tab ¢. 20 Kontingencni tabulka "dotaznik Rush, vs. provadéni supervize”

Provadéni supervize

DOTAZNIK RUSH SOUCET

~ nikdy nékdy casto
vyhoreni nehrozi 23 1 0 24
nékteré symptomy 16 1 0 17
pocateCni stadium 24 13 0 37
prochazi vyhofenim 28 10 0 38
pokrocilé stadium 25 6 0 31
SOUCET 116 31 0 147
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Protoze odpovéd” CASTO nebyla ani jednou zvolena, doslo k REDUKCI odpovédi
NEKDY a CASTO do Tab &. 21 a to tak, Ze byly seéteny moznosti NEKDY a CASTO do

jednoho sloupce a tyto soucty probihaly imérné¢ ke kazdému stadiu vyhoieni zvIast’.

Tab ¢ 21 Redukce konting. tabulky "dotaznik Rush, vs. provadéni supervize'

PROVADENI SUPERVIZE

DOTAZNIK RUSH SOUCET

nikdy nékdy a Casto
vyhoreni nehrozi 23 1 24
(20 %) (3 %)
nekteré symptomy 16 1 17
(14 %) (3 %)
pocatecni stadium 24 13 37
(21 %) (42 %)
prochazi vyhorenim 28 10 38
(24 %) (32 %)
pokrocilé stadium 25 6 31
vyhofeni (21%) (20 %)
Soucet 116 31 147

Pro zjiSténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupen volnosti (f)
podle rovnice, kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(2-1)=4.1=4. Podle Ptilohy 3 je kriticka

hodnota 9,488. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x?).

Vysledek testovani a zavér:

Testové kritérium x?, které ma hodnotu 11,56 podle Pfilohy 14 je vétsi, nez kriticka
hodnota. Tedy 11,56 > 9,488 pfti hladin¢ vyznamnosti o 0,05 a ve vztahu ke stupni volnosti
4. Nulovou hypotézu tedy zamitdme a pfijimame hypotézu alternativni. Mezi stadii
symptomu vyhofeni a a provadénych supervizi u jednotlivych policisti v UO Vsetin

existuje statisticky vyznamny rozdil.

Zavér:
Z Tab ¢. 21 mUzeme vycist, ze ze 147 dotazovanych policistit uvedlo 116 osob, Ze na

jejich pracovisti neni provadéna supervize nikdy. V této skupiné vyhoteni nehrozi 23 (20
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%) osobam. Nékterymi symptomy je ohrozeno 16 (14%) osob a v pocatecnim stadiu se
nachazi 24 (21 %) dotazovanych. Problém s vyhofenim ma v této skupiné 53 (45 %)
policistl, kdy 28 (24 %) osob pravé prochdzi vyhotenim a zbylych 25 osob, coz je 21 %, se
nachazi jiz v pokro€ilém stadiu vyhoteni.

Druhou skupinu tvofi policisté, ktefi odpovédé€li, ze na svém pracovisti supervize byva
provadéna n€kdy a Casto. Z celkového postu 147 dotazovanych tuto skupinu tvoii pouhych
31 osob. V této skupiné se ve stadiich vyhoteni nehrozi a nékteré symptomy nachazi
shodné 1 osoba (3 %). V pocate¢nim stddiu miizeme sledovat néartst osob. Toto stddium je
zastoupeno 13 (42 %) policisty. Problém s vyhotenim se nevyhnul ani této skupiné i piesto,
Ze supervize je na pracovisti z ¢asti provadéna. Ze zbylych 16 (52 %) policistli prochézi

vyhotenim 10 (32 %) dotazovanych a 6 (20 %) je v pokrocilém stadiu vyhofeni.

Vyzkumna otazka ¢. 12

Existuje ke stavu vyhofeni a k prevenci ze strany jednotlivych policistt UO Vsetin

statisticky vyznamny rozdil?

H120 Ke stavu vyhofeni a k prevenci ze strany jednotlivych policistt UO Vsetin

neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H124 Ke stavu vyhoteni a k prevenci ze strany jednotlivych policistit UO Vsetin existuje

statisticky vyznamny rozdil.

Pro zacatek propocti dalsi hypotézy porovnavame dotaznik Rush (jednotliva stadia
syndromu vyhoteni) s otazkami stanoveného dotazniku (Ptiloha 2). Jde o otazky ¢. 16
(ndbozenské vyznani), ¢. 17 (sport jako prevence), ¢. 18 (zajem o své zdravi ), ¢. 19
(schopnost tici NE), ¢. 20 (prochazky) a €. 21 (relaxacni metody) jejichz odpovédi jsou

uvedeny v kontingencni tabulce Tab €. 22.
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Tab ¢ 22 Kontingencni tabulka “dotaznik Rush, vs. prevence SV od policistii"’

Prevence , Schopnost fici
DOTAZNIKRUSH ~ sport

Prochizky Relax metoda Naboten,

Zajem 0 zdravi ,
] NE vymani

vyhoteni nehrozi
nékteré symptomy
pocateni stadim
prochidzi vyhotenim
pokroCilé stadium vyhoteni
Soucet
Soucet otazek

U kontingenc¢ni tabulky Tab ¢. 22 byla provedena REDUKCE 6-ti otdzek, kdy odpovéedi
typu "ANO" a "NE" byly zredukovany pouze do dvou sloupcli a byla vytvofena
kontingencni tabulka Tab ¢. 23. tato redukce spocivala v tom, ze do sloupce "ANO" byly
postupné scitany jednotlivé kroky prevence "ANO" ze strany policistii k jednotlivym
stadium vyhoteni a tento soucet byl podé€len 6-ti otdzkami (prevence sport, zajem o zdravi,
schopnost fici NE, prochazky, Relaxa¢ni metody, ndbozenské vyznani). U sloupce "NE"
byl pouzit ten samy postup, jen byly s¢itany slupce "NE" jako neprovadéni prevence ze

strany policisti.

80



Tab ¢. 23 Redukce konting. tabulky “dotaznik Rush, vs. prevence SV od policistir”

REDUKCE (6 otazek dotazovanych)

Ano Ne
vyhoreni nehrozi 21 3
(20 %) (7 %)
nekteré symptomy 15 2 17
(15 %) (4 %)
pocatecni stadium 32 5 37
(31 %) (11 %)
prochazi vyhorenim 18 20 38
(18 %) (45 %)
pokrocilé stadium 16 15 31
vyhoteni (16 %) (33 %)
Soucet 102 45 147

Dale provadime % vyjadieni pozorované a ocekavané Cetnosti, ze které nam vyjde testové

kritérium 25,00 podle Ptilohy 15.

Pro zjiSténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupent volnosti (f)
podle rovnice f = (r-1). (s-1)=(5-1).(2-1)=4.1=4. Z Ptilohy 3 je zfejma kriticka

hodnota 9,488. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x?).

Vysledek testovani a zavér:

Pfi testovani jsme ziskali testové kritérium (x?) 25,00 > 9,488 kritické hodnoty pfi hlading
vyznamnosti o 0,05 a ve vztahu ke stupni volnosti 4. Na zéklad¢ zjisténi nulovou hypotézu
zamitame a alternativni hypotézu pfijimame. Mezi stadii symptomu vyhoieni a v prevenci
SV ze strany jednotlivych policisti UO Vsetin existuje statisticky vyznamna zavislost /

rozdil v prevenci syndromu vyhoteni ze strany policistu.
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Zavér:

Co se tyka prevence SV ze strany jednotlivych policisti mizeme z Tab. €. 23 jasné vidét,
ze prevence ma znacny vliv na piredchazeni vyhoteni. Ze 147 dotazovanych odpovédélo
102 osob, ze se prevenci vénuje. Z téchto 102 policistli méa problém se SV 34 osob (18 %
prochazi vyhotenim a 16 % je v pokrocilém stadiu vyhofeni). V pocatecnim stadiu se
nachazi 32 (31 %) osob. V nékterych symptomech se nachazi 15 (15 %) dotazovanych a 21
(20 %) osob vyhoteni nehrozi.

Na rozdil od 45 policisti, ktefi prevenci nevénuji tolik pozornosti, trpi syndromem 35 osob
(z toho45 % prochazi vyhotenim a 33 % je v pokrocilém stadiu vyhoteni). V pocatecnim
stadiu se v této skupiné nachazi 5 (11 %) policisti. Nékterymi symptomy jsou zasaZeni 2

(4 %) dotazovani a u zbylych 3 (7 %) osob vyhoteni nehrozi.

Vyzkumna otazka ¢. 13
Existuje ke stavu vyhoteni u jednotlivych policisti UO Vsetin, statisticky vyznamny rozdil

v informovanosti o syndromu vyhoteni ze strany PCR?

H130 Ke stavu vyhofeni u jednotlivych policistt UO Vsetin neexistuje statisticky

vyznamny rozdil v informovanosti o syndromu vyhoteni ze strany PCR.

H13a Ke stavu vyhoteni u jednotlivych policistit UO Vsetin existuje statisticky vyznamny

rozdil v informovanosti o syndromu vyhoieni ze strany PCR.

Pfi ovéfovani hypotéz porovnadvame jednotliva stddia dotazniku Rush s otazkou ¢. 22
(informovanost o syndromu vyhoteni) vlastné vytvoteného dotazniku (Pfiloha 2) do Tab ¢.

24.
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Tab ¢ 24 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. informovanost o SV

: Policejni i x
DOTAZNIKRUSH proskol. Neinformovani  SOUCET
psycholog

whoteni nehrozi
nékteré symptomy
pocatecni stadium
prochdzi vyhotenim
pokrocilé stacium vyhoreni
SouCet

Vzhledem k velkému vybéru moznosti odpovédi byla provedena REDUKCE Tab ¢. 24 na
Tab €. 25. Sloupec "neinformovan" z Tab ¢. 24 byl ponechan bez upravy do tab ¢. 25. Do
sloupce "informovan" Tab €. 25 byly postupné s¢itany jednotlivé kroky informovanosti ze
strany fizeni PCR (letdky, intranet, policejni psycholog a jinou proskolenou osobu) k

jednotlivym stadium vyhoteni.

Tab ¢. 25 Redukce konting. tabulky ,,dotaznik Rush, vs. informovanost o SV*

i Informovanost o SV
DOTAZNIK RUSH

vyhoreni nehrozi 23 1 24
(21 %) (3 %)

nékteré symptomy 15 2 17
(14 %) (5 %)

pocatecni stadium 19 18 37
(17 %) (49 %)

prochazi vyhorenim 28 10 38
(25 %) (27 %)

pokrocilé stadium 25 6 31
vyhofeni (23 %) (16 %)

Soucet 110 37 147

Pro zjisténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupen volnosti (f)
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podle rovnice kdy f=(r-1). (s-1)=(5-1).(2-1)=4.1=4. Podle Ptilohy 3 je kriticka

hodnota 9,488. Tuto hodnotu porovname s testovym kritériem (x?).

Vysledek testovani a zavér:

Pfi testovani jsme ziskali testové kritérium x?, které ma hodnotu 18,66 Pfiloha 16. Pfi
porovnani s kritickou hodnotou 9,488 jsme zjistili, ze ziskand hodnota 18,66 > 9,488 pii
hladiné vyznamnosti a 0,05 a ve vztahu ke stupni volnosti 4. Na zakladé zjisténi nulovou
hypotézu zamitdme a alternativni hypotézu pfijimame. Mezi stadii symptomu vyhoteni a

informovanosti o SV existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Co se tyka informovanosti ze strany PCR o syndromu vyhofeni, Ize z Tab. &. 25 vy¢ist, Ze z
celkového poctu dotazovanych neni o vyhoteni informovano 110 policistii a 37 policistl
informovéano je. Ze 110 neinformovanych osob je 53 (48 %) osob vyhotelych, 34 (31 %)
policistll s nékterymi symptomy ¢i v pocate€nim stadiu a 23 (21 %) osob, kterym vyhoteni
nehrozi.

U 37 informovanych osob je 16 (43 %) policistli s problémem SV, 20 (54 %) osob s
nékterymi symptomy, nebo pocatecnim stadiem SV a jen 1 (3 %) osoba, které vyhoteni

nehrozi.

Vyzkumna otazka ¢. 14

Existuje ke stavu vyhoteni a vlastni zkuSenosti se syndromem vyhoteni u jednotlivych

policisti UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H140 Ke stavu vyhoteni a vlastni zku$enosti se SV u jednotlivych policista UO Vsetin

neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H144 Ke stavu vyhofeni a vlastni zkuSenosti se SV u jednotlivych policisti UO Vsetin
existuje statisticky vyznamny rozdil.

Pti ovéfovani hypotéz porovnavame kromé stadii syndromu vyhoteni z dotazniku Rush 1
otazku ¢. 23 (zkuSenost se syndromem vyhoteni) dotazniku vlastniho (Ptiloha 2) v Tab ¢.

26.
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Tab ¢. 26 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. zkuSenost se SV

, ZkusSenost se SV .
DOTAZNIK RUSH SOUCET

vyhoreni nehrozi 5 19

(6 %) (33 %)

nékteré symptomy 13 4 17
(15 %) (7 %)

pocatecni stadium 21 16 37
(23 %) (28 %)

prochazi vyhorenim 25 13 38
(28 %) (22 %)

pokrocilé stadium 25 6 31
vyhoreni (28 %) (10 %)

Soucet 89 58 147

Pro zjisténi kritické hodnoty s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupeii volnosti (f)

=(r-1).(s-1)=(5-1).(2-1)=4.1=4.Podle Prilohy 3 je kritickd hodnota 9,488.

