Zdravotné Jihoceska univerzita

socialni fakulta v Ceskych Budé&jovicich
Faculty of Health University of South Bohemia
and Social Sciences  in Ceské Budé&jovice

Osobnost zdravotnického zachranare a motivace
pro vykon jeho povolani

BAKALARSKA PRACE

Studijni program:
SPECIALIZACE VE ZDRAVOTNICTVI

Autor: Tereza Zaklova

Vedouci prace: doc. PhDr. Hana Konecn4, Ph.D.

Ceské Budé&jovice 2019



r

Prohlaseni

Prohlasuji, Ze svoji bakalaiskou/diplomovou praci s nazvem: ,,0sobnost zdravotnického
zachranafe a motivace pro vykon jeho povolani“ jsem vypracoval/a samostatné pouze s

pouzitim pramentl v seznamu citované literatury.

Prohlasuji, Ze v souladu s § 47b zékona €. 111/1998 Sb. v platném znéni souhlasim se
zvefejnénim své bakalatské prace, a to v nezkracené podobé elektronickou cestou ve
vefejné pfistupné ¢asti databaze STAG provozované Jihogeskou univerzitou v Ceskych
Budé&jovicich na jejich internetovych strankach, a to se zachovanim mého autorského
prava k odevzdanému textu této kvalifikacni prace. Souhlasim dale s tim, aby toutéz
elektronickou cestou byly v souladu s uvedenym ustanovenim zakona ¢. 111/1998 Sb.
zvetejnény posudky Skolitele a oponentil prace 1 zdznam o priabéhu a vysledku obhajoby
bakalatrské prace. Rovnéz souhlasim s porovnanim textu mé bakaléaiské prace s databazi
kvalifikacnich praci Theses.cz provozovanou Narodnim registrem vysokoskolskych

kvalifika¢nich praci a systémem na odhalovani plagiata.

V Ceskych Budgjovicich dne 7. 5. 2019



Podékovani
Touto cestou bych rdda pod€kovala doc. PhDr. Hané Kone¢né, PhD., za uziteéné rady a
pomoc, za odborné vedeni mé bakalarské prace. Dékuji také vSem respondentlim, kteti

mi poskytli rozhovory a umoznili tuto praci vytvofit.



Osobnost zdravotnického zachranare a motivace pro vykon jeho povolani

Abstrakt

Bakalaiska prace na téma ,, Osobnost zdravotnického zachranadre a motivace pro vykon
jeho povolani* je rozdélena na teoretickou a praktickou cast. Teoreticka Cast se zabyva
charakteristikou prace zdravotnického =zachranaie a jejim pravnim zazemim a
problematikou osobnosti zdravotnického zachranaie. Teoreticka ¢ast nasledné definuje

pojem motivace a druhy motivi.

Pro praktickou cast bakalafské prace byly stanoveny dva cile. Prvnim cilem bylo
zmapovat, jaké osobnostni predpoklady jsou podle zdravotnickych zachranaiti dulezité
pro vykon jejich profese. Druhym cilem bylo zmapovat, co zdravotnické zéachranaie
motivovalo k volb¢ tohoto povolani. Na zakladé téchto cilt byly vytvofeny tfi vyzkumné
otazky. Vyzkumné otdzka 1 zni: Jaké osobnostni predpoklady povazuji zdravotnicti
zdachranari za dulezite pro vykon jejich profese? Vyzkumna otdzka 2 zni: Proc se
zdravotnicky zdachrandr pro volbu tohoto povolani rozhodl? Vyzkumna otazka 3 zni: Jak

se lisi pohledy zdravotnickych zachranadrii a studentii tohoto oboru?

Vyzkumnou strategii byla metoda kvalitativniho vyzkumného Setfeni. Sbér dat probihal
prostfednictvim semistrukturovanych rozhovord, jejichZz zédkladem byly dva tematické
okruhy, které se skladaly znékolika otazek. Vyzkumnym souborem bylo 10
zdravotnickych zachranaiti profesné plisobicich na zdravotnickych zachrannych sluzbach

Vv JihoCeském a Plzeiiském kraji, a 10 studentd oboru zdravotnicky zachranat.

Z analyzy dat vyplyva, ze respondenti maji v zakladu ucelené a shodujici se predstavy o
osobnosti zachranate, ktery by mél byt fyzicky zdatny, empaticky, mél by dokazat rychle
a spravné se rozhodnout, mél by byt ochotny se dal vzdélavat a byt zadobie se svymi
kolegy. Nejcastéji zminénou motivaci pro volbu tohoto povolani byla touha pomahat
lidem, bez rozdilu, zda se jednalo o zachranate, nebo studenty. Bakalatrska prace by mohla

slouzit jako praktickd pomtcka pro vyber uchazecl o obor zdravotnicky zachranar.
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Personality of a paramedic and his motivation to pursue the profession

Abstract

The bachelor thesis "Personality of a paramedic and motivation for his profession™ is
divided into a theoretical and a practical part. The theoretical part deals with the
characteristics of the paramedic and its legal background and the issue of the paramedic’s
personality. The theoretical part then provides the definition of motivation and types of

motives.

Two goals were set for the practical part of the thesis. The first aim was set in order to
map out what personality preconditions and qualifications are in paramedics” opinion
crucial for their profession. The second goal was to elicit the motivation of the
interviewed paramedics to choose particular profession. Based on these goals, three
research questions were set. Research Question #1 is: What personality preconditions and
qualifications do paramedics consider to be crucial to their profession? Research Question
#2 is: Why have the interviewed paramedics chosen this profession? Research Question

#3 reads: How do the views of the paramedics and the students of this field differ?

The method appied here was a qualitative research. Collection of data was carried through
semi-structured interviews based on two thematic areas consisting of several questions.
The research group consisted of 10 paramedics, working in medical rescue services in the

South Bohemian region as well as Pilsen region, and 10 students of the paramedic.

Data analysis suggests that in general respondents have consistent and corresponding
ideas of a paramedic’s personality who should be physically fit, empathetic, able to make
quick and correct decision, prepared for continuous education and be on good terms with
their colleagues. The most frequently mentioned motivation for choosing this profession
of both, the paramedics as well as students, was the desire to help people. The bachelor

thesis could serve as an aid for the selection of applicants for the field of paramedics.
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Uvod

Jak uz samotny nazev bakalaiské prace napovida, je jejim predmétem osobnost
zdravotnického zachranéaie i to, co zdravotnického zachranaie motivovalo k vybéru této
profese. Cilem prace je zmapovat osobnostni piedpoklady dilezité pro vykon profese
zdravotnického zachranare a divody, které vedly zdravotnické zachranare k volbé tohoto

povolani.

Nejprve je teoreticka ¢ast prace zaméiena na problematiku osobnosti. Stejné tak je tomu
i ve vyzkumné ¢asti, ve které jsou respondentim kladeny otazky, které slouzi k zachyceni
pfedstav o tom, jaky by mél byt zdravotnicky zachranat. Jaké jsou vhodné fyzické
dispozice, pracovni vlastnosti, psychosocialni vlastnosti, mira erudovanosti a naopak,
jaké vlastnosti pro tuto profesi vhodné nejsou. Druha ¢ast teoretické ¢asti je zaméfena na
problematiku motivace. V praktické casti jsou dale kladeny otazky typu: Pro¢ si
zdravotnicky zachranat vybral tento obor, zda byl k vybéru tohoto oboru motivovan
néjakou udalosti ve svém zivoté: co ho lakalo na predstave, ze se bude tomuto oboru
vénovat a jak se lisila jeho oc¢ekavani pied nastupem na tuto pozici od reality? Tytéz
otazky jsou kladeny i studentim oboru zdravotnicky zachranat. V posledni casti

bakalaiské prace se zabyvam srovnavanim odpovédi obou téchto skupin.

Toto téma jsem si vybrala z ditvodu, Ze m¢ samotnou zajimaly ndzory zdravotnickych
zachranail a studenti na tuto problematiku. Ocekavala jsem, ze si diky bakalatské praci
sama ujasnim, jaky by mél zdravotnicky zachranaf byt a zda k témto osobnostnim

predpokladim sméfuji @ mohu se v budoucnu stat platnym ¢lenem zachranného tymu.



1 Soucasny stav

V soucasné dob¢ Zdravotnicka zachranna sluzba Plzenského kraje (2019) zajistuje
prednemocni¢ni neodkladnou péci (PNP) 23 vyjezdovymi zakladnami. Dvé dalsi jsou
provozovany smluvnimi partnery. Béhem jedné smény v Plzenském kraji ptisobi 46
vyjezdovych skupin v nepietrzitém provozu. Soucasti je 1 Leteckd zachrannd sluzba
(LZS) Ling, provozovana Arméadou Ceské republiky (ACR). Odhadem krajsti
zdravotniCti zachranafi vyjedou k 50 tisicim pfipad rocn€. Zdravotnickd zachranna
sluzba Plzeniského kraje (ZZS PK) uvadi, ze pocet vyjezdi se kazdoro¢né navysi
0 5-10 %. Z tohoto ditvodu je zapotiebi zfizovani novych vyjezdovych zékladen a

navysovat poCty vyjezdovych skupin.

Zdravotnicka zachranna sluzba Jiho¢eského kraje (2017) provozuje 32 vyjezdovych
zakladen, které zahrnuji 55 vyjezdovych skupin za denniho provozu a 50 vyjezdovych
skupin v no¢nim provozu. Stejné jako Plzensky kraj ma kraj JihoCesky LZS, jejimz
zajistovatelem je téz ACR, a zajistuje nepietrzity provoz ze zékladny v Bechyni.

Zdravotnicka zachranna sluzba Jiho¢eského kraje (ZZS JE¢K) udava pies 81 tisic zasahd,

------

1.1 Zdravotnicka zachranna sluZba

Zdravotnicka zachranna sluzba (ZZS) je definovana zakonem ¢. 374/2011 Sb., o
zdravotnické zachranné sluzbé, v platném znéni. Tento zdkon mimo jiné upravuje i
opravnéni a povinnosti ¢lent vyjezdovych skupin, které jsou zahrnuty v § 18 a § 19.
Cinnost ZZS spoéiva v poskytovani PNP na zakladé pfijatych tisiovych vyzev od
zdravotnického operaéniho stfediska (ZOS). Podle zakona ¢&. 374/2011 Sb.,

o zdravotnické zachranné sluzbé § 4, v platném znéni, zahrnuje ZZS tyto ¢innosti:

,,a) nepretrzity kvalifikovany bezodkladny prijem volani na narodni c¢islo tisnového volani
155 a vyzev predanych operacnim stiediskem jiné zdkladni slozky integrovaného
zdchranného systému (ddle jen ,, tisniové volani “) operatorem zdravotnického operacniho

strediska nebo pomocného operacniho strediska,

b) vyhodnocovani stupné naléhavosti tisnového volani, rozhodovani o nejvhodnéjsim
okamzitém reSeni tisnove vyzvy podle zdravotniho stavu pacienta, rozhodovani o vyslani
vyjezdové skupiny, rozhodovani o presmérovani vyjezdové skupiny a operacni Fizeni
vyjezdovych skupin,
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¢) Fizeni a organizaci prednemocnicni neodkladné péce na misté udalosti a spoluprdaci s

velitelem zdsahu slozek integrovaného zachranného systéemu,
d) spolupraci s cilovym poskytovatelem akutni liizkové péce,

e) poskytovani instrukci k zajistéeni prvni pomoci prostiednictvim site elektronickych
komunikaci v pripade, zZe je nezbytné poskytnout prvni pomoc do prijezdu vyjezdové

skupiny na misto uddalosti,

f) vySetreni pacienta a poskytnuti zdravotni péce, vietné pripadnych neodkladnych
vwkonit k zdachrané Zivota, provedené na misté udalosti, které smeruji k obnoveni nebo

stabilizaci zakladnich Zivotnich funkci pacienta,

g) soustavnou zdravotni péci a nepretrzité sledovani ukazateli zdakladnich Zivotnich
funkci pacienta behem jeho prepravy k cilovéemu poskytovateli akutni liizkove péce, a to
az do okamziku osobniho predani pacienta zdravotnickému pracovnikovi cilového

poskytovatele akutni liizkové péce,

h) prepravu pacienta letadlem mezi poskytovateli akutni luzkové péce za podminek
soustavného poskytovani neodkladné péce behem prepravy, hrozi-li nebezpeci z prodleni

a nelze-li prepravu zajistit jinak,

i) prepravu tkani a organii k transplantaci letadlem, hrozi-li nebezpeci z prodleni a nelze-

li prepravu zajistit jinak,

J) trideni osob postizenych na zdravi podle odbornych hledisek urgentni mediciny pri

hromadném postizeni osob v dusledku mimoradnych udalosti nebo krizovych situaci. “

Remes et al. (2013) popisuje Ctyii typy vyjezdovych skupin, které poskytuji PNP:
- RZP — rychlé zdravotnickd pomoc — jednd se o sanitni viiz, jehoz dvéma Cleny
jsou zdravotnicky zachranaf a fidi¢
- RLP — rychl4 1€katfska pomoc — V sanitnim voze je tficlenna posadka ve slozeni
1ékaft, zdravotnicky zachranar a fidi¢
- RV — randes vous (tzv. setkavaci systém), jehoz ¢leny jsou lékatr a zachranar

V osobnim zachranatfském voze

- LZS —letecka zachranné sluzba
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1.2 Zdravotnicky zachranay

Zdravotnicky zachranat (ZZ) je nelékaiskym zdravotnickym pracovnikem (NLZP). Jeho
pravni zdzemi se nékomu muiize zdat nedostacujici. Piesto mame nckolik zdkoni a
vyhléasek, které napt. urcuji, kdo je zdravotnickym zachranaiem, kdy nabyva zpiisobilosti
k vykontim nelékaiskych zdravotnickych povolani, jaka jsou prava a povinnosti v ramci
konani jeho profese a jaké jsou kompetence ZZ. Mezi zakladni legislativu patii zakon
¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskdvani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékaiskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni
péce a o zmeéné nékterych souvisejicich zékonti (zdkon o nelékaiskych zdravotnich
povolanich), v platném znéni, na zéklad¢ kterého, v ramci § 18, ZZ ziskava odbornou
zpusobilost k vykonavani svého povolani. Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o cinnostech

zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnikii, Vv platném znéni, ktera

stanovuje kompetence ZZ v § 17.

