FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII TUL

Bakalarska prace

Hodnotovy systém zdravotnickych zachranaru

Studijni program:
Autor prace:
Vedouci prace:

\§\\\l

N\
¢

/f///\\\i\

v O

B0913P360016 Zdravotnické zachranarstvi

Michaela Petrikova
PhDr. Jana Woleska, Ph.D.
Fakulta zdravotnickych studii

Liberec 2024

71N



FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDIf TUL \\|//
N2

7N

Zadani bakalarskeé prace

Hodnotovy systém zdravotnickych zachranaru

Jméno a pfijmeni: Michaela Petrikova

Osobni ¢islo: D20000072

Studijni program: B0913P360016 Zdravotnické zachranarstvi
Zadavajici katedra: Fakulta zdravotnickych studii

Akademicky rok: 2021/2022

Zasady pro vypracovani:

Cile prace:

1) Zjistit hodnotovy systém zdravotnickych zachranari.

2) Zjistit, zda existuje vztah mezi poétem let praxe a hodnotovym systémem zdravotnického
zachranare?

Teoreticka vychodiska:

Povolani zdravotnického zachranare je velmi naro¢né a vyzaduje urcité osobnostni predpoklady.
Velmi vyrazné ovliviiuje jedince v mnoha ohledech a mizZe mit dopad na jeho psychické zdravi.
V nasi praci se budeme zabyvat hodnotovym systémem zdravotnickych zachranard, jeho
vznikem, utvarenim a prioritami jednotlivych hodnot v systému hodnot zdravotnickych
zachranarl. Jejich rozdily v pribéhu profesni cesty do 3 let a nad 10 let. Nasim dal$im tkolem
bude pokusit se zjistit, zda existuje provazanost procesu zmé&ny hodnotového systému
zdravotnického zachranare s délkou vykonu této profese. Pokusime se najit souvislosti

a pfipadné modifikace hodnotového systému v Case, a to ve vazbé& na vykon této narocné
profese.

Vyzkumné otazky:

Predpokladame, Ze je odlisnost v hodnotovém systému zdravotnickych zachranaria pii vykonu
profese do 3 a po 10 letech praxe.

Predpokladame, Ze je vztah mezi poétem let praxe a hodnotovym systémem zdravotnického
zachranare.

Metoda: kvalitativni

Technika: polostrukturovany rozhovor s dotaznikem

Misto a Cas realizace vykonu: Vyzkum probé&hne dle harmonogramu akademického roku na
adekvatnim misté souvisejicim s tématem bakalarské prace

Vzorek: predpokladany pocet respondentu je 30

Rozsah prace: 40-60 stran



Rozsah grafickych praci:

Rozsah pracovni zpravy:

Forma zpracovani prace: tisténa/elektronicka
Jazyk prace: Cestina

Seznam odborné literatury:

BLABER, Amanda a Graham HARRIS eds. 2016. Assessment skills for paramedics. 2nd ed. Berkshire: Open
University Press. ISBN 978-0-335-26216-8.

HRSTKA, Zdengk a Jiti MASEK. 2016. Efektivita pfednemocniéni neodkladné péde. Zavérecnd zpréva

o re$eni grantu Interni grantové agentury MZ CR. Dostupné také z: http:/kramerius.medvik.cz/. Cislo
zpravy: NT14460.

KOPECKY, Michal et al. 2020. Coping studentd oborii v§eobecnd sestra a zdravotnicky zéchranér. Prakticky
lékar. 100(Suppl.). ISSN 0032-6739. Dostupné také z: https://www.prolekare.cz/casopisy/prakticky-
-lekar/2020-supplementum/coping-studentu-oboru-vseobecna-sestra-a-zdravotnicky-zachranar-124482
RALBOVSKA, Denisa a Rebeka RALBOVSKA. 2016. Usinky syndromu vyhoreni na pracovniky integrovaného
zachranného systému. Urgentni medicina. 19(2). ISSN 1212-1924. Dostupné také z:
https://urgentnimedicina.cz/casopisy/UM_2016_2.pdf

RALBOVSKA, R., R. SIN a D. RALBOVSKA. 2017. Viiv psychické z&téZe u &lenti Integrovaného zéchranného
systému. Urgentni medicina. 20(3). ISSN 1212-1924. Dostupné také z:
https://urgentnimedicina.cz/casopisy/UM_2017_3.pdf

RALBOVSKA, Rebeka a J. LEVA. 2016. Psychosociéini intervence poskytovand zdravotnickou zdchrannou
sluzbou. In: Molisa. Molisa. ISBN 978-80-555-1666-0.

SUKUP, Vlastimil. 2021. Viyznam komunikace ve zdravotnictvi. Praktické radiologie. 26(2). ISSN 1211-5053.
SIN, Robin et al. Medicina katastrof. 2017. Praha: Galén. ISBN 978-80-7492-295-4.

TRCKOVA, Jana a Eva ZACHAROVA. 2018. Obtizné zvladatelni pacienti — rozhovor. Zdravotnictvi

a medicina. 2018(2). ISSN 2336-2987.

VLK, Radomir a Vladimir JARUSEK. 2020. Zdravotnicky zdchrandr pro urgentni medicinu v praxi. Florence.
16(3-4). ISSN 1801-464X

ZZSLK. 2017. O nas. ZZSLK. Aktualné | Zdravotnickd zachranna sluzba Libereckého kraje [online]. Liberec:
ZZSLK [cit. 2021-12-06]. Dostupné z: https://www.zzslk.cz

Vedouci prace: PhDr. Jana Woleska, Ph.D.
Fakulta zdravotnickych studii

Datum zadani prace: 14. Cervna 2022
Predpokladany termin odevzdani: 5. kvétna 2023

L.S.
prof. MUDr. Karel Cvachovec, CSc., prof. MUDr. Karel Cvachovec, CSc.,
MBA MBA
dékan garant studijniho programu

V Liberci dne 30. listopadu 2022


http://kramerius.medvik.cz/
https://www.prolekare.cz/casopisy/prakticky-
https://urgentnimedicina.cz/casopisy/UM_2016_2.pdf
https://urgentnimedicina.cz/casopisy/UM_2017_3.pdf
https://www.zzslk.cz

Rozhodnuti o Zadosti studenta

Jiny typ Zadosti, uvede se cil Zadosti rucné

Jméno a pfijmeni: Michaela Petfikova
Osobni Cislo: D20000072

Datum podani zZadosti 17.05.2023

Rozhodnuti dékana ze dne 25.05.2023:

VYHOVEL

Odavodnéni
Pouceni

Rozhodnuti nema odvolani.

Rozhodnuti rektora ze dne

NEUVEDENO

Odavodnéni:



r

Prohlaseni

Prohlasuji, ze svou bakalarskou praci jsem vypracovala samostat-
né jako puvodni dilo s pouzitim uvedené literatury a na zakladé
konzultaci s vedoucim mé bakalarské prace a konzultantem.

Jsem si védoma toho, ze na mou bakalarskou praci se piné vzta-
huje zakon ¢. 121/2000 Sb., o pravu autorském, zejména § 60 —
Skolni dilo.

Beru na védomi, ze Technicka univerzita v Liberci nezasahuje do
mych autorskych prav uzitim mé bakalarské prace pro vnitfni po-
tfebu Technické univerzity v Liberci.

Uziji-li bakalarskou praci nebo poskytnu-li licenci k jejimu vyuziti,
jsem si védoma povinnosti informovat o této skuteCnosti Technic-
kou univerzitu v Liberci; v tomto pfipadé ma Technicka univerzita
v Liberci pravo ode mne pozadovat Uhradu nakladud, které vyna-
lozila na vytvoreni dila, az do jejich skutecné vyse.

Soucasné cCestné prohlasuji, ze text elektronické podoby prace
vlozeny do IS/STAG se shoduje s textem tisténé podoby prace.

Beru na védomi, ze ma bakalarska prace bude zverejnéna Tech-
nickou univerzitou v Liberci v souladu s § 47b zakona ¢. 111/1998
Sb., o vysokych skolach a o zméneé a doplnéni dalsich zakonu (za-
kon o vysokych $kolach), ve znéni pozdéjsich predpisu.

Jsem si védoma nasledkU, které podle zakona o vysokych Sko-
lach mohou vyplyvat z poruseni tohoto prohlaseni.

29. ¢ervna 2024 Michaela Petrikova



Podékovani

Touto cestou velice dékuji vedouci mé bakalarské prace pani PhDr. Jané Woleské, Ph.D.
za veSkeré cenné rady, trpelivost a Cas, ktery mi po dobu psani bakalarské prace vénovala.

Dalsi podékovani patii mé rodiné a kamaradum, kteti mé po celou dobu podporovali.



ANOTACE

Jméno a prijmeni autora:  Michaela Petiikova

Instituce: Technicka univerzita v Liberci
Fakulta zdravotnickych studii

Nazev prace: Hodnotovy systém zdravotnickych zachranatt
Vedouci prace: PhDr. Jana Woleska, Ph.D.

Pocet stran: 71

Pocet priloh: 3

Rok obhajoby: 2024

Kli¢ova slova: Hodnota, hodnotovy systém, koncept hodnot, osobnost,

zdravotnicky zachranar
Anotace:

Tato bakalafska prace se zabyva hodnotovym systémem zdravotnickych zachranait.
Popisuje hodnoty, kterymi by se mél zdravotnicky zachranaf fidit ve své praci.
V souvislosti s hodnotovym systémem jsou v bakalarské praci popsany zéakladni lidské
hodnoty a princip utvareni hodnotového systému. Popsany jsou také koncepty hodnot

a specifika hodnotového systému ve vazbé na vyvojovou etapu zivota.

Vyzkumna Cast této prace zjistuje, jaky maji zdravotnicti zachranafi hodnotovy systém
azda existuje provazanost procesu zmeény hodnotového systému zdravotnického
zachranate s délkou vykonu této profese. Vyzkumna ¢ast prace dale piinasi informaci
o tom, zda je odliSnost v hodnotovém systému zdravotnickych zachranaii pii vykonu

profese do 3 let praxe a po 10 letech praxe.



ANNOTATION

Name a Surname:

Institution:

The title of the Thesis:

Supervisior:

Pages:

Attachments:

Year:

Keywords:

Annotation:

Michaela Pettikova

Technical university of Liberec
Faculty of Health Studies

The system of values of paramedics

PhDr. Jana Woleska, PhD.

71

2024

value, system of values, concept of values, personality,

paramedic

This Bachelor thesis focuses on the system of values of paramedics. It describes the values

which the paramedic should follow while working. In connection with the system of

values are in the thesis described the basic human values and the principle of making the

value system. There are also the concepts of values and the specifics of the value system

in connection with the evolutionary phase of life described.

The empiric part is focusing on trying to find out whether a connection between the

process of the change of the value system and the length of their career. It also is trying

to find out whether there is a difference in the value system of paramedics when their

career has been going for less than 3 years and for 10 years or more.



Obsah

Seznam SymbOlT & ZKIALEK.........c.evvuiiiiiiiiiiiiiiee et 11
T UVOU.iieeee et 12
2 TEOTEICKA CASE ..vvierieceie ettt ettt et et st e r e bbb e sn e et 13
2.1 HOANOUA ....cvvvieeeeee ettt ettt ettt sttt et saa e st e s as bbb s e s s 13
2.2.1 Zakladni 1idské hOANOtY ......c.cevvereievieriiiiecieiie it 14

2.2 HOANOOVY SYSIEIM ..c.eviitiieeeeiesieitciie sttt ettt st ss e ss e 15
2.2.1 Utvareni hodnotovEeho SyStEMU.......cccocuiiiiiiiiiiiiiiie e 16

2.3 KONCEPty NOANOL ....c..eeuviiiiiiiiiiiiiiiiie e 16
2.3.1 Koncept Michaela Rokeache..........c.ccooioiiiiiiiiiiiiicis 16
2.3.2 Koncept Ronalda Igleharta............ccoueiiiiniiiiiiiii 18
2.3.3 Koncept Geerta HofStedeho ...........coooiiiiiiiiiiie 18

2.4 Specifika hodnotového systému ve vazbeé na vyvojovou etapu Zivota.................. 19
2.4.1 ObAODI DALOIECT ...e.vvivreeieeeie ettt ettt 19
2.4.2 PEedSKOINT VEK .....eoovveeie ettt ettt sttt e 20
2.4.3 SKOINE VEK «.o.vovveeeiesie et 20
2.4.4 AJOIESCENICE ..ottt ettt ettt sttt e eb e s s aae e 21
2.4.5 DIOSPEIOSE . ..ttt ettt e 22

2.5 Zdravotnicky ZAChIANAT ........c..ccoeviviiiiiiiiiiiiiitiiee e 25
2.5.1 Kompetence zdravotnickych zaChrandfli ..........cocovevveiiiiiiiiniiiee 25
2.5.2 Vzdélavani zdravotnickych zachranafl ...........cccoeiviiiiiniiniiiiniie 27
2.5.3 Osobnost zdravotnickych zachranarl...........ccccoceeeiiiiiiiiiiiinice e 27
2.5.4 Hodnotovy systém zdravotnickych zachrandfQ.............cocoooiivininninnininines 28

3 PraKtiCKA GAST c.veeueiueiieceieetiee ettt sttt st st a e s e 30
3.1 Cile a vyzkumné predpoklady/otazky...........cccovevimiiiniiiiiniiine 30
3.1.1 VYZKUMNE Cll .t 30
3.1.2 Vyzkumné otazky/predpoklady ............ccoovriiiiiiiiiiinni 30



3.2 MELOAY ..ttt et ettt ettt et saa e st a e e e ab e e bbbt 30

3.2.1 Analyza vyzkumnych dat dotaznikové ¢asti a jejich vyhodnoceni................ 31
3.2.2 Analyza vyzkumnych dat polostrukturovanych rozhovorQ .........c.cccooevnnnees 47

3.3 Vyhodnoceni cilti a vyzkumnych otazek/predpokladii.............cccoooviinieiiiinninns 54
B4 DISKUZE ...ttt ettt ettt et et et st s s s e es 56
3.5 Navrh dOpOruCeni Pro PraXi ...c.ceeeueeueveeruesiiiueiiiiieieieeie et 58

B ZAVET ettt ettt s s a bbb 59
Seznam POUZILE THEETAUTY .....cveveeueriiiiiiiii ittt 60
SeZNAM LADULEK ......viiiiieiie ettt 64
SEZNAM GIATT. ..ottt s 65
SEZNAM PHION ...veniiiiiiiriciccc e 66
Ptiloha A: Protokol k realizaci vyzkumu na ZZS LK .......ccccoovrviiiiiiiniiiiiieis 67
Piiloha B: DOtazniK ........cccouiieiiiieeiiie ettt 68
Piiloha C: Otazky polostrukturovaného rozhovoru............ccoceveiiiiiiininienene 71

10



Seznam symboli a zkratek

¢. éislo
Tab. tabulka
tj. to je

11



1 Uvod

Hodnotovy systém je kliCovym prvkem lidského chovani a rozhodovani, ktery
ovliviiuje naSe postoje, preference a jednani ve vSech oblastech zivota. Tato bakalarska
prace se zaméfuje na analyzu hodnotového systému zdravotnickych zachranaia, kteti
poskytuji rychlou zdravotnickou péci v akutnich situacich. Hodnotovy systém
zdravotnickych zachranaii muaze mit vyznamny vliv na jejich rozhodovani a postoj

k pacientim a jejich kolegim.