Vysledek testovani a zavér:

Vzhledem k tomu, Ze je testové kritérium x* (Pfiloha 17) vetsi, nez kritickd hodnota
(23,55 > 9,488) pti hladin¢ vyznamnosti a 0,05 a pfi stupni volnosti 4, nulovou hypotézu
zamitame a alternativni hypotézu pfijimame. Mezi stadii symptomu vyhoteni a zkuSenosti

se SV u jednotlivych policisti UO Vsetin existuje statisticky vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:

Na otazku €. 23 odpovédélo 89 policistil tak, ze zkuSenost s SV ma a 58 policistli takovou
zkuSenost nema. Ti, ktefi zkuSenost s vyhofenim maji (at’ uz vlastni ¢i u ostatnich) maji z
56 % problém s vyhotenim (25 osob neboli 28 % prochéazi vyhotenim a 25 osob neboli 28
% je v pokrocilém stadiu vyhoteni). Ve stadiu pocate€nim se nachazi 21 osob tedy 23 %.
Nékterymi symptomy je zasazeno 13 (15 %) dotazovanych a u pouhych 5 (6 %) osob

vyhoteni nehrozi.
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U policistl, ktefi nemaji pfedchozi zkusenost se syndromem vyhoteni, ma 32 % problém s
danym syndromem (13 osob neboli 22 % prochazi vyhofenim a 6 osob neboli 10 % je v
pokrocilém stadiu vyhoteni). Do ostatnich stadii spada 39 dotazovanych. Tedy 16 (28 %)
osob do stadia pocatecniho, 4 (7 %) dotazovanych osob do stadia nékteré symptomy a

zbylych 19 (33 %) osob vyhoteni nehrozi.

Vyzkumna otazka ¢. 15
Existuje ke stavu vyhofeni a vyhledanim prvni pomoci k syndromu vyhofeni u

jednotlivych policisti UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H150 Ke stavu vyhoteni a vyhleddnim prvni pomoci k SV u jednotlivych policisti UO

Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H15A Ke stavu vyhofeni a vyhledanim prvni pomoci k SV u jednotlivych policistt UO

Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.

Pfi ovéfovani hypotéz porovnavame krom¢ stadii syndromu vyhoieni z dotazniku Rush i
otazku €. 24 (vyhledani prvni pomoci v syndromu vyhoteni) dotazniku vlastniho (Ptiloha

2) do Tab ¢. 27.

Tab ¢. 27 Kontingencni tabulka ,, dotaznik Rush, vs. vyhledani prvni pomoci"”

policejni rodina  nikde celkova

DOTAZNIK RUSH lékar ,
psycholog informovanost

wyhoreni nehrozi 1 0 20 3 2
nékteré symptomy 1 2 5 9 17
pocatecni stadium 0 1 31 5 37
prochazi vyhotenim 0 3 21 14 38
pokrocilé stadium vyhoreni 0 1 20 10 3l
Soucet 2 7 97 41 147

Vzhledem k vétSimu poctu odpovédi byla provedena REDUKCE Tab ¢. 27, ze které
vznikla Tab €. 28, viz. nize. Odpovéd’ vyhledani pomoci u Iékate, policejniho psychologa a

rodiny byla sectena do sloupce s nazvem "ANO" (jako vyhledani pomoci) k jednotlivym
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stadium vyhoteni. Hodnoty sloupce "NIKDE" byly ponechany, byl pozménén jen nazev

sloupce na "NE" (jako nevyhledani pomoci).

Tab ¢. 28 Redukce konting. tabulky ,, dotaznik Rush, vs. vyhledani prvni pomoci'

Pomoc v SV

DOTAZNIK RUSH SOUCET
vyhoteni nehrozi 21 3
(20 %) (7 %)
nékteré symptomy 8 9 17
(7 %) (22 %)
pocatecni stadium 32 5 37
(30 %) (12 %)
prochazi vyhorenim 24 14 38
(23 %) (34 %)
pokrocilé stadium 21 10 31
vyhoreni (20 %) (25 %)
Soucet 106 41 147

Kritickou hodnotu s hladinou vyznamnosti a 0,05 vypocteme stupent volnosti (f) podle
rovnice f=(r-1). (s-1)=(5-1).(2-1)=4.1=4. Podle Prilohy 3 je kritickd hodnota
9,488.

Vysledek testovani a zavér:

Testové kritérium x> ma hodnotu 13,74, viz. tabulka v Pfiloze 18. Testové kritérium 13,74
> 9,488 kritické hodnoty pfi hladin¢ vyznamnosti a 0,05 a pfi stupni volnosti 4. Nulovou
hypotézu tedy zamitame a alternativni pfijimame. Mezi stadii symptomu vyhoteni a
vyhledanim prvni pomoci k SV u jednotlivych policisti UO Vsetin existuje statisticky

vyznamna zavislost / rozdil.

Zavér:
Zajimavé vysledky mizeme sledovat i z Tab. ¢. 28, ktera vychazi z otazky ¢. 24. Jinymi

slovy 106 policistti by prvni pomoc vyhledalo at’ uz u 1€kate, policejniho psychologa ¢i v
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roding. Z téchto 106 osob trpi 43 % syndromem vyhoteni, kdy 24 (23 %) osob prochazi
vyhotenim a 21 (20 %) osob je v pokrocilém stadiu vyhoteni. V pocatecnim stadiu
muzeme ze skupiny, kterd pomoc vyhledava, nalézt 32 policisti (30 %), nékterymi
symptomy trpi 8 (7 %) policistii a vyhotfeni nehrozi 21 osobam (20 %).

Dalsich 41 dotazovanych odpovédélo, ze by prvni pomoc SV nehledalo nikde a z téchto 41
policisth trpi syndromem vyhoteni 59 % (14 osob, tedy 34 %, prochazi vyhofenim a 10
osob, tedy 25 %, je v pokro€ilém stadiu vyhoteni). Z této skupiny 5 (12 %) policisti spada
do pocatecniho stadia vyhoteni, 9 osob (22 %) spadd do nékterych symptomt a vyhoteni

nehrozi 3 osobam (7 %).

Vyzkumna otazka ¢. 16

Existuje ke stavu vyhofeni a k prevenci syndromu vyhotfeni ze strany vedouciho

jednotlivych slozek UO Vsetin statisticky vyznamny rozdil?

H160 Ke stavu vyhoteni a k prevenci syndromu vyhoteni ze strany vedouciho jednotlivych

slozek UO Vsetin neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

H164 Ke stavu vyhoteni a k prevenci syndromu vyhoteni ze strany vedouciho jednotlivych

slozek UO Vsetin existuje statisticky vyznamny rozdil.

Pti ovéfovani hypotézy porovnavame jednotliva stadia dotazniku Rush s otazkou &. 25
(pochvala), ¢. 26 (rychlost a kvalita pracovni népln¢), ¢. 27 (z4jem o pracovni problémy),
¢. 28 (zména pracoviste), €. 29 (profesiondlni jednani) vlastniho dotazniku (Ptiloha 2) v

Tab ¢. 29.
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Tab ¢ 29 Kontingencni tabulka ,,dotaznik Rush, vs. prevence SV vedoucim"

Kvalita
Pochvala  zpracovani
(idajl

Zemo  Zména  Profesiondlni

DOTAZNIK RUSH problémy  pracovité  jednéni

Vyhoreni nehrozi
nékteré symptomy
pocateCni stadium
prochazi vyhorenim
pokroCilé stadium whofeni
Soucet otazky
Soucet

U Tab ¢. 29 jsme provedli REDUKCI z dlivodu Cetnosti otazek na Tab ¢. 30. Tato redukce
spocivala v tom, Ze do sloupce "ANO" byly postupné s¢itany jednotlivé kroky prevence
"ANO" ze strany vedouciho k jednotlivym stddium vyhoteni a tento soucet byl podélen 5-ti
otazkami (pochvala, kvalita zpracovani udaji, zajem o problémy, zména pracovisté,
profesiondlni jednani). U sloupce "NE" byl pouzit ten samy postup, jen byly s¢itany slupce

"NE" jako neprovadéni prevence ze strany vedouciho.
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Tab ¢ 30 Redukce konting. tabulky ,,dotaznik Rush, vs. prevence SV vedoucim'

, Prevence SV vedoucim o
DOTAZNIK RUSH SOUCET

vyhoren nehrozi 18 6
(32 %) (7 %)
nekteré symptomy 9 8 17
(16 %) (9 %)
pocatecni stadium 16 21 37
(28 %) (23 %)
prochazi vyhorenim 7 31 38
(12 %) (34 %)
pokrocilé stadium 7 24 31
vyhoreni (12 %) (27 %)
Soucet 57 90 147

Kritick4 hodnota je dana hladinou vyznamnosti a 0,05 a stupném volnosti (f = (r -1). (s-1)
=(5-1).2-1)=4.1 =4 podle (Prilohy 3) je 9,488. Tuto hodnotu porovnadme s
testovym kritériem (x*), které ma hodnotu 25,07 podle tabulky v Pfiloze 19.

Vysledek testovani a zavér:

Testové kritérium 25,07 > 9,488 kritickd hodnota pfi hladiné vyznamnosti a 0,05 a pfi
stupni volnosti 4. Proto nulovou hypotézu zamitdme a alternativni hypotézu piijimame.
Mezi stadii symptomu vyhoteni a k prevenci SV ze strany vedoucich jednotlivych slozek

UO Vsetin existuje statisticky vyznamné zavislost / rozdil.

Zavér:

Ze 147 policistd je 57 osobami vnimana prevence SV vedoucim. Z téchto 57 policistl trpi
vyhotenim 24 %. Z toho 7 (12 %) osob prochazi vyhotenim a 7 (12 %) je v pokrocilém
stadiu. Dale mizeme z tabulky vycist, ze v pocatecnim stadiu se nachazi 16 (28 %)
dotazovanych a 9 (16 %) jiz ma nékteré¢ symptomy vyhoteni. Ve stadiu vyhoteni nehrozi

se nachazi 18 osob, tedy 32 % dotazovanych.
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Dalsich 90 dotazovanych z celkového poctu 147 policisti nepostiehlo prevenci SV ze
strany svého vedouciho a z tohoto poc¢tu osob mé 61 % problém s SV, kdy 31 (34 %) osob
prochdzi vyhotenim a 24 (27 %) osob je v pokroc¢ilém stadiu vyhoteni. V pocatecnim
stadiu se nachdzi 21 (23 %) osob. Ve stadiich vyhoteni nehrozi a nékteré symptomy se
nachazi celkem 14 dotazovanych osob. Tedy 8 (9 %) dotazovanych trpi nékterymi

symptomy a u 6 (7 %) vyhoteni nehrozi.
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15 Souhrn

Diplomova prace je zaméfena na syndrom vyhofeni u jednotlivych policisti UO PCR
Vsetin. Teoretickd Cast popisuje problematiku tohoto jevu, kdy jsou uvedeny zakladni
definice, stres, rizikové faktory, které vedou ke vzniku SV, rizikové profese ohrozené
syndromem vyhoteni, symptomy a stadia SV, lécba, metody zkouméni SV, prevence SV u
policistti, moZnosti psychologické podpory u policie, stres a SV u policistii CR, informace
o policii CR (jeji slozky) a také zatdZ policisti.

Ve vyzkumné ¢asti je stanoven cil diplomové prace jehoz ucelem bylo zjistit, zda se u
policistii v Uzemnim odboru Vsetin na rtiznych oddélenich vyskytuji ptiznaky syndromu
vyhoteni a zda je provadéna dostateCna prevence k predchézeni tohoto syndromu, jak ze
strany zamé&stnavatele (vedouciho jednotlivych slozek UO Vsetin), tak ze strany samotnych
policistd a zda vedeni policie CR, projevuje dostateény zajem o prevenci syndromu
vyhoteni podfizenych, piipadné¢ zda dokdze poskytnout odbornou pomoc pii zvladani
stresovych situaci. Cilem bylo také propojit diplomovou praci s oborem z hlediska fizeni
organizace, kterd by méla byt zaméfena na prevenci syndromu vyhoteni u podtizenych
pracovniki a to z divodu, Ze 1 povolani policisty spadd do pomahajicich profesi. Ve
vyzkumné casti byla pouZita metodologii kvantitativniho vyzkumu pro splnéni vysSe
uvedenych cili. Tento vyzkum byl nasledné aplikovan do praxe, kdy byly analyzovany
dotazniky (dotaznik Rush, vlastni dotaznik) a nasledné porovnavany s vyzkumnymi

otazkami a stanovenymi hypotézami.
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16 Diskuse, vycet ziskanych informaci

Jednotliva stadia SV z dotazniku Rush

Dotaznik Rush obsahuje 20 otazek od 1 do 5. Na zaklad¢ ztotoznéné odpovedi dotazovany
krouzkuje moznosti, kdy 1 znamend NE a 5 znamena jasné ANO. Zakrouzkované hodnoty
byly secteny a soucet bodu srovnan s klicem Rush. Déle byla stanovena jednotliva stadia
vyhofeni a to vyhofeni nehrozi, nékteré symptomy, pocatecni staddium, prochdzi
vyhotenim a pokrocilé stddium vyhoteni. Z dotazniku bylo nejvice zastoupeno 106 (72 %)
dotazovanych ze 147, ktefi se nachazeli ve stadiich pocatecni stadium, prochazi vyhotfenim
a pokrocilé stddium vyhoteni. DalSich 41 (28 %) policistl neni ohroZzeno SV nebo maji jen
nékteré piiznaky.

Béhem mé praxe u policie jsem se setkal s policisty, ktefi byli vyhoteni, ¢i prochazeli
nékterymi stadii vyhofeni. Neodekaval jsem ale, e vysledky u policistd UO Vsetin budou

s tak velkym poctem ptiznakl SV.

