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Tato bakalatska prace se zabyva problematikou syndromu vyhofeni u zaméstnanci
v piimé péc¢i (zdravotni sestry, pecovatel/ky) v Domové pro seniory Mitrov. Pomoci
kvalitativniho vyzkumu je mapovana celkové informovanost respondentl v této oblasti.
Obsahov¢ je prace rozdélena na klicové Casti — Cast teoreticka a ¢ast empiricka.

Teoreticka Cast je zaméfend na komplexni informace o syndromu vyhoteni.
S pouzitim odbornych zdrojii se podrobné vénuje definici pojmu ,,syndrom vyhoteni®,
na mozné pfi¢iny vzniku syndromu vyhoteni, jeho projevy a faze. Kratka cast je
zamétena na problematiku Stresu a vzniku stresovych situaci nebot’ stres s burnoutem
neodmyslitelné souvisi. Dale se podrobné&ji vénuje oblasti prevence syndromu vyhoieni,
ktera je popsana z pohledu jednotlivce i z pohledu zaméstnavatele. V této souvislosti je
zminéna definice a vyznam supervize, jeji formy i Cetnost. Pravé supervize je
V soucasné dob¢ nejvice diskutovana jako mozny nastroj tc¢inné prevence. Pro Uplnost
informaci nesmi chybét diagnostika syndromu vyhoteni, kde jsou popsany 3 typy
nejznaméjsich a nejpouzivanéjsich dotaznikd. V teoretické Casti je dale vymezen pojem
»pracovnik v pfimé péci“ a podminky vykonu této pracovni Cinnosti. Zaveér vyse
zminované prace je vénovan strucnému piedstaveni Domova pro seniory Mitrov, kde
byl provadén vyzkum.

Hlavni Cast bakalafské prace je empirickd c¢éast. Jejim obsahem je objasnéni
vyzkumu, zpracovani rozhovori a jejich vyhodnoceni. Cilen¢ jsem se zaméfila na
obecnou informovanost, na prevenci ze strany respondenttl i ze strany zaméstnavatele.

V ramci praktické Casti jsou definované 2 cile - zjistit, jak zaméstnanci v primé
péci vnimaji problematiku syndromu vyhoreni a dale zjisti, zda v ramci zaméstnani
existuji funkcni opatreni proti syndromu vyhoreni. Ktémto cilim se vztahuji 3
vyzkumné otazky: Vedi respondenti, co znamenad pojem ,,syndrom vyhoreni*, jaké jsou
priciny, projevy a prevence? Znaji respondenti preventivni opatieni ze strany

zameéstnavatele? Jaka preventivni opatreni respondenti pouzivaji?



V tvodu praktické casti je objasnéna pouzitd metoda a technika vyzkumu.
Specifikuje vybér respondentii, véetné poctu respondentil, jejich pracovni pozice, délky
praxe a veéku. Konkrétné byl vyzkum proveden u 10 respondentti, 4 zdravotni sestry, 5
pecovatelek 1 pecovatel. Tito respondenti odpoveédéli na pfedem piipravené otazky.
Kli¢ové informace z jednotlivych rozhovori jsou zpracovany do tabulek, stejné jako
vysledky vyzkumu. Pro lepsi ptfehlednost jsou do tabulky zpracované i identifikacni
udaje o respondentech.