Jak jiz bylo zminéno, zédkon ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, § 18
a § 19, vplatném znéni, upravuje opravnéni a povinnosti ¢lenli vyjezdovych skupin.
Ustanoveni § 18 tohoto zékona se zabyva opravnénimi ¢lend vyjezdovych skupin, do
kterych patii napt. vstupovani do cizich objektl, obydli a na cizi pozemky za tcelem
poskytnuti PNP. Déle jsou ¢lenové vjezdovych skupin opravnéni pozadovat od fyzickych
osob zdrzujicich se na misté udéalosti osobni nebo vécnou pomoc. V ustanoveni § 19
tohoto zakona nalezneme povinnosti ¢lenii vyjezdovych skupin, jako je napt. povinnost
splnit pokyn operatora ZOS k vyjezdu do 2 minut od obdrzeni pokynu. Clenové
vyjezdovych skupin maji dale povinnost poskytnout PNP i bez tisiiové vyzvy. Vedouci
vyjezdové skupiny mé pravo rozhodnout o neposkytnuti PNP v misté udalosti, pokud by
byly bezprostfedné ohrozeny zZivoty nebo zdravi ¢lent vyjezdové skupiny pti poskytovani
PNP nebo v pfipadé, ze by méla byt poskytnuta PNP za podminek, pro které ¢lenové
vyjezdové skupiny nebyli vycviceni, vySkoleni nebo vybaveni vhodnymi technickymi
nebo osobnimi ochrannymi prostiedky, které situace vyzaduje. Pokud se vedouci
vyjezdové skupiny rozhodne o neposkytnuti PNP, ma za povinnost ohlasit tuto skute¢nost

Z0S vcetné oduvodnéni svého rozhodnuti.

Dale zakon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani
(zékon o zdravotnich sluzbach), v platném znéni, v § 49 uvadi povinnosti zdravotnického

pracovnika:
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., @) poskytovat zdravotni sluzby, ke kterym ziskal odbornou nebo specializovanou
zpuisobilost podle jinych pravnich predpisii, v rozsahu odpovidajicim jeho zpiisobilosti,

zdravotnimu stavu pacienta, na nalezité odborné urovni a Fidit se etickymi principy,

b) poskytovat neprodlene odbornou prvni pomoc kazdemu, jestlize by bez této pomoci byl
ohroZen jeho Zivot nebo vazne ohrozeno zdravi a neni-li pomoc vcas dosazitelna obvyklym

zpuisobem, a zajistit mu podle potieby poskytnuti zdravotnich sluzeb,
¢) plnit dalsi povinnosti stanovené timto zakonem nebo jinymi pravnimi predpisy. “

Problematika poskytovani prvni pomoci je zakotvena i v zdkoné €. 40/2009 Sb., trestni

zakonik, v platném znéni. Ustanoveni § 150, Neposkytnuti prvni pomoci, uvadi:

., (1) Kdo osobeé, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazné poruchy zdravi nebo
jiného vazného onemocnéni, neposkytne potrebnou pomoc, ac tak mize ucinit bez

nebezpeci pro sebe nebo jiného, bude potrestan odnétim svobody az na dvé léta.

(2) Kdo osobé, kterd je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazné poruchy zdravi nebo
vazného onemocnéni, neposkytne potiebnou pomoc, ac je podle povahy svého zaméstnani
povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestin odnétim svobody az na ti léta nebo

%3

zdkazem cinnosti.
1.2.1 Ziskavani odborné zpiisobilosti k vvkonu povolani zdravotnického zachranare

Podminky, které musi ZZ splnit, aby mohl vykonavat své povolani, jsou zakotveny
v § 18 zakona ¢. 96/2004 Sb., o nelékaiskych zdravotnich povolédnich, v platném znéni.
Odborna zpusobilost pro vykon tohoto povolani se ziskava splnénim akreditovaného
zdravotnického bakalafského studijniho oboru pro pfipravu ZZ, minimalné tfiletého
studia oboru diplomovany ZZ na vysSich zdravotnickych Skolach, za podminky, Ze byl
prvni rocnik studia zahajen nejpozdéji ve Skolnim roce 2018/2019, nebo stfedni
zdravotnické Skoly v oboru ZZ, pokud studium prvniho ro€niku bylo zahajeno nejpozdé;i
ve Skolnim roce 1998/1999. Zdravotnicky pracovnik, ktery ziskal odbornou zpiisobilost
k vykonu povolani vSeobecna sestra podle § 5 tohoto zakona a specializovanou
Zpusobilost v oboru sestra pro intenzivni péci a zaroven byl ¢lenem vyjezdové skupiny
7785 nejméng v rozsahu alespoinl poloviny doby po dobu 5 let v poslednich 6 letech, ma

také odbornou zpiisobilost z vykonu povolani ZZ.
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Podle § 18 tohoto zédkona se za Cinnosti, které spadaji do vykonu povolani ZZ, povazuji:
poskytovani PNP, poskytovani akutni lizkové péce intenzivni, péce na urgentnim piijmu
(UP) a podileni se ZZ na neodkladné, 1écebné a diagnostické péci. Posledni odstavec
§ 18 tohoto zdkona pojedndva o nemoznosti poskytovani specifické oSetiovatelské péce
pfi poskytovani PNP bez odborného dohledu ¢innosti, bez absolvovani 1 roku vykonu

povolani pfi poskytovani akutni lizkové péce intenzivni véetné péce na UP.
1.2.2  Zdravotnicky zachranar a jeho kompetence

Tuto problematiku upravuje vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o cCinnostech zdravotnickych
pracovnikil a jinych odbornych pracovnikl, v platném znéni, ktera stanovi Cinnosti
zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovniki. Kompetence ZZ jsou
zakotveny v § 17, ktery je rozdélen na tfi odstavce. V prvnim odstavci jsou vypsany
¢innosti, které ZZ vykonava bez oborného dohledu a bez indikace 1¢kaie. Ve druhém
odstavci nalezneme ¢innosti, které ZZ vykonava bez odborného dohledu a na zékladé
indikace lékafe. V obou pfipadech ZZ vykonava <¢innosti vrdmci specifické
oSetfovatelské péce pti poskytovani PNP, akutni 1Gzkové péce intenzivni, véetné péce na
UP. Tteti odstavec pojednava o kompetencich ZZ, které vychazeji z § 4 odstavce 1
pismene d), f), n), r) vyhlasky ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a
jinych odbornych pracovniki, v platném znéni, které jsou ve vyhlasce primarné urceny

vSeobecnym sestram.

1.2.2.1 Kompetence zdravotnického zachrandare bez odborného dohledu a bez indikace

lekare

Podle vyhlasky €. 55/2011 Sb., o Cinnostech zdravotnickych pracovnikd a jinych
odbornych pracovniki, § 17 odst. 1, v platném znéni, mize ZZ bez odborné¢ho dohledu a
bez indikace lékate vykondvat Cinnosti v ramci specifické oSetfovatelské péce pii
poskytovani PNP a dale akutni liZkové péce intenzivni, vetné péce na UP. Pfitom

zejména mize:

,,@) monitorovat a hodnotit vitalni funkce vcietne snimani elektrokardiografického
zdaznamu, prubézného sledovani a hodnoceni poruch rytmu, vySetreni a monitorovani

pulznim oxymetrem,

b) zahajovat a provadeét kardiopulmondlni resuscitaci s pouzitim rucnich kiisicich vakii,

véetné defibrilace srdce elektrickym vybojem po provedeni zaznamu elektrokardiogramu,
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¢) zajistovat periferni Zilni nebo intraosealni vstup, aplikovat krystaloidni roztoky a

provadet nitrozilni aplikaci roztokit glukozy u pacienta s overenou hypoglykemit,
d) provadet laboratorni vysetieni urcena pro neodkladnou péci a hodnotit je,

e) obsluhovat a udrzovat vybaveni vsech kategorii dopravnich prostredkii, ridit pozemni
dopravni prostredky, a to i v obtiznych podminkach jizdy s vyuzitim vystraznych

zvukovych a svételnych zarizeni,
f) provadet prvni osetieni ran, vcéetné zastavy krvacenti,

g) zajistovat nebo provadeét bezpecné vyprosténi, polohovani, imobilizaci, transport

pacienti a zajistovat bezpecnost pacientii behem transportu,

h) vykonavat v rozsahu své odborné zpiisobilosti cinnosti pri Feseni nasledkii
mimorddnych udalosti pri provadeni zdchrannych a likvidacnich praci v rdmci

integrovaného zachranného systému,
i) zajistovat v pripadé potreby péci o télo zemrelého,

J) prejimat, kontrolovat a ukladat lécivé pripravky10), manipulovat s nimi a zajistovat

jejich dostatecnou zdasobu,

k) prejimat, kontrolovat a ukladat zdravotnické prostiedkyll) a pradlo, manipulovat s

nimi a zajistovat jejich dezinfekci a sterilizaci a jejich dostatecnou zdsobu,

m) provadet neodkladné vykony v ramci probihajiciho porodu a prvni oSetreni

novorozence,

n) prijimat, evidovat a vyhodnocovat tisnové vyzvy z hlediska zavaznosti zdravotniho
Stavu pacienta a podle stupné naléhavosti, zabezpecovat odpovidajici zpuisob jejich reSeni

za poucziti telekomunikacni a sdélovaci techniky,

o) provadet telefonni instruktaz k poskytovani prvni pomoci a poskytovat dalsi potrebné

rady za pouziti vhodného psychologického pristupu,

‘

p) zavadet a udrzovat inhalacni a kyslikovou terapii. *
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1.2.2.2 Kompetence zdravotnického zdachranare bez odborného dohledu na indikaci

lékare

77 podle vyhlasky ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikii a jinych
odbornych pracovniki, § 17 odst. 2, v platném znéni, pii poskytovani PNP, a dale akutni
lizkové péce intenzivni, véetné péce na UP miize bez odborného dohledu na zékladé
indikace 1¢kafe vykonavat ¢innosti pii poskytovani diagnostické a 1é¢ebné péce. Pritom

zejména mize:

,a) zajistovat dychaci cesty dostupnymi pomickami, zavadet a udrzovat inhalacni
kyslikovou terapii, zajistovat pristrojovou ventilaci s parametry urcenymi lékarem,

pecovat o dychaci cesty pacientu i pri umélé plicni ventilaci,
b) poddvat lécivé pripravky, véetné krevnich derivati,

¢) asistovat pri zahdjeni aplikace transfuznich pripravkii a oSetrovat pacienta v priibéhu

aplikace a ukoncovat ji,
d) provadet katetrizaci mocového mechyre zZen a divek nad 10 let,
e) odebirat biologicky materidl na vysetreni. *

1.2.2.3 Kompetence zdravotnického zdachrandre bez odborného dohledu a bez indikace

lekare vyjmuté z kompetenci vSeobecné sestry

Podle vyhlasky €. 55/2011 Sb., o cinnostech zdravotnickych pracovnikii a jinych
odbornych pracovnikd, § 17 odst. 3, v platném znéni, ZZ pti poskytovani PNP, a dale pfi
poskytovani akutni lizkové péce intenzivni, véetné¢ péce na UP, vykondva ¢innosti bez
odborného dohledu a bez indikace 1ékate podle § 4 odst. 1 pism. d), f), n), r) této vyhlasky,

pfitom zejména mize:
,,d) ziskavat osobni, rodinnou, pracovni a socialni anamnézu,

1) provadeét odsavani sekretit z hornich cest dychacich a z permanentni tracheostomické

kanyly u pacienti starsich 3 let a zajistovat jejich priichodnost,

n) poskytovat a zajistovat psychickou podporu umirajicim a jejich blizkym a po stanoveni

smrti lékarem zajistovat péci o télo zemrelého a cinnosti spojené s umrtim pacienta,
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r) zajistovat stalou pripravenost pracovisté véetne vécného a technického vybaveni a

«

funkcnosti zdravotnickych prostredkai, *
1.3 Vymezeni pojmu osobnost

Osobnost je mozno definovat jako relativné stabilni systém, fungujici jako celek, ktery
propojuje somatické a psychické vlastnosti jedince a ktery determinuje reakce jako je
prozivéani, mysleni a chovani jedince v danych situacich, na dané podnéty (Vagnerova,

2010 in Schneiderova, 2017).

Osobnost Ize povazovat za celek duSevniho Zivota ¢loveka, jejimz znakem je jedine¢nost

a odlisnost od vSech ostatnich (Hartl a Hartlova, 2010).

Ve vétsiné pripadii se udava, ze osobnost piedstavuje jakysi souhrn ¢i spojitost
temperamentu, charakteru, schopnosti a konstitu¢nich vlastnosti clovéka. Z biosocidlniho
hlediska lIze fict, Ze osobnost je vyznamnéjsi, pokud ¢lovék dokaze upoutat pozornost
ostatnich lidi. Z hlediska psychosocialniho se v n€kterych piipadech zdlraziiuje vyznam
osobnostnich ryst, postoji, hodnot, motivti, schopnosti apod. Socialni pojeti ¢lovéka
predstavuje charakter, socialni byti, moralka a eti¢nost. Biologické pojeti osobnosti
vyzdvihuje emoc¢ni reakce, energetické vlastnosti, stavy a nalady. Jedné se v podstaté o

vse, co zahrnuje pojem temperament (Cakirpaloglu, 2012).

Ve snaze definovat pojem osobnost se prece jen psychologové na nééem shoduji, a to na
tom, Ze osobnost je pomérné stabilni systém, to znamena, ze jednou z vlastnosti ¢lovéka
je relativni stalost osobnosti. Dale pak, Ze osobnost spojuje v jedine¢nou funk¢ni soustavu
emoc¢ni, motivaéni a poznavaci vlastnosti, Ze je ziejma pruznost jedince z pohledu
vnimdni, citéni a jednani v riznych situacich. A Ze se jednd o systém ojedinélych

vlastnosti, obsahti a projevii jedince (Cakirpaloglu, 2012).