Vyzkumna otazka ¢. 1

Vyzkumny vzorek dotazovanych tvofi 126 muza (86 %) a 21 Zen (14 %) viz Graf €. 3.
Tady se mi potvrdila informace, ze u policie jsou zaméstnani prevazné¢ muzi. Je to dano
druhem této profese. Z dotazovanych 21 Zen ma problém se syndromem vyhotenim 11 Zen
(53 %). Z tohoto poctu prochazi vyhofenim pouze 1 Zena a 10 Zen se nachdzi ve stadiu
pokrocilém. U 126 muzl bylo zjiSt€no, Ze vyhofenim prochazi 37 dotazovanych a v
pokrocilém stadiu se nachdzi 21 muzid. S vyhofenim ma tedy celkem problém 58 (46 %)
dotazovanych muzi. Vyhoteni nehrozi 24 (19 %) policisti. U dotazovanych policistek jsou

vzdy alespon néjaké symptomy. Zde je ziejmé, ze SV se nevyhyba ani muzim, ani zenam.

Vyzkumna otazka ¢. 2

12 (48 %) policist ve véku do 30 let prochazi vyhotenim, nebo jsou v pokrocilém stadiu
vyhoteni. Témito stadii dale prochazi 24 (52 %) policisti ve véku 30-40 let, 25 (63 %)
policist ve v€éku 40-50 let a 8 (22 %) policistii nad 50 let. Nejmensi pocet vyhotelych je
tedy ve v€ku nad 50 let. Dokonce 1 14 (39 %) policistl bylo na zédklad€ dotazniku zatazeno

do stadia vyhoteni nehrozi. Timto povazuji v€kovou skupinu policisti nad 50 let za
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nejméné ohrozenou SV. Nejvétsi pocet osob prochazejici SV je ve veku 40-50 let, i z
dotazniku dale vyplynulo, Ze jen jedné osobé v této v€kové kategorii nehrozi vyhoteni.
Proto policisty ve véku 40-50 let povazuji za nejvice ohrozené. Za dobu svého plisobeni u
policie jsem se setkal s mnoha lidmi, kteti byli ve véku nad 50 let. Tito lidé jiz u policie
dosahli svého vrcholu a policejni praci i svilj osobni zivot brali s nadhledem. Naopak
policisté ve veku 40-50 let jsou v obdobi, kdy chtéji jesté néco dokazat, jejich prace je bavi
a chtéji ziskat profesni postaveni. OvSem z dotazniku vyplyva, Ze je tato vékova skupina
nejohrozenéj$i. Ze socialniho pohledu nejspiS tito policisté ztraci idedly, prochdzi

workoholismem nebo "terorem piilezitosti".

Vyzkumna otazka ¢. 3

Z dotazniku byla zjiSténa nasledujici data, kdy nejméné policisti méa praxi do 10 let.
Téchto policistd je 24, tedy 16 %. Policistti s délkou praxe 10-20 let je 79 (54 %) a
policistll s praxi nad 20 let je 44 (30 %) viz. Graf €. 5. Tady bych rad reagoval na velmi
nizky stav policisti s praxi do 10 let. Je to nejspiS dano tim, Ze v minulosti byl po delsi
dobu zastaven nabor novych policistd a to z divodu uspornych opatieni. Nejméné
ohrozenou skupinou jsou policisté s dobou sluzebniho poméru 0-10 let. Zde se nachézi jen
14 (58%) policistl, ktefi prochazi vyhotfenim, nebo jsou v pokrocilém stadiu vyhoteni.
Témito stadii prochazi dale 32 (41%) policistii s délkou sluzebni doby 10-20 let a 23 (52
%) policistl s délku sluzebniho poméru nad 20 let. Kdyz se zaméfime jesté na pocatecni
stadium, tak nam piibude dal$ich 21(26 %) policista se sluzebni délkou 10-20 let. Tzv. 32
policist a 21 policistu, to je 53 policista ze 79, ktefi jsou v pocatecnim stadiu, prochézi

vyhotfenim nebo v pokrocilém stadiu vyhoteni. Jde tedy o nejohroZené;jsi skupinu SV.

Vyzkumna otazka ¢. 4

Podle ziskanych informaci se vyzkumu zucastnilo 13 policistd z dopravni sluzby, dale 28
policist z krimindlni sluzby a 106 policistii z poradkové sluzby viz. Graf €. 4. Tato data
jsem ocekaval, vzhledem k zakladni struktufe policejnich slozek. Testovanim bylo
zjisténo, Ze stadium vyhoteni nejméné hrozi u policistdl, ktefi pracuji v dopravni slozce UO
Vsetin. U téchto policistit 7 z 13 dotazovanych vyhoteni nehrozi. Coz je 54 % policistl
zatfazenych v dopravni sloZce. V pokrocilém stddiu se nenachézi ani jeden policista z této

slozky a pouze 1 (8 %) prochazi vyhofenim. Dle mého nazoru je to déno tim, Ze tito
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policisté vykonavaji sluzbu zamétenou pievazné na dohled v silniénim provozu a nejsou
tolik psychicky zatézovani.

U slozky kriminalni policie se nenachazi ani jeden policista, ktery by byl v pokrocilém
stadiu vyhoteni. S Tab €. 12 Ize vSak vy¢ist, Ze vyhofenim prochazi 6 (21 %) policist z 28
dotazovanych a v po¢ate¢nim stadiu se jich nachazi 7 (25 %).

U policisti poradkové sluzby bylo zjisténo, ze z celkového poctu 106 policistd mayji
problém s vyhotenim 62 (58 %) dotazovanych. V poc¢atecnim stadiu se dale nachazi 28 (27
%) policisti pofadkové sluzby. Takovy velky problém se syndrome vyhoteni v této slozce
jsem neocekaval a pro vedeni UO Vsetin by tato informace méla byt alarmujici. Nejspis je
to dano psychickou zatézi policistl, ktefi se v terénu potykaji s nasilnou trestnou ¢innosti,
rozkladem a znetvoifenim mrtvol, smrti ditéte a tragickych okolnosti ptipadl, ale také

policejnim stresem (emocionalni a fyzické vypéti, pouziti stielné zbran¢, vyjednavani atd.).

Vyzkumna otazka ¢. 5

Z celkového poctu dotazovanych vyslo, ze 99 (67 %) policistl nevnima ze strany fizeni
PCR prevenci proti SV a 48 policistii tuto prevenci ze strany fizeni PCR vnima. I piesto, Ze
48 (33 %) policisti prevenci vnima, tak 13 (25 %) policisti prochazi SV a jen 15-ti (32 %)
osobam vyhofeni nehrozi. Z 99 osob nevnimajici prevenci prochdzi 57 (57 %)
dotazovanych SV. V této skupin€ 9-ti (9 %) osobam vyhoteni nehrozi.

Co se tyka zdravi tak bohuZel policie CR nedisponuje pro své zaméstnance benefitem
stravovani, ktery je u jinych firem bézny. Tim mam na mysli, Ze nejsou pro policisty
sjednany stravenky Ci jinak zajiSténa strava. Dokonce byly v minulosti zruseny policejni
jidelny, které nabizely zdravou stravu. Casto i na svém pracovisti vnimam kolegy, ktefi
jsou zahlcovani praci, trdvi spoustu volného Casu na pracovisti a tim nemaji ¢as na
prevenci (zdravé se stravovat, dostatek spanku, sport, odpocinek). Co se tyka byrokracie,
vnimam i ja na svém pracovisti stale vétSi administrativni zatizeni. Tim mam na mysli, ze
nckteré ukony se zdvojnasobuji jinymi pisemnostmi. K pracovnimu prostiedi bych jesté
uvedl, ze v minulosti vedeni policie vyzadovala, aby kancelate byly prazdné, bez obrazil,
kvétin, osobnich fotek, darkli od déti vystavenych osobnich uspéchti jako naptiklad
medaile, diplomy apod. Tento nevar se je§té Gasto vyskytuje i v UO Vsetin. Casto
slychavam, e i vybaveni policie CR (jako jsou skiing, stoly, police) jsou zastaralé jesté z

dob komunismu.
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Vyzkumni otazka ¢. 6
Mezi sménnosti jednotlivych policistit UO Vsetin a stavem vyhofeni neexistuje statisticky
vyznamna zavislost / rozdil. Z kontingenéni tabulky vSak vyplyva, Ze ze 111 policistl

vykonévajici sménnost mé problém se syndromem vyhoteni 95 (85 %) osob.

Vyzkumni otazka €. 7

Ze 147 dotazovanych odpovédélo 29 policistil, Ze jsou odmétiovani CASTO, 105 policisti
je odménovano né€kdy a 13 policistd neni odménovano nikdy. Z téchto 13 dotazovanych
nikdy neodménovanych se 7 (54 %) policistl nachazi ve stadiu prochazi vyhofenim a
zbylych 6 (46 %) se jiz nahdzi v poc¢atecnim stadiu.

Z 29 policisti odmétiovanych CASTO se nachazi 15 (52 %) osob ohrozenych stidiem
prochazi vyhotfenim a pokrocilé stddium vyhoteni.

Nejvice ohroZenou skupinou jsou policisté odménovani NEKDY. Ze 105 zicastnénych ma
problém se SV 47 (45 %) policistil. Dalsich 35 (33 %) policisti odmétiovanych NEKDY
vykazuji né¢které symptomy €1 pocatecni stadium. Ze zkuSenosti svych kolegli je vnimano
na UO Vsetin nespravedlivé rozdélovani rizikového pfiplatku. Ze své praxe jsem
vypozoroval, ze néktefi policisté nejsou motivovani pro vykon své sluzby a v piipadé
onemocnéni si nevahaji prodlouzit nemocenskou bez ohledu na své kolegy. Tito poté musi
prevzit jejich pracovni napli a jsou tak vice zatéZovani. Management PCR ma sice tarifni
tabulku, ve které jsou stanoveny urcité odpracované roky u policie spolu s navySenim
zakladu pro vypocet mzdy. Jenze jak z mého podhledu, tak z pohledu mych kolegt je
navySeni zakladu neimérné k poctu odpracovanych let. Jinymi slovy tohle navyseni
zékladi miize pokryt zdrazovani potravin, sluzeb vzhledem k inflaci, ale neni to jako

benefit za délku odpracovanych let, jak je to prezentovano.

Vyzkumna otazka ¢. 8

Vyzkumem bylo zjisténo, ze z celkového poctu 147 dotazovanych vnima 41 policistd své
kolegy KOLEGIALNE, 96 policistti bere své kolegy PRATELSKY a 10 mé ke svym
kolegim RESPEKT. Nejvétsi riziko vyhoteni hrozi policistim s ptatelskym vztahem ke
koleglim na pracovisti. Takovy vztah ma 96 zacastnénych, z toho 37 (39 %) trpi SV a 28
(29 %) osob prochazi pocatecnim stadiem. A nejméné ohrozenou skupinou jsou policisté

vnimajici ke svym kolegim RESPEKT. Z dotazniku m4 tento vztah 10 osob, z ¢ehoz SV
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trpi 3 policisté (30 %).

V praxi se setkdvam s pratelskymi vztahy, které skutecné¢ jdou do popiedi nad
profesionalitu napt. pti vyskytnuti problému se dana véc nefesi, aby to nenarusilo pratelské
vztahy. Dany problém se nefesi profesiondlné¢ na poradach s nadiizenym, ale na chodbé
mezi kolegy, nebo viibec. NefeSeni problému profesiondlné¢ pak muize vliv na ostatni
policisty, ktefi nemaji odvahu jit za nadfizenym, a které tiZi to, ze ostatnim vSechno
prochdzi bez jakékoliv ndpravy. Dusledkem mutze byt SV. Tim padem miize nastat i
situace, kdy pii jednani s klientem muze dojit ke konfliktu, kdy jednani policisty je
neprofesionalni. Kolega, ktery je pfitomen tomuto konfliktu, se poté dostava do situace,
kdy maé upfednostnit pratelsky vztah, nebo profesionalitu. Za nasledek mize byt az
propusténi ze sluzebniho pomeéru ¢i dokonce i trestni postih. Pratelsky vztah mtze branit 1

v rozvoji policisty, v jeho profesnim postupu a vzdélani.

Vyzkumna otazka ¢. 9

Z celkového poctu 147 dotazovanych uvedlo 81 osob, Ze na svém pracoviSti vnimaji
CASTE kontroly. Z téchto 81 policistli trpi SV 53 (65 %) policistii. Dale 9 policistii
uvedlo, Ze na svém pracovisti nevnimaji kontroly NIKDY, pti¢emz z téchto 9 osob jsou 3
(33 %) v pokrocilém stadiu vyhoteni.

Dalsi ohrozenou skupinou jsou policisté, u kterych je kontrola ze stany PCR vniméana jen

NEKDY a tato kontrola vyplynula u 57 dotazovanych, z toho 13 (23 %) policisti.

Z praxe bych uvedl par piikladi napt. kontrola ustrojenosti, kontrola blokovych pokut,
kontrola, zda se hlidky nachézeji na kontrolnich bodech, kontrola, zda policisté nejsou
ovlivnéni alkoholem ¢i drogami, kontrola spisové sluzby, kontrola zbrani a vozidel,
kontrola vybaveni kancelafi a uklid a dal$i. Kontroly jsou nejen obsahlé v mnozstvi, ale i
ve frekvencich a pfiliSné podrobnosti. Policisté jsou poté znechuceni kontrolami a to se

poté muze projevit pii jednani s klientem.

Vyzkumna otazka ¢. 10

Ze 147 dotazovanych policisti 25 osob uvedlo, Ze jejich nadfizeny zasahuje do jejich
rozhodovani CASTO. Z téchto 25 osob 22 (88 %) policisti ma problém se syndromem
vyhotfeni. Obdobné¢ ohrozenou skupinou jsou policisté, u kterych jejich nadfizeny

nezasahuje do jejich rozhodovani NIKDY. Z téchto 36 osob prochdzi vyhotenim 22 (61 %)
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policistl. Zbyvajicich 86 policistl, z celkového poctu 147 dotazovanych, uvedlo, ze jejich
nadfizeny jim zasahuje do rozhodovani NEKDY. Tito policisté jsou o néco vice ohroZeni
SV, nez u zasahovani do rozhodovani NIKDY nebo CASTO. U téchto 86 policisti mé
problém se SV 25 (29 %) dotazovanych a dale 44 (51 %) policisth vykazuje nckteré

symptomy, nebo pocatecni stadium. Proto se jedna o nejohrozengjsi skupinu SV.