Teoretickd Cast této prace je rozdélena do nékolika kapitol. Prvni kapitola se
zabyva pojem hodnota a ukazuje, jak jsou hodnoty dilezitou soucasti lidského Zivota
a rozhodovani. Druha kapitola popisuje hodnotovy systémem a jeho utvarenim v prubéhu
zivota. Tteti kapitola se vénuje konceptim hodnot a zpisobum, jak autofi zkoumali
hierarchii hodnot. Tito autofi vytvofili rizné modely a metodiky pro zkoumani
hodnotového systému, které umoziiuji analyzovat, jak jsou jednotlivé hodnoty
hierarchicky usporadany a jaké jsou jejich vzajemné vztahy. Nasledné se prace zamétuje
na hodnotové systémy ve vazbé na vyvojovou etapu zivota ¢loveéka, coz pomuze ziskat

hlubsi perspektivu toho, jak se hodnoty mohou ménit a vyvijet v prabéhu lidského Zivota.

Posledni kapitola se zabyva charakteristikou profese zdravotnického zachranarte,
jeho kompetencemi, vzdélavanim a hodnotovym systém. Jsou zde obsazeny i informace
o osobnosti zdravotnického zachranare. Osobnost zdravotnického zachranare sama o sobé

¢ini predpoklad ke vzniku a utvareni jeho profesionalniho hodnotového systému.

Vyzkumna ¢ast prace ma dva vyzkumné cile. Prvnim cilem je zjistit, jaky je
hodnotovy systém u zdravotnickych zachranaia. Druhym cilem je zjistit, zda existuje
néjaka provazanost mezi hodnotovymi systémy zdravotnickych zachranaiti a poctem let

jejich praxe.
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2 Teoreticka ¢ast
2.1 Hodnota

Pojem hodnota se poprvé objevil jiz v obdobi starovéku. Byl totiz soucasti

filozofické kultury antickych filozofti (Dorotikova, 1998).

Od pocatku 21. stoleti dochazi k vyznamnému narastu psychologickych vyzkuma
zkoumajicich obsah, strukturu a dusledky hodnot a rovnéz hodnotovych systému.
Hodnoty se tak stavaji tim nejdilezit€j§Sim bodem v mnoha odvétvich humanitnich

a spolecCenskych véd (Sagiv et at., 2017).

Hodnoty samy o sobé& urcuji Sirokou skalu postoju, preferenci a chovani. Osobni
hodnoty jsou odrazem toho, co si lidé mysli a také co fikaji. Jednotlivci obvykle jednaji
tak, aby vyjadfili své hodnoty a dosahli cild, které jsou zakladem hodnot (Sagiv et at.,
2017).

Téma hodnot lze zkoumat z riznych perspektiv. Mezi tyto perspektivy patfi
napfiiklad psychologie ¢i filozofie, ale tfeba 1 matematika, pfirodni védy a ekonomie.
Téma hodnot tedy mizeme oznalit za téma Siroké. V této bakalarské praci je ovsem
stézejni pohled psychologicky a filozoficky. V kontextu psychologie je hodnota to, co je
pro Clovéka dulezité, to, co ho motivuje. Z hlediska filozofického jsou hodnoty zakladem
pro moralku a etiku. Hodnoty tedy hraji zcela zdsadni roli v lidském jednani (Sak,

Kolesarova, 2004).

Kdyz premyslime o hodnotach, myslime na to, co je pro nas v zivoté dilezité.
Kazdy jedinec ma subjektivni zebticek hodnot (napt. Uspéch, bezpeci ¢i vstficnost)
a kazdé z nich priklada riznou vahu dulezitosti. Zatimco pro jednoho ¢lovéka mize byt
urcita hodnota dulezita, pro druhého nikoliv. Pokud jedinec, pro kterého je laska dilezitou
hodnotou, lasku skute¢né pocit'uje, bude ho to nepochybné tésit o mnoho vice nez jedince,
pro kterého jsou dulezit€jsi hodnoty jiné (Schwartz, 2012). O hodnotach nelze smyslet
jako o neménnych dilezitostech v zivoté clovéka. Hodnoty se formuji béhem celého
lidského Zivota a vyznamng ovliviiuji nase jednani a smysleni v riznych situacich. Casto
se na jejich formovani podileji rizné socialni faktory. Hodnoty mohou slouzit jako

meétitka hodnotici lidské chovani, sebe sama, a1 okolni svét (Vagnerova, 2016).

13



Hodnotou mizeme rozumét védomou ¢i nevédomu predstavu o tom, co je zadouci
(Knapova, 2018). Hodnoty lze téz vnimat jako existencialni milniky, které jsou spojeny
s uritymi zasadami ¢i normami a napomahaji jedinci utvaret rozhodnuti (Moraru,

Moraru, 2014).
Pojmem hodnota, se zabyvaji Hartl a Hartlova (2015) a jejich pojeti je nasleduyjici:

,,Hodnota je vlastnost, kterou jedinec prisuzuje urcitému objektu, situaci, uddlosti
nebo cinnosti ve spojitosti s uspokojovanim jeho potieb, zdjmii; hodnoty se utvdreji
a postupné diferencuji v procesu socializace; soucdst spol. védomi; hodnoty lze délit na:
a) pozitivni (co je Zddouci) a negativni (nezddouci); b) absolutni a relativni; c) primé
a neprimé; podle obsahu na: estetické, etické, logické aj.; hodnoty odrdzeji kulturu

spolecnosti *“ (Hartl, Hartlova, 2015, s.192).

2.2.1 Zakladni lidské hodnoty
Lidské hodnoty se mohou v pribéhu zivotniho cyklu zasadn€ promérnovat. Ty, jez

1ze oznacit za ty zakladni, zistavaji vSak pomérné stalé.
Déleni zakladnich lidskych hodnot:
1) Vztahy s lidmi

Jedna se o pomémé trvalou hodnotu, nebot’ vychazi ze zékladni lidské potteby.

Tou je potieba byt néceho soucasti, milovat a taktéz byt milovan (Vagnerova, 2016).
2) Materialni hodnoty

Pod pojmem materialni hodnota jsou primarné chapany zisky jako napfiiklad
penize. Z tohoto divodu je Casto pohlizeno na tuto hodnotu povrchné. Mnohdy ma ale
touha po bohatstvi nebo po majetku mnohem hlubsi vyznam. Je tim vyjadfovana potieba

pocitu bezpeci a jistoty a pocitu finan¢ni nezavislosti — svobody (Vagnerova, 2016).
3) Moc

Pojem moc casto byva spojovana s tim, kdo ma kontrolu nad nékym jinym.
Nicméné v tomto pripadé je tento pojem chapan jako moznost dosazeni konkrétniho
pfedem stanoveného cile (naptiklad: uspéch, osobni cil). K dosazeni daného cile jsou

potiebné urcité dovednosti a schopnosti, které se stavaji hodnotami (Vagnerova, 2016).
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4) Pravda

Hlubsimu porozuméni se dosahuje skrze poznani pravdy. Muze se jednat
o pochopeni sebe sama, o pochopeni déni ve svété, o chovani druhych lidi. Dosdhnout
poznani pravdy byva ¢asto obtizné, coz muze byt pro nékteré jedince lakavé (Vagnerova,

2016).
5) Svoboda

Pojem svoboda miize pro kazdého jedince predstavovat néco jiného. Rozdily ve
vnimani tohoto pojmu lze pozorovat i mezi generacemi. Pro star§i generaci, ktera prozila
vyznamnou ¢ast svého zivota v obdobi socialismu, ¢asto znamena svoboda volnost neboli
moznost svobodného vyjadieni svych nazora a myslenek ¢i volnost pohybu. Pro mladsi

generaci zase muze svoboda zahrnovat napiiklad financni nezavislost (Vagnerova, 2016).
6) Moudrost

Vagnerova (2016) uvadi, ze jeden ze zakladateld humanistického proudu
v psychologii Abraham Harold Maslow, povazoval moudrost za hodnotu, kterd vede
k dalezitému uvédomeéni. Jedna se o uvédomeéni si toho, Ze jedinec je soucasti vyssiho
celku. Clovék je diky moudrosti schopen vidét nad ramec okamziku, jinymi slovy ma
nadhled. Dovede tak definovat skuteCny vyznam zivota, vyznam piekracujici soucasné

déni (Vagnerova, 2016).
7) Moralni hodnoty

Tyto hodnoty 1ze vnimat jako principy ¢i piesvédceni urcujici, co je z hlediska
etiky spravné a co nikoliv. Napomahaji nam tedy rozpoznat, jak jednat s ostatnimi lidmi
a jak chceme, ¢i nechceme, aby ostatni lidé jednali s nami. Moralni hodnoty Gzce souviseji

s respektem k druhym lidem 1 k sobé& sama (Vagnerova, 2016).

2.2 Hodnotovy systém
Hodnotovy systém je v naSich zivotech velmi zadouci. Patfi k nému 1 systém

antithodnot, tj. Ceho by se chtél jedinec vyvarovat (Vagnerova, 2016).

Vytvofit jednotnou objektivni strukturu hodnot, ktera by platila pro vSechny, je
nemozné. S ohledem na rozdilnost nazori a postoju jednotlivcd to nelze. Podstata
formovani vlastniho hodnotového systému jednotlivce je zalozena na subjektivnim

vnimani. Subjektivni vnimani ovliviuji i situace, kterymi si cloveék projde, které prozije,
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které ho vice ¢i méné zasahnou (Spousta, 2016). Vytvoteni individualniho hodnotového
systému je pak zpusob, kterym si jedinec hierarchicky usporadava hodnoty na zakladé

toho, jakou dilezitost jim ptiklada (Horak, 1996).

2.2.1 Utvareni hodnotového systému
Hodnotovy systém lze povazovat za projev urCité kontinuity a integrity a je

spolegensko-historicky determinovan (Spiclova, 2021).

U nékterych jedinct je hodnotovy systém ustaleny a ziidkakdy se méni. U jinych
jedinct, zejména u dospivajicich jedinct, se hodnotovy systém meéni na zakladé zivotnich
udalosti. Prijimani hodnot, které tvori zebii¢ek hodnot, se tedy odviji od véku dotyéného
jedince. Mlady Clovek zkratka klade duraz na odlisné hodnoty nez ¢lovek starSiho véku

(Spiclova, 2021).

S utvafenim hodnotového systému souvisi také moralka. Pojem , moralka“ l1ze
vnimat dvéma zpisoby. Tim prvnim je moralka heteronomni. Ta se fidi zasadami
prevzatymi od okoli. To znamena, Ze jedinec prejima normy a pravidla naptiklad od svych
je moralka autonomni. V tomto pfipadé si jedinec vytvafi vlastni zebficek hodnot, a to

na zaklad¢ zasad, jez si zvolil sam (Woleska, 2020).

2.3 Koncepty hodnot

Mezi nejvyznamngéjsi moderni teorie, tak jak uvadi Prudky (2009), patfi koncepty
od Ronalda Ingleharta a Geerta Hofstedeho. Tyto teorie jsou kliCové pro porozumeéni
hodnotovym systémum a jejich vlivu na chovani a kulturu. Podstatné je dle Prudkého
(2009) predstaveni vyzkumu Michaela Rokeacha, protoze jeho studie poslouzila jako
zaklad pro mnoho nasledujicich metodologii v oblasti vyzkumu hodnot. Prudky (2009)
uvadi, Zze pravé autofi jako Inglehart a Hofstede vyvinuli rizné modely pro analyzu
hodnotovych systéma, které umoziuji detailni zkoumani hierarchie hodnot a jejich
vztaht. Tyto modely jsou klicové pro pochopeni, jak jednotlivé hodnoty formuji chovani

jedinct a spole¢nosti (Prudky et al., 2009).

2.3.1 Koncept Michaela Rokeache

Prudky (2009) ve své publikaci uvadi, jak Michael Rokeach predstavil svij
koncept hodnot v 70. letech 20. stoleti. Prudky (2009) uvadi, ze se jednalo se o reakci na
Parsonovo pojeti hodnot, jez Rokeach kritizoval. Prudky (2009) zde poukazuje na to, ze

Rokeach se zaméfoval na empiricky vyzkum hodnot samotnych a vychéazel pravé
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z Parsonsovské teorie obecnych systémovych konstrukci spolecnosti. Prudky (2009)
zminuje, ze Rokeachiv vyzkum byl ovlivnén také Maslowovou hierarchii potieb

a Mertonovou systémovou konsensualni teorii (Prudky et al., 2009).

Pospisil (2023), ktery vychazi z teorie Michaela Rokeacha uvadi hodnoty jako
klicové pro preferenci urcitého stavu véci pred ostatnimi. Pospisil (2023) zmitiuje, ze
v teorii Micaela Rokeacha jsou hodnoty uzce spojeny se z4jmy, potiebami a cili
jednotlivce. Pospisil (2023) uvadi, ze Rokeach také naznacuje, Zze hodnoty jsou
kognitivnimi reprezentanty, které vznikaji transformaci potieb a predstavuji zakladni pilif
hodnotového systému. Tyto hodnoty by mély byt vyjadfovany a obhajovany, a to jak na
individualni, tak na socidlni urovni. Tento pohled na hodnoty ovlivnil mnoho dalSich
psychologickych a sociologickych teorii a vyzkumi. PospiSil (2023) zmifuje, Ze
Rokeach vymezuje tii zakladni slozky hodnot. Ty se vzajemné dopliiuji. Jedna se o slozky
kognitivni, afektivni a behavioralni. Kognitivni slozka znamena, ze jedinec vi, co je pro
n¢j zadouci a jak se ma spravné chovat. Afektivni slozka vyjadiuje citovy vztah k objektu.
Slozka behavioralni je proménlivym prvkem a je povazovana za zdroj intencionality

a cileného jednani (Pospisil, 2023).

Pfijaté hodnoty néas vedou a fidi v naSich Cinnostech. Také na jejich zakladé
zaujimame pozice v socialnich vztazich a postoje k riznym tématim. Dovedeme diky
témto hodnotam, posuzovat chovani nase a chovani ostatnich lidi, rozumoveé zdavodinovat

sva presvédcCeni, viru a postoje (Prudky et al., 2009).