Psychologie osobnosti se zaobird tématy, jako je temperament (biologickd baze

osobnosti), rysy osobnosti, motivace, inteligence a sebepojeti (Blatny et al., 2010).
1.3.1 Temperament

Temperament je specificky vzor projevu jedince na dany podnét, ktery je vrozeny. Spise
plsobi mimo védomi a volni kontrolu, nez aby na n¢j méla vyznamny vliv vychova, u€eni

nebo socidlni Cinitelé. V pribéhu socializace dochézi jen k nepatrnym zméndm
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tykajicim se sladéni ptirozeného projevu jedince, jeho autenti¢nosti, S ur¢itou normou
socialni slusnosti, aby bylo dosazeno pozadovaného projevu. Temperament je dispozice,
ktera dodava osobnosti energetické vlastnosti, specifickou reaktivitu a zabezpecCuje
kvalitu emo¢niho prozivani, to znamena, ze urcité typy, jako napi. melancholik a
cholerik, budou mit jinou naladu a budou jinak prozivat dané udalosti (Cakirpaloglu,
2012).

Nakonecny (2015) uvedl, ze temperament je psychicka vlastnost osobnosti (dispozice) ke
vzruseni, kterd se projevuje ve formalnich strankach chovani, do nichz patfi tempo

psychomotorické reakce, rychlost a sila.

Vseobecné jsou znamy Ctyfi typy temperamentu: cholerik, sangvinik, melancholik a
flegmatik. Kazdy ztypti méa ojedinélé emocni ladéni, prozivani a zplsob projevu.
Cholerik se snadno vzrusi, byva neklidny, neustale protestuje, je naro¢ny, jeho emoce
byvaji prudké, silné a dlouhotrvajici. Sangvinik je ptijemny, vesely, spoleCensky, jeho
emoce byvaji spiSe umirnéné a kratkodobé. U melancholika lze ptfedpokladat pomale;jsi
vznik emoci, které byvaji silné a dlouhotrvajici, pfevlada u né¢ho pocit smutku, nizka
reaktivita a §patna nalada. Poslednim ¢tvrtym typem je flegmatik, ktery byva malo citlivy,
je Thostejny, klidny a jeho emoce vznikaji pomalu, jsou slabé a kratkodobé (Cakirpaloglu,
2012).

Psycholog Hans J. Eysenck (in Cakirpaloglu, 2012) zjistil, ze osobnostni dimenze maji
dva poly: extraverze — introverze a emocionalni stabilita — emocionalni labilita.
Venglatova et al. (2011) ve své publikaci vymezuje pojmy extraverze a introverze, labilita
a stabilita. Extravert je dle jejiho ndzoru druzny, impulzivni, majici sklony k agresivité,
ma rad zménu a vzruSeni, miZe snadno vzplanout, rychle ztraci trpélivost, své city nema
ptili§ pod kontrolou. Cakrt (2010) uvadi, Ze se budou extraverti citit 1épe v takovém
povolani, které bude rozmanité, ve kterém se neustale bude dit néco nového, kde budou
moci spolupracovat a setkavat se s lidmi. Venglafova et al. (2011) déle popisuje
charakteristiku introverta, ktery je spise tichy, nekonfliktni, uzavieny sam do sebe, ma
jen maly okruh pftatel, je trp€livy, nejednd impulzivné. Labilni typ miva dlouhotrvajici
silné reakce, pocit ménécennosti, byva neklidny, uzkostny, snadno se polekéd a miva sklon
k pesimismu. Opakem je typ stabilni, ktery je klidny, vyrovnany, jisty, spolehlivy,
optimisticky, odolny vii¢i psychické zatézi a zdraveé sebevédomy. Kazdému ze Ctyt typt

temperamentu tedy pfipadaji urcité predem definované, pdly. Cholerik je vniman jako
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labilni extravert, sangvinik jako stabilni extravert, melancholik je povazovan za labilniho

introverta a flegmatik za stabilniho introverta.
1.3.2 , Big Five*“

,,Big Five®, jinymi slovy pétifaktorovy model osobnosti, vznikl ve 20. stoleti. Jedna se o
strukturu popisujici obsah pomoci péti obecnych charakteristik osobnosti. Je tedy zalozen
na péti dimenzich. Mezi né patii extraverze, kterd se nachdzi na jednom poélu
charakteristiky, a pro kterou je typicka spoleCenskost, snadné navazovani vztahl
S ostatnimi lidmi, vyfenost a prosazovani sebe sama. Na druhém poélu je introverze,
preferujici samotu a zaméteni na vlastni vnitini svét. Dal§i dimenzi je emociondlni
stabilita na jednom polu, pro kterou je typické stabilni a pfiméfené reagovani na dané
podnéty, rozvaha, klid, odolnost a duchapiitomnost, a na druhém polu se nachazi
emocionalni labilita s nestalym a nepfiméfenym reagovanim na podnéty, precitlivélosti,
nestalou naladou a neklidem. Soucasti ,,velké pétky“ je dimenze pojmenovana
ptivétivost, ktera vyjadiuje vztahy k ostatnim lidem. Je charakterizovana bud’to zajmem
o druhé, dobrosrde¢nosti, pfivétivosti, poctivosti a snaSenlivosti, nebo na opa¢ném polu
lhostejnosti vi¢i druhym, panovacnosti, pomstychtivosti az nevrazivosti. Svédomitost je
nazev pro dal$i dimenzi, ktera popisuje vztah K praci, konkrétné dikladnost, pilnost,
peclivost, svédomitost a cilevédomost na jednom pélu a na opacném polu nalezneme
charakteristiky, které popisuji maly zajem o praci, loudavost a lhostejnost k pracovnim
cilim. Posledni, patou dimenzi je otevienost vii¢i zkuSenosti, kterd na jednom podlu
zahrnuje zivou predstavivost, zvidavost, nezavislé usuzovani, vnimavost vnitinich pocitt,
citlivost a davani prednosti rozmanitosti a na opaéném polu se nachazi upiednostiiovani
osvé€dceného pied nezndmym, zastdvani konzervativnich postoji nebo konvencniho

jednani (Blatny et al., 2010).
1.4 Osobnost zdravotnického zachrandie

Zacharova (2017) uvadi, Ze je zdravotnické povolani povazovano z hlediska odbornosti
a profesiondlni vykonnosti za velmi narocné. Z psychologického hlediska dochazi
Vv ¢loveéku k neustalému srovnavani a konfliktnim staviim mezi pozadavky ptichazejicimi
z vnéjsiho prostiedi a vnitinimi tendencemi. To se pak projevuje v chovani, jednani a
vnitfnich prozitcich kazdého jedince, na nehoz jsou v tomto smyslu kladeny vysoké
naroky a pozadavky, jako je dodrzovani zadoucich forem jednani s klientem i s kolegy,

zvladani vysoce odborné ¢innosti, ovladani moderni techniky, vykonéavani
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administrativni prace, odolnost vici fyzické zatézi své pracovni naplné, a zaroven
schopnost vyporadat se s pracovnimi i rodinnymi problémy. Zminéné pozadavky jsou
naro¢né pro osobnost jedince, jeho profesionalni prapravu, styl Zivota, praci a duSevni

zdravi.

Profese zachranare je vyznamn¢ nad hranici ,,normalniho* povolani. Osobnostni vybava
zachranafe by méla zahrnovat mimo jiné schopnost zvladani velké psychické zatéze,
odolnost vu¢i naro¢nym situacim, ve kterych je ohrozeny lidsky Zzivot, schopnost
vykonavat svou praci i Vimprovizovanych podminkach, ovladal své emoce apod.
Zachranafi ocCekavaji, ze budou casto vystavovani situacim, ve kterych budou
zachranovat lidské zivoty. To je také diivod, pro¢ tuto praci délaji — chtéji pomahat lidem.
V praxi se ale Castéji setkavaji s neakutnimi stavy, ve kterych dochdzi jen k méfeni
fyziologickych funkci, naordinovani krystaloidnitho roztoku a transport do

zdravotnického zatizeni (Andrsova, 2012).

Zdravotnik by mél disponovat urcitymi osobnostnimi pfedpoklady k vykonu své profese,
jako je napf. tvurci pifistup a schopnost vnimat nové podnéty, mit kontrolu nad svym
jednanim, mit dostate¢nou miru empatie, mit klidné, primétené sebevédomé vystupovani,
umét se ovladat, mit smysl pro humor (smat se s klientem, ne klientovi), byt odpovédny,
mit smysl pro povinnost a mit huménni vztah ke klientovi, cozZ je zndmka vyrovnanosti a
zralé osobnosti. Dillezité také je, aby byl v rovnovaze profesiondlni odstup a soucit
s klientem. Zaroveni je potieba, aby zdravotnik dbal na kvalitu profesiondlniho chovani

(Zacharova, 2017).

Cipro (2015) ve své publikaci popisuje problematiku smyslu pro humor. Humor je idajné
vniman kouc¢i jako ptednost pfi navazovani vztahu, nebo kdyz je potfeba odleh¢it vaZznost
komunikace. Udava, ze se jedna o citlivou oblast, a v pfipadé nedostateéné empatie kouce
muze dojit k pouziti nevhodného stylu humoru a znehodnoceni své osobnosti pied jinak
vyladénym manaZerem. Humor je bran jako zpestieni prace a pokud se jednd o chytry
humor s hodnotnou myslenkou a uzitim metafory, je velice oceniovan. Vtip bud’ bude
pozitivni emociondlni reakci, kterd pomuze pii budovani vztahu mezi dvéma stranami,

nebo naopak.

Myslim si, ze stejné tak tomu je v profesi ZZ, kde je zapotiebi trocha humoru, avsSak

zachranaf by mél v€as rozpoznat, zda se jedna o vhodnou chvili a vhodného klienta.
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Zrala osobnost je osobnost, pro kterou je typicka schopnost vyjadfovat vlastni pocity,
pténi, potieby a myslenky, ktera je ochotna odkladat vlastni uspokojeni v ptipadé
potieby, ktera dokdze ovladnout negativni pocity, kterda dokaze naslouchat druhym,
vyjednavat a feSit problémy, ktera dokdze ptijimat kritiku bez vyraznych pociti viny a
ztraty sebetcty a kterd se uci z vlastnich zkusenosti 1 ze zkuSenosti druhych. Toto vse

znamena zralost jedince (Hartl a Hartlova, 2010).

AndrSova (2012) zminuje, ze zadchranaf neni nad¢loveék ani superhrdina, Ze je zapotiebi
mit zivotni nadhled a neztracet v tézkych situacich Zzivotni optimismus. Tyto
nedefinovatelné vlastnosti délaji ze zachranaie ,,normalniho ¢lovéka®, ktery ma vlastni
emoce, problémy a slabiny, avsak je pfipraven pomahat druhym a udélat v§e pro odvedeni

nejlepsi prace.

Znalost, zkuSenost, zru¢nost, rychlost a chladnokrevnost jsou zakladnimi pozadavky,

které jsou zapotiebi pro osobnost zachranate (Bydzovsky, 2008 in AndrSova, 2012).

Podle Kralové a Plevové (2006) jsou profesni kompetence zdravotnikd rozdéleny na
nckolik souborii. Jednd se 0 soubor profesné odbornych piedpokladii, které jsou
objektivné doloZzitelné a do kterych patii napft. fidi¢sky priikkaz nebo doklady o dosazeném
vzdelani. Soubor vlastnosti, ktery lze charakterizovat zpiisoby chovani, majici podil na
emocni slozky, zahrnuje napf. empatii, socialni inteligenci, ochota nebo starostlivost.
Dale je zde zahrnut soubor vykonovych kompetenci, ve kterém autorky uvadéji vykon,
pracovitost, schopnost rychle se rozhodovat, pracovat ve stresu a pod tlakem a drzet se

standardu. Jako posledni bod je zminéna tymova spoluprace (in Andrsova, 2012).

V soucasné praxi se preferuje styl tymové prace, kde je zapotiebi spolupréace jednotlivel
i riznych obord. Z hlediska osobnostnich ptredpokladl je tymova prace typicka pro
extraverty, kteti vyhledavaji praci v kolektivu, ve kterém budou hledat feSeni a alternativy

(Venglafova et al., 2011).

Povazuji za duilezité zminit a vysvétlit nasledujici pojmy z divodu castého vyskytu
v odpovédich respondentil ve vyzkumné casti, na otazku tykajici se osobnostnich

predpokladi.
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1.4.1 Empatie

Empatie je schopnost vciténi se do situace druhé osoby, do jejich pocitii a jednani.
Schopnost emocionalniho ztotoznéni se s citénim, chdpanim a vidénim druhé osoby,
pochopit, o co druhy usiluje, z ¢echo ma obavy, co skryva (Hartl a Hartlova, 2010).
Empatie jako osobnostni vlastnost je v tomto pojeti vykladana jako vlastnost, dispozice,
rys, dovednost nebo schopnost citit a vnimat emoce druhého clovéka na zaklad¢ vnitinich
prozitka (Ml¢ak 2010). Empatie spole¢né s respektem, aktivnim naslouchanim a zajmem
patii mezi zékladni evalvacni mechanismy V komunikaci mezi zachranafem a klientem
(Andrsova, 2012). Aktivni naslouchani je velmi dulezita sou¢ast rozhovoru mezi ZZ a
klientem. Jedna se o zpisob, jak nejkvalitnéji odebrat anamnézu, nasledné vySetfovat a
1¢¢it. Cakrt (2017) a Beran et al. (2010) se shoduji, Ze je dilezité mit dobré mezilidské
vztahy a umét vést rozhovor. Tato skutecnost pfispiva k navazani a rozsifeni kvalitn&jsiho
kontaktu s klientem. Dle Cakrta (2017) dale dochazi k presn&j§imu ziskavani anamnézy,
klienti pocituji vétsi divéru ke zdravotnikiim, dochéazi ke snizeni negativni neverbalni
komunikace aj. Ptacek et al. (2011) uvadi ptiklad rozhovoru Iékafe s klientem, ve kterém
ma lékar za ukol podpofit klienta, porozumét mu, nabudit dojem profesionala majiciho
zdjem a empatii a aktivné vyhledavat dilezité informace ze sdéleni klienta. Pokud chce
lékat v klientovi vyvolat pocit, Ze mu skuteéné nasloucha, je zapotiebi vyvarovat se
skakani do teci, davani najevo, ze s klientem nesouhlasi, odchdzeni béhem rozhovoru,

uhybani o¢nimu kontaktu a ddvani najevo netrpélivosti.