Tyto vysledky mé utvrzuji v tom, co se déje v praxi. Nejméné ohrozenou skupinou jsou
policisté, kdy jim nad¥izeny zasahuje do rozhodovani CASTO. Jinymi slovy se nadiizeny
snazi kontrolovat spisovou dokumentaci svych podtizenych, kdy jim vraci pisemnosti zpét
k ptepracovani. To se miize opakovat 1 n¢kolikrat u jednoho spisu €i zdznamu. V tomto
piipadé je nejspis riziko pfeneseno na vedouciho pracovnika, ktery provadi tento dohled
nad ¢innosti pracovnika. Policisté se tak spoléhaji na dohled vedouciho a nepfipousti si tak
pfipadna rizika, kterd v disledku mohou mit dopad na klienta. Pokud vedouci zasahuje do
rozhodovéni policisty NEKDY, pfenasi tim danou zodpovédnost na policisty a tim vznika u
policista stres spojeny se SV. Tam, kde vedouci nezasahuje do rozhodovani NIKDY, je

zodpové&dnost zcela pfenesena na policistu, ktery je jiz zkuSenym.

Vyzkumna otazka ¢. 11

Z Tab ¢. 21 mUzeme vycist, ze ze 147 dotazovanych policistit uvedlo 116 osob, Ze na
jejich pracovisti neni provadéna supervize NIKDY. Z téchto 116 osob ma 53 (45 %)
policisti problém se syndromem vyhoteni. Druhou skupinu tvofi policisté, ktefi
odpovédéli, Ze na svém pracovi§ti supervize byva provadéna NEKDY a CASTO. Z
celkového poctu 147 dotazovanych tuto skupinu tvoti pouhych 31 osob, z toho 16 (52 %)
ma SV.

Béhem své praxe se se supervizi moc nesetkavam. Supervize by méla byt zaméfena na
rozebirani problémil, podporovat policisty (jejich pocity, sebehodnoceni - spokojenost ¢i
nespokojenost se svym pracovnim vykonem, jak vnimaji svou praci, zda jsou spokojeni se
svou pozici apod.), ale také by méla byt vzdélavaci (diskuze nad novymi postupy,

predavani zkusenosti, provadéni kazuistik apod).
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Vyzkumna otazka ¢. 12

Co se tyka prevence SV ze strany jednotlivych policisti mizeme z Tab. €. 23 jasné vidét,
7e prevence ma znacny vliv na ptredchazeni vyhoteni. Ze 147 dotazovanych odpovédélo
102 osob, ze se prevenci vénuje. Z téchto 102 policisti ma problém se SV 34 osob (18 %
prochazi vyhotfenim a 16 % je v pokroc¢ilém stadiu vyhoteni). V pocatecnim stadiu se
nachézi 32 (31 %) osob. Na rozdil od 45 policistd, kteti prevenci nevénuji tolik pozornosti,
trpi syndromem 35 osob (z toho 45 % prochazi vyhotenim a 33 % je v pokrocilém stadiu

vyhoteni). V pocatecnim stadiu se v této skupin€ nachéazi 5 (11 %) policistti.

Do této otazky byla zahrnuta prevence jako sport, zajem o své zdravi, schopnost fici NE,
prochazky, relaxacni metody. Co se tyk4 relaxacnich metod, tak ty nejsou zahrnuty do

télesné piipravy UO Vsetin.

Do otazky prevence ze strany policistll byla zahrnuta 1 otdzka nabozenska. Z dotazovanych
policistli se 53 % (78 osob) hlasi ke kiestanstvi, 34 % (50 osob) k ndboZenstvi (ateista), 2
% k judaismu, 4 % k nabozenstvi vychodniho typu, 7 % k jinému ndbozenstvi, nez bylo v
dotazniku. Nikdo z dotazovanych se nehlasil k vyznani islam viz. Graf ¢. 6. Zde nebyla
sice stanovena hypotéza, jak velky vliv mohou mit jednotlivd nabozenstvi na jednotliva
stddia vyhoteni. Pfesto jsem otdzku nabozZenstvi zahrnul do dotazniku jen jako otdzku
informativni a z vysledkti vyplynulo, ze 78 osob ze 147 se hlasi ke kiestanstvi (coz je
polovina) a 50 osob jsou ateisté. VySe uvadim, Zze 106 policistii prochazi bud’ poc¢ate¢nim
stadiem, stadiem prochazi vyhotenim, nebo je v pokrocilém stadiu vyhoteni. 41 policistii
vyhoteni nehrozi, nebo ma jen nckteré symptomy. Z téchto vysledkl tedy kiestanstvi a

ateismus mohou mit vliv na SV.

Vyzkumna otazka ¢. 13

Z Grafu ¢. 7 vyplyva, ze 1 % policisti bylo informovano o pomoci SV od policejniho
psychologa, déle 3,5 % z intranetového systému policie a jinou proSkolenou osobou (napf.
osobou z linky divéry), 17 % bylo informovéno z letdku PCR a valna vétsina, tedy 75 %
uvedla v dotazniku, ze informovana o pomoci SV nebyla. Co se tykéd informovanosti ze
strany PCR o syndromu vyhoteni, lze z Tab. & 25 vycist, ze z celkového poétu
dotazovanych neni o vyhoteni informovéano 110 (z toho 48 % ma problém s SV) policistl a

37 policistl informovano je (z toho 43 % ma problém s SV, 54 % ma nckteré symptomy a
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3 % vyhoteni nehrozi).

V praxi mi schazi proskoleni policistii ze strany psychologa, ktery by provadé¢l prednaSky
zameiené na SV. Co se tyka informacniho systému policie "intranet", z praxe vim, ze
informace ohledné syndromu vyhoteni nejsou na intranetu UO Vsetin k dispozici, pouze na
strankach policejniho prezidia. Za celou dobu mé praxe jsem se setkal s celou fadou
informativnich letak? u policie CR tykajicich se napf. domaciho nasili, letaki tykajicich se
zabezpeceni bytu ¢i aut, informace k Cinnosti probacni a mediacni sluzby apod. Ale
nevSiml jsme si Zadnych informacnich letakli tykajicich se syndromu vyhofeni na
jednotlivych oddélenich v UO Vsetin. Z tohoto diéivodu jsem tuto variantu zahrnul do

svého dotazniku.

Vyzkumna otazka ¢. 14

Na otazku ¢. 23 odpovédélo 89 policistu tak, ze zkusenost se SV ma a 58 policisti takovou
zkuSenost nema. Ti, ktefi zkuSenost s vyhofenim maji (at’ uz vlastni ¢i u ostatnich) maji z
56 % problém s vyhotfenim (50 osob). Ve stddiu pocatecnim se nachazi 21 (23 %) osob.
Nékterymi symptomy je zasazeno 13 (15 %) dotazovanych a u pouhych 5 (6 %) osob
vyhoteni nehrozi. U policistl, ktefi nemaji predchozi zkuSenost se syndromem vyhoteni,
ma 19 (32 %) policistl problém s danym syndromem. A zarovenn 19-ti (33 %) policistim

vyhoteni nehrozi.

Vyzkumna otazka ¢. 15

Z dotazniku a z Grafu ¢. 8 vyplyva, ze v ptipadé syndromu vyhoteni by 66 % policistl
hledalo nej¢astéji pomoc ve své roding. 28 % respondentil by nehledalo pomoc nikde, 5 %
by hledalo pomoc u policejniho psychologa a jen 1 % tdzanych by se obratilo na 1¢kate (v
UO Vsetin se nachazi jeden policejni 1ékaf). Ze své praxe jsem se se setkal i s ojedinélymi
ptipady, kdy policisté tesi prvni pomoc SV nejprve se svymi kolegy. Tito policisté jevi
piiznaky SV, ale sami si to neuvédomuji a to mize byt také divod, pro¢ nevyhledavaji
pomoc. Z praxe a ze socialniho pohledu by prvni pomoc SV méla jit vzestupné a to od
rodiny, k policejnimu psychologovi az k 1ékati. Z tohoto pohledu mi piijde logické, ze 66
% policista se v ptipadé SV obraci nejprve na svou rodinu. OvSem zarazejici je, ze jen 5 %
se obraci na policejniho psychologa a 28 % policistii by nehledalo pomoc nikde. S tim
miiZze souviset i prevence ze strany PCR, ktera neinformuje o SV a poskytnuti prvni

pomoci. Co se tykéa policejniho psychologa, tak ve skute¢nosti neni v UO Vsetin Zzadny
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policejni psycholog a ani jind proSkolend osoba. Jedini dva policejni psychologové se
nachdzeji na Krajském feditelstvi policie Zlinského kraje.

Zajimavé vysledky mtzeme sledovat 1 z Tab. ¢. 28, ktera vychazi z otazky ¢. 24. 106
policistii by prvni pomoc vyhledalo at’ uz u 1ékare, policejniho psychologa ¢i v rodiné. Z
toho 45 (43 %) trpi syndromem vyhoteni. V pocateCnim staddiu mizeme ze skupiny, kterd
pomoc vyhledava, nalézt 32 policistii (30 %). DalSich 41 dotazovanych odpovédélo, Ze by
prvni pomoc SV nehledalo NIKDE a z téchto poctu trpi SV 24 (59 %). Z této skupiny 5
(12 %) policistt spada do pocatecniho stadia vyhoteni.

Zarézejici je, ze 41 osob ze 47 by pomoc nehledala NIKDE, pfitom se jednd o policisty,
ktefi sami pomoc poskytuji. Ti kteti pomoc vyhledavaji, tak se pfevazn€ obraci na své
rodiny a ze své praxe neshledavam zadnou podporu ze strany fizeni PCR, ktera by se

tykala policisti a jejich rodin.

Vyzkumna otazka €. 16

Ze 147 policisti je 57 osobami vniméana prevence SV ze strany vedouciho. Z téchto 57
policistil trpi vyhotenim 14 (24 %). Dale mizeme z tabulky vy¢ist, Ze v po¢ateCnim stadiu
se nachazi 16 (28 %) dotazovanych a 9 (16 %) jiz mé& nékteré symptomy vyhoteni. Ve
stddiu vyhoteni nehrozi se nachazi 18 osob, tedy 32 9% dotazovanych. DalSich 90
dotazovanych z celkového poctu 147 policistli nepostiehlo prevenci SV ze strany svého
vedouciho a z tohoto poctu osob ma 55 (61 %) problém s SV. V pocatecnim stadiu se
nachazi 21 (23 %) osob. Ve stadiich vyhotfeni nehrozi a nékteré symptomy se nachazi

celkem 14 dotazovanych osob (16 %).

Ze své praxe vnimam, Ze ze strany vedoucich neni dostate¢na komunikace s podiizenymi,
nedochdzi ke zpétné vazbe. Vedouci nenaslouchaji, co policisty tizi a s ¢im se potykaji v
terénu. Casto vedouci seznamuji pracovniky jen s kratkodobymi cili (napf¥. BESIP -
zaméten na alkohol a drogy k aktudlni nehodovosti) a jsou opomijeny ty dlouhodobé
( napt. objasnovani trestné ¢innosti). Vedouci jen zfidka davaji svym podfizenym najevo,

ze si vazi jejich prace. Vnimam nedostatek pochval, i téch vefejnych.
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17 Zavér

Diplomova prace se zabyva syndromem vyhoteni u policistil a jeji prevenci. V tvodu této
prace byl stanoven cil (CIL 1) zjistit zda se u policistd v Uzemnim odboru Vsetin na
raznych oddélenich PCR vyskytuji piiznaky syndromu vyhoifeni (prvni ¢ast CILE 1) a
zda je provadéna dostateCna prevence piedchazeni tohoto syndromu, jak ze strany
zaméstnavatele (druha &ast CILE 1), tak ze stany samotnych policistii (tieti ¢ast CILE
1). K prvni &asti CILE 1 byly vytvofeny vyzkumné otazky ¢. 1, 2, 3, 4. K druhé ¢asti CILE
1 vyzkumné otazky €. 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 16 a posledni tieti ¢ast CILE 1 tvoii vyzkumné
otazky €. 8, 12 a 14. Uvedené vyzkumné otazky jsou popsany v ¢asti 12.2 této prace.

Dale byl stanoven CIL 2, zjistit zda vedeni policie CR projevuje dostateény zajem o
prevenci SV podfizenych, ptipadné zda dokaze poskytnout odbornou pomoc pii zvladani
stresovych situaci. Tento cil ma dvé €asti. Prvni ¢ast zdjem o prevenci SV u policistl ze
strany policie CR a druhou &ast poskytnuti odborné pomoci u SV podiizenych policii CR.
K prvni ¢asti CILE 2 se vztahuji vyzkumné otazky €. 5, 6, 7, 9, 11, 13 a 15. Druha ¢éast
CiLE 2 byla poskytnuti odborné pomoci syndromu vyhofeni ze strany policie CR pii
zvladani stresovych situaci. V ndvaznosti na tento cil, byly stanoveny vyzkumna otazky ¢.

1T a 15.

Vyzkum byl realizovan metodou kvantitativniho vyzkumu, kdy byla zvolena technika
dotaznikli. V préci byly pouzity dva dotazniky. Prvni dotaznik podle Myron RUSH
(obsahuje 20 otazek), ktery zjist'uje jestli respondenti trpi SV. Druhy dotaznik byl vytvofen
autorem prace na zaklad¢ prostudované literatury. Je zaméten na prevenci SV u policisti

UO Vsetin (obsahuje 29 otézek).