Budzinski (2018) se ve svém ¢lanku odkazuje na Rokeacha, ktery déli hodnoty na
cilové a instrumentalni. Cilové hodnoty definuji kone¢ny stav, to, o co ma smysl usilovat.
Mezi né, jak uvadi Budzinski (2018), fadi Rokeach naptiklad pohodlny zivot, svét v miru,
Stésti a svobodu. Hodnoty instrumentélni slouzi jako prostfedky a moznosti k dosazeni
téchto cili. Pod pojmem instrumentalni hodnota, tak jak uvadi Budzinski (2018), si
muzeme podle Rokeache predstavit naptiklad ambici, toleranci, odvahu, pomoc
a shovivavost. Budzinski (2018) poukazuje na to, ze Rokeach vytvoril k zachycovani
a méfeni hotovych struktur jednoduchy pfistup. Ten se nazyva ,,value survey®. Sklada se
z 36 hodnot rozdélenych do dvou skupin (instrumentalni a cilové). V ramci value survey
respondenti hodnoti vyznamnost polozek. Toto hodnoceni poté slouzi jako zaklad pro

vytvoreni hodnotovych zebtickl (Budzinski et al., 2018).
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2.3.2 Koncept Ronalda Igleharta

Lakatos (2015) ve svém clanku zmituje koncept Ronalda Igleharta a uvadi jej
v soucasnosti jako velmi uzivany a citovany. Laktos (2015) uvadi, ze tento koncept stavi
na Maslowové vyzkumu a zaméfuje se na hodnoty ve spolecnosti. Tyto hodnoty pak
rozdeluje na hodnoty materialni a postmaterialni. K hodnotam materialnim nepocita jen
hmotné objekty, ale také bezpeci, stabilni ekonomickou situaci, boj s kriminalitou
a zajiSténi zékladnich zivotnich potieb. Postmaterialni hodnoty, jak piSe Laktos (2015),
jsou pro Igleharta ty, které slouzi k seberealizaci, svobodnému projevu a podileji se na

moci a mezilidskych vztazich (Lakatos, 2015).

Prudky (2009) zminuje Iglehartovy hypotézy, napiiklad hypotézu vzéacnosti. Ta
se zaklada na poznatku, ze v dobé ekonomického blahobytu tihnou lidé k vyS§Sim
hodnotam. Je tomu tak proto, ze lidé nemusi tolik feSit materialni zabezpeceni. Mezi
vy$si hodnoty, tak jak uvadi Prudky (2009), tfadi Iglehart naptiklad jiz zminénou
seberealizaci. Prudky (2009), poukazuje i na to, ze druhou Iglehartovou hypotézou je
hypotéza socializace. Ta pojednava predevsim o adolescentnim obdobi. Podle Prudkého
(2009), pravé to, zdali v obdobi adolescence u jedince prevazuji materialistické Ci
postmaterialistické hodnoty, povazuje Iglehart za stéZejni pro vytvoreni hodnotovych
struktur dospivajicich. Tento zaklad hodnotovych struktur pak maji jednotlivci tendenci
uchovat si po cely zivot. Prudky (2009) zmitiuje, ze p poznatky vychazejici z Iglehartova
konceptu jsou mnohdy obtizné vysvétlitelné. Mnohem castéji ale diky wvyuziti
Iglehartovych indikaci dochazi k potvrzeni kulturnich shod a diferenci, a to zejména
v kontextu nabozenstvi, kultur a civilizaci. Pfi srovnavani menSich celki dochazi
k vyuziti jinych indikaci. Prudky (2009) uvadi, ze tyto dalsi vyzkumy jsou ov§em Casto
Iglehartem inspirované a jsou tak zaroven ovérenim platnosti Iglehartova konceptu

(Prudky at al., 2009).

2.3.3 Koncept Geerta Hofstedeho

Prudky (2009) se ve svém dile odkazuje na koncept Geerta Hofstedeho, ktery se
zaméfuje na zkoumani hodnot jako procest poznavani. Prudky (2009) uvadi, ze Hofstede
se snazi odhadnout lidské chovani na zakladé¢ toho, ze je do urcité miry predvidatelné.
Prudky (2009) poukazuje na to, ze Hofstede vychazi z toho, ze mentalni programy jsou
fyzicky predurceny stavem mozkovych bunek. A Hofstede vytvoftil koncept kolektivniho
programovani mysli. Tento koncept vysvétluje, ze kolektivni mentalni programy se u¢ime

cely zivot a vétSinu té€ch, které l1ze oznacit za zakladni, ziskavame jiz ve velmi mladém
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véku. Prudky (2009) pise, ze Hofstede tvrdi, ze do deseti let nasSeho zivota mame vysokou
schopnost absorbovat zakladni uceni. Tato vysoka schopnost ¢asem mizi. Prudky (2009)
zminuje, ze hodnotam Hofstede pfifazuje dva poly — plusovy a minusovy. Ty znaci
hranici naptiklad mezi dobrem a zlem, bezpeCim a nebezpeCim nebo tfeba ohavnosti
a krasou. Poly pfijimame bud’ nevédomé, nebo je prejimame od vyssi autority ¢i po urcité
osobni zkusenosti. Prudky (2009) zmirtiuje, ze podle Hofstedeho jsou hodnoty cile, nikoliv
prostiedky, a pravé Hofstede rozliSuje mezi hodnotami, které si lidé pieji (chténé), a témi,
o kterych si lidé mysli, ze by si je méli prat (vyzadované). Dale Prudky (2009) uvadi, ze
Hofstede analyzuje kulturu pomoci péti klicovych dimenzi: rozdily v moci, vyvarovani
se nejistoty, individualismus versus kolektivismus, genderové rozdily a dlouhodobé
versus kratkodobé orientace. Tyto dimenze charakterizuji rizné aspekty kultury

v ruznych spole¢nostech. Ovérovany jsou empiricky (Prudky et al., 2009).

Beugelsdijk a Welzel, (2018). uvadé&ji, ze prace Geerta Hofstedeho vyznamné
prispéla k lepSimu porozumeéni rozdilim v hodnotach. TaktéZz napomohla pochopeni

rozdiliim mezi riznymi kulturami, spolecnostmi a zemémi (Beugelsdijk, Welzel, 2018).

2.4 Specifika hodnotového systému ve vazbé na vyvojovou etapu
Zivota

Na hodnotovy systém jednotlivce ma vliv jeho vék a také vyvojova etapa, kterou

jedinec zrovna prochazi. Jednotlivé vyvojové etapy totiz v prubéhu naseho zivota, a to od

détstvi az po stafi, formuji nase hodnoty, presvédceni a priority. Zmeény, ke kterym

ptirozené dochazi, mohou byt jak progresivni, tedy lepsi, tak i regresivni, tedy horsi

(Kozakova, 2015).

2.4.1 Obdobi batoleci

Batole je dité ve véku 1-3 roky. Hodnotovy systém batolat nelze vnimat stejné
jako hodnotovy systém dospélych. Preference takto malého ditéte jsou totiz ovlivnény
predevsim biologickymi potfebami, mezi které se fadi napiiklad jidlo, spanek ¢i touha po
socialnim kontaktu a pocitu bezpeci. Uz v tomto raném véku projevuji batolata prvotni
znaky budouciho hodnotového systému, a to naznacuje zacatek jeho formovani. Tato rana
vyvojova obdobi jsou kli¢ova pro pochopeni, jak se hodnoty jedince zacinaji utvaret
a jakym zpusobem ovliviiuji jeho chovani a mySleni v prabéhu jeho zivota. Batole
napfiiklad upfednostiiuje konkrétni hracku pted hrackami jinymi, vyhledava ptitomnost

urcité osoby vice nez pritomnost osoby jiné nebo projevuje emoce v reakci na rizné
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situace. Pro dit€ v tomto véku je nejdulezitéjsi hodnotou matka, na které je zcela zavislé.
Pfi odlouceni batolete od matky téméf vzdy dochazi ze strany ditéte k separacni uzkosti.
Ta se obvykle projevuje hysterickym plaCem a odmitanim jinych osob. Pfi separacni

uzkosti pocituje batole nadmérny strach a uzkost (Vagnerova, Lisa, 2021).

2.4.2 Predskolni vék

Obdobi predskolniho veéku zacina ve tfetim roce zivota a konc¢i nastupem dite€ do
Skoly (tj. okolo 6 roku zivota ditéte). Béhem tohoto obdobi dité rozviji vztah se svymi
vrstevniky, av§ak rodina zlstava pro dité stale zakladnim zdrojem jistoty a bezpeci. Vzory
dit€¢ nachazi pfedev§im v rodicich, k nimz vzhlizi a snazi se je napodobovat. V tomto
obdobi pfevazuje tzv. "moralka heteronomni", coz znamend, ze dit€¢ podléha vné&jsi
kontrole a systému sankci. Jeho chovani je silné ovliviiovano pravidly a zékazy, které mu
kladou dospéli, zejména rodice. Dit€ hodnoti své vlastni jednani na zakladé reakci
a posouzeni dospélych. Toto obdobi je klicové pro formovani zakladnich hodnot

a moralniho uvédomeéni u ditéte (Vagnerova, Lisa 2021).

Castym vyjadfovacim prostiedkem ditéte piedikolniho véku je napiiklad kresba,
vypravéni €i hra. Prvni kresby jsou zaroven vyjadienim pociti a ziskanych poznatkd,
taktéz vyjadrenim individuality. Svou individualitu dité vyjadiuje prave prostiednictvim
hry, ve které si zaroveii zkousi mnoho roli. Casto se jedna o role ze svéta dospélych, které

jsou ditéti jinak vzdalené (Vagnerova, Lisa, 2021).

2.4.3 Skolni vék
Skolni v&k rozdélujeme na mladsi kolni v&k (6-7 az 10-11 let) a na stari $kolni
veék (10-11 az 15-16 let). Do obdobi skolniho véku patii i obdobi pubescence. Pubescenci,

pak lze dal d€lit na prepubescenci, vlastni pubescenci a postpubescenci (Woleska, 2020).

Béhem skolni dochazky se zak/Skolak setkava s riznymi vyzvami, a pravé to
buduje posileni jeho odolnosti a emocni stability. Dité zacina 1épe rozumét svym vlastnim
emocim a uci se porozuméet i emocim ostatnich lidi, to mu pak umoziiuje jeho emoce 1épe
kontrolovat. Tento proces je podpofen schopnosti propojit emocionalni reakce

s racionalnim hodnocenim (Vagnerova, Lisa, 2021).

Nastupem do skoly se u ditéte rozvijeji jeho vztahy. Vztahy k dal§im lidem mimo
rodinu. Jsou to zejména jeho vztahy s uciteli, spoluzaky a dalSimi vrstevniky. Interakce
s vrstevniky pfinasi ditéti nové zkuSenosti a prispiva k rozvoji socidlnich dovednosti

a schopnosti, které se lisi od téch, které ziskava pii kontaktu s dosp€lymi. Nicméné rodina
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stale zlstava pro dité dulezitym socialnim a emoc¢nim opé€rnym bodem. Dité ve Skolnim
véku zacina rozvijet autonomni moralku, kdy samo hodnoti, co je spravné a co je
nespravné, nezavisle na autorit¢ dospélého. Jedinec zacina vnimat a fidit se

spoleCenskymi normami i bez pfimého dohledu dospélych (Vagnerova, Lisa, 2021).

2.4.4 Adolescence

Z riznych uhlt pohledu lze fici, Ze obdobi adolescence trva zhruba od 16 do 18
az v nekterych ohledech do 22 let. Vékova hranice tohoto obdobi neni stanovena jen
jednim parametrem a z urCitych uhld pohledd je jeji vékové uchopeni odlisné.
Adolescenci ovliviiuje totiz cela fada okolnosti. Obdobi adolescence ma jiné ohraniceni
ve vazbé na odliSny nastup biologické, socialni a pravni dospélosti. Biologicka zralost se
vyznacuje dosazenim plné reprodukeni zralosti adolescenta, ale iplné ukonceni télesného
rastu se vaze na osifikaci poslednich kosti (uvadi se kolem 22. roku Zivota jedince).
Socialni a psychicka zralost tkvi ve vlastnim rozhodovani jedince, vyvoji jeho identity,
uvédomeni si vlastnich hodnot, postoji a cil a rozvoj schopnosti nakladat se svobodou,

a odpovédnosti. Pravni dospélosti se rozumi zletilost, tj. dovrseni 18 let (Woleska, 2021).

Béhem tohoto obdobi jeSte nektefi adolescenti dokoncuji povinnou Skolni
dochazku a jini adolescenti nasledné nastoupi do zameéstnani, a jesté jini pokracuji ve

studiu na vysoké Skole (Vagnerova, Lisa, 2021).

Pro mladého ¢lovéka je mnohdy naro€né nalézt svou vlastni identitu a urc€it svou
zivotni cestu beéhem obdobi adolescence. Tento proces zahrnuje i hledani vlastnich hodnot
a priorit. Stabilni hodnoty jsou pro adolescenty klicové, protoze poskytuji pocit jistoty,
bezpeci a do jisté miry i orientace. Mezi tyto stabilni hodnoty Casto patii pratelstvi
a partnerské vztahy, a tak vazby na rodinu mohou byt v tomto obdobi ponékud oslabeny

(Vagnerova, Lisa, 2021).

Béhem adolescence jedinec Casto zkouma svou vlastni identitu a snazi se
pochopit, jaky ma vztah k okolnimu svétu a co o¢ekava nebo co si preje do budoucnosti.
Adolescenti také jesté cCasto zpochybiuji autority, jako jsou rodiCe, ucitelé,
a i spoleCenské normy obecné. Kritika té€chto autorit se Casto zaméfuje na jejich

konzervativnost a opatrnost (Kelnarova, Mat&jkova, 2010).

Adolescent se taktéz uci porozumét svym vrstevnikiim, zarover se s nimi vSak
mnohdy poméfuje, srovnava, dokonce i soutézi. Touha po uznani od vrstevnika hraje

vyznamnou roli v zivoté vétSiny adolescentt (Thorova, 2015).
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2.4.5 Dospélost
Ve vyvojové psychologii se dospélost déli na obdobi, ktera riizni autofi rozdéluji

razné podle vékovych hranic.
Thorova (2015) rozdéluje dospélost na 3 obdobi.

. Mlada dospélost: 20. — 35. rok zivota
. Stiedni dospélost: 35. — 50. rok zivota

. Pozdni dospélost: 50. — 70.rok zivota
(Thorova, 2015)

Vagnerova (2007) rozde€luje dospélost téz na 3 obdobi, avsak v jiné délce trvani.

Rozmezi mezi 60. — 75. rokem zivota oznacuje jako stafi.

. Mlada dospélost: 20. — 40. rok zivota
. Stiedni dospélost: 40. — 50. rok zivota
. Starsi dospélost: 50. — 60. rok zivota

(Vagnerova, 2007)

Prechod z adolescence do dospélosti probiha postupné. Jedincim, ktefi se
rozhodnou nastoupit na vysokou skolu, trva vétSinou delsi dobu se osamostatnit, stat se
finan¢n€ nezavislymi. Osoby s niz§im vzdélanim se zpravidla osamostatiiuji mnohem

diive (Vagnerova, 2007).