AndrSova (2012) udava, ze by se mél ZZ chovat ke klientovi tak, jak chce, aby bylo
zachazeno s nim samotnym nebo s jeho blizkymi. Je podle ni dilezité, aby ZZ vnimal
subjektivni potiebu a prozitek klienta, ktery mize mit realny strach o svij Zivot, ¢i velké

bolesti.

Z mého pohledu je velice dulezité, jak se ZZ ke svym klientim chovaji. Mnohdy jsou
klienti vystraseni a nevédi, co se s nimi dé¢je, a tak je dilezité, aby v tuto chvili ZZ pusobil
profesionalné a empaticky. Umét jednat s klienty je kli¢ k ziskani informaci. Pokud bude
ZZ vykonavat svou odbornou praxi na Spickové urovni, ale nebude empaticky jednat
s klientem, miZze na n&j byt pohlizeno jako na Spatného zachranare. Pro klienty je dulezity
empaticky pfistup ze strany ZZ, protoZze odbornym ukoniim sami nemuseji rozumét,

vzhledem Kk tomu, Ze nemuseji byt v oboru erudovani.
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1.4.2 Altruismus

Altruismus je chapan jako poskytovani vyhod druhym na tkor sebe sama (Hartl a
Hartlova, 2010). Jedna se o dobrovolné, nezistné chovani ¢loveka, ktery pomaha druhému
bez ocekavani jakéhokoliv zisku nebo opétovani. Jedinec pomaha i za ptredpokladu
obétovani vlastnich nékladii — bez ohledu na ptipadné naklady, obéti nebo ztraty, do

kterych 1ze zahrnout napt. riskovani vlastniho bezpeci ¢i zdravi (ZaSkodna a Mi¢ak 2009).
1.4.3 Stres a odolnost

Stres je oznaceni pro subjektivni stav, pocit bezmoci, vystaveni se obtizné situaci ¢i
nepiijemnym okolnostem, kterym se nelze vyhnout a jedinec je neni schopny ovlivnit ve
svij prospéch. NavySujicim se pocitem, Ze se situace stava nekontrolovatelnou, se
navysuje i pocit bezmoci. Autorka uvadi, Ze béhem své 1¢kaiské praxe dospéla k nézoru,
ze kdyz se situace nevyviji podle ptedstav jedince, piijde stres (Prie3, 2015). Stresory
jsou priciny stresu, faktory, které stres vyvolavaji. Mohou se d¢lit na fyzikalni a
emocionalni. Do fyzikalnich stresor fadime napt. alkohol, nikotin, toxiny, hluk, chlad,
teplo, Urazy aj. Stresory emocionalni jsou psychologické a socidlni pficiny, které
vyvolavaji pocit Gizkosti, strachu, napéti, nerozhodnosti a frustrace. Radime mezi né napf.
Casovy stresor (dodrzeni terminu), socidlni stresor (nedorozuméni, konflikty), stres
souvisejici s vnitinim nesouhlasem (nespravedlnost), stres ze zodpovédnosti a zivotni
udalost (smrt) (Kelnarovéa a Matéjkova, 2014). Stres se dé€li na akutni a chronicky. Akutni
stres je nahly stav, ve kterém stresor za¢ne pusobit nahle, organismus na tento stav reaguje
bouflivé a piisobeni stresu ma vliv na proZivani, emoce, fyziologii a chovani jedince
(Hartl a Hartlova, 2010). Chronicky stres, dlouhodoby, ve kterém muZe figurovat i mnoho
stresorll, miva za nasledek nepfiznivy dopad na nasi télesnou schranku. Stresory mohou
byt vypjaté vztahy v roding, neshody v praci, problémy se zdravim, stradani po finan¢ni
strance, ale muze se také jednat o fyzické prozitky, jako je napt. bolest. Kazdy jedinec

stres vnima, proziva a reaguje na n¢j jinym zpisobem, riznou mérou (AndrSova, 2012).

Odolnost diiv byla povazovéna za trvaly osobnostni rys (charakteristickd vlastnost
0sobnosti). V soucasnosti je na ni pohlizeno jako na pfizptisobivost stresu a pruznost ve

stresové situaci (Bartinkova, 2010).
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1.4.4  Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhoteni (burnout syndrom) se tyka zejména tzv. pomahajicich profesi a
projevuje se ztratou profesiondlniho zajmu ¢i osobniho zaujeti po letech terénni a emoc¢né
vycerpavajici prace. Jedinec ztrati sSmysl poslani, dojde k poklesu vykonnosti a za¢nou se
projevovat pocity zklamani, kazdodenni rutiny, stereotyp a ztrata zajmu o praci, do které
chodi pouze se snahou pfeZit a nemit problémy. Cim se da proti syndromu vyhoteni

bojovat, je vira ve smysl poslani a mozného dal$iho rozvoje (Hartl a Hartlova, 2010).

Mezi hlavni ptiznaky patii emocni vycerpani, odosobnéni (cynismus, necitelnost) a
snizena osobni vykonnost (ztrata viry ve vlastni schopnosti, snizeny pocit efektivity)

(Ayers a de Visser, 2015).

Singleton (2015) tadi do tzv. inventafe syndromu vyhoteni emociondlni vycerpant,
depersonalizaci a vnimani nedostatku osobniho Uspéchu. Do fyzikalnich symptomu
zahrnuje napf. nespavost, unavu a bolesti hlavy. Mezi psychologické symptomy se fadi

napf. podrazdénost, cynismus, snizend koncentrace a Spatny tsudek.

Vyvoj syndromu vyhoteni se projevuje v péti fazich, které mohou jednotlivé trvat mésice
az roky. Prvni je faze nadSeni, ve které jedinec pracuje s nadmérnym nasazenim, jeho
vydej energie je neefektivni, ve svém volnu se misto relaxace vénuje koni¢kiim, které
také zahrnuji zdchranafstvi, ma idealisticky pfistup — véfi, Ze kdyz bude vysilat dobro, ze
se mu vrati. Druha je faze stagnace, ve které pokleslo nadSeni, napln prace piestala byt
tolik zajimava a vzruSujici, dochazi k uvédoméni, Ze existuje 1 oblast mimo praci, a
nastupuji resty ze zanedbavanych oblasti zivota, jedinec pfehodnocuje idealy s realitou.
Treti je faze frustrace, jedinec si zane uvédomovat omezenost svych moZnosti,
pochybuje o smysluplnosti svého povolani, je zklamany a citi nedostatek uznani jak ze
strany nadfizenych, tak ze strany kolegli a pacientli a to muze vést k nepokojim na
pracoviti. Ctvrta je fize apatie, dochazi k vnitini rezignaci, jedinec nevidi zadné lepsi
vyhlidky v budoucnosti, prohlubuje se pocit zklamani a trvald nespokojenost V praci,
dochazi k odcizeni (ve vztahu k pacientovi — nechce vysetfovat a komunikovat), jedinec
byva skepticky, bezohledny a aktudlni stav se pfenasi mimo pracovisté i do rodinného
prostiedi, ve kterém dochazi ke konfliktim, neustupujici podrazdénosti a precitlivélosti.
V této fazi je syndrom vyhoteni na vrcholu. Patd je faze intervence, ve které by mél

jedinec zvazit svoji situaci a moznosti feSeni. Intervenci je zde mysleno cokoliv, co
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»postizeného* dokaze vytrhnout z bludného kruhu a pomlze mu nalézt mimo jiné

efektivni zplsoby zivota a prace (AndrSova, 2012).

Napt. kratkd psychoterapie mize byt pfinosem a ukdzat mozné cesty feSeni, navést
jedince k rozpoznani svych problémti, porozumét jim a nastinit prvni kroky k zotaveni se
(Maroon, 2012). Debriefing po kritické udalosti, pro lepsi zvladani traumatické udalosti
pracovnikd ZZS, se ukazal jako neucinna metoda (lidé se po ném citili hiife), a proto se
ptestal doporucovat. Piesto se v n¢kterych situacich debriefing v riznych formach stale

pouziva (Ayers a de Visser, 2015).
1.45 Motivacni potieby zdravotnického zdachranare

77 je ve vetsing pripadl akéni, odvazny extrovert s viidcovskymi rysy, schopny pracovat
V tymu a schopny improvizace. Z oblasti motivacnich potifeb ma ZZ tendenci ob&tovat se
a pomahat druhym na tkor vlastniho pohodli a potfeb. Charakterizuje ho touha po
piedvedeni své medicinské odbornosti a zachranaiské schopnosti a dovednosti pacientovi
i okoli. Touzi po dobrodruzstvi a adrenalinu, které vedou v disledku ke zvySeni

vykonnosti a motivaci ZZ (Bastecka, 2005).
1.5 Motivace

Pojem motivace je odvozen od latinského movere, coz v piekladu znamena
,pohybovat® a oznacuji se jim vSechny podnéty vedouci k uréitému chovani. Jedna se o
vnitini silu vyjadiujici touhu a viili jedince, ktery vyvine usili vedouci k dosaZeni cile.
Motivace je vztazena k projeviim chovani, pojmenovanych jako motivované jednani

(Matulayova et al., 2016).

Avyers a de Visser (2015) popisuji motivaci jako pohnutku k urgité ginnosti. Clovék je
motivovan néco délat (nebo naopak nedélat) velkou Skalou faktorti. Nakonecny (2009)
vysvétluje termin motivovani jako vnéjsi podnét vyvolavajici motivaci tim, ze dojde
k aktivaci motivu. V piipad¢, ze je tedy nékdo motivovan, znamena to, Ze je podnicen
k cilenému chovani. Motivovani reprezentuje motivator, kterym muze byt napt. kariérni

rast.

Kolman et al. (2012) definuje motivaci jako abstraktni teoreticky konstrukt, ktery nelze
vzdy ptimo méfit nebo pozorovat. Hovoiime-li 0 motivaci v souvislosti s praci a pracovni

¢innosti, vyplyva z toho, Ze ¢lovek je pro praci motivovan vzdy. Motivace ma kvalitu

25



(druh motivace, resp. potieby), intenzitu (silu, jak siln¢ je ¢lovék motivovan) a smér
(tykajici se znaménka plus a minus — ¢lovék, ktery dlouho nejedl, ma na vybér bud’ si
potravu obstarat, nebo mit snahu o udrzeni zdravé vahy a potlacit pocit hladu). Teorie
motivace pracovni potieby muze byt rozdélena na dvé skupiny — teorii obsahu (do niz
patii mimo jiné Maslowova teorie potieb) a teorii procesudlni (do niz fadime teorie

oc¢ekavani a hodnoty, teorie spravedlnosti a motivace cilem).

Cakirpaloglu (2012) fadi motivaci a motiv mezi osobnostni dynamické ¢initele. Motivace
je proces spousténi, zaméfeni a regulace aktivity ¢lovéka na objekty a cile. Motiv
znamena spoustéci silu, zamétujici a regulujici osobnostni psychickou tendenci
Kk potfebné aktivité. Motiv (tendence K urcitému cili) je obecnéj§im pojmem nez pojem
potieba, zahrnuje totiz jak potfebu samotnou, tak ur¢ité chovani, které smiiuje k cili, a
potfebu uspokoji. Potfeba je chipana jako vnitini stav pfebytku ¢i nedostatku néceho
v organismu. Motivace a motiv indikuji ¢lovéka a jeho zamérné pusobeni. Konkrétni
potieba spousti a tidi Zivocisné chovani coby biologicky proces. Kazdy ¢lovék ma svou
ojedinélou motivacni sestavu. Pro dva rizné lidi miize mit tentyz motiv osobity vyznam
a stejné jako tendence k cili se jevi osobitym zptisobem. Je zapotiebi, aby psychologicky
vyklad motivace bral v ivahu osobité potieby, cile a zkuSenost, jako i $irs$i kulturni a
spolecensky kontext, S nimz je osobnost stale v kontaktu. Vrozené motivy jsou zakladni
biologické a fyziologické potieby, které jsou ovlivnény dédi¢nosti a genetickou vybavou.
Ziskané motivy v prvni fadé souviseji se zkuSenosti a Zivotem jedince v lidské
spolecnosti, jsou to nové tendence, které jedinec vyviji v prub¢hu Zivota, zatimco

biologické tendence jsou ovliviiovany normami a o¢ekavanim spole¢nosti.

Mezi biologické motivy jsou fazeny hlad, Zizen, sex, potfeba vhodné teploty,
vymeSovani, spanek a odpocinek, potfeba optimélni stimulace a agrese. Do socidlnich
motivl spada uspéch, potieba socidlnich vazeb, potfeba nezavislosti, péce, dominance,
potieba zaujmout druhé, potadek, potieba zabavy (Weiten, 2004 in Ayers a de Visser,
2015).

Nejznaméjsi psychologickou klasifikaci motivii je Maslowova hierarchie potieb,
zdtraziwjici prioritu, alespon do jisté miry, uspokojit zakladni nize postavené potieby,

aby mohlo nasledné dojit k uspokojeni potieb vyssich.
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Maslowova klasifikace motivii se skldda z péti trovni potieb, kterd je vertikalné
poskladana (viz obrazek 1). Fyziologické potieby tvoii dno Skaly, kdezto aktualiza¢ni

potieby osobnosti jsou na jejim vrcholu (Cakirpaloglu, 2012).