Diplomova prace byla tedy zaloZena na rozdanych dotaznicich v poc¢tu 242 ks s navratnosti
160 ks. Z toho 147 (92 %) bylo vhodnych pro vyzkum diplomové prace a 13 (8 %) bylo
nevhodnych kvili nedostatecnému vyplnéni. Proto byly vyfazeny. Ze 147 vhodnych
dotaznikl (brédno jako 100 %) vyslo, ze 106 (72 %) dotazovanych prochdzi pocate¢nim
stddiem, prochazi vyhofenim, nebo jsou v pokrocilém stadiu vyhoteni) a jen 41 (28 %)
policistiim vyhoteni nehrozi, nebo maji jen n€které symptomy (viz. Graf €. 2). Zde se ndm
naplituje prvni &ast CILE 1, Ze se u policistd UO Vsetin vyskytuje syndrom vyhoteni.

Pro naplnéni tohoto cile ndm slouZi i1 nasledujici informace. Ze zkoumaného vzorku lze
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vycist, ze u policie pfevazuji muzi v poctu 126 (86 %) dotazovanych. Tato pfevaha je dana
druhem profese. Z téchto 126 dotazovanych ma problém s vyhotfenim 58 (46 %) muzi.
Vyhoteni nehrozi 24 (19 %) policistim. U policistek jsou vzdy alespoii n¢jaké symptomy.
Syndrom vyhoteni se nevyhyba ani muziim ani zenam (vyzkumna otazka ¢. 1).

Z dotazniku z vyzkumné otazce &. 2 bylo zji§téno, e nejmensi poéet vyhoielych na UO
Vsetin je ve véku nad 50 let a to jen 8 osob (22 %). Nejvice ohrozenou skupinou jsou
policist¢ ve véku 40-50 let. V této vekové skupiné je 40 policistd z toho 25 (63 %)
prochdzi vyhofenim a jen jedné osobé vyhotfeni nehrozi. V pfedchozi kapitole 16 jsem
uvedl, Ze se v praxi setkavam s tim, ze policisté nad 50 let nejsou vyhoteli. Dosahli svého
vrcholu a policejni préci berou s nadhledem. BohuZzel u policist ve véku 40-50 let to tak
opravdu nebyva. Tito policisté oCekavaji profesni postaveni a €asto u nich nebyva kariérni
postup. Zde bych navrhoval, aby byly policistim umoznény stdZe na jinych pracovistich
tak, aby mohli ziskévat nové informace, zkusenosti, které¢ by mohli vyuzit pro vykon své
profese a mohli tak profesné rist. Touto stazi by policisté byli 1 dofasné oddéleni od
piipadnych problému na pracovisti. Piipadné je povétovat jinymi pracovnimi ukoly. Dale
bych navrhoval lepsi zaskolovani mladsSich policistl, kteti by tak mohli zastupovat starsi,
byla by tak 1épe rozdélena pracovni naplih mezi ostatni a predeslo by se natlaku zminéné
vékové skuping, kteti Casto podléhaji "teroru prilezitosti".

Se syndromem vyhoteni by mohla souviset 1 délka sluzebniho poméru, proto byla do
dotazniku zafazena i otdzka s roz€lenénim délky praxe do 10 let, 10-20 let a nad 20 let. Z
Grafu ¢. 5 bylo zjisténo, ze 79 (54 %) respondentli ma za sebou sluzebni pomér v rozmezi
10-20 let (maji zkuSenosti). 24 (16 %) policisti s praxi do 10 let byli v dotazniku nejméné
zastoupeni. Jak uz jsem se zminil v piredchozi kapitole 16 je to dano nejspis tim, ze byl v
minulosti pozastaven nabor novych policistli z divodu uspornych opatieni. Vzhledem k
tomu, ze policisté s délkou praxe nad 20 let je 44 (30 %) ze 147, predpoklada se, ze mohou
ze sluzebniho poméru PCR zaéit odchazet. Navrhoval bych proto, aby byl zvysen nabor
novych policisti. V soucasné dobé€, vSak neni toto zaméstnani lukrativni. Vzhledem k
situaci na trhu prace, kdy v jinych profesich jsou nabizeny lepsi finan¢ni podminky,
benefity, naborové piispévky atd. Policie CR se sice snazi o novy nabor, ale mnoho
uchazect neprojde fyzickymi a psychologickymi testy. Z tohoto divodu policie ustupuje
od svych pozadavki, jak na psychickou zpusobilost, tak 1 fyzickou zplsobilost uchazece.
Dokonce odstupuje od pozadavku maturitni zkousky, coz mize mit za dasledek snizeni

profesni kvality, pfipadn¢ vyvolavat konflikty na pracovisti, nebo miize mit dokonce vliv
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na klienta. Jinymi slovy managementu bych doporucil nabirat kvalitni policisty,
nesnizovat naborové pozadavky ani vzdé€lani, ale spiSe se zaméfit na hledani finan¢nich
zdrojii uvniti policie na zvyseni finanéniho ohodnoceni policistii a jejich benefity. Tedy aby
byla policie konkurence schopnd na trhu prace. Z vyzkumné otazky €. 3 dale vyplyva, Ze
nejméné ohrozenou skupinou SV jsou policist¢ s dobou sluzebniho poméru 0-10 Ilet.
Syndromem vyhoieni prochazi 14 (58 %) policistd. A nejohrozenéjsi skupinou jsou
policist¢ s délkou praxe 10-20 let. Kdy ze 79 policisth pravé 53 (67 %) prochazi
vyhotenim, nebo je v pokrocilém stadiu vyhoteni, nebo se projevuje pocatecni stadium
vyhoteni.

Na kvantitativnim vyzkumu se podileli policisté z dopravni, kriminalni a pofadkové slozky
UO Vsetin. Z toho nejvice dotazovanych 106 policistli (72 %) je pravé z poradkové slozky,
jak vyplyva z vyzkumné otazky €. 4. Z téchto 106 policistli méa 62 (58 %) dotazovanych
problém se SV a 28 (27 %) jsou v pocatecnim stadiu. Coz je zdvazné zjisténi a je to dano i
tim, ze poradkova slozka zabezpecuje vetejny potadek a operuje pfimo v terénu. Je to dano
psychickou zatézi policisti, ktefi se v praxi potykaji s nasilim, smrti, tragickymi
okolnostmi &i policejnim stresem. Pofadkova slozka je tedy pilitem policie CR.

Nic méné bych UO Vsetin doporugéil, aby se management zaméfil na policisty v prevenci i
v poskytovani prvni pomoci SV jak na muze tak i Zeny, a to predevs§im ve véku 40-50 let, s

délkou sluzebniho poméru 10-20 let, ktefi jsou zatazeni v poradkové sluzbeg.

Druhou ¢4asti CILE 1 bylo zjistit, zda je provadéna dostateénd prevence k piedchazeni
tohoto syndromu ze strany zaméstnavatele neboli vedouciho, ktery zastava funkci
zamestnavatele pro dana pracovisté. Vedouci by mohl ovlivnit prevenci syndromu vyhoteni
sménnosti (vyzkumna otazka ¢&. 6). Statisticky sménnost nema takovy vliv na syndrom
vyhoteni (tedy alespoii podle odpovédi policisti), presto bych UO Vsetin doporugil vice
proskolovat osoby, které planuji sluzby. VcCasné informovat policisty o ptipadnych
zménach smén, nikoliv na posledni chvili tak, jak se tomu déje v praxi.

Vedouci mohou SV u policistli ovlivnit i finanénim odméiovanim (vyzkumna otazka ¢.
7). Z dotazniku vyplynulo, Ze nejvice ohrozenou skupinou jsou policisté odménovani jen
NEKDY. Do této kategorie odménovanych NEKDY se zatadilo 105 policistil, z toho 45 %
ma problém se SV. Vedouci pracovnik by se mél zamétit na vykon svych podiizenych a to
prostfednictvim informacnich systému, konzultaci na poradach (zjisténim, kdo se podilel

na feSeni piipadl). Déle by se méli spravedlivé prerozdélovat rizikové ptiplatky, kterymi
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by méla byt vyjadiena rizikovost pracovni naplné u jednotlivych slozek. V soucasné dobé
je tento piiplatek nastaven v razné vySi u policistd, ktefi vykonavaji stejnou pracovni
napln.

Prevence ze strany vedouciho miZze byt dana i prostfednictvim pracovnich vztahil
(vyzkumna otazka €. 8). I podle Matouska by na pracovisti neméla byt soupefiva
atmosféra ani rivalita mezi zneptatelenymi skupinami pracovnikii. Coz na UO Vsetin neni.
Z dotazniku vyplynulo, Ze prevazuji ptatelské vztahy ke kolegim na pracovisti. OvSem
zaroven tyto pratelské vztahy ke koleglim nejvice ohroZuji policisty v rdmci syndromu
vyhoteni. Pratelské vztahy mé na svém pracovisti 96 osob, z toho 37 (39 %) prochazi SV.
Nejméné ohroZzenou skupinou jsou policisté vnimajici ke svym kolegim RESPEKT a
PROFESIONALITU. Tento vztah na pracovisti ma 10 policisti. Z toho 3 (30 %) trpi
syndromem vyhoteni. Samoziejmé, ze ptatelské vztahy na pracovisti nejsou na Skodu, ale
vzhledem k vysledkim bych vedoucimu UO Vsetin doporuéil vice profesionality, kdy
napf. policista nebude fesit potize pii své praci sdm nebo s kolegy (ptatelsky), ale bude mit
moznost toto feSeni konzultovat s nadfizenym. Dale aby nadfizeny informoval své
podfizené o nasledcich, které mohou vyplynout z neprofesionalniho jednéni. tyto nasledky
mohou mit dopad na klienta i na samotné policisty.

I pocet provadénych kontrol (vyzkumna otazka ¢ 9) maze byt prevenci SV.
Nejohrozengjsi skupinou SV jsou policisté, ktefi vnimaji na svém pracovisti CASTE
kontroly. Z 81 policisti trpi SV 53 (65 %) osob. V kapitole 16 jsem uvedl Cast
provadénych kontrol PCR. Zde bych navrhoval, aby kontroly nebyly tolik zaméteny do
hloubky a nedochazelo ze strany vedoucich k nadmémému natlaku na policisty. Casto
tento natlak miva za dusledky, ze policisté jsou nuceni uptednostiiovat napt. dodrzovani
stanovenych kontrolnich bodi nad dénim v praxi. Policist¢ jsou v soucasné dobé
zatézovani hlasnou sluzbou (hlaseni vedoucimu, operacnimu distojnikovi, nebo hlaseni do
informacniho systému policie), jednad se napt. o sdéleni informaci své Cinnosti ¢i hlaSeni
své pozice. Pfitom u policie funguji GPS lokatory, jak v pienosnych vysilackach, tak i ve
sluZzebnich vozidlech. Administrativni ¢innost policisty se da zjistit pfes informacni
systémy, které jsou spojeny s PC. Otdzkou vsak je, v jaké mife jsou proskoleni kontrolofi
a v jaké mife jsou propojeny dané systémy.

Do prevence byla zafazena i poskytnuta volnost pii rozhodovani vedoucim (vyzkumna
otazka ¢. 10). Nejohrozenéjsi skupinou SV jsou policisté, kterym nadiizeny zasahuje do

rozhodovani NEKDY. Z 86 policisti méa 25 (29 %) problém se SV a 44 (51 %) vykazuje
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nékteré symptomy, nebo pocatecni stadium. Jak jsem uvedl v kapitole 16 je to dano tim, ze
vedouci dohlizi nad spisovou dokumentaci policisti jen né€kdy a tim pienasi urcitou
zodpovédnost na policisty. Vzhledem tomu, Ze tito policisté nejvice trpi SV, nejsou si
nejspiSe jisti ve své profesionalité. Proto bych doporucdil, aby se policisté nejen sami
vzdélavali, ale také aby v rdmci prevence SV vedouci ptedkladali nové zidkony k
seznameni, k jejich vysvétleni a ptipadné jejich pouZiti v praxi.

Do prevence syndromu vyhoteni nesmi byt opomenuto provadéni supervize na daném
pracovisti (vyzkumna otazka ¢. 11), Ze 147 dotazovanych 116 policisti uvedlo, Ze na
jejich pracovisti neni supervize provadéna NIKDY. Z téchto 116 policisti je 53 (45 %)
vyhotelych. Zde bych navrhoval, aby ze strany vedoucich jednotlivych slozek UO Vsetin
byla podporovéana efektivni supervize, ktera by meéla byt provadéna za piitomnosti
nezavislého, zkuseného supervizora. Doporucoval bych provadét skupinové supervize a
tam kde jsou zfizeny tymy (vySetiovaci tymy SKPV), bych doporucil tymovou supervizi,
ktera by byla zamé&fena také na ¢innost tohoto tymu jako celku a jeho efektivitu. Déle bych
navrhoval, aby supervize byla provadéna pravidelné¢ alesponn co tii mésice nezavislym
supervizorem (krat$i doba je neredlnd z divodu zatiZenosti policistl napf. vycviky,
stieleckymi provérkami, rliznymi Skolenimi apod.). V mezi obdobi by reflexi méli
zajiStovat vedouci pracovnici. Ti by se méli vice zabyvat napt. feSenim konfliktii na
pracovisti, navrhi, zpétnych vazeb, jaké jsou podminky na pracovisti apod.