Postupnou zralosti ziskava jedinec vétsi sebedivéru, povédomi o vlastnich
schopnostech a dovednostech. To vSe je klicovym prvkem k osamotnéni se a také k pocitu
osobniho klidu. Z role dospélého vyplyva nejen schopnost pfijimat zodpoveédnost.
Dospély jedinec je obvykle 1épe schopen ovladat své emoce a chape, ze obcas je tieba
upfednostnit blaho druhych pred svym vlastnim. Dospély jedinec bere v uvahu potreby
a z4ymy ostatnich lidi, coz ho motivuje k podtizeni svych individuélnich potfeb hodnotam
s $irSim spoleCenskym vyznamem. Proces dospivani je spojen s postupnym snizovanim
miry egocentrismu jedince. Tento proces je vSak individualni a mize se lisit v zavislosti

na osobnostnich rysech a zivotnich zkuSenostech jednotlivce (Thorova, 2015).
Milada dospélost

V obdobi mladé dospélosti dochézi zpravidla hned k nékolika kliCovym zivotnim

udalostem. Jedinec dosahuje stabilnéjsiho pracovniho postaveni, ma staly partnersky
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vztah ¢i dokonce vstupuje do manzelstvi. Mlady dospély se také Casto stava rodicem.
S témito velkymi zivotnimi zménami dochdzi k proméné hodnotovych preferenci.
Hodnoty jako pracovni piilezitosti, péCe o rodinu, zajisténi rodiny nabyvaji na vyznamu.
Jedinec se zaméfuje na dosazeni profesnich cili a také na kvalitu mezilidskych vztaht.
Naopak tieba takovy volny ¢as jiz mlady dospély ¢lovek nepoklada za tak dulezity, jako

tomu bylo v obdobi adolescentnim (Thorové, 2015).

Ranou dospélost Casto provazi dilema. Je jim rozhodovani mezi zachovanim si
svobodného a nezavislého zivota ¢i piijetim nové role napiiklad manzela/manzelky nebo
role matky/otce. Tyto nové role mohou ptinaset jisté klady a nové podnéty. Zaroven vSak
mohou byt pro jedince velkou zatézi zptisobenou spole¢enskym tlakem okoli (Vagnerova,
2008). Se spolecenskym tlakem obecné se mlady dospély dovede vyporadat lépe nez
adolescent. U jedincu totiz dochazi v rané dospélosti ke stabilizaci emocniho prozivani.
Dospéli jedinci jsou tedy schopni kontrolovat vlastni emoce a udrzet si pozitivni citové

ladéni (Thorova, 2015).
Stiredni dospélost

Stredni vek je obdobim zivotni zralosti. Jedinec dosahuje vrcholu svych fyzickych
a emocionalnich schopnosti. Toto obdobi je spojeno s rostoucimi naroky a zodpoveédnosti,
zejména v profesni sféfe a rodinném zivote. Jednim z hlavnich cil stfedniho véku je
dosazeni a udrzeni uspésné kariéry a soucasné€ udrzeni harmonickych vztahi s rodinnymi
ptislusniky. Tento soucasny tlak v§ak mize vést k emocionalnimu vycerpani a stresu, coz
muze v extrémnich pfipadech vyustit az v profesni vyhoteni. V tomto obdobi jedinec Celi
riznym vyzvam a zménam v osobnim i profesnim zivoté. Mezi tyto vyzvy muze patfit
péce o starsi rodiCe, adaptace na zmény ve spoleCnosti a na pracovnim trhu, nebo zvladani
stresu spojeného se zalozenim rodiny a nastupem profesni kariéry soucasné. Takové
vyzvy mohou mit vyznamny dopad na duSevni zdravi a pohodu jedince v tomto obdobi

(Thorova, 2015).
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Starsi dospélost/pozdni dospélost

Padesaty rok zivota predstavuje v naSich zivotech prelomovy okamzik, jelikoz
oznacuje vstup do obdobi starnuti a zaroveni mnohdy do posledni Ctvrtiny aktivniho
zivota. Toto obdobi byva ¢asto vnimano jako méné priznivé, avSak zarover je hodnoceno
jako cas, kdy jednotlivec za¢ina vice oceniovat pozitivni momenty ve svém zivoté. Starsi
dospéli Casto zacinaji vnimat rozdily ve svych nazorech ve srovnani s mladsimi
generacemi, ale soucasne se citi vice propojeni se svymi vrstevniky. V tomto obdobi ¢asto
dochazi k ustaleni zivotniho stylu a postoju, a jedinec se muze spokojit se stereotypnim
zivotem. Kli¢ovym ukolem pro starsi dospélost je adaptace na fyzické a psychické zmény
spojené se starnutim. Jednim z vyznamnych ukola je také pfizpisobeni se niz§imu tempu
zivota a zvladnuti zivotnich zmén. Jedinec se musi vyporadat s faktem, ze jiz neni
v reprodukénim véku a postupné se musi smifit i s odchodem do dichodu. Rodina
zustava v tomto obdobi pro jedince dilezitou hodnotou a predstavuje zasadni soucast jeho
identity. Celkové starnuti neni pouze procesem fyzickym, ale zahrnuje i psychické
a socialni aspekty. Starsi dosp€lost mize byt obdobim pozitivnich zmén a obohaceni,

pokud je jedinec schopen piijmout a adaptovat se na nové vyzvy (Blatny, 2016).

Jedinci v obdobi starsi dospélosti jsou na vrcholu vyvoje emocionality, emoc¢niho
prozivani a schopnosti ovladat své vlastni emoce. V obdobi starsi dospélosti pak jedinci
obvykle také disponuji efektivni schopnosti regulovat své emoce, to jim umoziuje
snadnéji se prizpusobit stresovym situacim. AvSak ke konci tohoto obdobi muze nastat
zhorSeni jejich zakladniho emocniho stavu. Tyto negativni zmény jsou ¢asto spojeny se
ztratami nebo vysokymi naroky, které jsou na jedince kladeny. Soucasné dochazi
k poklesu hormonalnich hladin, coz mize mit zasadni vliv na psychicky stav jedinca.
V obdobi starsi dospélosti je pozorovano zvySené tihnuti k introspekci a vnitinimu
zaméfeni. Extravertni chovani, typicky spojené s aktivitou a socialni interakci, je v této
etapé zivota Casto potlaceno. Pokud jde o hodnoty ve vztazich, partnefi Casto davaji
prednost pocitu jistoty a bezpeci pred sexualnim zivotem. Tato zména hodnotovych
preferenci je dilezitym aspektem v psychickém vyvoji jedinci v pozdni dospélosti

(Thorova, 2015).
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2.5 Zdravotnicky zachranar

Stanoveni podminek vykonu profese zdravotnického zachranare stanovuje zakon
¢. 96/ 2004 Sb., ktery upravil zakon ¢. 201/2017Sb. a jeho posledni pravni uprava
v podobé zékona ¢. 284/2018Sb., o nelékarskych zdravotnickych povolanich a vyhlaska
€. 55/2011 Sb., kterou téz upravila novelizujici vyhlaska €. 2/2016 Sb. a jeji posledni
pravni uprava v podobé vyhlasky ¢ 391/2017 Sb., o cinnostech zdravotnickych
pracovnikd. Za vykon povoldni zdravotnického zdachrandre se povazuje cinnost v ramci
specifické oSetrovatelské péce pri poskytovdani prednemocnicni neodkladné péce, a ddle
pri poskytovani akutni hizkové péce intenzivni, vcetné péce na urgentnim prijmu. Ddle se
zdravotnicky zachrandr podili na neodkladné, lécebné a diagnostické péci (Cesko, 2004,

s. 1458).

I samotny Samek (2020) vnima zdravotnické zachranate jako: ,, Oni jsou ti, kdo
Jjdou do zdkopii a do nepratelského venkovniho prostiedi a privezou ndm pacienty na

stribrném podnose az do té nalesténé nemocnice se v§im zazemim “ (Samek, 2020, s.131).

2.5.1 Kompetence zdravotnickych zachranaru

Kompetence zdravotnického zachranafe jsou dany vyhlaskou ¢€.55/2011 o
¢innostech zdravotnickych pracovnikii, kterou téz upravila novelizujici vyhlaska
¢. 2/2016 Sb. a posledni pravni aprava v podob¢ vyhlasky ¢. 391/2017 Sb., o Cinnostech
zdravotnickych pracovnikti. Zdravotnicky zachrandr vykonava cinnosti podle § 3 odst. 1
a ddle bez odborného dohledu a bez indikace vykondva cinnosti v ramci specifické
oSetfovatelské péce pri poskytovani prednemocnicni neodkladné péce, a ddle pri
poskytovani akutni hizkové péce intenzivni, véetné péce na urgentnim piijmu (Cesko,

2017 b, s. 4360).

Kompetence zdravotnickych zachranait jsou rozdéleny na poskytovani péce bez
odborného dohledu a bez indikace 1ékare a na poskytovani péce bez odborného dohledu
na zakladé indikace lékafe. Bez odborného dohledu muze zdravotnicky zachranar
sledovat, monitorovat a hodnotit vitalni funkce vcetné snimani elektrokardiografického
zaznamu, prubézného sledovani a hodnoceni poruch rytmu, vySetfeni a monitorovani
dalsich té€lesnych parametrii za pouziti zdravotnickych prostedkti, vyhodnocovat projevy
onemocnéni a rizikovych faktori a na zakladé diferencialni diagnostiky stanovit
predbéznou diagnozu, zahajovat a provadet kardiopulmonalni resuscitaci s pouzitim

rucnich kfisicich vakl, vcetné defibrilace srdce elektrickym vybojem po provedeni
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zaznamu elektrokardiogramu, zajiStovat periferni zilni nebo intraosealni vstup. Dale
muze aplikovat krystaloidni roztoky a provadét nitrozilni aplikaci roztoki glukdzy
u pacienta s overenou hypoglykemii, provadét laboratorni vysetfeni urend pro
neodkladnou péci a hodnotit je, obsluhovat a udrzovat vybaveni vsSech kategorii
dopravnich prostiedku, fidit pozemni dopravni prostfedky, a to i v obtiznych podminkach
jizdy s vyuzitim vystraznych zvukovych a svételnych zafizeni, provadét prvni oSetfeni
ran, vCetné zastavy krvaceni, zajiStovat nebo provadet bezpecné vyprosténi, polohovani,
imobilizaci, transport pacientd a zajiStovat bezpecCnost pacientd béhem transportu,
vykonavat v rozsahu své odborné zptisobilosti ¢innosti pfi feseni nasledkd mimoradnych
udalosti pifi provadéni zachrannych a likvida¢nich praci v ramci integrovaného
zachranného systému, zajiStovat v pfipadé potieby péci o télo zemftelého, prejimat,
kontrolovat a ukladat 1é¢ivé pripravky, manipulovat s nimi a zaji§tovat jejich dostate¢nou
zasobu, prejimat, kontrolovat a ukladat zdravotnické prostfedky a pradlo, manipulovat
s nimi a zajiStovat jejich dezinfekci a sterilizaci a jejich dostate¢nou zasobu, provadét
neodkladné vykony v ramci probihajiciho porodu a prvni oSetfeni novorozence, pfijimat,
evidovat a vyhodnocovat tisiové vyzvy z hlediska zavaznosti zdravotniho stavu pacienta
a podle stupné naléhavosti, zabezpeCovat odpovidajici zpisob jejich feSeni za pouziti
telekomunikacni a sdé€lovaci techniky. Mezi dal$i kompetence patii provadéni telefonni
instruktaze k poskytovani prvni pomoci a poskytovani dalSich potfebnych rad za pouziti
vhodného psychologického piistupu, zavadéni a udrzovani inhalacni a kyslikové terapii

(Cesko, 2017).

Bez primého lékaiského dohledu, av§ak na zakladé indikaci lékare muze
zdravotnicky zachranaf zajistovat dychaci cesty dostupnymi pomuckami, zavadét
a udrzovat inhala¢ni kyslikovou terapii, zaji§tovat pristrojovou ventilaci s parametry
urCenymi lékafem, peCovat o dychaci cesty pacientt i pfi umélé plicni ventilaci. Dale
muze podavat 1écivé pripravky, vCetné krevnich derivatd, asistovat pii zahajeni aplikace
transfuznich pfipravky a oSetfovat pacienta v prabéhu aplikace a ukoncovat ji.
V neposledni fadé mize provadét katetrizaci mo¢ového méchyie zen a divek starsich 3 let

véku a odebirat biologicky material na vysetieni (Cesko, 2017).

26



2.5.2 Vzdélavani zdravotnickych zachranara
Odborna zpusobilost k vykonu povolani zdravotnického zachranare se ziskava

absolvovanim

a) akreditovaného zdravomického bakaldarského studijniho oboru pro pripravu

zdravotnickych zdachrandrii,

b) nejméné triletého studia v oboru diplomovany zdravotnicky zdchrandr na
vy$Sich zdravotnickych Skoldch, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji

ve Skolnim roce 2018/2019, nebo

¢) stredni zdravomické Skoly v oboru zdravotnicky zdachrandr, pokud bylo studium

prvaiho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve Skolnim roce 1998/1999.

Odbornou zpiisobilost k vykonu povoldani zdravotnického zdchrandre ma také
zdravotnicky pracovnik, ktery ziskal odbornou zpiisobilost k vykonu povoldni vieobecnd
sestra podle § 5 a specializovanou zpiisobilost v oboru sestra pro intenzivni péci a byl
clenem vyjezdové skupiny zdravotnické zdachranné sluzby nejméné v rozsahu alespori

poloviny tydenni pracovni doby po dobu 5 let v poslednich 6 letech (Cesko, 2004, 5.1498).

Mezi vzdélavani zdravotnickych zachranaiti patii i celozivotni vzdélavani.
Celozivotni vzdélavani je povinné. Mezi formy celozivotniho vzdélavani patii:
specializacni vzdélavani, certifikované kurzy, odborné staze v akreditovanych zafizenich

¢i samostatné studium odborné literatury (Plevova, 2018).

2.5.3 Osobnost zdravotnickych zachranaiu

Lidé, ktefi se rozhodnou pracovat ve zdravotnictvi, musi byt pfipraveni na to, ze
jejich profese je extrémné narona a vyzaduje mnoho dovednosti. Jednim z aspektu
narocnosti je rozsahla odborna ptiprava, ktera zahrnuje zvladnuti modernich technologii,
administrativnich procest a fyzickou zdatnost. Zdravotnickym pracovnikim je také
kladena vysoka mira profesionalniho chovani, dokonce i1 v pfipadech, kdy maji osobni

problémy, coz mize byt narocné (Zacharova, 2015).

Prace na zdravotnické zachranné sluzbé je charakterizovana vysokou urovni
zodpovédnosti a minimalni autonomii v pracovnim procesu. Zdravotnicti zachranafi se
setkavaji s nepravidelnymi pracovnimi hodinami a musi Celit stresujicim situacim, jako
jsou vazné nehody a urazy. Jejich prace maze predstavovat i riziko vlastniho ohrozeni

avyzaduje vysokou uroven komunikace, schopnost rychlého rozhodovéani, trpelivost
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a empatii. Zpravidla osobnostni charakteristiky zdravotnickych zachranaii odpovidaji
psychologickému typu, tzv. , A typu“, coz zahrnuje soutézivost, osobni zodpoveédnost
a schopnost pracovat pod tlakem. Tyto vlastnosti jsou klicové pro uspéch v této narocné

profesi (Stétina et al., 2014).