Sebenaplnéni,
potieba uskuteénit
to, ¢im dana osoba
potencialné je

P. UZNANI

Sebeduvery, sebeucty, prestize

P. SOUNALEZITOSTI
Lasky, naklonnosti, shody a ztotoZnéni,
potieba nékam patiit

POTREBA BEZPECI
Jistoty, stalosti, spolehlivosti, struktury, poradku, pravidel
a mezi, osvobozeni od strachu, uzkosti a chaosu

FYZIOLOGICKE POTREBY
Potieba potravy, tekutin, vyméSovani, kysliku, pfiméfené teploty,
pohybu, spanku a odpo¢inku, sexualniho uspokojeni, vyhnuti se bolesti

Obrdzek 1 — Maslowova hierarchie motivii, viastni kresba

Cakirpaloglu (2012) dale udava, ze nejvice si vazi hodnoty jidla clovek bojujici o fyzické
preziti a zijici v chronickém nedostatku potravin. Takto Zijici ¢lovek s potravou zachazi
Setrné a déla si vEtsi zasoby jidla. Takovy jedinec, kdyZ je v roli hosta, nesni plny talif
jidla z dlivodu ochrany své sebetcty a distojnosti. NiZ§i a vysSi potieby jsou fizeny
odliSnymi procesy. Udava, ze: ,, U biologickych potieb nebo potieby bezpeci piisobi
homeostaticky mechanismus uspokojeni a navratu k pivodnimu stavu klidu.“ Clovék,

ktery hladovi, sméfuje k jidlu. Jakmile dojde k dosaZeni cile a uspokojeni, potieba

Vymizi.
1.5.1 Druhy motivu

Kazdy ¢clovék mé pottebu pieziti, bezpeci, stimulace a uspokojeni (souvisi se sexualnim
chovanim jedince), avSak prioritu a konkrétni népli jim urcuje jednotlivec sdm

(Cakirpaloglu, 2012).
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1.5.1.1 Potreba preziti

Podminka pfeziti zahrnuje pottebu jidla, ktera ma jako zékladni potteba rizny vyznam i
podobu vyplyvajici z ojedin€losti osob, spolecenskych vrstev nebo kultur. Pokud ¢lovek
potravu chronicky postrada, je pro néj potieba jidla prioritou a jidlo se pro néj stava
zékladem byti. Potfeba jidla je vyvolavana fyziologickymi procesy, pii kterych dochazi
k poklesu glukézy v Krvi, a ten nasledné spousti zalude¢ni sekreci a ¢lovek pociti hlad

(Cakirpaloglu, 2012).
1.5.1.2 Potreba bezpeci

Potieba bezpeci je spjata s potvrzenim vlastni osoby. Motivace k sebepotvrzeni se
projevuje napf. soupefenim, odmitdnim autorit, snahou dominovat nebo fizenim
kolektivu. Dominance, prestiz a moc jsou nejcastéjSimi projevy potvrzeni vlastni osoby.
Osobnostni vlastnosti, jako je energi¢nost, vytrvalost a sebediivéra dosvédcuji vrozené
predpoklady individualni dominance. Cinitelé dominance jsou napf. kulturni normy
(vztah mezi muzem a Zenou apod.), socialni rozvrstveni (niz$i a vys$si vrstva), skupinova
organizace (vidce versus stoupenec) a pracovni kolektiv (zaméstnanec a zaméstnavatel).
Pokud pftijde novy ¢len do kolektivu, uskute¢ni se nové uspotradani hierarchie skupiny, a
to zejména v ramci neformdlni skupiny. DalSim projevem sebepotvrzeni je prestiz.
Spolecenska prestiz je vnimana jako uréité misto ve spolecnosti, zaujimano konkrétnim
jedincem, které nese odpovidajici hodnotu, prava a vysady. Prestiz je spolecensky
uznavand hodnota a patii mezi socidlni motivy osobnosti. Spolecenskd prestiz jako
hodnota osobnosti pfedstavuje univerzalni potiebu ¢lovéka. Napi. vyssi vzdélani a
muzské pohlavi jsou podstatnymi znaky vys§i osobnostni prestize, kdezto Zenské pohlavi

muze souviset s nizkym socidlnim hodnocenim jedince (Cakirpaloglu, 2012).

Stangova (2010) touto problematikou rovného zachazeni a zakazu diskriminace dale
poukazuje na zdkonik prace. Zakon €. 262/2006 Sb., zdkonik prace, § 16 odst. 1,
V platném znéni, pojednava o povinnosti zaméstnavatelll zajiStovat rovné zachazeni se
vSemi zaméstnanci. TentyZ zakon, § 16 odst. 2, urcuje zakaz jakékoliv diskriminace
V pracovnépravnich vztazich a definuje druhy diskriminace, do které mimo jiné patii i
diskriminace z diivodu pohlavi. Tuto problematiku zdtraziuji z divodu, ze z nékterych
odpovédi respondentti ve vyzkumné ¢asti vyplyvalo, Ze profese ZZ je z diivodu fyzické

naro¢nosti vhodnéjsi spise pro muze.
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Nakonecny (2009) popsal pottebu moci, tieti projev sebepotvrzovani, jako sklon jedince
ovlivilovat a ovladat druhé. Je zde zapotiebi minimaln€¢ dvou osob, jedné submisivni a

druhé dominantni.
1.5.1.3 Potreba stimulace

Potieba stimulace souvisi se zvédavosti jedince, ktery zjistuje zmény stavu a co se déje
Vv jeho okoli. Zvédavost je velmi silny motiv, ktery ¢as od ¢asu balancuje na hranici se

zakladni potiebou, jako je potieba bezpeci (Cakirpaloglu, 2012).
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2  Cil prace a vyzkumné otazky
2.1 Cil prace

Cil 1: Zmapovat, jaké osobnostni piredpoklady jsou podle zdravotnickych zachranait

dilezité pro vykon jejich povoléni.

Cil 2: Zmapovat, co zdravotnické zachranatre motivovalo k volbé tohoto povolani.

2.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otazka 1: Jaké osobnostni piedpoklady povazuji zdravotnicti zachranafi za

dalezité pro vykon jejich profese?
Vyzkumna otazka 2: Pro¢ se zdravotnicky zachranaf pro volbu tohoto povolani rozhodl?

Vyzkumna otazka 3: Jak se 1i8i pohledy zdravotnickych zachranaii a studentl tohoto

oboru?
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2.3 Operacionalizace

Zdravotnicky zachranar
Zdravotnicky zachranat je nelékaisky zdravotnicky pracovnik vykonavajici svou profesi
na zakladé¢ kompetenci stanovenych ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb., o Ccinnostech

zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnika.

Osobnost
Osobnost piredstavuje jakysi souhrn ¢i spojitost temperamentu, charakteru, schopnosti a

konstitu¢nich vlastnosti ¢loveéka (Cakirpaloglu, 2012).

Motivace
Jedna se o wvnitini silu vyjadfujici touhu a vili jedince, ktery vyvine usili vedouci
k dosazeni cile. Motivace je vztaZzena k projevim chovani, pojmenovanych jako

motivované jednani (Matulayova et al., 2016).
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3 Metodika
3.1 Metodika prace

Pro potfeby praktické c¢asti bakalaifské prace byla pouzita metoda kvalitativniho
vyzkumného Setfeni. Sbér dat probihal na zékladé semistrukturovanych rozhovora se
zdravotnickymi zachranaii vykonavajicimi svou profesi na zdravotnickych zachrannych
sluzbach v JihoCeském a Plzeiiském kraji a se studenty oboru zdravotnicky zachranar.
Zéakladem rozhovora byly dva tematické okruhy, které se dale skladaly z n¢kolika dalSich
otazek a podotazek, avSak odpovédi respondentli byly plné oteviené. Vzor sestavenych
otazek k rozhovoru se nachazi v ptilohach, viz priloha 1. Respondenti, se kterymi byl
pofizen audiozaznam, byli pfedem informovani o vyhradnim pouziti jimi poskytnutych
informaci do této bakalai'ské prace. VSichni respondenti pfedem souhlasili s poskytnutim
rozhovorti a byla jim zarucena anonymita. Pravé z divodd zachovani anonymity
dotazovanych nejsou jimi podepsané informované souhlasy a rozhovory soucasti
bakaldiské prace, ale jsou zajiStény proti pfipadnému zneuziti u autora této prace.

Rozhovory s respondenty probihaly v obdobi 21. inora — 15. biezna 2019.
3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo 10 zdravotnickych zachranart profesné plisobicich na ZZS
JihoCeského a Plzenského kraje a 10 studentl oboru zdravotnicky zachranar. Vek ZZ se
pohyboval mezi 23 a 60 lety. Primérny vék dotazovanych studentti je 23,3 let. Pro snazsi
orientaci v textu je pouzito oznaceni ZZ1 — ZZ10 pro jednotlivé respondenty ze strany
zdravotnickych zachranaiti a oznaceni S1 — S10 pro jednotlivé dotazované z fad studentti

oboru ZZ. Bliz§i charakteristika souboru viz tabulka 1 a tabulka 2.
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Tabulka 1 — Sociodemografické charakteristiky dotazanych zdravotnickych zachranait

JEK a Pk

_ Muz Dis.

_ Muz Bc. 11
_ Muz Mgr. 15
_ Muz Dis. 1,5
_ Muz Bc. 6
_ Zena ARIP 21
_ Zena Bc. 4
_ Zena Bc. 2,5
_ Zena Bc. 12

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 1 zobrazuje udaje respondentti z fad ZZ. Délka praxe dotazanych se pohybovala
od 1,5 roku do 21 let. Nejcastéji se vyskytujicim nejvyssim dosazenym vzdélanim je

vysokoSkolsky bakalat.

Tabulka 2 — Sociodemografické charakteristiky dotazanych studentti oboru zdravotnicky

zachranar
Respondenti Pohlavi POéeggto“rtij;g e
S1 Muz 4
S2 Muz 4
S3 Zena 4
S4 Zena 3
S5 Zena 3
S6 Zena 3
S7 Muz 4
S8 Muz 4
S9 Muz 3
S10 Zena 3

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 2 zobrazuje Gdaje dotazovanych studentt oboru ZZ. Polovina studentt uvedla 4

studijni roky a polovina uvedla studijni roky 3.
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4 Vysledky
4.1 Kategorizace ziskanych dat

Semistrukturovany rozhovor byl sloZzen ze dvou tematickych okruhl, ve kterych je
zatazeno nékolik upfesiujicich otdzek. Takto budu vysledky vyzkumného Setieni
prezentovat i ve své praci. Nejdiive zminim prvni tematicky okruh z pohledu ZZ a
studentil, kterym je otazka: ProC se ZZ pro volbu tohoto povolani rozhodl? A nasledn¢
rozepisi druhy tematicky okruh z pohledu ZZ a studentti, ktery zahrnuje odpovédi na
otazku: Jaké osobnostni pfedpoklady povazuji ZZ za duilezité pro vykon jejich profese?
Na konci porovnam odpovédi ZZ a studenti tohoto oboru, aby byl zjevny ptipadny rozdil

mezi vypovéd'mi. Tim ziskdm odpovédi na své vyzkumné otdzky.

Tabulka 3 — Rozdéleni kategorii

Dulezité osobnostni predpoklady pro vykon profese zdravotnického

Kategorie 1 zachranaie z pohledu ZZ/studenta
Kategorie 2 Duvody vedouci ZZ/studenta k volbé tohoto oboru

Zdroj: Vlastni vyzkum

4.2  DuleZité osobnostni piedpoklady pro vykon profese zdravotnického zdachrandie

z pohledu ZZ/studenta

Tato kategorie je rozdélena do Sesti podkategorii. Prvni podkategorie zaznamenava
odpovédi na otdzku, jaké fyzické dispozice povazuje ZZ/student za vhodné pro profesi
zdravotnického zachrandfe. Druha podkategorie se zaobird vhodnymi pracovnimi
vlastnostmi zdravotnického zachranaie z pohledu ZZ/studenta. Tteti podkategorie fesi,
jaké psychosocialni dispozice jsou podle ZZ/studenta zapotiebi ve vztahu zdravotnického
zichranafe ke klientovi. Ctvrta podkategorie se také zaméfuje na psychosocialni
dispozice, avSak ve vztahu ke koleglim. Pat4 podkategorie zahrnuje odpovédi ZZ/studenta
na otazku, nakolik by mél byt zdravotnicky zachrana¥ v oboru erudovany. Sesta
podkategorie zaznamenava odpoveédi na otdzku, jakymi vlastnostmi by podle ZZ/studenta

nem¢l disponovat zdravotnicky zachranar.
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4.2.1 Jake fyzicke dispozice povazuje ZZ/student za vhodné pro profesi zdravotnického

zachranare?

Tabulka 4 — Jaké fyzické dispozice povazuje ZZ za vhodné pro profesi zdravotnického

zachranafe?

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 4 znazornuje nejcastéjsi odpoveédi ZZ na otazku, jaké fyzické dispozice jsou
vhodné pro profesi zdravotnického zachranafe. Nejcastéji, az sedmkrat, zminéna
odpovéd’ byla, Zze by ZZ mél disponovat fyzickou kondici. Tti respondenti piikladaji
dilezitost sile. Dva z dotazovanych jsou néazoru, Ze je zapotfebi mit obecné sportovni

dispozice. Respondent ZZ4 se neshoduje v nazoru s ostatnimi respondenty.

Tabulka 5 — Jaké fyzické dispozice povazuje student za vhodné pro profesi

zdravotnického zachranare?

ST S22 SN NS4 BS5 NS568 ST BS88 S NES10

Fyzicka vydrz X X X X
Sila X X X X X
Nejsou diilezité X X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 5 znazoriuje odpovédi studentli na otazku, jaké fyzické dispozice jsou vhodné
pro profesi zdravotnického zachranafe. Polovina dotazovanych se shoduje, ze ZZ by mé¢l
mit silu. Ctyfi respondenti povazuji za duleZité, aby ZZ disponoval fyzickou vydrzi. T
pii profesi ZZ zamétovat, Ze na fyzické kondici pfili§ nezélezi a ZZ nemusi byt nijak

specidlné zdatny. Respondenti S2 a S10 se neshoduji v ndzoru s ostatnimi respondenty.
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4.2.2 Jaké pracovni viastnosti zdravotnického zachrandare jsou vhodné pro vykon jeho

profese z pohledu ZZ/studenta?