Dale vedouci policie CR miize v ramci prevence SV podpofit policisty ve zdravém
zivotnim stylu (sport, zdravi, relaxace) tzv. vyzkumna otazka ¢ 12. Z vyzkumu
vyplynulo, ze 102 policisté se prevenci vénuji a z tohoto poctu ma problém se SV 34 (34
%) osob, na rozdil od 45 policistd, ktefi prevenci nevénuji tolik pozornosti, trpi
syndromem 35 (78 %) osob. V soudasné dobé UO Vsetin podporuje své zaméstnance
benefity jako jsou poukazy na plavani ¢i masaze. OvSem co se tyka relaxa¢nich metod, tak
ty nejsou provadény v ramei vycviku policisti UO Vsetin. Proto bych navrhoval, aby tyto
relaxacni metody byly do tohoto vycviku zahrnuty a garantem jejich provadéni by byli
Skolici instruktofi této pfipravy. Zajimalo mne zda se u policistli vyskytuje 1 vyznavani
néjakého nabozenstvi a v jaké mife bez ohledu na SV. Proto do dotazniku byla zatfazena jen
informativni ndbozenska otdzka, bez stanoveni hypotézy. Pravé kiestanstvi bylo zvoleno
78 policisty ze 147 zkoumanych. Také 50 osob se hlasilo k ateismu. Tato dvé nabozenstvi,
ale mohou mit vliv na SV vzhledem k poétu vyhotelych policistd UO Vsetin. Policie jiz

pracuje na tom, aby i v fadach policie byli kaplani. V soucasné¢ dob¢ jsou u policie dva.
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Vzhledem k velkému poétu kiestant bych navrhoval, aby UO Vsetin alespont jednou za
rok uspotadal bohosluzbu za policisty UO Vsetin a jejich rodiny. Takto se snaZit
podporovat duchovni zivot téchto policisti.

Ale pfedevsim by se mél vedouci zaméfit na prevenci ze své strany (vyzkumna otazka ¢.
16), kdy by nemél opomijet pochvaly, kvalitu pracovni napln€, zdjem o pracovni problémy,
kariérni rast, profesionalni jednani. Pravé vyzkumna otazka ¢. 16 ukazuje 90 policista ze
147 respondentli, ktefi na svém pracoviSti nevnimaji ze strany nadiizeného kroky k
prevenci syndromu vyhoteni. Z téchto 90 osob 55-ti (61 %) policistim hrozi SV. Dale 57
zkoumanych vnimé prevenci syndromu vyhoteni ze strany vedouciho. Z téchto 57 osob
18-t1 (32 %) policistim vyhofeni nehrozi. Vedouci pracovnici by méli byt vice v
pravidelném styku se svymi podiizenymi. M¢éli by zlepsit komunikaci, byt k podiizenym
otevienéj$i, mén¢ podeziivat, vice pfijimat zpétnou vazbu od svych podfizenych,
naslouchat, co pracovniky tizi a s ¢im se v terénu potykaji. M¢li by se snazit urovnavat
konfliktni vztahy mezi svymi podfizenymi. Vedouci by méli své podiizené vice
seznamovat nejen s kratkodobymi cili, ale i s t€émi dlouhodobymi. Seznamovat je s plany,
které ma vedeni. Vice si vS§imat, jak jsou policist¢ vnimani navenek. Vedouci by se méli
snazit davat najevo, ze si vazi prace svych podfizenych a to nejen oni, ale i dalsi jejich
nadfizeni. Méla by se vyuZzivat nejen finan¢ni odmeéna, ale také pochvala (a to jak Ustni,
piipadné pisemnd), vyzvednuti pied ostatnimi spolupracovniky, vyzvednout provadény
postup pracovnika apod. Pochvalu podiizenému by mél vedouci pracovnik sdélit vetejné
pred ostatnimi pracovniky a to vcas, nejlépe ithned po dosazeni uspéchu. Pochvala by méla
byt tedy konkrétni, aby pracovnik, v&d¢l, za co je chvalen. Neméla by byt formalni. Pokud
je tedy na pracovisti provadéna prevence ze strany vedouciho, vyhoieni policistim

nehrozi, nebo jen pocatecni stadium SV.

Na tieti ¢ast CILE 1, provadéné dostatené prevence k piedchazeni tohoto syndromu ze
strany samotnych policistl, mohou mit vliv pracovni vztahy policisti na pracovisti
(vyzkumna otézka €. 8), prevence ze strany jednotlivych policistl (vyzkumna otazka ¢. 12)
a vlastni zkuSenost se syndromem vyhotfeni (vyzkumné otazka ¢. 14). Z kontingencni
tabulky pro vyzkumnou otazku ¢. 8 vyplyva, Ze vyhoteni hrozi policistiim, ktefi na svém
pracovisti udrzuji pratelsky vztah ke svym kolegim. Z 96 policistl 37 (39 %) trpi SV.
Nejméné ohrozenou skupinou jsou policisté, ktefi maji vztah ke svym koleglim na tGrovni

respektu (profesiondlni). Z 10 osob 3 (30 %) ma problém se SV. Jak uz jsem zminoval v
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kapitole 16 pratelské vztahy na pracovisti mohou mit nepfiznivy vliv na vykon policisty,
ale také 1 na klienta. Zde bych doporucil policistim, aby se profesiondln¢ sebevzdélavali
(napt. pres informacni systém intranet, kde by se méli fadné seznamovat s internimi
postupy a ptipadnymi nasledky pii nedodrzeni postuptll), aby brali v potaz disledky jejich
protipravniho jednani.

Prevenci ze strany jednotlivych policistl se zabyva vyzkumna otazka ¢. 12, do které byly
zahrnuty zkoumané otdzky typu naboZenského vyznani, sport, zdjem o své zdravi,
schopnost fici NE, prochdzky, relaxaéni metody. Zprimérovanim danych otazek byly
zjiStény nasledujici vysledky. 102 zkoumanych provadi kroky k prevenci nckteré z
uvedenych otazek (z toho 34 % trpi SV, 31 % pocatecnim stadiem a 35 % vyhoteni
nehrozi, nebo jen nékteré symptomy) a 45 respondentii kroky k prevenci syndromu
vyhotfeni nepodnika (z toho 78 % ma problém s SV). Ti, ktetfi provadéji preventivni
opatfeni nejsou tak vyhoteli, jako ti, ktefi prevenci neuskutec¢iiuji. Prevence ze strany
jednotlivych policistl jasn€ ovliviiuje SV.

Déle syndrom vyhofeni zaméstnance by mohla ovliviiovat vlastni zkuSenost se
syndromem vyhoteni (vyzkumna otazka €. 14), at’ uz u samotnych policistil, svych kolegli
¢i zkusenost u rodinnych pfislusnikt. Z vyzkumu vyplynulo, ze 89 dotazovanych néjakou
zkuSenost se syndromem vyhoteni maji. Pokud maji, tak 1 nejvice prochéazeji SV. Z téchto
89 osob ma 50 (56 %) policisti SV. Dalsich 58 policistli odmitlo zkuSenost se SV a z
téchto policisti ma jen 19 (32 %) problém se SV a 19 (33 %) vyhoteni nehrozi. Statisticky
vyznamny rozdil je u policistd, ktefi neprochazi vyhofenim a nemaji zkuSenost se
syndromem vyhoieni a pokud maji né&jaké symptomy, tak uplné nejmensi pocet
dotazovanych, tedy jen 4 osoby. Z dotazniku jasné vyplynulo, Ze SV u jednotlivce muze
mit vliv 1 na ostatni. I Graf ¢. 2 ndm poukdazal na velky pocet vyhotelych (ze 147 policistil
se 106 nachdzi v pocatecnim stadiu, prochézi vyhotenim a pokrocilé stadium vyhoteni).
Proto zde apeluji na diileZitost prevence proti SV nejen ze strany policistd, ale i vedeni UO

Vsetin a také managementu celé policie.

K prvni &asti CILE 2 se vztahuje vyzkumna otizka &. 5, kde byly brany v potaz otazky
tykajici se fizeni, tedy jak management PCR rozd&luje pracovni naplii policistil, jak
stanovuje cile, zda odstraiiuje byrokracii, zda mad zajem o zdravi a stravu a zda zlepSuje
pracovni prostiedi. Zprimérovanim téchto otazek bylo zjisténo, ze 99 (67 %) respondentt

nevnima, e by PCR méla dostate¢ny zajem o prevenci vyhofeni u podiizenych. Z téchto
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99 dotazovanych je 57 (57 %) policistl se syndromem vyhoteni a z 48 (33 %) policistii
vnimajici prevenci ma 13 (25 %) policistd SV. V UO Vsetin ¢asto slychavam, Ze policisté
by radi ptivitali benefit ve form¢ stravenek. Jelikoz vim, ze i kolem tohoto benefitu je
hodn¢ administrativy, kterou navrhuji ve své praci odstranovat z policie, navrhoval bych
mésiéni &astku za stravné zahrnout do vyplatniho listku. Déle policie CR v minulosti rusila
jidelny, které byly soudasti budov PCR. Jednu takovou jidelnu ma UO Vsetin. Tato jidelna
je z Casti vybavena a nevyuzivana. Prave tyto prostory by se daly pronajmout soukromé
osobé&, ktera by zde mohla provozovat at’ uz bufet, nebo jidelnu. Jidelna je sice soucasti
policie CR, ale vchod do zafizeni je situovan z boéni strany, takZe by zde méli pistup i
obCan¢ a nebyla by ohrozena bezpeCnost neopravnéného vstupu do vnitinich prostor
policie. Jesté bych rad zminil 1 dalsi zkuSenost z praxe, kdy néktetfi policisté bohuzel
nemohou vyuzit svlij €as pro prevenci SV sportem, relaxaci a podobné, jelikoz travi na
svém pracovisti mnoho piescasovych hodin. Zde bych navrhoval, aby byla pracovni napli
spravedlivé rozdélovana mezi viechny policisty. Policie CR nabizi benefit ve formé 14
denni rehabilitace na rekonvalescenci policisty po 15 odpracovanych letech. Managementu
PCR bych doporu¢il , aby na tento benefit m&li narok policisté uz po 10 letech praxe
vzhledem k vysledkim mé diplomové prace (policisté s délkou sluzebniho poméru 10-20
let jsou nejohrozengjsi skupinou SV). Z divodu mé délky praxe u PCR také vnimam
zvySovani byrokracie a tim i zvySovani poctu kontrol na spisovou sluzbu. Proto navrhuji
inovaci pravidel pro snizeni administrativni zatéZze, zjednoduSeni pfili§ slozitych
pracovnich postupi. Jak uz jsem uvedl v kapitole 16 policie vyzaduje odstraiiovani
soukromych véci (osobni fotky, medaile atd.). Policie by pravé neméla opomijet soukromi
na pracovisti. Neékdy se stava, ze policista je na pracovisti i 24 hod., kdy prostiedi
kancelare by mélo byt pro n¢j pfijemné a ne stresujici. MoZna zamérem policie je chranit
policisty a jejich soukromi pied agresory, ale k provadéni vyslechi t&chto osob jsou na UO
Vsetin zfizeny specialni vyslechové mistnosti. Policie by se méla dale vice zaméfit 1 na
zlepSeni zazemi policistd a to snizenim hluku na pracovisti, zlepSenim zdroji svétla,
klimatizovani kancelaii, vymalbou, vybavenim apod.

K tomuto cili byla dale sméfovana vyzkumna otazka ¢. 6, zda na stav vyhofeni ma vliv i
sménnost policistl. Z otazky byla potvrzena nulové hypotéza, kdy mezi stavem vyhoteni a
sménnosti neexistuje statisticky vyznamny rozdil. Z kontingen¢ni tabulky byla poskytnuta
informace, ze ze 111 policistli vykonavajici sménnost ma 95 (85 %) policistli problém se

SV, nebo alespoit prochazeji nékterymi symptomy SV. Rizeni PCR miize sménnost
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ovlivnit rozvrzenim doby sluzby, zdkonem stanovenych piestavek, Cetnosti navazujicich
sluzeb, ptesCasy, pruznosti sluzeb, sluzbou v noci, poctem policisti v pfimém vykonu
sluzby. Z vysledku dotazniku vyplyva, ze sménnost vykonava 111 policistl a 36 sménnost
nemaji. Tento pomér sménnosti je ovlivnén tim, Ze nejvice dotazovanych je pravé z
poradkové slozky, kde je sménnost stanovena zadkonem o sluzebnim poméru z.¢. 361/2003
Sb..

Management PCR miZe prevenci syndromu vyhofeni ovlivnit i finanénim odméiovanim
policistll (vyzkumna otiazka €. 7) a to formou zvySovanim mzdovych tarifli, odmén,
rizikového priplatku, osobniho ohodnoceni. Z vyzkumu vyplyvd, ze k odménovani
policistd dochazi. 105 dotazovanych jsou odméfhovani NEKDY a 29 dotazovanych
CASTO. Jen 13 respondentii nebylo odménéno NIKDY. Jedna se o zkoumané, kteii jsou v
pocateCnim stadiu SV (6 osob), nebo vyhotfenim prochazeji (7 osob). Ze 105 policistl
odméiovanych NEKDY ma problém se SV 47 (45 %) policistii a 35 (33 %) policisti ma
nékteré symptomy nebo pocatecni stddium. V kapitole 16 jsem uvedl, Ze SV mlze byt i u
policist, ktefi vykonavaji praci za neustale nemocné policisty nebo tzv. "simulanty". Zde
bych managementu PCR navrhoval, aby zavedl tzv. étvrtletni odménu. V piipadg, Ze by
policista v této 3 mésicni lhité nebyl v pracovni neschopnosti déle jak 5 pracovnich dn,
ziskal by ctvrtletni odménu. Pokud by onemocnél na delsi dobu, narok na odménu by mu
zanikl. Déle vlada CR ve spolupraci s fizenim PCR stanovila zvyhodnéné tarify pro
vypocet mezd policistll. Toto zvyhodnéni mé spocivat v tom, Ze ¢im déle policista pracuje
u PCR, tim se dostava do vyhodnéjsi kolonky pro vypoéet mzdy. Toto zvyhodnéni je co tii
roky. Jelikoz jsou nejvice vyhoteli policisté v délce sluZzebniho poméru 10-20 let, zde bych
navrhoval, aby po 10-ti letech odpracované sluzby u policie CR byla v tarifnim zvyhodnéni
zkracena doba pro zvySeni vypoctu mzdy z 3 na 2 roky. Dale bych navrhoval, aby
policistim s desetiletou praxi u PCR dostavali jednou roéné tzv. vérnostni ptispévek. Vyse
tohoto pfispévku by byla pevné stanovena v zadkoné ¢. 361/2003 Sb.