2.5.4 Hodnotovy systém zdravotnickych zachranaru

ZdravotniCti zachranafi Celi kazdodenné riznym situacim a pfichazeji do styku
s fadou klientli/pacientl, s rodinou klienti/pacientl ¢i s kolegy z jinych zachrannych
slozek. Proto je dulezité, aby byli zdravotni¢ti zachranafi otevieni rozdilnym pohledim
nebo rozdilnému chovani, které se v té€chto situacich muze objevit. Kazdy c¢lovek, se
kterym se zdravotniCti zachranafi setkaji, je v néCem odlisny. Mize mit odlisné détstvi,
jiné vzdélani, jiné zkuSenosti, presvédCeni nebo jiné hodnoty. Ve zdravotnictvi jsou
hodnoty ¢asto (nespravne) chapany synonymem k etice. Nicméné hodnoty jsou §irsi nez
jen etika. Jsou to i1 potfeby, prani Ci preference. Hodnoty tedy mohou zahrnovat cokoli,
co je hodnoceno, a definice hodnoty zavisi jen na jednotlivci. Hodnoty jsou osobni
motivacni silou jedince, jsou proménné u jednotlivych osob a zalezi jen na thlu pohledu

(Eaton, Paige, 2019).

Kvalita péce o klienta/pacienta je v praci zdravotnického zachranafe prioritou.
Zdravotnicky zachranar by mél byt schopen pracovat rychle a efektivné v situacich, kde
kazda vtefina ma svljj vyznam. Ani v téchto naroénych okamzicich by vSak nemélo byt
zapomenuto na hodnoty, které jsou s touto profesi tizce spojeny (Cesko. Ministerstvo

zdravotnictvi, 2004).

Je ocekavano, ze s kazdym klientem/pacientem bude zachéazeno s respektem, bez
ohledu na jeho osobni charakteristiky, jako jsou vék, pohlavi, rasu, nabozenstvi nebo
sexualni orientaci. Diilezitou schopnosti, kterou by zdravotnicky zachranai mél mit, je
jasné a srozumitelné vyjadrovani, aby klienti/pacienti mohli porozumét v§em dilezitym
informacim souvisejicim s jejich zdravim a 1écbou. Dalsi z hodnot, kterou by mél
zdravotnicky zachranaf mit je empatie ke klientim/ pacientim, jejich rodinam i koleglim

(Cesko. Ministerstvo zdravotnictvi, 2004).

Pozice zdravotnického zachranare vyzaduje neustalou a maximalni profesionalitu
ve vSech situacich. Profesionalita nezahrnuje pouze odborné znalosti, ale také adekvatni
chovani, lidskost a sluSnou srozumitelnou komunikaci. Soucasti profesionality je

i schopnost rozpoznat klicové aspekty v diagnostice, mezilidskych vztazich, chovani
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a jednani. Projevem profesionalniho chovani muze byt i situace, kdy zdravotnicky
zachranaf prevezme vedeni nebo naopak vedeni prenecha nékomu, kdo ma v daném
okamziku vétsi odborné znalosti. Dalsi dulezitou hodnotou zdravotnickych zachranait je
vzdélanost. ZdravotniCti zachranafi by méli byt ochotni se zdokonalovat ve svych
znalostech a dovednostech. Zdravotni¢ti zachranafi by méli byt otevieni novym metodam
a pristuptm, které by pak mohly zlepsit kvalitu péce o klienty/ pacienty (Ptace, Bartinék,
2014).
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3 Prakticka cast

3.1 Cile a vyzkumné predpoklady/otazky
3.1.1 Vyzkumné cil
1. Zjistit hodnotovy systém zdravotnickych zachranara.
2. Zjistit, zda existuje vztah mezi poctem let praxe a hodnotovym

systémem zdravotnického zachranare.

3.1.2 Vyzkumné otazky/predpoklady
1. Predpokladame, ze je odliSnost v hodnotovém systému
zdravotnickych zachranaia pii vykonu profese do 3 a po 10
letech praxe.
2. Predpokladame, ze je vztah mezi poctem let praxe

a hodnotovym systémem zdravotnického zachranare.

3.2 Metody

Vyzkum byl provadén kvalitativni metodou pomoci dotaznikt a polostrukturovanych
rozhovort. Dotaznik obsahoval 3 oteviené otazky, 4 uzaviené otazky a 7 polootevienych
otazek. Po vyplnéni dotazniku byly provedeny s vybranymi respondenty

polostrukturované rozhovory.

V této praci se zabyvame podrobnym rozborem ziskanych dotaznikd a nasledné
i provedenych rozhovorta. Uskute¢néni vlastniho vyzkumu predchazelo ziskani souhlasu
od dané instituce, na které byl vyzkum realizovan. Konkrétné se jedna o Zdravotnickou
zachrannou sluzbu Libereckého kraje, p.o. Instituce souhlasi se zvefejnénim jejich nazvu

(viz. Ptiloha A). Vyzkum probihal od 28.10.2023 — 15.11.2023.
Prvni ¢ast — dotaznikové Setreni

Dotaznik obsahoval 14 otazek (viz. Ptiloha B). V dotazniku byly 3 oteviené otazky,
4 uzaviené otazky a 7 polootevienych otazek. Dotaznik byly zpracovan pomoci
google.forms a byl rozeslan pomoci e-maili na Zdravotnickou zachrannou sluzbu
Libereckého kraje, p.o. Vyzkumnym vzorkem byli zdravotniti zachranafi. Dotaznik
vyplnilo celkem 50 respondentt. DalSich 26 respondenti si dotaznik pouze otevielo.
Celkova navratnost plné vyplnénych dotaznika byla 65,8 %. Vyplnéni dotazniku bylo

anonymni.
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Druha ¢ast — polostrukturované rozhovory

Polostrukturovany rozhovor obsahoval devét otdzek. Vyzkumnym vzorkem pro
polostrukturovany rozhovor byli zdravotni¢ti zachranafi, ktefi svou praxi vykonavali
méné nez 3 roky nebo vice nez 10 let. Vyzkum byl provadén se zdravotnickymi
zachranafi, ktefi na zakladé dotaznikového Setfeni reagovali na email s ochotou
poskytnout rozhovor a spliiovali kriterialni pozadavek na délku trvani praxe. Rozhovory
byly provadény vétSinou na pracovistich, kde respondenti pracuji nebo na jiném predem
domluveném misté. Kazdy z respondenti pfed samotnym rozhovorem podepsal souhlas
respondenta s Ucasti ve vyzkumu. Respondenti byli pfedem informovani o zachovani
jejich anonymity a moznosti neodpoveédét na otazku. Rozhovor vzdy probihal zdznamem
na diktafon se souhlasem respondenta. Veskeré rozhovory byly provadény a zpracovany

vyhradné jednou osobou, a to autorkou prace.

3.2.1 Analyza vyzkumnych dat dotaznikové casti a jejich vyhodnoceni

Ziskana data byla zpracovana pomoci tabulek i grafi v programu Microsoft
Office Excel a Microsoft Office Word. Vysledky jsou u kazdé vyzkumné otazky
uvadeény v celych ¢islech v absolutni ¢etnosti (ni), v procentech v relativni ¢etnosti (fi).
Vysledek relativni Cetnosti je zaokrouhlen na dvé desetinna mista. Celkova Cetnost je
znazornéna pomoci symbolu X. K tabulce cetnosti nalezi vzdy odpovidajici graf
a k tomu slovni popis. Popis jednotlivych ¢asti grafu je vzdy vyjadfen v absolutni
Cetnosti. Uvedené dotaznikové otazky zde nize, jsou pouze ty, které souvisi

s vyzkumnymi cili a pfedpoklady, anebo jsou né¢im specificky zajimavé.
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Analyza dotaznikové otazky €. 1 - Pohlavi

Tabulka 1 Pohlavi

N [-] F [%]

Zena 27 54,00 %

muz 23 46,00 %

x 50 100,00 %

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%

60,00% 54,00 %

46,00 %

50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%
Zena muz

Graf 1 Pohlavi

Otazka €. 1 se tykala pohlavi respondenta. Na otazku odpovédélo 50 respondentt

(100 %), z toho 27 zen (54,00 %) a 23 muzi (46,00 %).
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 2 — Jak dlouho pracujete v oboru?

Tabulka 2 Délka praxe

N [-] F [%]

meéne nez 3 roky 20 40,00 %

3-10 let 12 24,00 %

vice jak 10 let 18 36,00 %

)y 50 100,00 %

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%

50,00%

40,00 %
36,00 %

40,00%
30,00% 24,00 %
20,00%

10,00%

0,00%
méné ne? 3 roky 3-10 let vice jak 10 let
Graf 2 Délka praxe
Dotaznikova otazka €. 2 zjistovala délku praxe respondenta na zdravotnické
zachranné sluzbé. 20 respondentd (40,00 %) odpovédélo méné nez 3 roky. 18
respondentt (24,00 %) odpovédélo 3—10 let a 18 respondentt (36,00 %) odpovédelo vice
jak 10 let.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 3 — Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 3 Nejvy$si dosazené vzdélani

N[ F [%]
SS + spec. vzdélani v oboru Intenzivni péde
(ARIP) 6 12,00 %
VOS 6 12,00 %
VS - bakalaiské 30 60,00 %
VS — magisterské 7 14,00 %
VS-Ph.D 1 2,00 %
z 50 100,00 %
100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00 %

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00% 12,00 % 12,00 % 4,60%

10,00% . . 2,00 %

0,00% ! : ) : —
SS + ARIP VOS VS - bakalarské VS - magisterské VS - Ph.D

Graf 3 Nejvys$si dosazené vzdé€lani

Dotaznikovou otazkou €. 3 bylo zjiSfovano nejvysSsi dosazené vzdélani

respondenti. Nejvetsi pocet zastoupeni meélo vzdélani vysokoskolské bakalarské se

ziskanym titulem Bc. s poc¢tem 30 (60,00 %) respondentti. 7 (14,00 %) respondenti ma

vzdélani vysokoSkolské magisterské se ziskanym titulem Mgr. 6 (12,00 %) ma

sttedoSkolské vzdélani v oblasti zdravotnické Skoly zakoncené maturitni zkouSkou

a ziskanym specializatnim vzdélanim v oboru intenzivni péce neboli ARIP. Dalsich

6 (12,00 %) ma vystudovanou vys§si odbornou §kolu a maji titul DiS. za jménem. Posledni

skupinu tvoifi 1 (2 %) respondent, ktery mé vystudované vysokoskolské doktorské

studium.
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Analyza dotaznikové otazky €. 4 — Co Vas vedlo ke zvoleni si této profese?

Tabulka 4 Duvod zvoleni profese

N [-] F [%]
pomahat lidem 16 32,00 %
adrenalin 8 16,00 %
rozmanitost/pestrost 8 16,00 %
rodinné bifimé 6 12,00 %
détsky sen/zivotni sen 7 14,00 %
ostatni 5 10,00 %
b 50 100,00 %
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Graf 4 Duvod zvoleni profese

Nasledujici otazka zjistovala divod zvoleni profese zdravotnického zachranare.
Nejpocetnéjsi skupinu tvorilo 16 (32,00 %) respondentq, kteti uvedli — pomahat lidem.
8 (16,00 %) respondentd uvedlo — adrenalin. Dalsich 8 respondenti uvedlo —
rozmanitost, zajimavost. Nasledujicich 7 (14,00 %) respondentli odpovédelo — détsky
sen/zivotni sen. 6 (12,00 %) respondentti uvedlo — rodinné brimé. Poslednich 5 (10,00 %)

respondentt uvedlo — bavi mé to, ndhoda, nevim, prestiz.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 5 — Co Vas nejvice motivuje na Vasi praci?

Tabulka 5 Motivace k praci

N [-] F [%]
pomahat lidem, zachrana zivota 20 40,00 %
vysledky prace 7 14,00 %
finan¢ni ohodnoceni 5 10,00 %
kolektiv 3 6,00 %
dobry pocit 3 6,00 %
ostatni 12 24,00 %
b 50 100,00 %
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Graf 5 Motivace k préci

Nasledujici 5. otazka se tykala motivace respondenta v praci. 20 (40,00 %)
respondenti odpovédélo — pomahat lidem/zachrana zivota. 7 (14,00 %) uvedlo —
vysledky prace. 5 (10,00 %) respondentii uvedlo — finan¢ni ohodnoceni. 3 (6,00 %)
respondenti odpovédeli — kolektiv. Dalsi 3 (6,00 %) respondenti odpoveédéli — dobry
pocit. Zbylych 12 (24,00 %) respondentti odpovédé€lo — vyzva, nejsem motivovan, bézné

zameéstnani, nové zkuSenosti, rodina.
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Analyza dotaznikové otazky €. 6 - Vyberte prosim z nabizenych osobnich

hodnot nejméné tfi hodnoty, které povazujete za dulezité. Muzete doplnit i jiné

Tabulka 6 Dulezité osobni hodnoty

N [-] F[%]
Rodina 44 23,00 %
Penize 14 7,30 %
Zdravi 48 25,10 %
Laska 23 12,00 %
Pratelstvi 27 14,10 %
Bezpeci 21 11,00 %
uzivat si zivo 11 5,80 %
Jiné 3 1,70 %
x 191 100,00 %
100,00%
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80,00%
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60,00%

50,00%

40,00%

30,00% 2510% 73 00%
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zdravi rodina pratelstvi  laska bezpe¢i  penize  uZivatsi jiné
Zivota

Graf 6 Dulezité osobni hodnoty

Dotaznikova otazka €. 6 zkoumala nejdilezit€jsi osobni hodnoty respondentd.

Vzhledem k moznosti vybéru vice spravnych odpovédi je absolutni Cetnost vyjadiena

poctem vybéru odpovédi a relativni Cetnost vyjadiena celkovym procentem zastoupeni

Na otazku odpovédélo 100 % respondentti. Nejveétsi zastoupeni mélo — zdravi. Zdravi

uvedlo 25,10 % respondentti. Dalsi pocetna skupina 23,00 % respondentd uvedla —

rodina. 14,10 % respondentti odpovédélo — pratelstvi. Hodnotu — ldska uvedlo 12,00 %

respondentd. 11,00 % respondent odpoveédélo — bezpeci. Dalsi hodnotu — penize
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odpovédélo 7,30 % respondentd. 5,80 % respondentt uvedlo — uZivat si Zivota. Poslednich

1,70 % respondentt odpovédélo jednotliveé — pivo, jistota. Uznani.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 7 - Bez které zivotni hodnoty si svij zivot

nedovedete predstavit?

Tabulka 7 Nejdulezit€jsi Zivotni hodnota

N [-] F[%]
rodina 15 30,00 %
zdravi 16 32,00 %
spravedlnost 3 6,00 %
vSechny uvedené v predchozi otazce 2 4,00 %
ostatni 14 28,00 %
) 50 100,00 %
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40,00% 500 1000%
30,00% , 28,00 %
20,00%
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Graf 7 Nejdilezit&jsi Zivotni hodnota

7. dotaznikova otazka zkoumala nejdalezit€jSi zivotni hodnotu respondenta.
Nejvétsi zastoupeni méla odpovéd — zdravi. Tuto odpovéd uvedlo 15 (30,00 %)
respondentt. 15 (32,00 %) respondenti uvedlo odpoveéd — rodina. Dalsi 3 (6,00 %)
odpovédéli — spravedlnost. 14 (28,00 %) respondenti uvedlo jednotlivé — bezpeci,
pohoda, partner, harmonie, chut do Zivota, tolerance, smysl pro spravedinost, spdanek.