Tabulka 6 — Jaké pracovni vlastnosti zdravotnického zachranate jsou vhodné pro vykon

jeho profese z pohledu ZZ?

X X X X X X
X X X X X

X X X

X X X

X X X

X X X
X X X

X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 6 znazornuje nejcastéjsi odpovédi ZZ na otazku, jaké pracovni vlastnosti
zdravotnického zachranafe jsou vhodné pro vykon jeho profese. Sest z deseti
dotazovanych se shoduji, ze je dulezité, aby se ZZ umél spravné a rychle rozhodnout
(zhodnotit situaci a najit feSeni), avSak vzdy s chladnou hlavou. Polovina respondentt
povazuje zruénost za dal$i vhodnou pracovni vlastnost, dilezitost napf.
ptikladaji technické zru¢nosti — manipulaci s ptistroji, praktické zvladnuti osetfovani ran,
metody obvazovani aj. Odpovéd’ tii z dotazovanych znéla, ze je zapotiebi, aby byl ZZ
rychly, at’ uz v rozhodovani, jak jiz bylo zminéno, tak i z pohledu vykona. Ttikrat byla
zminéna i1 odpovéd, Ze je vhodné, aby byl ZZ odolny vic¢i pracovnim podminkédm, viici
stresu nebo negativnim vysledkim v ramci PNP. Vzdy po tfech se opakujici byla
odpovéd’ typu: schopnost improvizace, odbornost a spolehlivost. Dva respondenti zminili
potiebu Cistoty (v ramci vyjezdu po sobé nezanechavat nepotfadek a dopliiovat v sanitce

pouzity material).
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Tabulka 7 — Jaké pracovni vlastnosti zdravotnického zachranare jsou vhodné pro vykon

jeho profese z pohledu studenta?

S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 SS9 S10

Rozhodnost X X X X X X X X
Zrucnost X X X X X X
Rychlost X X X X X
Odolnost X X X X
R - - - X x
Odbornost X X
Spolehlivost X X

Pracovitost X X
Sebejistota X X X X
Zodpovédnost X X X X
Ucenlivost X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 7 znazorniuje nejcastéjsi odpoveédi studentd na otazku, jaké pracovni vlastnosti
zdravotnického zachranéafe jsou vhodné pro vykon jeho profese. Osm respondentii se
shoduje, Ze ZZ by mél byt rozhodny. Sest z deseti dotazovanych je ndzoru, Ze je zapotiebi,
aby byl ZZ zru¢ny (manipulace s pfistroji, vykony). Polovina respondentii se shoduje, Ze
rychlost (napf. umét rychle jednat) a schopnost improvizace jsou dal§i z vhodnych
pracovnich vlastnosti pro tuto profesi. Poté, vzdy po dvou se opakujici, byly odpovéedi

typu: odbornost, spolehlivost a pracovitost.
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4.2.3 Jaké psychosocialni dispozice jsou podle ZZ/studenta zapotiebi ve vztahu

zdravotnického zdchrandre ke klientovi?

Tabulka 8 — Jaké psychosocidlni dispozice jsou podle ZZ zapotiebi ve vztahu

zdravotnického zachranate ke klientovi?

e
L
D]
i

D
P
- x
L
L
e

ra— x

X

X

X X X

X X X X X X X X

X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 8 znazornuje nejcastéjsi odpovédi ZZ na otazku, jaké psychosocialni dispozice

jsou zapotiebi ve vztahu zdravotnického zachranate ke klientovi. U osmi z deseti

dotazovanych zaznélo, Ze je potieba byt ve své profesi empaticky. Sest respondenti

povazuje za dilezité umét s klienty komunikovat (napf. jasné, struéné€ a s tctou). Spada

do toho nékolik faktorti, na nichZ se respondenti shoduji a které jsou téz vypsany

Vv tabulce: byt na klienty mily (zminilo pét dotazovanych), porozuméni — pochopit, pro¢

si klient vold pomoc (zminili tfi respondenti), profesionalita — uvédomit si, ze ZZ jedna

s lidmi s riznym védomostnim spektrem — je zapotiebi jim vSe vysvétlovat (zminilo pét

respondentti), byt vyrovnany a klidny (zminili tii respondenti), byt nekonfliktni — napft.

odolny vii¢i agresorim (zminili tfi dotazovani).
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Avsak je zapotiebi byt i1 direktivni — vést komunikaci, pfimét klienta, aby poslouchal
posadku ZZS (zminili téi dotazovani), a asertivni (zminili dva respondenti). Dale, po dvou
se opakujici, byla odpovéd’: mit altruistické sklony a mit smysl pro humor (odhadnout

silu okamziku, a pokud je to vhodné, pronést né¢jakou vtipnou poznamku).

Tabulka 9 — Jaké psychosocialni dispozice jsou podle studenta zapotiebi ve vztahu

zdravotnického zachranate ke klientovi?

SIS RS S IS A NS5 IS G RSN IS S8 RSO RS 110

Empatie X X X X X
Uméni X X X X X X X
komunikovat
Milost X X X
Profesionalita X X X
Divéryhodnost X X X X
Slusnost X X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 9 znazoriiuje nejcastéjsi odpoveédi studentd na otazku, jaké psychosocialni
dispozice jsou zapotiebi ve vztahu zdravotnického zachranate ke klientovi. Sedm z deseti
dotazanych odpovédélo, ze je dilezité umét s klientem komunikovat. To do sebe
zahrnuje, stejné jako v pripadé ZZ, n¢€kolik dalSich termind, jako je: milost (zminili tfi
dotazovani), profesionalita — vystupovat pfed klientem erudované a zkuSené, nabudit
vV ném pocit, ze je v dobrych rukou (zminili tfi dotazovani), divéryhodnost — ziskat
davéru klienta (zminili Ctyfi respondenti), sluSnost — chovat se ke klientovi slusné, jako
kdyby byl v roli nemocného zachranai sam nebo jeho nejblizsi (zminili téi dotazovani).

Pét respondentt se shoduje, Ze je zapotiebi disponovat uréitou davkou empatie.
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4.2.4 Jaké psychosocialni dispozice jsou podle ZZ/studenta zapotrebi ve vztahu

zdravotnického zachrandare ke kolegiim?

Tabulka 10 — Jaké psychosocialni dispozice jsou podle ZZ zapotiebi ve vztahu

zdravotnického zéchranate ke kolegim?

X X X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 10 znazorfuje odpovédi ZZ na otazku, jaké psychosocialni dispozice jsou
zapotiebi ve vztahu zdravotnického zachranare ke kolegim. Vzdy po ¢tyfech se opakujici
byla odpovéd’: ochota spoluprace/prace v tymu, byt pratelsky, slusnost, ktera do sebe
zahrnuje byt rovnym ¢lovékem — nepomlouvat a byt férovy. Dalsi, co povazuji ZZ za

dulezité, je mit smysl pro humor, umét se zasmat a délat si ze sebe navzajem legraci.

Tabulka 11 — Jaké psychosocidlni dispozice jsou podle studenta zapotiebi ve vztahu

zdravotnického zéchranate ke koleghm?

ST S22 SN NS4 BS5 NS568 ST BS88 ES9NES10

Pracovatv tymu X X X X
Byt zadobre X X X X X X X
Piatelskost X X X X X
NepovySenost X X
Spolehlivost X X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 11 znazoriuje odpovédi studentii na otazku, jaké psychosocialni dispozice jsou
zapotiebi ve vztahu zdravotnického zachranafe ke kolegtim. Cty¥i dotazovani jsou

nazoru, ze je dilezité umét pracovat v tymu/spolupracovat.
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Nejcastéji zminénd odpoveéd’, kterou uvedlo sedm z deseti respondentl, znéla — byt
zadobfe se svymi kolegy. S tim souviseji odpovédi — byt pratelsky (zminila polovina
respondentll), nepovySovat se nad ostatni kolegy (zminili dva dotazovani), navzajem si

diavérovat a moci se na sebe vzajemné spolehnout (zminili dva respondenti).

4.2.5 Nakolik by mél byt zdravotnicky zdchrandr v oboru erudovany z pohledu
ZZ[studenta?

Tabulka 12 — Nakolik by m¢l byt zdravotnicky zachranafi v oboru erudovany z pohledu

X X X X X X X X

X

X X X X

IIII |

N

)
X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 12 znazoriiuje odpovédi ZZ na otazku, nakolik by mél byt zdravotnicky
zachranai v oboru erudovany. Osm respondentit odpovédelo, ze je nutné, aby ZZ byl
ochotny se dal v oboru vzdélavat. Dva z deseti dotdzanych jsou nazoru, ze je zapotiebi
mit v§eobecny prehled, nestaci pouze znalosti v rdmci urgentni mediciny, ale také si napf.
uvédomovat diferenci mezi vnitinim lékafstvim a neurologii, ve kterych mohou byt
podobné priznaky, které je zapotiebi rozpoznat a sméfovat klienta na spravné odd¢€lni.
Ctyfi respondenti piikladaji dulezitost ucasti na vzdélavacich akcich, jako jsou napf.

rizné konference, kurzy, prednasky, seminate, Skolni ¢i lektorské dny.
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Tabulka 13 — Nakolik by m¢l byt zdravotnicky zachranaf v oboru erudovany z pohledu

studenta?
S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S9 S10
Ochotva ’se dal % % X - . . X "
vzdeélavat
Pl:ehled 0 X % X - . X
vykonech
Ukastnit se
vzdélavacich akei X X
Vzdélani dano . X

legislativou
Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 13 znazoriiuje odpovédi studenti na otazku, nakolik by mél byt zdravotnicky
zéachranatf v oboru erudovany. Pro Sest z deseti dotdzanych je dulezité mit prehled o
vykonech. Osm respondenti je ndzoru, ze by mél byt ZZ ochotny se dal vzdélavat, napf.
sledovat nejnové¢jsi doporuc¢ené postupy. Dva respondenti se shoduji, ze je vhodné
ucastnit se vzdélavacich akei (kurzi, soutéZi). Dva dotazovani udéavaji, ze vzdélani ZZ je

dano legislativou.

4.2.6 Jakymi viastnostmi by podle ZZ/studenta nemél zdravotnicky zachranar
disponovat?

Tabulka 14 — Jakymi vlastnostmi by podle ZZ nemél zdravotnicky zachranat disponovat?

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 14 znazorfiuje odpovédi ZZ na otazku, jakymi vlastnostmi by nemél

zdravotnicky zachranar disponovat.
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Sesti respondenty zminéna odpovéd byla fyzicka nedostate¢nost, konkrétné zmitiovali,
7e by zdravotnicky zachranai nemél byt obézni. Ctyti dotazovani se shoduji, Ze by nemél
byt agresivni. Po dvou opakujicich se byla odpovéd’: nebyt flegmatik a nemit nevhodné
vyjadfovani. Tti respondenti se shoduji, ze by zdravotnicky zdchranat nemé¢l byt do sebe
zahledény individualista. Respondent ZZ8 se neshoduje v nézoru s ostatnimi

respondenty.

Tabulka 15 — Jakymi vlastnostmi by podle studenta nemél zdravotnicky zachranat

disponovat?
S1 S2 S3 sS4 S5 S6 S7 S8 S9 S0
Egocentrismus X X X X
Arogantnost X X X X
Zlost X X
Vybus$nost X X
Bojacnost X X
Lhostejnost X X
Neznalost X X

Neticta X X X
Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 15 znazoriuje odpovédi studentid na otazku, jakymi vlastnostmi by nemél
zdravotnicky zachranai disponovat. Ctyfi respondenti jsou nazoru, Ze by zdravotnicky
zachranat nemél byt egocentrik. Ctyfmi dotazovanymi je za nevhodnou vlastnost
povazovéna arogance. Tii respondenti uvadi za nevhodnou vlastnost neuctu jak ke
kolegiim, tak ke klientim. Poté, vZzdy po dvou se opakujici, byla odpovéd: zlost,

vybusnost, bojacnost, lhostejnost a neznalost.
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4.3 Duvody vedouci ZZ/studenta k volbé tohoto oboru

Tato kategorie je rozdélena do ¢tyf podkategorii. Prvni podkategorie se zaobira diivodem,
pro¢ si ZZ/student vybral tento obor. Druha podkategorie zaznamenava odpovédi na
otazku, zda byl ZZ/student k vybéru tohoto oboru motivovan néjakou udalosti ve svém
zivoté. Treti podkategorie zahrnuje odpovédi na otazku, co lakalo ZZ/studenta na
predstave, e se bude tomuto oboru vénovat. Ctvrta podkategorie fesi otazku, jak se lisi
o¢ekavani pred nastupem na tuto pozici a realita s odstupem ¢asu z pohledu ZZ (v piipadé

studentil — pied nastupem do studia na obor ZZ).
4.3.1 Proc¢ si ZZIstudent vybral tento obor?

Tabulka 16 — Nej¢astéji zminéné divody na otazku, pro¢ se ZZ rozhodl pro volbu tohoto

oboru
-llllllllll
[Fomations o

- P
B x
s

- 1

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 16 znazornuje nejcastéji zminéné davody, pro¢ se ZZ rozhodli pro volbu tohoto
oboru. Nejcastéjsi odpoveéd’, kterou zminila az polovina dotazanych, byla, ze chtéji
pomahat lidem a libi se jim mit viibec tu moZnost poméhat lidem v kritické situaci. Ctyimi
respondenty byla zminénd odpovéd’, Ze se pro tento obor rozhodli z divodu prace
v terénu. U nekterych ze ¢tyt respondentl se objevil ndzor, Ze jim je bliz$i prace v terénu
nez prace v nemocni¢nim zafizeni nebo Ze byl respondent motivovan vidinou, Ze bude
neustale v pohybu. Dalsi odpovédi se vyskytuji vzdy jen u dvou z deseti dotazanych.

Jedna se o touhu poznat lidské télo ve zdravi i v nemoci.
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Mit kontrolu nad situaci, sam se na zékladé svych védomosti a schopnosti rychle a
spravné rozhodnout o postupu, ktery mize klientovi zachrénit zivot. Dal§im divodem je
riznorodost prace, at’ uz se jedna o riiznorodost pacientd, nebo obecny pohled na praci,
ktera je zajimava, pestra a netradicni. DalSim divodem je, ze respondenti shledavaji

¢innost ZZ smysluplnou nebo Ze je musi prace bavit.