U zaméstnanci v piimé péfi byla vyzkumem zjiSténa celkova obecna
informovanost o problematice syndromu vyhoieni. Respondenti umi definovat syndrom
vyhoteni, jeho pfi¢iny vzniku a projevy. Nejcastéji se ve svych definicich a projevech
shodli na unavé, nechuti do prace az odporu k praci, v neposledni tad¢ uvadéli
neadekvatni jednani ke klientovi. Klicové problémy vzniku syndromu vyhoteni vidi
respondenti v nefunkénim pracovnim tymu a ve stereotypni praci. Respondenti jsou
znali obecnych preventivnich opatfeni, ktera cilené¢ a ucelné vyuzivaji i ve svém
soukromi. V souvislosti se svym povolanim, tudiz S praci s lidmi velmi uptfednostiiuji
klid a odpocinek ve formé& prochazek v ptirod€, prace na zahradé€ ¢i sportu. Velka ¢ast
respondentli se v soukromém zivoté aktivné vénuje rodiné, coz je velmi dilezité.
Zakladnim piedpokladem jak nevyhoftet, je kvalitni socidlni sit’ kolem jedince a kvalitni
vztahy v ni. Co se ty¢e preventivniho opatienimi ze strany zaméstnavatele, je Spokojena
polovina dotazovanych. Respondenti dostali pfilezitost k navrhu dalSich preventivnich
opatieni, ktera by v zamé&stnani uvitali. Prioritou v prevenci proti syndromu vyhofeni je
pro zaméstnance péce 0 fyzickou stranku, at’ uz v podob& masazi ¢i odpocinku. Proto by
radi uvitali pfispévky na masaze, delsi dovolenou Vv celku, tak vice dni dovolené a
ptfispévky na dovolenou nezakoupenou u cestovnich kancelafi. Tyto odpoveédi maji
vyznam piedev§im pro vedeni Domova pro seniory Mitrov, nékteré z nich by mozna
stali za uvahu. Dobrd fyzicka 1 psychickd kondice, spokojenost, kvalitni pracovni
kolektiv a prostfedi, motivace a chut' do prace, odmény, benefity — toto vse je
ovlivnitelné zaméstnavatelem a toto vSe také ovliviiuje zaméstnance pii vykonu jeho
prace. Spokojenost zaméstnance je vyhodné pro vSechny ucCastniky procesu —

zamestnance, zameéstnavatele a v neposledni fadé€ 1 pro klienta.



Dal$im podstatnym zjisténim pro zaméstnavatele vyplyvajicim z vyzkumu je
zpusob Skoleni a plant dal$iho vzdélavani zaméstnanci. Vyslo najevo, ze polovina
respondentli, by uvitalo Sir§i nabidku informaci ohledné této problematiky zejména
V ramci prevence, a to zpusobem skoleni piimo v DS Mitrov, organizované a hrazené
zaméstnavatelem. Tento zplUsob dalsiho vzdélavani bylo Vv rozhovorech casto
zminovano a zaméstnanci ho hodnoti velmi kladné a jsou si védomi vSech vyhod, které
jim zaméstnavatel timto poskytuje. Zejména zdravotni sestry toto velmi ocenuji, nebot’
jsou zékonem vazany povinng sbirat kredity za dal$i vzdélavani.

Z vyse uvedeného tedy vyplyvaji i odpovedi na cile mého vyzkumu. Zaméstnanci
jsou informovani o problematice syndromu vyhoteni, jsou si védomi hrozby i1 vaznosti
vyhoteni a proto cilené a ucelné vyuzivaji preventivnich opatfeni v soukromém Zzivoté.
Ze stany zaméstnavatele existuji funkéni opatieni, avSak ne vSichni respondenti

povazuji tyto opatfeni jako dostacujici.



Abstract
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syndrome.

This bachelor thesis deals with the problems of the burnout syndrome of the direct-
care employees (nurses, caregivers) in the Home for elderly Mitrov. General awareness
of this issue is surveyd by using a qualitative research. The thesis is divided into two
parts — theoretical and empirical.

The theoretical part is focused on an overall description of the burnout syndrome.
Using professional resources it gives a definition of the burnout syndrome, its possible
causes as well as its signs and stages. A short part deals with the problems of stress and
stressful situations because they are closely connected with burnout. Furthermore, it
analyzes how to prevent the burnout syndrome both as an individual employee and an
employer. Because of this a definition and siginificance of supervision, its forms and
frequency are all mentioned. It is supervision that is recently discussed as a possible
way of efficient prevention. Information about the burnout syndrome diagnosis is a
necessary part of the text. It describes 3 well-known and most frequently used
questionnaires. In the theoretical part the ,,direct-care worker* term and his or her
responsibilites are also defined. At the end of the thesis the Home for the elderly
Mitrov, where the research had been done, is briefly introduced.

The main part of the bachelor thesis is the empirical part. It includes research
clarification, interviews elaboration and data evaluation. My aim was to focus on
general awareness of this issue and how the respondents and the employer can prevent
from this problem.

There are two aims of the practical part — finding out how the direct care workers
apprehend the problem of the burnout syndrome and finding out if a functional system
of precautions preventing from the burnout syndrome exists in this institution.