Zbyli 2 (4,00 %) respondenti uvedli — vSechny uvedené v predchozi otdzce.
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Analyza dotaznikové otazky €. 8 - Vyberte prosim z nabizenych profesnich

hodnot nejméné tfi hodnoty, které povazujete za dulezité. Muzete doplnit i jiné:

Tabulka 8 Dulezité profesni hodnoty

N[-] F[%]
ucta k ¢lovéku 45 21,80 %
Spolehlivost 38 18,40 %
Spravedlnost 22 10,70 %
Pravdomluvnost 14 6,80 %
Slusnost 38 18,40 %
Tolerance 28 13,60 %
Vzdélanost 20 9,70 %
Jiné 1 0,60 %
) 206 100,00 %
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Graf 8 Dulezité profesni hodnoty

Dotaznikova otazka ¢. 8 zkoumala dulezité profesni hodnoty respondentu.
Vzhledem k moznosti vybéru vice spravnych odpovédi je absolutni Cetnost vyjadiena
poctem vybéru odpovédi a relativni Cetnost vyjadiena celkovym procentem zastoupeni.
Na otazku odpovédélo 100 % respondenti. Nejvétsi zastoupeni méla hodnota — zcta
k clovéku. Tu zvolilo 21,80 % respondentti. Dalsi pocetnéjsi skupinou tvotilo 18,40 %
respondentt, ktefi vybrali — spolehlivost. Stejny pocet respondentd 18,40 % vybral
hodnotu — slusnost. 13,60 % respondenti odpovédélo — tolerance. Dalsi hodnotu —

spravedlnost uvedlo 10,70 % respondenti. 9,70 % respondentti uvedlo — vzdélanost.
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Hodnotu — pravdomluvnost odpovédélo 6,80 %. V neposledni fadé 0,60 % respondentt
uvedlo — empatie.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 9 - Ovlivnila nebo ovliviiuje Vase profese néjak Vas
hodnotovy systém ve Vasem zivoté?

Tabulka 9 Ovlivnéni hodnotového systému profesi

N [-] F[%]
ano — pokud ano, jak? 29 58,00 %
Ne 21 42,00 %
> 50 100,00 %

Tabulka 9.1 Zména v hodnotovém systému
pokud ano, jak? N [-] F [%]
dbam o své zdravi 10 34,48 %
vice si vazim starych lidi 5 17,24 %
vice si vazim zivota 10 34,48 %
pfizpusobuji se sluzbam 1 3,45 %
pracovni faleSny usmév 1 3,45 %
odolnéjsi vici stresu 1 3,45 %
empatie 1 3,45 %
> 29 100,00 %
100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00% 58,00 %
>0,00% 42,00 %
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%
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Graf 9 Ovlivnéni hodnotového systému profesi
Otazka €. 9 se tazala na to, zda respondenty ovliviiuje profese v jejich hodnotovém
systému. 21 (42,00 %) respondentli oznacilo, ze neovliviuje. 29 (58,00 %) respondentti
uvedlo ze ovliviiuje. Dopliiujici otazkou bylo napsat, jak je ovliviiuje v jejich hodnotovém

systému. 10 (34,48 %) respondentt uvedlo — dbdm o své zdravi. Dalsich 10 (34,48 %)
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odpovedelo — vice si vazim zivota. 5 (17,24 %) respondentl uvedlo — vice si vazim starych
lidi. Posledni 4 (3,45 %) respondenti jednotlivé odpoveéd€li — prizpusobuji se sluzbam,
pracovni falesny 1ismév, odolnéjsi viici stresu a empatie.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 10 - Ovlivnil nebo ovliviiuje Vas osobni

hodnotovy systém Vase profesni chovani?

Tabulka 10 Ovlivnéni profesniho chovani

N[-] F[%]
ano — pokud ano, jak? 28 56,00 %
ne 22 44,00 %
> 50 100,00 %

Tabulka 10.1 Ovlivnéni profesniho chovani
pokud ano, jak? N [-] F [%]
vétsi tolerance, ucta k ¢lovéku 11 39,29 %
pochopent 5 17,87 %
zdravi preji vSem 3 10,71 %
s détmi se divam na svét jinak 3 10,71 %
otazka nedava smysl 1 3,57 %
uzivam si kazdy den naplno 2 7,14 %
nezvladam tolerovat arogantni kolegy 1 3,57 %
vSe me ovliviuje 1 3,57 %
promita se do vzorce profesniho chovani 1 3,57 %
> 28 100,00 %
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Graf 10 Ovlivnéni profesniho chovani

V této dotaznikové otazce ¢. 10 jsme se tazali respondentt, zda je ovlivnil nebo ovliviiuje
jejich profesni zivot v hodnotovém systému. 28 (56 %) respondentt odpovédélo, Ze ano.
22 (44 %) respondenti odpovédé€lo, ze ne. Dopliiujici otazkou bylo napsat, jakym
zpusobem respondenta ovliviiuje profesni zivot v jeho/jejim hodnotovym systému.
Nejcastejsi odpovedi byla — vétsi tolerance a ucta k ¢lovéku. Tuto odpoveéd dalo 11 (39,29
%) respondentil. Dalsi odpovédi bylo — pochopeni. Tu vyplnilo 5 (17,87 %) respondent.
3 (10,71 %) respondenti odpovédeli — zdravi preji viem. Dalsi 3 (10,71 %) respondenti
odpovedéli — s détmi se divam na svét jinak. 2 (7,14 %) respondenti vyplnili — uzivdm si
kazdy den naplno. Poslednich 5 (3,57 %) respondentti odpovédélo jednotlivé — otazka
nedavda smysl, nezvidaddm tolerovat arogantni kolegy, vSe mé ovliviije, promitd se do

vzorce profesniho chovdni.
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Dotaznikova otdzka €. 11 - Ovliviiuje Vas ve Vasi profesi rodina?

Tabulka 11 Vliv rodiny

NI[-] F [%]
ano — pokud ano, jak? 18 36,00 %
Ne 32 64,00 %
> 50 100,00 %

Tabulka 11.1 Vliv rodiny
pokud ano, jak? N [-] F [%]
vedeny rodinou ke zdravotnictvi 4 22,22 %
naroCny skloubit ¢as s rodinou 6 33,33%
podpora a zazemi 6 33,33%
vafi mi jidlo na smény 1 5,56 %
asi néjak ano 1 5,56 %
> 18 100,00 %
100,00%
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80,00%
70,00% 64,00 %
60,00%
50,00%
40,00% 36,00 %
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%

ano - pokud ano, jak? ne

Graf 11 Vliv rodiny

Dotaznikovou otazkou €. 11 jsme zjist ovali u respondentd, zda je ovliviiuje rodina
v jejich profesi zdravotnického zachranare. Téch, které rodina neovliviiuje bylo 32 (64
%). 18 (36,00 %) respondentti rodina ovliviiuje. Opét byla poloZena dopliiujici otazka,
jakym zptusobem rodina respondenty ovliviiuje. 6 (33,33 %) respondenti odpovédélo —
ndarocny skloubit cas s rodinou. DalSich 6 (33,33 %) respondentt napsalo — podpora
a zdzemi. 4 (22,22 %) respondenti uvedli — vedeny rodinou ke zdravotictvi. Posledni 2

(5,56 %) respondenti uvedli jednotlivé — vari mi jidlo na smény, asi néjak ano.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 12 — Motivuje Vas Vase prace po finanéni

strance?

Tabulka 12 Finan¢ni motivace

N [-] F [%]

ano 23 46,00 %

ne 27 54,00 %

> 50 100,00 %
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70,00%
60,00% 54,00 %
50,00% 46,00 %
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%

0,00%
ano ne
Graf 12 Finan¢ni motivace
Otazka ¢. 12 se tazala respondenti na finan¢ni motivaci v praci. 23 (46 %)
respondentt uvedlo, ze je prace zdravotnického zachranafe motivuje po financni strance.
27 (54 %) respondentti uvedlo, ze je prace zdravotnického zachranafte po financni strance

nemotivuje.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 13 - Vnimite néjaké zmény ve VaSem

hodnotovém systému v prubéhu let?

Tabulka 13 Zmény v hodnotovém systému

NI[-] F[%]
ano — pokud ano, v ¢em? 24 48,00 %
Ne 26 52,00 %
z 50 100,00 %




Tabulka 13.1 Zmény v hodnotovém systému

pokud ano, v ¢em? N [-] F [%]

zamySleni, co je v zivoté dulezité 37,50 %

snizeni ucty k lidem — zneuzivaji ZZS 20,83 %

vice uptrednostiiuji zdravi 25,00 %

je mi toho vic jedno 4,17 %

[
9
5
vSe neni jen o penézich 2 8,33%
6
1
1

empatie a soucit k druhym 4,17 %

z 24 100,00 %
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0,00%
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Graf 13 Zmény v hodnotovém systému

Predposledni dotaznikova otazka se tykala zmén v hodnotovém systému
respondenta v prubéhu let. 26 (52,00 %) respondentti uvedlo, ze zadna zména v prub&hu
let se v hodnotovém systému neudala. 24 (48 %) respondentti uvedlo, Ze ano. Dopliujici
otazkou bylo napsat, v ¢em se zmeénil jejich hodnotovy systém. Nejpocetnéjsi skupinu
tvorilo 9 (37,50 %) respondentt, ktefi uvedli — zamysleni, co je v Zivoté diilezité. 6 (25,00
%) respondentli odpovédélo — vice uprednostiuji zdravi. Dalsich 5 (20,83 %) respondentt
odpovédélo — sniZenti ucty k lidem — zneuzivaji zdravotnickou zachrannou sluzbu. 2 (8,33
%) respondenti uvedli — vSe neni jen o penézich. Posledni 2 (4,17 %) respondenti

jednotlivé odpoveédeli — je mi toho vic jedno, empatie a soucit k druhym.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 14 - Myslite si, Ze hodnotovy systém

rwvo

zdravotnickych zachranara muze ovlivnit kvalitu péce poskytované pacientum?

Tabulka 14 Ovlivnéni kvality péce o pacienty

NI[-] F [%]
ano — pokud ano, jak? 37 74,00 %
ne 13 26,00 %
> 50 100,00 %

Tabulka 14.1 Ovlivnéni kvality péce
pokud ano, jak? N [-] F [%]
etické/neetické chovani vici pacientim 28 75,68 %
jen vydélavani penéz 6 16,22 %
pozitivné 1 2,70 %
pokora, rozvaha 1 2,70 %
nemyslim si, ze je to realné v praxi 1 2,70 %
> 37 100,00 %
100,00%
90,00%
80,00% 74,00 %
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00% 26,00 %
20,00%
10,00%
0,00%
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Graf 14 Ovlivnéni kvality péce o pacienty

Posledni dotaznikova otazka zjiStovala, zda si respondenti mysli, ze hodnotovy
systém zdravotnickych zachranaii miaze ovlivnit kvalitu péce poskytované pacientim.
13 (26 %) respondentt si mysli, ze neovliviiuje. 37 (74 %) respondentt si mysli, Ze
ovliviluje. Doplnujici otazkou opét bylo napsat, jakym zptisobem ovliviiuje hodnotovy

systém zdravotnického zachranafe kvalitu péCe poskytovanou pacientim. NejCastéjsi
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odpovéd” — etické/neetické chovani vici pacientim uvedlo 28 (75,68 %) respondentu.
Dalsich 6 (16,22 %) respondentii odpovédélo — jen vydélavani penéz. Posledni 3 (2,70
%) respondenti jednotlivé odpoveédéli — pozitivné, pokora a rozvaha, nemyslim si, ze je

to realné v praxi.

3.2.2 Analyza vyzkumnych dat polostrukturovanych rozhovoru

Ziskana data z polostrukturovanych rozhovort byla zpracovana pomoci tabulek
a grafii v programu Microsoft Office Excel a Microsoft Office Word. Z divodu naprosté
zachovani anonymity respondenti a pro piehledn€jsi orientaci v textu je kazdy
z respondentil oznaCen pismenem R a Cislem. Respondenti R1 — R6 jsou zdravotnicCti
zachranafi s praxi kratsi nez 3 roky, R7 — R12 je oznaceni pro respondenty zdravotnické
zachranare s praxi delsi jak 10 let. V piehledové tabulce se nachazi oznaceni respondenta

s délkou jeho praxe.

Prehledova tabulka ¢. 1: Respondenti

Oznaceni Délka profese
R1-R6 meéne jak 3 roky
R7 -R12 déle jak 10 let

Analyza rozhovorové otazky ¢. 1: Co pro Vas pojem hodnota znamena?

Prehledova tabulka ¢. 2: Hodnota

Respondenti Odpovéd’ N [-]
R1 zivotni krédo, vypovidaji o mém JA 1
R3, R4, R6, R8, RO,

R12 néco co je pro mé dulezité, mé priority 6
R2, R5,R7, R10 to kym jsem, jak se chovam 4
R11 respekt k zivotu 1

Prvni rozhovorova otazka byla zaméfena na vnimani pojmu ,hodnota®.
Respondenti — R3, R4, R6, R8, R9, R12 odpovédéli stejné — néco co je pro mé dilezity,
mé priority. Respondenti — R2, R5, R7, R10 odpovédéli — to kym jsem, jak se chovam.
Jeden respondent — R1 uvedl — Zivotni krédo, vypovidaji o mém ,,JA“. Posledni jeden

respondent — R11 odpovédeél — respekt k zivotu.
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Analyza rozhovorové otazky ¢. 2: Jaké hodnoty povazujete za klicové ve

Vasem povolani zdravotnického zachranare?

Prehledova tabulka €. 3: Klicové hodnoty v povolani do 3 let praxe

Respondenti Odpovéd’ m
R1, R3, R6 empatie 3
RS vzdélanost 1
R2 poctivost 1
R4 bezpecnost 1

Prehledova tabulka €. 4: Klicové hodnoty v povolani nad 10 let praxe

Respondenti Odpovéd’ NI[-]

R7, R8 rychlost 2
R10 je to pro mé& jen povinnost 1
R9 lidskost, ale citim ze vyhotivam 1
R11, R12 empatie 2

Nasledujici tabulka pojednava o klicovych hodnotach zdravotnickych zachranait
v jejich profesi. Respondenti R7, R8 povazuji jako nejdalezitéjsi hodnotu — rychlost.
Respondenti R1, R3, R6, R11, R12 odpovédéli — empatie. Respondent R9 uvedl —
lidskost, ale citim ze vyhotivam. Respondent R10 odpovédél — je to pro mé jen povinnost.
Respondent R5 uvedl — vzdélanost. Respondent R2 uvedl poctivost a respondent R4

odpoveédél bezpecnost.

Analyza rozhovorové otazky ¢. 3: Dokazete vyjmenovat VaSe nejdulezitéjsi

hodnoty v osobnim zivoté?