Tabulka 17 — Nejcastéji zminéné divody, pro¢ se student rozhodl pro volbu tohoto oboru

S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 SS9 S10

Pomahat lidem X X X X X X X X
Adrenalin X X
Neni to stereotyp X X X X
Obozr{l iﬁiako X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 17 znazoriiuje nejcastéji zminéné divody, pro¢ se studenti pro volbu tohoto
oboru rozhodli. Zcela jednozna¢né vSechny ostatni divody pfevySuje touha pomahat
lidem, kterou uvedlo osm z deseti dotazanych. Byt jako prvni u klienta, ktery se boji o
svoje zdravi. Poméhat lidem tehdy, kdy nikdo jiny pomoci nemutze. Druhym nejcastéji
uvedenym ditvodem bylo, Ze se jedna o obor, ktery neni stereotypni. Jeden z respondentd,
ktery tento dlivod uvedl, dodava, Ze pravé riznorodost oboru, kterd do sebe zahrnuje i
kurzy, je pro né&j stézejni k pokracovani ve studiu. Adrenalin je také podle dotazanych
rozhodujicim faktorem pii volbé tohoto oboru. Dva z deseti respondentti udavaji, ze pro
n¢ byl obor ZZ druhou volbou (prvni volba obou byla medicina, ktera z riznych divodi

nevysla).
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4.3.2 Motivovala ZZ/studenta k vyberu tohoto povolaniloboru néjaka Zivotni udalost?

Tabulka 18 — Motivovala ZZ k vybéru tohoto oboru néjaka zivotni udalost?

X X X

X X X X X X X
Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 18 znazoriiuje odpovédi vsech respondentt z fad ZZ na otazku, zda je k vybéru
oboru zdravotnicky zachranaf motivovala néjaka Zivotni udéalost. Sedm z nich
odpovédélo, ze je kvybéru Zadna Zivotni udélost nemotivovala. Tii zéachranafi
odpovédéli, ze mohli byt pred lety motivovani udalosti, kterd do sebe zahrnuje napt. amrti

Vv roding nebo svédectvi u dopravni nehody.

Tabulka 19 — Motivovala studenta k vybéru tohoto oboru néjaka Zivotni udalost?

Respondent S1 S22 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S9 S10
Ano X X X X X

Ne X X X X X
Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 19 znazoriuje odpovédi studentll oboru ZZ na otazku, jestli byli motivovani
K vybéru tohoto oboru né&jakou Zivotni udalosti. Polovina dotazanych odpovédéla, ze
nebyla zivotni udalosti nijak ovlivnéna. Druha polovina zivotni udalosti motivovana byla,
jednalo se napf. 0 svédectvi u dopravni nehody, tmrti blizkého ¢lovéka, nebo naopak

zachrana zivota rodinného pfislusnika.
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4.3.3 Co lakalo ZZ/studenta na predstave, ze se tomuto oboru bude vénovat?

Tabulka 20 — Co lakalo ZZ na ptedstavé, ze se tomuto oboru bude vénovat?

X X

X X
X X
X X
X X
X X X
X X
X X
X X
X X X
X X X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 20 znazornuje nejcastéjsi odpoveédi ZZ na otazku, co je lakalo pii piedstave, ze
se budou tomuto oboru vénovat. Odpoveéd’ tii z deseti respondentii znéla, Ze je lakala
prace mimo svoji komfortni zonu, ze budou pracovat v zimé¢, v teplu nebo za desté. Stejné
Casta byla odpovéd’, Ze dotazované laka pomadhat lidem nebo Ze je pro né tato prace
vyjimecna svou ruznorodosti (pokazdé je vyjezd jiny, jiné prostiedi, jiny klient, jina
situace, jind onemocnéni). Poté, vzdy po dvou se opakujici, byly odpovédi typu: prace
V terénu, adrenalin, rychld jizda na modré majaky, porozuméni lidskému télu, noSeni
uniforem (které davaji ¢lovéku moc nékomu pomoci a zménit jeho Zivot). Déle byla
zminéna touha po uznéni a pocit, kdyZ ma ZZ situaci ve své moci a je panem svého

rozhodnuti.
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Tabulka 21 — Co lékalo studenta oboru ZZ na predstavé, ze se tomuto oboru bude

vénovat?
S1 S2 S3 S4 S5 S6 S7 S8 S99 S10
Smysluplna prace X X X X

Zichrana Zivota X X

Pomahat lidem X X X X X
Adrenalin X X X X

Riiznorodost X X X

Vdék okoli X X

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka 21 znazornuje nejcastéjsi odpoveédi studentd na otazku, co je lakalo pii predstave,
Ze se tomuto oboru budou vénovat. U poloviny respondentl bylo nejvétSim lakadlem
moznost pomoci lidem v nesnazich. Ctyfi z deseti dotazanych lakala vidina prace, ktera
Z jejich pohledu dava smysl. Ctyfikrat se opakovala i odpovéd’ potieby adrenalinu. Tii
respondenty lakala rliznorodost a rozmanitost povolani. Dva z dotdzanych lakala
predstava zachrany Zivota. Dalsi dva z deseti respondentli lakala nasledna vdécnost

pacientt a okoli.

4.3.4 Jak se lisi ocekdvani pred nastupem na pOZiCi/studijni obor zdravotnického

zdachranare a realita s odstupem casu z pohledu ZZ/studenta tohoto oboru?

Tabulka 22 — Jak se lisi o¢ekavani pted nastupem na pozici zdravotnického zachranare

a realita s odstupem casu z pohledu ZZ?

X X X X X

X X
Zdroj: Viastni vyzkum
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Tabulka 22 znazornuje odpovédi ZZ na otazku, jak se 1isi jejich ocekavani pred nastupem
na pozici zdravotnického zachranéie a realita s odstupem c¢asu. Polovina dotdzanych
piipadl, ze ZZS bude pravidelné zasahovat u dravych, akcnich, véaznych piipadi
(dopravni nehody, urazy, infarkty myokardu aj.). Realita je s odstupem ¢asu takova, ze
zavazné pripady jsou méné¢ Casté a spiSe se, podle nékterych dotazovanych, jedna o
banality, ,,bebic¢ka“ a klienti byvaji ozna¢ovani jako simulanti. Jeden z pétice respondenti
udava, ze vyjezdy, kvili kterym se vydal touto profesni drahou, jsou v mensim mnozstvi,
nez puvodné oc¢ekaval. Dalsi z pétice je ndzoru, Ze s postupem ¢asu nabyl dojmu, ze ZZS
Casto supluje ¢innost praktickych 1€ékait. Dvojice z deseti respondentli udava, ze vyjezdy
obecné jsou castéjsi, za cenu toho, Ze se zménilo spektrum vyjezdld a fesi se vice
zalezitosti. Dva z dotazovanych jsou nadzoru, Ze nyni s odstupem c¢asu je lepsi jak napli
prace, tak vybaveni, se kterym ZZ pracuje. Respondent ZZ4 se neshoduje v nazoru

S ostatnimi respondenty.

Tabulka 23 — Jak se li$i o¢ekavani pted nastupem na studijni obor ZZ a realita s odstupem

¢asu z pohledu studenta tohoto oboru?

S1 S2 S8 S4 S5 S6 S7 S8 S99 S10

Vazné pripady

. w s X X X X
X nezavazné p.
Kvalitni
x nekvalitni X X X
vzdélavani
ZZS jako TAXI X X

Zdroj: Viastni vyzkum

Tabulka 23 znazornuje odpovédi studentl na otazku, jak se lisi jejich ocekavani pred
nastupem na studijni obor zdravotnicky zachranaf a realita s odstupem ¢asu. Ctyfi z deseti
respondentli o¢ekavali, ze ZZS bude zasahovat u vice vaznych ptipadt (dopravni nehody,
resuscitace aj.), ze kazdy vyjezd bude potiebny a prace bude plna adrenalinu. Realita je
z pohledu ctvetice takova, ze ZZS vyjizdi k pfipadiim, které nejsou indikaci pro ZZS, Ze
pottebnych vyjezda je minimum. Dva z dotazovanych respondentll, jsou nazoru, Ze ZZS
je spiSe jako lepsi taxi (tzn. slouzi pfedevsim k transportu klienta do nemocnice). Tii

Z deseti respondenti se vyjadrili kK vzdélavacimu systému.
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Jejich ocekavani byla takova, Ze bude kladeny diiraz na latku, ktera je pro ZZ stéZejni
(napt. klinicka propedeutika, latka tykajici se problematiky resuscitace nebo PNP), ze
bude neustaly dril a kvalitni systém vyuky. Realita je z jejich pohledu takova, Ze jsou
studenti zbytecné vytézovani nepotiebnymi piedméty (napf. psychologie nebo
multikulturni oSetfovatelstvi) a styl prednaSeni a ptredavani informaci nékterych
vyucujicich vedou az k demotivaci studenta. Respondenti S7 a S10 se neshoduji v nazoru

s ostatnimi respondenty.
4.4 Porovnani odpovédi ZZ a studentii tohoto oboru
4.4.1 Syndrom vyhoreni

VétsSina respondentl, jak ztad ZZ, tak i studentti, ve svych vypovédich zminila
problematiku syndromu vyhoteni. At uz to bylo v souvislosti s obavou, ze se sami v této
situaci ocitnou, nebo domnéni, ze se tento problém Vfadach ZZ jiz vyskytuje.
Dotazovani, ktefi zminili syndrom vyhoteni, se z velké ¢asti shoduji, ze je dulezité, aby
kazdy ZZ mél své konicky a zaliby, kterym se mize vénovat ve svém volnu. Nejcastéji
uvadeli sport. Také ptikladali dilezitost dobrému domdcimu zdzemi, spokojenému
osobnimu zivotu, v piipadé né&jakych nejasnosti nebo obav mluvit se svymi kolegy a
odpocivat svém volnu. Piipadné, kdyz uz ZZ pocituje skute¢nou zavaznost problému,
vyhledat odbornou pomoc (napi. psychologa). Podle respondentt je také dilezité tzv.
netahat si praci domil. KdyZ po konci sluzby opoustéji zékladnu, tak pracovni zaleZitosti

nechat za dvefmi a doma préaci nijak nefesit.

4.4.2 Diilezité osobnostni predpoklady pro vykon profese zdravotnického zdachranare z

pohledu ZZ/studenta

Z pohledu fyzickych dispozic je vétSina respondentl z fad ZZ nézoru, Ze nejdilezitéjsi je
fyzické kondice, studenti Castéji zminovali konkrétné pottebu sily. Pro n¢které studenty
neni problematika fyzickych dispozic stéZejni, ptesto respondenti ze skupiny ZZ
ptikladaji fyzické kondici diilezitost na zdklad¢ zkuSenosti tykajicich se méné fyzicky

zdatnych kolegt.

Z hlediska pracovnich vlastnosti se na prvnim misté, s nejveétsi dileZitosti, umistila
schopnost dokazat se rychle a spravé rozhodnout. Poté, uz ne v takové Cetnosti, se
respondenti obou skupin shodli na zrucnosti, rychlosti, odolnosti vii¢i stresu, schopnosti

improvizovat, odbornosti a spolehlivosti.
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Pro ZZ je také dilezitd otazka Cistoty a pieddvani sanitniho vozu dalS§i sméné
Vv kompletnim stavu. Studenti dale uvedli potfebu sebejistoty, zodpovédnosti a

ucenlivosti.

vvvvvv

respondentll empatii a uméni komunikovat s klientem. Dale se shoduji, Ze je zapotiebi,
aby ZZ vystupoval profesionaln¢ a mile. Z fad ZZ byla zminéna napt. direktivnost a
asertivita, z fad studentti divéryhodnost a slusnost. Psychosocialni dispozice (ve vztahu
ke kolegim) zahrnuji schopnost spoluprace, na niz se shoduji obé skupiny. VétSina
studentll zminila, Ze je vSeobecné diilezité byt s kolegy zadobie, dale pak aby se mezi
sebou nechovali povysené a mohli se na sebe spolehnout. Ob¢ skupiny také uvedly, ze je

potieba chovat se pratelsky.

Z hlediska erudovanosti pievazna vétsina respondentti uvedla, ze je zapotiebi, aby byl ZZ
ochotny se dal vzdelavat. Vice nez polovina respondentt z fad student uvedla nutnost
ptehledu o vykonech, zatimco z pohledu nékolika ZZ je potfeba mit vSeobecny piehled.

Nékteti studenti jsou nazoru, ze vzdélani je dano legislativou.

Vlastnosti, které nejsou pro profesi ZZ vhodné, vyznély z fad ZZ zcela jednoznacné,
jedna se o fyzickou nedostate¢nost, na druhém misté se nachazi agresivita a na tietim
egocentrismus. Zatimco studenti zminili mezi nejméné vhodnymi vlastnostmi
egocentrismus spolu s arogantnosti, na druhém misté uvedli netictu a na tieti pficce se

nachazi lhostejnost, zlost, bojacnost aj.
4.4.3 Divody vedouci ZZ/studenta k volbeé tohoto oboru

Na otazku, pro¢ se ZZ/student rozhodl pro volbu tohoto oboru, vétsSina respondentti udala
diivod, Ze chtéji pomahat lidem. Také se shodli na tom, Ze jde o nestereotypni povolani.
Oproti studentiim zachranaii uvedli jako divod, ktery je ve volbé ovlivnil, Ze se jedna o
praci v terénu, chtéli poznat lidské télo nebo je motivovala vidina moci. Zatimco studenti
jsou oproti ZZ motivovani adrenalinem, ale piedev§im se jednd o jiz dfive zminéné

altruistické smysleni — pomoci lidem.