Rizeni PCR muiZe ovliviiovat SV u policistii pravé i kontrolami (vyzkumna otazka &. 9).
NejohroZzengjsi skupinou SV jsou policisté, ktefi vnimaji na svém pracovisti CASTE
kontroly. Takové kontroly vnima 81 policistl, z toho 53 (65 %) trpi SV a dalSich 25 (31 %)
policistil je v pocateénim stadiu. Mnozstvi provadénych kontrol na UO Vsetin jsem uz
nastinil v kapitole 16. Bohuzel tyto kontroly co do mnozstvi, frekvence a podrobnosti
provadi nejen vedouci UO Vsetin, ale také pravé management PCR. Tim se kontroly

zdvojnésobuji a je kontrolovano to, co bylo jiz zkontrolovano. Dokonce se stalo, ze v jeden
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den pfisly dvé kontroly na tu samo problematiku jen s tim rozdilem, Ze kazdé kontrola byla
provedena jinym ¢lankem. Mym doporu€enim je, aby se snizil pocet kontrol tim, Ze by se
propojila spoluprace jednotlivych ¢lankd.

Management PCR miiZze v ramci prevence SV ovlivnit supervizi vedoucich UO Vsetin,
jelikoz supervize neni policisty vniméana na pracovisti NIKDY (vyzkumna otazka ¢. 11).
Ze 116 osob nevnimajici supervizi ze strany PCR ma 53 (45 %) policisti problém se SV.
Navrhoval bych fadné proskolovani vedoucich v oblasti supervize jako prevence. Aby se
naucili rozeznat ptiznaky psychického vycerpani a samotného SV, také jak témto stavim
pfedchazet a to nejen u sebe samych, ale také u svych podiizenych. Dale by se mél
proskolit v komunikaci z pohledu supervizora nikoliv nadfizené¢ho (bez jakéhokoliv
natlaku). K tomu by pravé mohl byt napomocen policejni psycholog, ktery by byl v UO
Vsetin, tak jak jsem navrhoval jiz vyse.

Prevence SV ze strany PCR by mohla vzniknout uz pfi informovanosti jednotlivych
pracovnikd, proto byla do diplomové prace zafazena i vyzkumna otazka €. 13. Jak uz bylo
zminéno viz. vySe, 110 dotazovanych o syndromu vyhoteni nebylo informovano ze strany
management PCR. z toho 53 (48 %) trpi SV. Doporuéil bych, aby na intranetovych
strankach UO Vsetin byl odkaz k informovanosti o SV. Ptipadné odkaz na policejniho
psychologa v daném UO Vsetin, v&etnd kontaktu. Navrhuji distribuci letdkti o SV na
jednotliva oddéleni UO Vsetin. Na letacich by byl odkaz na intranetové stranky (informace
o SV) a kontakt na policejniho psychologa. S tim souvisi i vyzkumna otdzka €. 15, ktera se
zaméfuje na vyhledani prvni pomoci k SV u jednotlivych policistd CR. Jak bylo fe¢eno,
dotazovani by se ve vétSing ptipadl obratili na rodinu, jde o 97 (66 %) policistl a jen 7 (5
%) na policejniho psychologa. Vysledky informovanosti o syndromu vyhoteni a vyhledani
prvni pomoci ndam davaji najevo, Ze informovanost o SV od fizeni PCR je nizka a z toho
ucast policejniho psychologa v prevenci syndromu vyhoteni je minimalni.

Druha &ast CILE 2 byla poskytnuti odborné pomoci syndromu vyhoteni ze strany policie
CR pii zvladani stresovych situaci. V ndvaznosti na tento cil, byla stanovena vyzkumna
otazka €. 11 (stav vyhofeni a provadéni supervize). Z poskytnutych dat kontingencni
tabulky jsme zjistili, ze 116 - ti zkoumanym nebyla NIKDY provadéna supervize. Z téchto
116 dotazovanych ma problém s vyhofenim 53 (45 %) osob. Pravé fizeni PCR by méla
zajistit ploSn€ nezavislé supervizory a stanovit podminky pro poskytnuti supervize v celé

policii CR. Jak uz jsem zmifioval vyse, supervize by méla byt provadéna nezavisly
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supervizorem. Touto osobou myslim osobu bud’ z PCR nebo civilniho sektoru. Nezavisly
supervizor z civilniho sektoru by musel splilovat podminky pro pfistup k utajovanym
informacim ve stupni utajeni vyhrazené, divérné, tajné a piisné tajné. M¢l by to byt
zkuSeny odbornik s vysokoskolskym vzdélanim v humanitniho sméru nebo v lékafstvi, se
zkuSenosti v pomahajicich profesich a s vedenim lidi. M¢l by ovladat psychoterapii. V
pfipadé neptitomnosti by byl zastoupen pravé vedoucim, ktery by mél byt fadné zaskolen.
Progkoleni vedouciho by mélo byt nejen v ramci prevence (viz. prvni ¢ast CILE 2), ale
také v ramci pomoci SV u policistl (sezndmeni se s konkrétnim problémem SV, stresem,
pri¢inou SV, ztratou podnétu k vykonu prace a nasledné vytvaret cile a plany strategie).

I v tomto cili poskytnuti odborné pomoci PCR disponuje vyzkumna otizka ¢&. 15
(konkrétn¢ Tab ¢. 28), ktera nam interpretuje jeden statisticky vyznamny rozdil, kdy 41
policistii by pfi SV pomoc nehledali a 106 policistd by pomoc hledali. Rovnéz bylo
otazkou, zda by zkoumani v ptipad¢ SV vyhledali pomoc u lékate, policejniho psychologa,
v roding, nebo nikde. Vyslo najevo, Ze 97 (66 %) osob by se obratilo na rodinu. Zajimavé
je 1 to, Ze ze 147 policistl by jen 7 (5 %) vyhledalo pomoc u policejniho psychologa. Jak
jsem uvedl v kapitole 16 v praxi se zadny policejni psycholog v UO Vsetin nenachazi. Zde
bych navrhoval, aby jeden den v tydnu byl v UO Vsetin k dispozici policejni psycholog, na
kterého by se obraceli policisté se svymi problémy. Zejména, aby se prace tohoto
policejniho psychologa zaméfila na nejohrozenéjsi skupinu policistti s délkou sluzebniho
poméru 10-20 let ve v€ku 40-50 let z potadkové slozky. Také je otdzkou, zda by se fizeni
PCR mélo zaméfit i na podporu policistd a jejich rodin vzhledem k podtu policist
hledajici pomoc prave u své rodiny (Graf €. 8). Jako ptiklad z praxe uvadim, Ze v soucasné
dob¢ je podpora pomoci SV u policistti s délkou sluzebniho poméru nad 15 let, kdy fizeni
PCR poskytuje ozdravné pobyty, 14zné a tzv. rehabilitace. Tato podpora se vztahuje jen na
policisty, ale nikoli na jejich rodinné ptisluSniky. Jako dalsi ptiklad uvadim piispévek na
dovolenou, na kterou mél dfive ndrok jak policista tak 1 rodinny pfisluSnik uz ale v

soucasné dob¢ neplati.

Byl splnén cil propojit diplomovou préci s oborem z hlediska fizeni organizace, kterd by
méla byt zaméfena na prevenci syndromu vyhoteni u podfizenych pracovnik a to z

davodu, Ze 1 povolani policisty spada do pomahajicich profesi.

Vzhledem ke zjisténym informacim by bylo vhodné rozsifit vyzkumné Setfeni na uzemi
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KR PCR Zlinského kraje a poté vysledky porovnat mezi jednotlivymi UO navzajem.
Cilem by bylo zjistit, zda 1 na ostatnich odborech se nachazeji obdobné alarmujici
vysledky. Také by bylo zajimavé, kdyby byl vyzkum znovu proveden po urcitém obdobi v
UO Vsetin, ve kterém by policisté pravidelnd navitdvovali supervize. Tyto supervize by

provadél zkuSeny supervizor. Tim by se dalo zjistit, zda byly supervize efektivni ¢i nikoliv.
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18 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

BESIP - Bezpecnost a plynulost v silni€énim provozu
DN - Dopravni nehody

KR PCR Zlinského kraje -Krajské feditelstvi policie ¢eské republiky Zlinského kraje LF
UK a VFN — 1. LEKARSKA FAKULTA Univerzity Karlovy a Vseobecna fakultni

nemocnice Praha

OSHA - Evropska agentura pro bezpecnost a ochranu zdravi pfi praci
PCR - Policie Ceské republiky

PP CR - Policejni prezidium Ceské republiky

RRLZ PP - Reditelstvi pro Fizeni lidskych zdrojii Policejniho prezidia
SKPV - Sluzba kriminalni policie a vySetfovani

SV -Syndrom vyhoteni

U0 - Uzemni odbor

ZPPP - Zavazny pokyn policejniho prezidenta
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Priloha 1
Dotaznik miry vycerpanosti podle M. Rush

Nejde o test, ale o pomucku, kterd u Vas urci, zda trpite piiznaky syndromu vyhoteni.
kazdou z otazek 1 - 20 oznacte Cislem 1 - 5 podle toho jak se s ni ztotoziujete.
Hodnoceni 1 znamena rozhodné NE a hodnoceni 5 jasné ANO. Pii zodpovézeni

dotazniku berte v uvahu poslednich 6 mésici.

1. Pfipadd mi, Ze ¢im vice pracuji, tim jsou moje vysledky horsi. 12345
2. Dési mé chodit kazdy den do prace. 12345
3. Pfipada mi, Ze mdm méné fyzické energie nezZ diive. 12345
4. Rozciluji me véci, které mi diive nevadily. 12345
5. Zjist'uji, ze se stale vice stranim lidi. 12345
6. Pfipadd mi, Ze jsem vznétlivejsi. 12345
7. HUf se soustfedim. 12345
8. Stale vice zjist'uji, ze se mi rano nechce z postele. 12345
9. Prestdvam vétit svym schopnostem. 12345
10. Pfipada mi stale t€z$i soustfedit se na praci. 12345
11. Je pro mé obtiznéjsi riskovat. 12345
12. Stale vic me rozlad’'uji mé netspéchy. 12345
13. Posledni dobou vinim ze své situace nepiizeii osudu. 12345
14. Nékdy mam chut’ ode vSeho utéct. 12345
15. DéEla mi ¢im déal mensi starosti, zda svou praci nékdy dokon¢im. 12345
16. Pfipada mi, Ze je vSechno pfi starém nebo dokonce horsi. 12345
17. Zda se mi, Ze vSe, co se snazim d¢lat, pohlcuje vic energie, 12345

nez kolik ji mam.
18. Zjist'uji, Ze je pro mé obtizné splnit 1 jednoduché rutinni ukoly. 12345
19. Pteji si, aby mé lidé nechali na pokoji. 12345

20. Zmény, které na sob¢ pozoruji, me sklicuji. 12345



Vysledkova tabulka

0 - 30 bodl — vyhoteni Vam nehrozi

31 - 45 bodl — vykazujete nékteré ze symptomu vyhoteni

46 — 60 bodl — zfejmé se nachazite v pocatecnim stadiu vyhoteni
61 — 75 bodu — rozhodné procesem vyhoteni prochézite

vice nez 75 bodu — prozivate pokrocilé stadium vyhoteni



Priloha 2

Vlastni vypracovany dotaznik na zakladé prostudované literatury

Dotaznik obsahoval nasledujici otazky v daném potadi:

1.

Jaké je VaSe pohlavi?

a) muz b) Zena

Jaky je Vas vek?
a) do 30 let

b) 30 - 40 let

¢) 40 - 50 let

d) nad 50 let

Jaka je délka VaSeho sluZebniho poméru?
a)0-10 let

b) 10 - 20 let

¢) nad 20 let

V jaké policejni slozce pracujete v UO Vsetin?
a) dopravni sluzba
b) kriminalni sluzba

¢) poradkova sluzba

Je na Vasem pracovisti spravedlivé rozdélovana pracovni naplin?
a) ano

b) ne

Jsou na Vasem odd¢leni stanoveny cile, kterych se ma dosdhnout?
a) ano

b) ne



7.

10.

11.

12.

Odstrafiuje se na VaSem pracovisti byrokracie (tim je mysleno napt. stard
pravidla, pfemira papirovani, nedostatek iniciativy, pruznost ...)?
a) ano

b) ne

Zajima se Vas zaméstnavatel o VaSe zdravé a pravidelné stravovani?
a) ano

b) ne

Je ze stany VaSeho zaméstnavatele zlepSovano pracovni prostiedi (tim je
mysleno napf. piiméfené osvétleni, vymalba kanceléie, klimatizace, uklid
pracovisté, pracovni pomucky ...).

a) ano

b) ne

Vykonavate na svém oddéleni sménnost?
a) ano

b) ne

Jak casto jste finanén€¢ odmeénovan (mésicni odmény) za svou odvedenou
praci?

a) nikdy

b) nekdy

c) Casto

Jaky mate vztah ke svym koleglim na pracovisti?
a) kolegialni

b) pratelsky

c) respekt



13.

14.

15.

16.

17.