There are three research questions connected with these aims: Do the respondents

know what the ,, burnout syndrome‘ means as a term, what are its causes, signs and



prevention? Do the respondents know how the employer prevents them from this
problem? What kind of preventive precautions do the respondents use?

In the introduction of the practical part the research method and technique are
clarified. It includes specifications of the repondents selection together with the number,
working position, length of practise and age of the respondents. The research was done
with 10 respondents — 4 nurses, 5 female caregivers, 1 male caregiver. These
respondents answered prepared questions. The key information gained from the
interviews as well as the results of the research are put in the charts. For a better
overview respondents” identifiers are also put in the chart.

General awareness of the problem of the burnout syndrome was analyzed in a
group of direct-care workers by doing research. Respondents are able to define the
burnout syndrome, its causes and signs. The most frequent definitions and signs were
feelings of tiredness, low willigness to work and sometimes even resentment to work,
not to mention inadequate behaviour to the clients. Respondents find the disfunctional
working team and stereotypical work as the key factors causing the burnout syndrome.
Respondents are aware of preventive precautions which they use deliberately and
effectively in their personal lives. Because of their profession they prefer walking,
gardening or doing sports as an effective way of relaxing. Most of the respondents
spend their free time with their families, which is very important. The main thing to
avoid the burnout syndrome is to have a reliable support network with very good
relationships inside. In terms of preventive precautions made by the employer, half of
the respondents are satisfied. Respondents got the opportunity to suggest more
preventive precautions they would like to find at work. Employees find taking care of
their physical health such as massage or relaxing the key factors of the burnout
syndrome prevention. That is why they would welcome massage subsidies, being given
the opportunity to have more days off at once as well as subsidies to a holiday that had
not been bought in a travel agency. These answers are important for management of the
Home for the elderly Mitrov. Some of them may be taken into account. A good physical
and mental condition, satisfaction, professional working team and environment,

motivation and enthusiasm for work, remuneration, benefits — all these can be



influenced by the employer and all these have a great impact on employees. Satisfaction
of the employees is convenient for all members of this process — employees, employer,
last but not least, clients.

Another crucial fact for the employer based on the results of the research is the way
of training and making plans of further education of the employees. It has been found
that half of the respondents would appreciate being well informed of this issue,
especially of the prevention. For example by taking part in seminars in the Home for the
elderly Mitrov, organized and defrayed by the employer. This way of further education
was often mentioned in the interviews and is very well evaluated by the employees who
are aware of the advantages provided by the employer in this case. This is of a high
importance especially for the nurses who are legally obliged to achieve certain amount
of credits in further education.

Answers for the aims of my research result from the information above. Employees
are informed of the problem of the burnout syndrome, they are aware of a threat and
seriousness of burnout and that is why they use preventive precautions deliberately and
effectively in their private lives. The employer provides with a functional precautions

system but not all respondents find this sufficient.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

DS — Domov pro seniory
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UvVOD

Hlavnim tématem této bakalaiské prace je syndrom vyhoieni. Tato problematika je
velice aktualni a je potfeba v ni bojovat a to nejen s jiz samotnym syndromem vyhoteni,
ale je tfeba se zam¢éfit zejména na prevenci a informovanost. Syndrom vyhoteni neni
nemoc, ale jednd se o psychicky stav, ktery je popisovany jako naprosté vycerpani Ci
vyhasnuti. Burnout se Casto vyskytuje u lidi pracujicich v profesich, které vyzaduji
kazdodenni mezilidskou komunikaci. V praci s lidmi je dilezité ctit pomyslnou citovou
hranici a také uCinné¢ oddélovat soukromy zivot od toho pracovniho. Pokud se
zaméstnanec piili§ emocné angazuje, ve vysledku ublizuje nejen klientovi, ale
piredevsim sam sobé.

Syndrom vyhoteni se mize tykat kohokoliv z nas, neni rozumné si myslet, ze prave
nam se nic podobného nemuize stat. Zakladem prevence je informovanost ve vSech
oblastech tykajici se syndromu vyhoteni. A na zdklad¢ téchto informaci nepodcenovat
prevenci, eliminovat situace a moznosti vzniku syndromu vyhoteni a v neposledni fadé
nebagatelizovat pocinajici projevy burnoutu. Zakladem uspéSného boje pocinajiciho
vyhofeni je upfimnost k sobé samému, piiznani si faktu, Ze existuje problém a pokud
neni ve vlastnich moznostech si pomoci, tak piekonat stud a vyhledat pomoc, at’ uz
V podobé kamaradi, rodinnych piislusniku nebo odbornika.