V odpovédich na otazku, co lakalo ZZ/studenta na ptedstave, ze se tomuto oboru bude
vénovat, se opakovala touha pomahat lidem v obou skupinach. Déle se ob& skupiny
shoduji, Ze je lakalo povolani obsahujici ur¢itou davku adrenalinu, avSak s tim spojenou

napf. rychlou jizdu na modré majaky studenti nezminili.
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77 lékala ptedstava prace mimo jejich komfortni zénu, studenty napi. vd€k okoli, ani

jedna odpovéd’ u druhé skupiny nezaznéla.

Na otazku, jak se lisi o¢ekavani pred nastupem na pozici ZZ/studijni obor ZZ a realita
s odstupem cCasu z pohledu ZZ/studenta, se Casto opakovaly odpovédi, ze dfive
respondenti o¢ekavali vaznéjsi a dravéjsi vyjezdy, ale s odstupem Casu zjistili, ze Castéjsi
jsou vyjezdy nezavazné. Studenti zminili rozdil mezi o¢ekavanim a realitou z pohledu

kvality vzdélavani.
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5 Diskuse

Téma bakalatské prace ,, 0sobnost zdravotnického zachranare a motivace pro vykon jeho
povolani. *“ Prace byla zaméfena na nazor zdravotnickych zachranara a studenti oboru
zdravotnicky zachranaf ohledné¢ vhodnych osobnostnich piedpokladi zdravotnického
zachranare pro vykon této profese a na zdravotnickymi zachranafi a studenty tohoto oboru

zminéné motivace, které je vedly k vybéru této profese.

Prvni vyzkumny cil sméfoval na dtlezité osobnostni predpoklady pro vykon profese
zdravotnického zachranate z pohledu ZZ/studenta. Z analyzy dat vyplynulo $est hlavnich
témat. Prvnim tématem jsou fyzické dispozice. VétSina respondentii se shodla, ze je
zapotiebi, aby byl zdravotnicky zachranar fyzicky zdatny a mél silu. Odborny web
zaméteny na zéchranafstvi uvadi, Ze zdravotnicky zdchranatr béhem své prace bude muset
manipulovat i s nelehkymi klienty a v né€kterych pfipadech bude mit na pomoc pouze
fidi¢e sanitniho vozu, a proto je dilezitd fyzicka zdatnost (Gap Medics, 2018).
V rozhovorech se zdravotnickymi zadchranafi byl nékolikrat zminén nézor, Ze by mély byt
zavedeny fyzické testy v ramci pfijimaciho fizeni, zaméfené na praci ZZ (napt. béhani po

schodech se zatézi).

vvvvvv

schopnost dokazat se rychle a spravné rozhodnout. Z mého pohledu s tim trochu souvisi
pojem diveéra a direktivnost, protoZze pokud zdravotnicky zachranat plsobi
profesiondlnim dojmem, klient mu bude vice diivétovat a snaze pfistoupi na zachranarovy
podminky a bude ho poslouchat. Zcela nepochybné sem patii i odolnost vici stresu.
Zacharova (2017) povazuje za nezbytny osobnostni ptfedpoklad k vykonu profese
zdravotnického pracovnika hodnotovou orientaci, kterd do sebe zahrnuje smysl pro
povinnost a odpovédnost. Také je podle ni dalezité¢ klidné a rozvdzné vystupovani
S pohotovymi reakcemi. Zdravotnik by si mél byt védom profesionalniho pojeti své role

a dbat na kvalitu profesionalniho chovani.

vvvvvv

povazovali respondenti empatii a uméni komunikovat s klienty. Také byla zminéna
potieba altruistického smysleni. Odborny web zaméteny na zdravotnické zachranate
uvadi nekolik ideédlnich rysi zachranate, do kterych spadd mimo jiné i opravdova touha
pomoci druhym lidem, poctivost, divéra, aj. (Emergency medical paramedic, 2018). O

dulezitosti empatie se zde ale nedocteme.
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Williams et. al (2017) je ndzoru, ze empatie je ve zdravotnictvi velmi dilezita, protoze
zvySuje spokojenost pacientd. Empatickd komunikace podporuje pozitivni vztah mezi
klientem a zdravotnikem, ktery miZe zabranit syndromu vyhoteni. V rozhovorech se
zachranaii byl zminén nazor, ze by mély byt v ramci piijimaciho fizeni zavedeny testy
emocni inteligence, aby bylo ziejmé, zda je uchaze¢ schopny pracovat s lidmi. Anebo
zavedeni psychologickych testli pro zjisténi, jestli je uchaze¢ schopen pracovat pod
tlakem. Zacharova (2017) uvadi, Ze humanni vztah k nemocnému je znamkou zralosti a
vyrovnanosti osobnosti. Empatie z hlediska vciténi se do situace, pociti a jednani
nemocnych je také velice zddanym osobnostnim piedpokladem pro zdravotnické

zachranéfe.

Ctvrtym tématem jsou psychosocialni dispozice ve vztahu ke kolegim. VétSina
respondentll povazovala za dulezité byt se svymi kolegy zadobte, chovat se k sobé

ptatelsky a slusné, nepovySovat se nad ostatni kolegy, byt schopni spoluprace.

Paté téma se tyka miry erudovanosti. Pifevazna vétSina respondentd se shodla, Ze je
zapotiebi, aby byl ZZ ochotny se dal vzdélavat. Jsou si védomi, Ze se jedna o profesi,
ktera do sebe zahrnuje celozivotni samostudium. Odborny web zaméteny na vzdélavani
zdravotnickych zachranaift uvadi postup, jak se stait v Americe zdravotnickym
zachranafem. VSichni zdchranati museji byt licencovani, coz zahrnuje splnéni pozadavka,
do kterych patii certifikace EMT-Basic, absolvovani kurzu EMT-Paramedic a $koleni
CPR. Nasledné museji absolvovat statni zkousku nebo projit Narodnim registrem
nouzovych zdravotnickych techniki, ktery pokryva oblasti, ve kterych budou potencialni

zdravotnici pracovat (Study.com, 2019).

Sesté téma se zabyva vlastnostmi, které nejsou vhodné pro profesi ZZ. Jedna se o
fyzickou nedostate¢nost, at’ se jedna o lidi s drobnou postavou, nebo naopak o
korpulentniho jedince (respondenti, ktefi tuto nedostatecnost zminili, maji pocit, Ze
takovy Clovék nemize dobfe odvadét svou praci). Dale je to napf. agresivita,

egocentrismus, arogance, neucta a zIost.

Druhy vyzkumny cil smétoval k divodiim vedoucim ZZ/studenta k volbé tohoto oboru.
Z analyzy dat vyplynula ¢tyfi hlavni témata. Z vysledkl vyzkumného Setieni jako hlavni
téma vyplynulo, Ze vice nez polovina dotazanych respondentti ma altruistické sklony a

nejcastéji zminénym divodem byla touha pomahat lidem.
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Petrti (2010) uvadi podobné vysledky pti dotazovéani se ZZ na motivaci pro setrvani u

778, respondenti téZ zminovali moznost pomahat lidem.

Druhym tématem bylo, zda byl ZZ/student k vybéru tohoto oboru motivovan né&jakou
udalosti ve svém zivoté. Obecné vzato méné nez polovina respondentii odpovédéla, ze
byla motivovana néjakou Zivotni udalosti. Je mozné, Ze tato zkuSenost v respondentech
mohla vyvolat pohnutku souvisejici s Maslowovou hierarchii motivt. Totiz Maslowova
hierarchie motivii, konkrétné potieba bezpeci, do sebe zahrnuje potitebu jistoty,
spolehlivosti a osvobozeni od strachu (Cakirpaloglu, 2012). V tomto tvrzeni vidim
souvislost z divodu mozné nezkuSenosti a neznalosti postupi pii dopravni nehodé nebo
umrti blizké osoby, které dotazovani chtéli zménit a na zaklad¢ kterych se rozhodli pro

zdravotnicky obor, aby byli pfisté schopni pomoci a nemuseli se obavat o zivoty druhych.

Ttetim tématem byla pfitazlivost prace sama o sobé. Kazdého ale pfitahuje néco jiného.
Respondenty 7272, 773 a 774 lékala predstava prace mimo svoji komfortni zoénu, coz
ncktefi autofi predstavuji jako nezadouci fakt na pozici ZZ. AndrSova (2012) je nazoru,
ze je profese ZZ nad hranici ,,normalniho* povolani, ve kterém je nutné zvladat velkou
psychickou zaté€z a byt odolny vi¢i naro¢nym situacim, do kterych podle mého nazoru,
muzou pattit napt. klimatické podminky, ¢asovy tlak nebo nespolupracujici klient. Z tad
studentll byl v této problematice zminén adrenalin, ktery tzce souvisi s nasledujici

podkategorii.

Ctvrtym tématem bylo, jak se li§i odekavani pied nistupem na tuto pozici a realita
s odstupem casu z pohledu ZZ, v ptipadé¢ studentl — pied nastupem do studia na obor ZZ.
Z vyzkumu vyplynulo, Ze polovina ZZ pted nastupem na tuto pozici a ¢tyfi respondenti
z fad studentl pfed nastupem do studia na obor ZZ ocekavali zdvazné akéni pripady (napf.
dopravni nehody, trazy a resuscitace), avSak realita je S odstupem cCasu takova, Ze
méné Casté. Coz potvrzuje 1 AndrSova (2012), ktera je ndzoru, ze ZZ d¢€laji tuto profesi
z divodu moznosti pomoci lidem a zachrany lidskych zivott, avSak v praxi se zachranari

setkavaji vice s neakutnimi stavy.
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6 Zavér

Téma bakalaiské prace bylo zamétfené na problematiku tykajici se osobnosti
zdravotnického zachranaie a motivace pro vykon jeho povolani. Vyzkumnou strategii
byla metoda kvalitativniho vyzkumného Setfeni. Sbér dat probihal prostiednictvim

semistrukturovanych rozhovord.

V bakalaiské praci byly stanoveny dva cile: Cil 1 — Zmapovat, jaké osobnostni
ptedpoklady jsou podle zdravotnickych zachranati dilezité pro vykon jejich povolani.
Cil 2 — Zmapovat, co zdravotnické zachranaie motivovalo k volbé tohoto povolani. Na
zéklad¢ téchto cila byly vytvoreny tii vyzkumné otazky: Vyzkumna otdzka 1 — Jaké
osobnostni piedpoklady povazuji zdravotniCti zachranaii za dilezité pro vykon jejich
profese? Vyzkumna otdzka 2 — Pro¢ se zdravotnicky zachranat pro volbu tohoto povolani
rozhodl? Vyzkumna otazka 3 — Jak se 1i$i pohledy zdravotnickych zachranaiti a studentti

tohoto oboru?

Prvni vyzkumna otazka zmapovala nazory na vhodné osobnostni ptedpoklady pro profesi
zdravotnického zachranate. Z analyzy dat vyplyva, Ze by mél byt zdravotnicky zdchranar
fyzicky zdatny, empaticky, umét se rychle a spravné rozhodnout, ochotny se dal vzdélavat

a mit dobré vztahy se svymi kolegy.

Druha vyzkumna otazka rozkryvala motivy zdravotnickych zachranait k volbé tohoto
povolani. Z vyzkumného Setfeni vyplynula snaha porozumét divodim, které vedou
zdravotnické zachranate k volbé této profese. Motivy vedouci respondenty Kk této volbé
jsou do zna¢né miry individualni a Castecné zavisi na osobnosti nebo aktualnich
okolnostech, ve kterych se dotazovani vyskytovali v dobé rozhodovani se. AvSak hlavni

motivaci pro zdravotnické zachranafe byla touha pomahat lidem.

Treti vyzkumna otazka zaznamenavala a porovnavala odpovédi zdravotnickych
zachranafi a studentl tohoto oboru. Z analyzy dat vyplyva, Ze odpovédi tykajici se

vhodnych osobnostnich ptfedpokladii a motivace vSech respondentil se v zdsadé shoduyji.

Vysledky vyplyvajici z vyzkumné ¢asti se celkem vzato shoduji s ndzory obsazenymi
v odborné literatute. Bakalafska prace by mohla slouZit jako prakticka pomicka pro

vybér uchazecl o obor zdravotnicky zachranar.
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8 Seznam priloh

Piiloha 1 — Osnova semistrukturovaného rozhovoru pro ZZ

1.
2.
3.

Pohlavi
Nejvyssi dosazené vzdélani

Délka praxe na ZZS

Proc¢ se zdravotnicky zachranaf pro volbu tohoto povolani rozhodl?

4.

5
6.
v
8

Proc jste si vybral/a tento obor?

Motivovala vas k vybéru tohoto oboru néjaka udalost ve vasem Zivoté?

Co vas lakalo na predstavé, ze budete pracovat na pozici ZZ?

Co bylo to hlavni, co vas motivovalo k vybéru této profese?

Jaka byla vaSe ocekéavani pred nastupem na tuto pozici, jak se lisi realita s

odstupem casu?

Jaké osobnostni predpoklady povazuji zdravotniti zachranafi za dulezité pro vykon

jejich profese?

9.

Fyzické dispozice

10. Pracovni vlastnosti

11. Jak by mél ZZ vystupovat pfi praci s pacientem? (psychosocialni dispozice)

12. Jaky by mél byt jeho vztahu ke kolegiim? (psychosocialni dispozice)

13. Nakolik by mél byt ZZ erudovany v oboru?

14. Jaké vlastnosti nejsou vhodné pro vykon této profese?

15. Co by mél ZZ délat v ramci prevence syndromu vyhoteni?
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9 Seznam zkratek

ZZ — zdravotnicky zachranar

ZZS — zdravotnicka zachranna sluzba

ZZS Pk — Zdravotnicka zachranna sluzba Plzenského kraje
778 JEK — Zdravotnickd zadchrannd sluzba Jihoceského kraje
ACR — Armada Ceské republiky

RZP — rychla zdravotnickd pomoc

RLP — rychla 1¢kaiska pomoc

LZS — letecka zachranna sluzba

RV — randes vous

Z0S — zdravotnické operacni stiedisko

PNP — pfednemocni¢ni neodkladna pomoc

UP — urgentni piijem

ARIP — sestra pro intenzivni pé€i v ramci anesteziologicko-resuscitacni, intenzivni péce

a akutniho pfijmu
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