Prehledova tabulka ¢. 5: Nejdualezitéjsi hodnota v osobnim Zivoté u respondentti

do 3 let praxe

Respondenti Odpovéd’ m
R2, R6 laska 2
R3,R5 pratelé 2
R4 prace 1
R1 upfimnost 1
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Piehledova tabulka ¢. 6: Nejdulezitéjsi hodnota v osobnim Zivoté u respondentt

nad 10 let praxe

Respondenti Odpovéd’ NI[-]
R7,R10, R12 rodina

R8, R9 zdravi 2
R11 respekt 1

Rozhovorova otazka €. 3 se tazala na nejdulezitéjsi hodnoty v osobnim Zivote.
Respondenti R2, R6 uvedli — laska. Respondenti R3, RS uvedli — pratelé. Dalsi respondent
R4 odpovédél — prace. Respondent R1 odpovédel — upiimnost. Respondenti R7, R10,
R12 uvedli — rodina, Zdravi odpovédéli respondenti R8 a R9. Respondent R11 odpovédel

— respekt.

Analyza rozhovorové otazky ¢. 4: Vnimate n¢jaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu

pracuji déle nez Vy?

Prehledova tabulka ¢. 7: Rozdily hodnot

Respondenti Odpovéd’ N [-]
R1,R2,R3,R4,

RS vétsi zkuSenosti, sebevédomejsi 5
R6 mensi trpélivost 1

Dalsi otazka byla polozena respondentiim, ktefi svou profesi vykonavaji mén¢ jak
3 roky. Tazala se, zda respondenti vnimaji rozdily hodnot u kolegu, ktefi svou profesi
vykonavaji déle jak oni. Naprosta vétSina respondenti R1, R2, R3, R4, RS se shodla
a uvedla — vétsi zkuSenosti, vyssi sebevédomi. Jeden respondent R6 uvedl — mensi

trpélivost

Analyza rozhovorové otazky ¢. 5: Vnimate n¢jaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu

pracuji kratsi dobu nez Vy?

Prehledova tabulka ¢. 8: Rozdily hodnot

Respondenti Odpovéd’ N[-]
R7,R9, R10, R11 | vic elanu, méné zkusenosti

R12 veétsi vule se vzdélavat, vétsi odhodlanost 1
RS lepsi fyzicka 1
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Rozhovorova otazka ¢. 5 byla polozena respondenttim, ktefi svou praxi vykonavaji déle

jak 10 let. Respondentt jsme se naopak ptali, jestli vnimaji rozdily hodnot u kolegu, ktefi

svou profesi vykonavaji kratsi dobu nez sami oni. Vétsina respondenti R7, R9, R10, R11

odpovédéla — vice elanu, méné zkusenosti. Dva respondenti R8, R12 jednotlivé uvedli —

veétsi vile se vzdélavat, vétsi odhodlanost a lepsi fyzicka.

Analyza rozhovorové otazky ¢. 6: Vybavite si néjaky kliCovy moment/situaci, ktera

zménila vnimani Vasich hodnot vyraznym zptsobem? Pokud ano, co to bylo? A jak to

zasahlo do Vaseho hodnotového systému?

Prehledova tabulka ¢. 9: Klicovy moment a zmeéna v hodnotovém systému

u respondentt do 3 let praxe

Respondenti Odpovéd’

R1

R2

R3

R4
RS

R6

Vyjezd na mladé pacienty —uvédomeni si, ze
tu zitra nebo za par let nemusim byt.
Nedokazu si situaci vybavit, svym zptsobem
mé ovlivnily déti, jsem opatrnéjsi.

Setkani s pacientem v kritickém stavu, ktery
potieboval okamzitou pomoc, uvédomeni si
dulezitosti byt vzdy pfipraven a vyznamnost
lidskosti a soucitu v mé praci.

Setkani s onkologickymi pacienty, kterym
bylo stejné ne-li mén¢ let nez mné, a tudiz si
vazim svého zdravi.

Asi ani ne, nic mé nezmenilo.

Babicka, kterou jsme pfivezli na pfijem s
extrémnimi bolesti, na urgentu fekli, at’ ji
slozime a az dosnidaji, tak pajdou, fekla jsem
si ze se do téhle faze neochoty a neempatie
nechci dostat.
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Prehledova tabulka ¢. 10: Klicovy moment a zména v hodnotovém systému

u respondentt nad 10 let praxe

Respondenti Odpovéd’ N [-]
Setkani s pacientem, ktery prezil zavazny Graz
diky rychlé a profesionalni zachranné akci.
Tato situace mé naucila cenit si zivota jeste

R7 vice. 1
Setkani s pacientem, ktery prezil diky nasi
rychlé akci. Tato situace posilila mé

R8 presvédCeni o dilezitosti mé prace. 1

R9 Nic mé v tuhle chvili nenapada 1
Nemohu si vzpomenout na nic, co by zménilo

R10 mé hodnoty. 1

Klicovym momentem pro mé bylo zachranit
zivot malého ditéte, posililo to mou viru v
RI1 dulezitost prace, kterou délam. 1

R12 Asi ani ne. 1

Rozhovorova otazka €. 10 pojednavala o klicové situaci, ktera zménila vnimani
hodnot respondentt v jejich hodnotovém systému. Jeden respondent RS ze skupiny do 3
let praxe a 3 respondenti R9, R10, R12 ze skupiny nad 10 let praxe uvedli, ze je nic
nenapada, nebo si nevybavuji nic tak zasadniho. Ostatni respondenti R1, R2, R3, R4, R6,
R7,R8, R11 uvedli pribéhy, které je ve vétsin€ piipadu dostali k presvédCeni, ze je jejich
profese dulezita. Dale uvedli, ze vzhledem k situacim si mnohem vice vazi zdravi

a zivota.

Analyza rozhovorové otazky ¢. 7: Mate néjaké ritualy nebo strategie, které Vam

pomahaji zachovat emocionalni stabilitu a moralni integritu v naro¢nych situacich?

Piehledova tabulka ¢. 11: Ritualy a strategie u respondentt do 3 let praxe

Respondenti Odpovéd’
R4 neberu si véci osobné, ventiluji je 1
R1, R3, R6 délam véci co me bavi — sport, odreaguji se 3
RS jsem prosté stale pozitivn€ nastavena 1
R2 mam talismany od déti 1
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Piehledova tabulka ¢. 12: Ritualy a strategie u respondentt nad 10 let praxe

Respondenti
RI12

R10

R8, R9
R7,R11

Odpovéd’

kaficko pred sluzbou

nemam ritualy ani strategie
reflexe a konzultace s kolegy
musim byt odpocaty

4
NN | = | = |y
L

Tato otazka v ramci rozhovoru se dotazovala na ritudly a strategie, které pomahaji

respondentim zachovat emocionalni stabilitu a moralni integritu v naro¢nych situacich.

Respondenti R1, R3, R6 odpovédéli — délam véci co mé bavi — sport, odreaguji se.

Respondent R4 uvedl — neberu si véci osobné, ventiluji je. Respondent R5 odpoveédel —

jsem stale pozitivné nastavend. Odpoveéd — mam talismany od déti odpoveédél respondent

R2. Respondenti R8, R9 uvedli — reflexe a konzultace s kolegy. Dalsi 2 respondenti R7,

R11 uvedli — musim byt odpocaty. Respondent R12 uvedl — kaficko pied sluzbou.

Odpoveéd — nemam ritualy ani strategie uvedl respondent R10.

Analyza rozhovorové otazky ¢. 8: Jak se starate o své vlastni fyzické a dusevni zdravi,

abyste byli schopni stale dodrzovat své profesni hodnoty ve Vasi praci?

Piehledova tabulka ¢. 13: Starost o fyzické a dusevni zdravi u respondentt do 3 let praxe

Respondenti
R1, R3, R6
R2, R4

RS

Odpovéd’ NI[-]
pravidelny pohyb, ¢as pro sebe

kvalitné straveny Cas s rodinou, prateli 2
problémy z osobniho zivota netaham do prace 1

Piehledova tabulka ¢. 14: Starost o fyzické a dusevni zdravi u respondentd nad 10 let

praxe

Respondenti
R7,R8, R11
RI12

R9, R10

Odpovéd’
pravidelné cviceni
¢as s rodinou

Z
| — [ | —
o

nestaram se, jsem frustrovany kontinualné

V této predposledni rozhovorové otazce jsme se dotazovali na to, zda maji

respondenti n¢jaké metody na udrzeni fyzického a dusevniho zdravi, aby dokézali udrzet
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spravné hodnoty ve své profesi. Nejcastéj§i odpovéd — pravidelny pohyb odpovedéli
respondenti R1, R3, R6, R7, R8, R11. Dalsi odpoveéd’ — kvalitné straveny Cas s rodinou
a prateli odpovédéli respondenti R2, R4, R12. Respondent R5 odpovédél — problémy
z osobniho zivota netaham do prace. Respondenti R9, R10 uvedli — nestaram se, jsem

frustrovany kontinualné.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 9: Je néco, ve vazbé na hodnoty a hodnotovy systém, co

pokladate za dulezité a bylo to v naSem hovoru opomenuto? Pokud ano, co?

Piehledova tabulka ¢. 15: Komentar k tématu u respondentt do 3 let praxe

Respondenti  Odpovéd’ N[-]

R2,R4, RS,

R6 nic nemam, vyc¢erpavajici to bylo 4
jen poznamka — respektovat hodnoty druhych (kolegti i pacientt) i

R1 kdyZ s nimi mnohdy nesouhlasime 1

R3 asi ne diky za zajimavé téma 1

Piehledova tabulka ¢. 16: Komentar k tématu u respondentt nad 10 let praxe

Respondenti Odpovéd’ N [-]
hlavné dodrzovat optimismus a hledat pozitiva i v narocnych

R7 situacich 1

RS, R10,

R12 nic k tomu nemam, diky 3
potiebuji si uvédomit, Ze musim zmeénit piistup k praci a najit

R9 zpusoby, jak obnovit vaseri a nasazeni 1

RI11 je dalezité udrzovat rovnovahu mezi osobnim Zivotem a praci 1

Posledni rozhovorova otazka se tazala respondenti, zda maji néco k doplnéni
o probiraném tématu. U respondenti do 3 let praxe respondenti R2, R4, R5, R6
odpovédéli — nic nemam, vycCerpavajici to bylo. Jeden respondent R3 odpovédél — asi ne
diky za zajimavé téma. Posledni z respondenti R1 pod 3 roky praxe odpovédél — jen
poznamka — respektovat hodnoty druhych (kolegli i pacientd) i kdyz s nimi mnohdy
nesouhlasime. U respondentt nad 10 let praxe 3 respondenti R8, R10, R12 uvedli — nic
k tomu nemam, diky. Dalsi respondent R7 odpovédél — hlavné dodrzovat optimismus
a hledat pozitiva i v naro¢nych situacich. Pfedposledni respondent R9 uvedl — potiebuji

si uvédomit, ze musim zmenit pfistup k praci a najit zpusoby, jak obnovit vasen
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a nasazeni. Posledni z respondenti R11 odpovédél — je dilezité udrzovat rovnovahu mezi

osobnim zivotem a praci.

3.3 Vyhodnoceni cili a vyzkumnych otazek/piedpokladu
Pro tuto bakalafskou praci byly stanoveny celkem 2 vyzkumné cile. K vyzkumnym cilam

byly stanoveny 2 vyzkumné predpoklady/ otazky.

Vyzkumny cil ¢. 1: Zjistit hodnotovy systém zdravotnickych zachranara. Jednalo se
o cil popisny, a byl splnén v teoretické Casti prace. Informace o hodnotach jsou téz
podrobné popsany v praktické casti prace, kde byly ziskdny pomoci dotaznikového

Setfeni a doplnény pomoci polostrukturovanych rozhovort.

Prvni vyzkumny cil je popisny a je splnén v ramci teoretické ¢asti prace a doplnén
o zjiSténi z dotaznikového Setieni a rozhovoru v praktické ¢asti prace. Jedna se o cil

popisny, tudiz vyzkumné otiazky nejsou stanoveny.

Vyzkumny cil €. 2: Zjistit, zda existuje vztah mezi poctem let praxe a hodnotovym
systémem zdravotnického zachranare. Z druhého vyzkumného cile vychazel i prvni

a druhy vyzkumny predpoklad/vyzkumna otazka.

1. Vyzkumny predpoklad: Predpokladiame, Ze je odliSnost v hodnotovém systému

zdravotnickych zachranaru pri vykonu profese do 3 a po 10 letech praxe.

2. Vyzkumny predpoklad: Predpoklidiame, Ze je vztah mezi poctem let praxe

a hodnotovym systémem zdravotnického zachranare.

Zamérem téchto dvou vyzkumnych predpokladi bylo zjistit rozdily hodnotového
systému zdravotnickych zachranait do 3 let praxe a nad 10 let praxe. A nasledné zjistit

proménlivost hodnot zdravotnickych zachranait v prab&hu let jejich profese.

K wvyhodnoceni druhého vyzkumného cile jsme pouzili néasledujici otazky
z polostrukturovaného rozhovoru, které byly zodpoveézeny vybranymi respondenty ze
Zdravotnické zachranné sluzby Libereckého kraje, p.o. s praxi do 3 let praxe a nad 10 let
praxe. Déle byla pouzita otdzka ¢. 13 z dotaznikového Setfeni, ktera byla zodpovézena

respondenty ze Zdravotnické zachranné sluzby Libereckého kraje, p.o.
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Tab.1 Prehledova tabulka otazek

Cislo
otazky Otazka
Jaké hodnoty povazujete za klicové ve Vasem povolani zdravotnického
€. 2 | zachranare?
¢. 3 | Dokazete vybrat Vasi nejdulezitéjsi hodnotu v osobnim Zzivoté?
¢. 4 | Vnimate néjaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu pracuji déle nez Vy?
€. 5 | Vnimate néjaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu pracuji krat$i dobu nez Vy?
¢. 13 | Vnimate néjaké zmény ve Vasem hodnotovém systému v prabéhu let?

Otazka ¢. 2 zjistovala, jaké hodnoty povazuji respondenti za dalezité. Respondenti do
bezpec¢nost. Respondenti nad 10 let praxe odpovidali — rychlost, empatie, je to pro
mé jen povinnost, lidskost ale citim Ze vyhorivam. Otiazka ¢. 3 se tazala na
nejdualezitéjsi hodnotu v osobnim zivoté. Respondenti do 3 let praxe odpovidali —laska,
pratelé, prace, uprimnost. Respondenti s praxi nad 10 let uvedli — rodina, zdravi,
respekt. V otazce €. 4 jsme ptali respondenti na vnimani rozdilu hodnot u kolegt, ktefi
svoji profesi vykonavaji delS§i dobu. Respondenti uvedli — vétSi zkuSenosti, jsou
sebevédoméjsi, maji menSi trpélivost. Otazka €. 5 byla zaméfena na respondenty
s praxi vice jak 10 let. V otazce jsme se ptali na vnimani rozdilu hodnot u kolega, ktefi
profesi vykonavaji krat§i dobu nez oni sami. Respondenti uvedli — vice elinu, méné
zkuSenosti, vétsi vule se vzdélavat, vétsi odhodlanost, lepsi fyzicka. V dotaznikové
otazce ¢. 13 jsme se respondentil tazali, zda vnimaji n¢jaké zmény v jejich hodnotovém
systému v prubéhu let. Z 50 (100 %) respondentu 26 (52 %) uvedlo ze nevnimaji. 24
(48 %) respondentu uvedlo ze ano. Dopliujici otazkou bylo v ¢em. Respondenti
uvadéli — zamysleni co je v zivoté dulezité, snizeni ucty k lidem, ktefi zneuzivaji
zdravotnickou zichrannou sluzbu, vSe neni jen o penézich, vice uprednostiuji

zdravi, je mi toho vic jedno, vétsi empatie a soucit k druhym.