Naroky kladené na pracovniky v pfimé péci jsou vlivem okolnosti vzrustajici, jak
po strance administrativni, tak po strance fyzickych a psychickych pozadavki. Proto
hraje vyznamnou roli v boji proti vyhoteni i zaméstnavatel, proto pro organizaci mohou
byt vysledky vyzkumu povazovéany za cenné informace, prostfedkem kterych zjisti miru
informovanosti svych zaméstnancl a nazory na jim poskytovanou prevenci.

Domov pro seniory Mitrov jsem si vybrala, protoze jsem tam sice kratce, ale velmi
rada pracovala na pozici socidlni asistentky. Dodnes domov velmi rada navstévuji a
vzpomindm na n¢j. Z mého pohledu je zafizeni na vysoké Urovni s jasnymi cili a
pfedstavami do budoucna. Perfektni organizace prace, jasné a uceln¢ zpracovana
metodika a standardy kvality, motivace zamé&stnanct, piijemné pracovni prostredi, chut’

a snaha stale néco zlepSovat jasn¢ svéd¢i o profesionalit¢ vedouciho personalu.
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Nemalou ¢ast pfi¢in vzniku syndromu vyhofeni tvofi pracovni prostiedi, pracovni
kolektiv a pracovni tym a z mého pohledu jsou vSechny tyto ¢asti v Domové pro seniory
Mitrov na skvélé urovni. Mimo jasné dané cile a vyzkumné otazky této bakaldiské
prace m¢ osobné zajimalo, zda i ostatni zaméstnanci vnimaji a pohlizeni na domov

stejné jako ja.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Syndrom vyhoteni neboli ,,burnout® - definice

Pojem burnout syndrom (ptivodni podoba ,,burn-out®) pouzil v druhé poloviné
dvacatého stoleti poprvé H. Freudenberger v Casopise Journal of Social Issues. Tento
pojem charakterizoval jako psychicky stav vyCerpanosti, ktery je reakci na chronicky
pracovni stres. Tato charakteristika se prakticky zachovala dodnes. (Kebza, Solcova,
2003)

Konec 20. Stoleti byl ve znameni rozsadhlych vyzkumi v oblasti syndromu
vyhoteni. Zkoumaly se pfedevSim pfiCiny vzniku syndromu vyhoteni, zdjem byl 1 o
prevenci, piedev$im sekundarni prevenci. V soucasné dobé se Cerpa z informaci
ziskanych pravé vtomto obdobi, diraz se vSak klade spiSe na prevenci primarni.
(Stibalova, 2010)

Jiz samotny pojem syndrom vyhoteni mluvi sdm za sebe. Staci si predstavit ohen,
ktery ma mohutny silny plamen, vydava hodné tepla a svétla, dievo hlasité praska.
Pokud je ohen dobie Ziven, odménuje se mnozstvim tepla a svétla. Nastane-li ale nouze
o dfevo, plamen slabne, praskani ustava, ubyva tepla i svétla. Z velkého Zaru zlstanou
pouze doutnajici uhliky. I ty Ize vSak zachréanit pfed Uplnym vyhasnutim. Obdobné si
Ize tuto situaci predstavit v realném zivoté zaméstnance, ktery se chova jako onen
zminény ohen. (Fischerova-Katzerova, Ceskova-Lukaskova, 2007)

Anglicky néazev ,burn-out se do Ceského jazyka pieklada jako vyhoteni. Toto
pojmenovani je velmi vystizné, nebot’ v po¢atku toho onemocnéni dochézi k velkému
psychickému vzplanuti, kdy je ¢lovek v praci velmi aktivni, vykonny, prace ho bavi a
ma o ni opravdovy zajem. Ve vétSiné piipadl se pracovnik kratce po nastupu do
zamestnani znacné angazuje, jeho vykony jsou maximalni. Po jist¢ dob¢ jeho nadSeni
opadne, klienti jsou pro néj ptitéz, obtézuji ho. Postupem casu zacne na klienty pohlizet
jako na piipady, praci vykonava striktné podle pravidel. Tento stav lze definovat jako

ztratu smyslu prace. (Ktivohlavy, 1998)
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Stale cCastéji pribyva lidi, ktefi si mysli, ze uz dale nezvladnou fesit kazdodenni
situace, problémy a starosti jak v soukromém Zivoté, tak v pracovnim. Casto si bohuZel
lidé nedokazi a hlavné nechtéji si priznat, Ze je s nimi néco v nepotradku, stydi se za své
City a pocity a poprosit o pomoc je zifejmé znamka slabosti. (Haskovcova, 2007)