Jak Casto jsou u Vas na oddéleni provadény kontroly pii vykonu sluzby (napf.
kontroly ze strany nadiizenych, vnitini kontroly, dodrzovani kontrolnich boda
apod.)?

a) nikdy

b) nékdy

c) Casto

Jak Casto zasahuje Vas nadfizeny do VaSeho rozhodovani?
a) nikdy
b) n¢kdy

c) Casto

Je na Vasem utvaru provadéna supervize (feSeni konflikti a navrht, zpétna

vazba, podminky na pracovisti, spravné postupy)?

a) nikdy
b) n¢kdy

c) Casto

Jakého jste nabozenského vyznani?
a) ateista (Clovek odmitajici viru)
b) kiestanstvi

c) islam

d) judaismus

e) jiné vyznani

f) vychodni typ ndbozenstvi

Vyuzivate sport jako prevenci proti syndromu vyhoteni?
a) ano

b) ne



18.

19.

20.

21.

22

23.

24.

Zajimate se o své zdravi?

a) ano

b) ne

Jste schopen fici NE (myslet taky na sebe)?
a) ano

b) ne

Chodite do ptirody na prochazky?
a) ano

b) ne

Provadite v praci relaxacni metody jako jsou napi. dechové cviceni, svalové
uvolnéni?
a) ano

b) ne

. Jakym zplsobem jste informovéani ze stany policie o pfipadné pomoci pfi

ohroZeni syndromem vyhoteni?

a) letaky na pracovisti

b) pfes intranetovy systém policie
¢) policejnim psychologem

d) jinou osobou fadné proskolenou

) nejsem informovan

Mate vlastni zkuSenost se syndromem vyhoteni (naptf. v zaméstnani sami se
sebou, rodiné, u kolegt) ?
a) ano

b) ne

Pokud by Vas postihl syndrom vyhoieni, kde by jste vyhledal pomoc jako
prvni?

a) u lékare



25.

26.

27.

28.

29.

b) u policejniho psychologa
¢) v roding

d) nikde

Jak cCasto jste nadfizenym pochvalen za dobfe odvedenou praci?
a) ano

b) ne

Jsou na Vis ze strany zaméstnavatele (nadiizeného) snizovany pozadavky na
rychlost a zvySovani kvality pracovni naplne?
a) ano

b) ne

Vnimate ze strany nadiizeného ochotu zabyvat se pracovnimi problémy
podiizenych?
a) ano

b) ne

Je Vam ze strany UO Vsetin umoznéno zmenit pracovisté nebo piejit na lepsi
pozici v ramci odliSnych policejnich slozek (karierni rist)?
a) ano

b) ne

Vnimate ze strany nadfizen¢ho profesiondlni jednani ) tim je mysSleno
nezesméSnovani,  kvalitni  komunikace, bez  vulgarismi, dobra

informovanost .... ?

a) ano

b) ne



Piiloha 3
Kritické hodnoty podle Chraska 2016




Priloha 4:

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 1.

Tab — vypocet testového kriteria

0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
0 3,4 -3.4 11,8 3.4
24 20,6 3,4 11,8 0,6
5 2,4 2,6 6,6 2,7
12 14,6 -2,6 6,6 0,5
5 53 -0,3 0,1 0,0
32 31,7 0,3 0,1 0,0
1 5,4 -4,4 19,6 3,6
37 32,6 4,4 19,6 0,6
10 4,4 5,6 31,0 7,0
21 26,6 -5,6 31,0 1,2
147 123 Testové Kriterium 19,6




Priloha 5

Vypocet k vyzkumné otazce €. 2

Tab - Vypocet testového kritéria

P (0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
4 4,1 -0,1 0,0 0,0
5 7,5 -2,5 6,3 0,8
1 6,5 -5,5 30,6 4,7
14 5,9 8,1 66,0 11,2
8 2,9 5.1 26,1 9,0
2 53 -3,3 11,0 2,1
1 4,6 -3,6 13,1 2,8
6 4,2 1,8 3.4 0,8
1 6,3 -5,3 28,0 4,5
15 11,6 3.4 11,7 1,0
13 10,1 2,9 8,6 0,9
8 9,1 -1,1 1,1 0,1
6,5 -4,5 19,9 3,1
11 11,9 -0,9 0,8 0,1
20 10,3 9,7 93,3 9,0
5 92,3 -4,3 18,5 2,0
10 53 4,7 22,4 4,2
13 9,7 3,3 10,9 1,1
5 8,4 -3.4 11,8 14
3 7,6 -4,6 21,1 2,8
147 147 Testové Kritérium 61,65




Priloha 6

Vypocet k vyzkumné otazce €. 3

Tab - Vypocet testového kritéria

(0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
0 3,9 -3,9 15,4 3,9
24 12,9 11,1 123,3 9,6
0 7,2 -7,2 51,6 7,2
8 2,8 5,2 27,3 9,8
2 921 -7,1 50,9 5,6
7 51 1,9 3,7 0,7
2 6,0 -4,0 16,3 2,7
21 19,9 1,1 1,2 0,1
14 11,1 2,9 8,6 0,8
2 6,2 -4,2 17,7 2,8
18 20,4 -2,4 5,9 0,3
18 11,4 6,6 43,9 3,9
12 5.1 6,9 48,1 9,5
14 16,7 -2,7 7,1 0,4
5 9,3 -4,3 18,3 2,0
147 147 Test. Kritérium 59,23




Ptiloha 7
Vypocet k vyzkumné otazce ¢.. 4

Tab - Vypocet testovaciho kritéria

P (0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
7 2,1 4,9 23,8 11,2
8 4,6 3,4 11,8 2,6
9 17,3 -8,3 69,0 4,0
3 1,5 1,5 2,2 1,5
7 3,2 3,8 14,2 4,4
7 12,3 -5,3 27,7 2,3
2 3,3 -1,3 1,6 0,5
7 7,0 0,0 0,0 0,0
28 26,7 1,3 1,7 0,1
1 3.4 -2.4 5,6 1,7
6 7,2 -1,2 1,5 0,2
31 27,4 3,6 13,0 0,5
2,7 -2,7 7,5 2,7
5,9 -5,9 34,9 5,9
31 22,4 8,6 74,8 3,3
147 147 Test. Kritérium 40,78




Priloha 8

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 5

Tab - Vypocet testového kritéria

P o) P-O | (P-0)2 | (P-0)2/0
15 7,9 7,1 50,8 6,5
16,1 7,1 50,8 3,2
6 5,6 0,4 0,2 0,0
11 11,4 -0,4 0,2 0,0
14 11,9 2,1 4,3 0,4
22 24,5 2,5 6,1 0,2
7 12,5 5,5 29,8 2,4
31 25,5 5,5 29,8 1,2
6 10,4 4,4 19,0 1,8
26 21,2 4,8 22,7 1,1
147 147 Test. Kritérium 16,73




Priloha 9

Vypocet k vyzkumné otazce ¢.. 6

P (0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
16 18,1 -2,1 4,5 0,2
8 5,9 2,1 4,5 0,8
10 12,8 -2,8 8,0 0,6
7 4,2 2,8 8,0 1,9
29 27,9 1,1 1,1 0,0
8 9,1 -1,1 1,1 0,1
30 28,7 1,3 1,7 0,1
8 9,3 -1,3 1,7 0,2
26 23,4 2,6 6,7 0,3
5 7,6 -2,6 6,7 0,9
147 147 Test. Kritérium 5,15




Priloha 10

Vypocet k vyzkumné otazce ¢.7

Tab - Vypocet testového kritéria

(0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
0 2,1 -2,1 4,5 2,1
23 17,1 5,9 34,3 2,0
4,7 -3,7 13,9 2,9
0 1,5 -1,5 2,3 1,5
11 12,1 -1,1 1,3 0,1
3,4 2,6 7,0 2,1
3,3 2,7 7,4 2,3
24 26,4 2,4 5,9 0,2
7,3 -0,3 0,1 0,0
3,4 3,6 13,2 3,9
25 27,1 -2,1 4,6 0,2
7,5 -1,5 2,2 0,3
0 2,7 -2,7 7,5 2,7
22 22,1 -0,1 0,0 0,0
9 6,1 2,9 83 1.4
147 147 Test. Kritérium 21,79




Priloha 11
Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 8

Tab — Vypocet testového kritéria

(0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
0 6,7 -6,7 44,8 6,7
22 15,7 6,3 40,0 2,6
2 1,6 0,4 0,1 0,1
7 4,7 2,3 5,1 1,1
9 11,1 -2,1 4,4 0,4
1 1,2 -0,2 0,0 0,0
5 10,3 -5,3 28,3 2,7
28 24,2 3,8 14,7 0,6
4 2,5 1,5 2,2 0,9
17 10,6 6,4 41,0 3,9
21 24,8 -3,8 14,6 0,6
0 2,6 -2,6 6,7 2,6
12 8,6 3,4 11,2 1,3
16 20,2 -4,2 18,0 0,9
3 2,1 0,9 0,8 0,4
147 147 Test. Kritérium 24,66




Priloha 12

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 9

Tab — Vypocet testového kritéria

(0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
0 1,5 -1,5 2,2 1,5
24 92,3 14,7 2159 23,2
0 13,2 -13,2 174,9 13,2
1,0 0,0 0,0 0,0
13 6,6 6,4 41,1 6,2
9,4 -6,4 40,5 4,3
2,3 2,7 7,5 3,3
14,3 -7,3 54,0 3,8
25 20,4 4,6 21,3 1,0
2,3 -2,3 5,4 2,3
14,7 -8,7 76,3 5,2
32 20,9 11,1 1224 5,8
3 1,9 1,1 1,2 0,6
12,0 -5,0 25,2 2,1
21 17,1 3,9 15,4 0,9
147 147 Test. Kritérium 73,54




Priloha 13

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 10

Tab Vypocet testového kritéria

P (0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
7 5,9 1,1 1,3 0,2
17 14,0 3,0 8,8 0,6
0 4,1 -4,1 16,7 4,1
4,2 1,8 3,4 0,8
11 9,9 1,1 1,1 0,1
0 2,9 -2,9 8,4 2,9
91 -8,1 65,0 7,2
33 21,6 114 128,9 6,0
3 6,3 -3,3 10,8 1,7
13 9,3 3,7 13,6 1,5
18 22,2 -4,2 17,9 0,8
6,5 0,5 0,3 0,0
9 7,6 1,4 2,0 0,3
18,1 -11,1 124,0 6,8
15 53 9,7 94,6 17,9
147 147 Test. Kritérium 50,95




Priloha 14

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 11

Tab - Vypocet testového kritéria

P Q) P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
23 18,9 4,1 16,5 0,9
1 5.1 -4,1 16,5 3,3
16 13,4 2,6 6,7 0,5
1 3,6 -2,6 6,7 1,9
24 29,2 -5,2 27,0 0,9
13 7,8 5,2 27,0 3,5
28 30,0 -2,0 3,9 0,1
10 8,0 2,0 3,9 0,5
25 24,5 0,5 0,3 0,0
6 6,5 -0,5 0,3 0,0
147 147,00 Test. kritérium 11,56




Priloha 15

Vypocet k vyzkumné otazce ¢. 12

Tab Vypocet testového kritéria

P (0 P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
21 16,7 4,3 18,9 1,1
3 7,3 -4,3 18,9 2,6
15 11,8 3,2 10,3 0,9
2 5,2 -3,2 10,3 2,0
32 25,3 6,7 44,5 1,8
5 11,2 -6,2 38,1 3,4
18 26,4 -8,4 70,0 2,7
20 11,6 8,4 70,0 6,0
16 21,5 -5,5 30,4 14
15 9,5 5,5 30,4 3,2
147 147 Test. Kritérium 25,00




Priloha 16

Vypocet pro vyzkumnou otazku ¢. 13

Tab - Vypocet testového kritéria

P (0] P-O (P-0)2 |(P-0)2/0
23 18,0 5,0 254 1.4
1 6,0 -5,0 25,4 4,2
15 12,7 2,3 5,2 0,4
2 4,3 -2,3 5,2 1,2
19 27,7 -8,7 75,5 2,7
18 92,3 8,7 75,5 8,1
28 28,4 -0,4 0,2 0,0
10 9,6 0,4 0,2 0,0
25 23,2 1.8 3,2 0,1
6 7,8 -1,8 3,2 0,4
147 147 Test. Kritérium 18,66




Priloha 17

Vypocet pro vyzkumnou otazku ¢. 14

Tab Vypocet testového kritéria

P (0] P-O (P-0)2 | (P-0)2/0
5 14,5 -9,5 90,8 6,3
19 9,5 9,5 90,8 9,6
13 10,3 2,7 7,3 0,7
4 6,7 -2,7 7,3 1,1
21 22,4 -14 2,0 0,1
16 14,6 1,4 2,0 0,1
25 23,0 2,0 4,0 0,2
13 15,0 -2,0 4,0 0,3
25 18,8 6,2 38,8 2,1
6 12,2 -6,2 38,8 3,2
147 147 Test. Kritérium 23,55




Priloha 18

Vypocet pro vyzkumnou otazku ¢. 15

Tab — Vypocet testového kritéria

P Q) P-O P-0)2 | (P-0)2/0
21 17,3 3,7 13,6 0,8
6,7 -3,7 13,6 2,0
12,3 -4,3 18,1 1,5
4,7 4,3 18,1 3,8
32 26,7 53 28,3 1,1
5 10,3 -5,3 28,3 2,7
24 274 -3,4 11,6 0,4
14 10,6 3.4 11,6 1,1
21 22,4 -1,4 1,8 0,1
10 8,6 14 1,8 0,2
147 147 Test. Kritérium 13,74




Ptiloha 19
Vypocty k vyzkumné otazce ¢. 16

Tab - Vypocet testového kritéria

P (0 P-O (P-0)2 (P-0)2/0
18 92,3 8,7 75,6 8,1
14,7 -8,7 75,6 51
6,6 2,4 5,8 0,9
8 10,4 -2,4 5,8 0,6
16 14,3 1,7 2,7 0,2
21 22,7 -1,7 2,7 0,1
7 14,7 -1,7 59,8 4,1
31 233 7,7 59,8 2,6
7 12,0 -5,0 25,2 2,1
24 19,0 5,0 25,2 1,3
147 147 Test. Kritérium 25,07
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