Druhy vyzkumny cil byl splnén a taktéz byl splnéna prvni a druhy vyzkumny
predpoklad/vyzkumna otazka.

VSechny vyzkumné cile a vyzkumné predpoklady/otazky této bakalarské prace byly

splnény.
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3.4 Diskuze

Béhem zkoumani problematiky hodnotového sytému u zdravotnickych zachranatrt
jsme zjistili, ze téma hodnot a hodnotového systému neni pln€ pokryto v literarnich
zdrojich. Tématem hodnot a hodnotovych systému se v aktualni literatuie zabyva
Vagnerova (2016), ktera popisuje promeénlivé lidské hodnoty v prabéhu zivotniho cyklu
(Vagnerova, 2016). Dale pak Prudky (2009), ktery se zabyva koncepty hodnot, které
popisuje dle autori Michaela Rokeacha, Ronalda Igleharta a Geerta Hofstedeho (Prudky,
2009).

Predpokladali jsme, ze zdravotnicti zachranati do 3 let praxe a nad 10 let praxe maji
odlisny hodnotovy systém a v navaznosti na délku vykonu jejich profese se jejich
hodnotovy systém méni. V naSem vyzkumném Setfeni jsme zjistili, Ze hodnotovy systém
zdravotnickych zachranaiti je skutecné odlisSny vzhledem k délce jejich profese.
Zdravotnicti zachranati do 3 let praxe povazuji za nejdulezitéjsi profesni hodnoty empatii,
vzdelanost, poctivost a bezpeCnost. Zachranafi nad 10 let praxe povazuji za nejdalezitéjsi
profesni hodnoty rychlost, empatii, lidskost. Nektefi respondenti nad 10 let praxe uvedli
tyto hodnoty za dulezité, avsak citi ze je nedodrzuji a pocituji pfiznaky syndromu
vyhoteni. Opatrny (2011) ve svém vyzkumu psychologicky profil zdravotnického
zachranare uvadi, ze zdravotniCti zachranafi, ktefi svoji profesi vykonavaji déle, jsou dle
jeho vysledku vyrovnanéj§i a netrpi pfiznaky syndromu vyhoteni (Opatrny, 2011).
Z naSeho vyzkumného Setteni vyplyva, ze ptiznaky syndromu vyhoteni trpi zdravotnicti

zachranafi, ktefi jsou profesi vykonavaji déle jak 10 let.

Pii vykonu profese zdravotnického zachranafe se za jednu z nejdulezitéjSich
profesnich hodnot povazuje hodnota empatie. Hodnota empatie se v analyzach naseho
vyzkumného Setfeni Casto opakovala, a to ve skupiné respondentd pracujicich do 3 let
praxe, a i ve skupiné respondentt pracujicich nad 10 let praxe. Celkem 5 respondentt
z 12 dotazovanych respondentt oznacilo tuto hodnotu za dulezitou. JaroSova (2009) ve
svém vyzkumu taktéz zjistila, ze hodnotu empatie vnimaji zdravotnicti zachranafi jako

jednu z nejdulezitéjSich profesnich hodnot (JaroSova, 2009).

V ramci naseho vyzkumného Setieni zaméfeného na osobni hodnoty zdravotnickych
zachranait byly u respondenta s praxi do 3 let nejdulezitéj§imi hodnotami laska, pratelé,

prace a upfimnost. U respondentt s vice nez 10 lety praxe byly upfednostnény hodnoty
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rodina, zdravi a respekt. Podobné vysledky lze nalézt i ve vyzkumné praci Luczewské
(2014), ktera se zabyvala osobnimi hodnotami zdravotnich sester. Ackoli se jedna o dvé
odlisné profesni skupiny, jejich pracovni naplii a pozadavky na vykon povolani vykazuji
znac¢nou podobnost. Zdravotni sestry na zacatku své kariéry preferovaly lasku, ktera se
s Casem presunula na niz§i pozice, zatimco rodinné vztahy, zdravi a pratelstvi se
s narustajicimi lety jejich profese staly vyznamnéj§imi (Luczewska, 2014). Tento posun
poukazuje na jistou podobnost s naSim vyzkumnym Setfenim u zdravotnickych

zachranafi, kde se s délkou praxe a zivotnimi zménami zvysila dilezitost rodiny a zdravi.
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3.5 Navrh doporuceni pro praxi

Spravné nastavené profesni i osobni hodnoty zdravotnického zachranare jsou klicové
nejen pro jeho osobni spokojenost, ale i pro kvalitu a spravné poskytovani péce
o klienty/pacienty. Z naSeho vyzkumného Setfeni vyplyva, ze hodnotovy systém je
odlisny u zdravotnickych zachranaiti do 3 let praxe a u zdravotnickych zachranaiti nad
10 let praxe. Zdravotnicti zachranafi s delsi praxi sice popisuji dilezité hodnoty v jejich
profesi, avSak nékteti pfiznavaji nedodrzovani spravnych hodnot a pocituji priznaky
vyhoteni. Déle z vyzkumu vyplynulo, Ze hodnotovy systém zdravotnickych zachranaia
se méni s narustajicim poctem let jejich praxe. S postupujici délkou praxe se na vyssi
mista dostavaji hodnoty jako zdravi a rodina, které zachranafi do 3 let praxe za

nejdulezitéjsi nepovazovali.
Toto zjisténi nas vedlo k nasledujicim doporucenim:

1. Pravidelné zjistovani hodnot a potieb zdravotnickych zachranait formou pravidelnych
pruzkumt zaméfenych na zjistovani osobnich a profesnich hodnot zachranatt a jejich

aktualnich potieb, aby bylo mozné 1épe prizpusobit pracovni podminky a podporu.

2. Pravidelné zavedeni vétsiho mnozstvi programt pro profesni rozvoj a vzdélavani pro
zdravotnické zachranare. Zavedeni mentoringovych programu, které propojuji zkusSené
zachranafe s novymi kolegy, mize usnadnit pfenos znalosti a dovednosti a podpofit ta

profesni rist.

3. Zajisténi psychologické péce pro zdravotnické zachranafe za uclelem prevence
pfiznaki vyhofivani (syndrom vyhofeni ovliviiuje hodnoty a hodnotové systémy).
A v pripadé zjisténi pfiznakl vyhofeni u zdravotnickych zachranaii vCasna péce
o zasazené jedince.

4. Vénovat vétsi prostor problematice psychohygieny u zdravotnickych zachranara.
Z nasSeho vyzkumného Setfeni vyplynulo, ze k dodrzovani ,,spravnych” hodnot je pro
zdravotnické zachranafe dulezity pravidelny pohyb, ¢as s rodinou a prateli nebo ¢as pro

sebe a vSechny tyto atributy jsou soucasti psychohygienického rezimu.
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4 Zavér

Hodnotovy systém predstavuje zakladni stavebni kamen lidského chovani
a rozhodovani, ovlivilyjici nase postoje, preference a jednani ve vSech oblastech zivota.
Tato bakalarfska prace se zaméfila na analyzu hodnotového systému zdravotnickych
zachranart, ktefi jsou klicovymi aktéry v poskytovani rychlé zdravotnické péce

v akutnich situacich.

Teoreticka Cast prace prinesla uceleny prehled o pojmu hodnota, vyznamu hodnot
v lidském Zivot€é a rozhodovani a o riznych modelech a metodikach zkoumani
hodnotového systému. Bylo zjisténo, Ze hodnotovy systém zdravotnickych zachranait je
dynamickym procesem, ktery se utvaii a vyviji béhem jejich profesni kariéry.
Vyznamnou roli v tomto procesu hraje nejen jejich osobnost, ale také specifické

kompetence a vzdélavani, které jsou pro tuto profesi charakteristické.

Vyzkumna ¢ast prace se zaméfila na dva hlavni cile. Prvnim cilem bylo zjistit,
jaky je hodnotovy systém u zdravotnickych zachranait. Vysledky vyzkumu ukazaly, ze
zdravotniCti zachranafi maji specificky hodnotovy systém, ktery odrézi jejich profesni
naroky a zkuSenosti. Druhym cilem bylo zjistit, zda existuje n€jaka provazanost mezi
hodnotovymi systémy zdravotnickych zachranaiti a poCtem let jejich praxe. Analyza dat
odhalila, ze s rostoucim poctem let praxe dochazi k urCitym zménam v hierarchii hodnot,
coz naznacuje, ze zkuSenosti ziskané b&hem kariéry mohou mit vliv na utvafeni

hodnotového systému.

Zavérem lze konstatovat, ze hodnotovy systém zdravotnickych zachranaia je
komplexni a dynamicky proces, ktery je ovliviiovan nejen jejich osobnimi hodnotami
a zkuSenostmi, ale také profesnimi pozadavky a vyzvami, kterym celi. Tyto poznatky
mohou byt uzite€né pro dal§i vyzkum a praxi v oblasti vzdélavani a profesniho rozvoje
zdravotnickych zachranait, s cilem podpofit jejich efektivni a hodnotové orientované

rozhodovani v akutnich situacich.
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Piiloha A: Protokol k realizaci vyzkumu na ZZS LK

.

AKULTA

ZDRAVOTNICKYCH

sTUDII

=
| o

I

'y
—
by o

PROTOKOL K REALIZACI VYZKUMU

Jméno a piijmeni studenta:

Michaela Petfikova

Osobni gislo studenta:

D20000072

Univerzitni e-mail studenta:

michaela.petrikova@tul,cz

R —
Studijni program: Zdravotnické zachranafstvi
Roénik: 3.

Prohlaseni studenta

Prohiasuji, Ze v kvalifikaéni praci ani v publikacich souvisejicich s kvalifikaéni praci nebudu uvadét osobni Udaje o respondentech
nebo institucich, kde byl vyzkum realizovan, pokud k tomu neni ziskan souhlas v tomto protokolu. Dale prohiaduji, Ze budu

dodrzovat Kenlivost o skuteSnostech, o kterych jsem se 4l phi i vy v rmci osobni ochrany
Zugastnénych osob.
Podpis studenta:
Kvalifikaéni prace
Hodnotovy systém zdravotnickych zachranatt
Téma kvalifikaéni prace:

Kvalifikaéni prace:

B bakalafska 0O diplomova

Jméno vedouciho kvalifikani prace:

PhDr. Jana Woleska, Ph.D.

Metoda a technika vyzkumu: Polostrukturovany rozhovor s dotaznikem
Soubor respondent(: 30 respondentl
Néazev pracovisté pro realizaci vyzkumu: Zdravotnicka zachranna sluZba Libereckého kraje
Datum zahéjeni vyzkumu: 28.10.2023
Datum ukon€eni vyzkumu: 15.11.2023
Finanéni zatiZzeni pracovi§té pfi realizaci — W NE ‘
vyzkumu:
Souhlas vedouciho kvalifikaéni prace: 0 souhlasim O nesouhlasim |
|
j Fodpis vedouciho kvalifikaéni prace:
!F Spolupracujici instituce _——-_f
"Souhlas odpovédného pracovnika instituce ﬁj . [
| & realizaci vyzkumu: & souhlasim O nesouhlasim
Souhlas s pfipadnym zvefejnénim nazvu
instituce v kvalifikatni préaci a publikacich: ﬁ souhlasim O nesouhlasim /

| Podpis odpovédného pracovnika a razitko

instituce: |
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Priloha B: Dotaznik
1)Pohlavi

a) zena
b) muz

2) Jak dlouho pracujete v oboru?

a) meéné nez 3 roky
b) 3—10 let
c¢) vice jak 10 let

3) Jaké je Vase nejvySssi dosazené vzdélani?
a) SS + Specializaéni vzdélani v oboru Intenzivni péce (ARIP)
b) VOS
¢) VS — bakalaiské
d) VS — magisterské

e) VS — Ph.D.

4) Co Vas vedlo ke zvoleni si této profese?

5) Co Vas nejvice motivuje ve Vasi praci?

6) Vyberte, prosim, z nabizenych osobnich hodnot nejméné tfi hodnoty, které povazujete

za dulezité. Muzete doplnit i jing:
a) rodina
b) penize
¢) zdravi
d) laska

e) pratelstvi
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f) bezpeci
g) uzivat si zivota
h) jiné:

7) Bez kterych zivotnich hodnot si svij zivot nedovedete predstavit?

8) Vyberte prosim z nabizenych profesnich hodnot nejméné tii hodnoty, které povazujete

za dulezité. Muzete doplnit 1 jing:
a) ucta k ¢loveéku
b) spolehlivost
¢) spravedlnost
d) pravdomluvnost
e) slusnost
f) tolerance
g) vzdélanost

h) jiné:

9) Ovlivnila nebo ovliviiuje Vase profese n€jak Vas hodnotovy systém ve VaSem zivote?
a) ano
Pokud ano, jak?

b) ne

10) Ovlivnil nebo ovliviiuje Vas osobni hodnotovy systém Vase profesni chovani?
a) ano
Pokud ano, jak?
b) ne
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11) Ovliviiuje Vas ve Vasi profesi rodina?
a) ano
Pokud ano, jak?

b) ne

12) Motivuje Vas Vase prace po financni strance?
a) ano

b) ne

13) Vnimate néjaké zmény ve Vasem hodnotovém systému v pribéehu let?
a) ano
Pokud ano, v ¢em?
b) ne

14) Myslite si, ze hodnotovy systém zdravotnickych zachranari mize ovlivnit kvalitu
péce poskytované pacientim?

a) ano
Pokud ano, jak?

b) ne
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Priloha C: Otazky polostrukturovaného rozhovoru

1.

Co pro Vas pojem hodnota znamena?
Jaké hodnoty povazujete za klicové ve Vasem povolani zdravotnického

zachranaie?

Dokazete vyjmenovat Vase nejdilezitéjsi hodnoty v osobnim zivoté?

Vnimate néjaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu pracuji déle nez Vy?

Vnimate néjaké rozdily hodnot mezi kolegy, ktefi tu pracuji kratsi dobu nez Vy?

Vybavite si n¢jaky kliCovy moment/situaci, kterd zmeénila vnimani Vasich
hodnot vyraznym zptisobem? Pokud ano, co to bylo? A jak to zasahlo do
Vaseho hodnotového systému?

Mate néjaké ritualy nebo strategie, které vam pomahaji zachovat emocionalni
stabilitu a moralni integritu v naro¢nych situacich?

Jak se starate o své vlastni fyzické a dusSevni zdravi, abyste byli schopni stale
dodrzovat své profesni hodnoty ve Vasi praci?

Je néco, ve vazbé na hodnoty a hodnotovy systém, co pokladate za dilezité
a bylo to v naS§em hovoru opomenuto? Pokud ano, co?
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