Chronicky vycerpani lidé jen velmi tézko pfiznavaji své obtize, neptiznaji je sami
sob¢, natoz nékomu jinému. Snazi se nevnimat znamky tzkosti, pocity strachu, vnitini
neklid, kazdodenni tnavu a nervozitu, nekvalitni spanek, bolesti hlavy atd. Pocate¢ni
nepodstatné piiznaky bagatelizuji a snazi se je piehlizet. Pfiznat, Ze existuji né&jaké
problémy a potize by znamenalo potvrzeni vyroku o kovarové kobyle, co chodi bosa.
(Novak, 2010)

V priibéhu 30 let zkoumani této problematiky se objevila v literatufe fada pojeti a

definic, Casto se v malic¢kostech lisili, na jadru problému se vSak shoduji.

VétSina pojeti a definic se shoduji v nasledujicich bodech:
e Jedna se o psychicky stav, pocit vyCerpani
e Postihuje profese, kde je podstatna slozka prace — prace s lidmi
e Burnout tvofi fada pfiznaki v oblasti psychické, fyzické i socialni

e Zaklicovou poloZku povazuji emo¢ni stranku

Vsechny tyto aspekty vyplivaji z chronického stresu (Kebza, Solcova, 2003)

Uvedu zde nékolik definic a pojeti syndromu vyhoreni od riznych autori.

Haskovcova (2007, s. 154) uvadi: ,,Syndrom vyhoteni miize postihnout kazdé¢ho
zdravotnika, ale v§ak miiZe postihnout i ¢leny rodiny, kteti se dlouhodobé staraji doma
0 své nemocné. Mizeme mluvit o jakémsi druhu vycCerpani, kdy dé¢late véci uz
automaticky bez odpocinku, jako pres kopirdk, bez potéSeni a zajmu, a tak nemze
druhym ani nic dat, protoZe sdm je na dné.*

Ptislovi fiké: ,,Abychom mohli vyhotet, musime nejprve vzplanout”. To ptesné
ukazuje na podminky, ve kterych je jedinec vice ohrozen vyhotenim. (Stock, 2010, s.

14)
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Hawkins a Shohet (2004, s. 33) ve své knize uvadégji: ,,Vyhoteni neni nemoc,
kterou mtzeme chytit, ani nejde o rozpoznatelnou udalost nebo stav, protoze jde o
proces, ktery ¢asto zacina uz velmi zahy v prib¢hu kariéry poméhajiciho. Jeho seminka
mohou byt dokonce obsazena v hodnotovych systémech mnoha pomdahajicich profesi a
V osobnostech téch, které tyto profese ptitahuji.*

Syndrom vyhoteni neni nemoc, jedna se o psychicky stav. Dochézi k nerovnovaze
mezi zatézi a klidem, tedy k nerovnovaze mezi odpocCinkem a aktivitou, coz vede
Kk vyCerpanosti, vyprahlosti a naruseni nejen duSevni rovnovahy, ale i k psychickému a
fyzickému vycerpani. (Venglafova, 2011)

Tvrzeni, ze burnout neni nemoc, potvrzuje 1 Stock (2010, s. 14) ve své knize citaci:
»Podle ICD (Mezindrodni klasifikace nemoci Svétové zdravotnické organizace WHO)
je vyhoteni zatazeno do doplitkové kategorie diagndz a neni tedy klasifikovano jako
nemoc.*

Dlouhodobym setrvavanim v emoc¢né naro¢nych situacich, ptisobenim neptiznivych
vlivli a nerovnovahou mezi investici a ziskem z prace dochazi k Gtlumu, doutnani az
K uplnému vyhasnuti psychického ohné. Muzeme si pod tim pfedstavit vyhasly krb, do
kterého uz nikdo nepftilozil difevo nebo vyhaslou lampu, které doSel olej. Syndrom
vyhoteni lze lidové popsat jako stav, kdy ma Cloveék pocit, Zze uz ,,neni kde brat*.
(Rydvalova, 2011)

HaSkovcova (2007) uvadi, ze syndrom vyhoteni ¢asto doprovazi velka absence na
pracovisti, zvySeni poctu klientt, ktefi rezignuji. Zaméstnanec se strani prace a kontaktu
S pacienty, dava prednost administrativni praci a ¢innostem, u kterych nepiijde do
ptimého kontaktu sklienty. Dale tento stav definuje jako neduveéfivé, uzkostné az

obvinujici chovani k druhému.

1.2  P#iciny vzniku syndromu vyhoreni

Duivodil, pro¢ burnout vzniké, je mnoho, nejcastéji se uvadi stres, dale pak emocné

narocné situace, zejména dlouhodobého charakteru. Ve vétsing€ piipadl ale vyhoteni
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nezpusobi jeden faktor. Kazdy clovek zastupuje vice zivotnich roli, neni pouze
zaméestnancem v piimé péci. Ma sviij osobni zivot, zastava roli rodice, kamaradky, atd.
Mnohdy se sejde vice faktori ve vice osobnostnich roli a tim dojde k vyhoteni. Burnout
bychom proto méli brat komplexné. Je zfejmé, ze pokud dojde Kk vyhofeni v jedné
roving lidského byti, naptiklad v préci, postihne to i vSechny ostatni Zivotni role jedince.
Obecn¢ lIze fici, ze syndrom vyhotfeni je vyslednici kolize mezi osobnostnimi a
fyzickymi ptfedpoklady, hladinou sociability a socialni opory, schopnosti bojovat se
stresem a zvladat ho. (Kocianova, 2010)

Ve vétsin€ piipadd 1ze jen tézko rozeznat pfi¢iny vyhofeni, nebot dochazi ke
kombinaci pricin. Literatura uvadi nékolik obecnych pficin, jejichz kombinacemi miize
dojit k syndromu vyhoteni pecujiciho:

e Neschopnost zvolnit tempo

e Tendence délat v§echno sam

e Dlouhodobé setrvavani v emocné naro¢nych situacich
e Lpéni na detailech

e Neadekvatni az neredlnd ocekavani

e Kazdodenni stereotyp, monotonni prace
e Angazovanost

e Neadekvatni pozadavky na vykon

e Pocity viny

e Neuspokojiva seberealizace a sebepojeti
e Prvotni vysoka mira empatie

e Piehnany perfekcionalismus

e Spatny zdravotni stav

e Neustalé negativni odezvy ze strany druhych (Raudenska, Javiirkova, 2011)

vrwe

mezi jednotliveem a situa¢nimi podminkami. Vyvoj dle né¢j ma 3 faze:
1. Nerovnovdha mezi pozadavky zameéstnavatele (prace) a moznost (tedy

schopnost) jedince téchto pozadavkid dosahnout.
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2. Okamzitd kratkodoba citovad odpovéd’ na tuto nerovnovéhu — pocity zklamani,
uzkosti, dostavuje se unava a vycerpani.

3. Zmény ve stanoviskach a chovani — inklinace k jednani s klienty neosobné a
mechanicky (je to tzv. defenzivni chovani, psychologicky tnik ze situace, které

je nezvladatelna aktivnim fe$enim problému). (Kebza, Solcova, 2003)

Vznik syndromu vyhoteni také podporuje stav a poméry na pracovisti. Jde zejména
o nedostatek prostoru ¢i soukromi na pracovisti, nedostacujici hygiena denniho svétla,
nedostatek Cerstvého vzduchu, atd. Vztahy, at’ uzZ mezi zaméstnanci navzajem nebo
mezi podfizenymi a nadfizenymi, by mély byt uspokojivé a tnosné pro ob¢ strany.
Vyhoteni je uzce spjato s psychikou ¢lovéka. Lze tedy fici, Ze vyhoteni podporuji stavy
a zivotni situace, které zpisobuji clovéku stres a emocn€ ndro¢né rozpoloZeni.
Samostatnou kategorii bezesporu tvofi takové profese, které vyzaduji citovou
angazovanost a individualni pfistup. U téchto zaméstnanci je vyssi pravdépodobnost, ze
¢asem zacnou zaujimat negativni postoj ke klientim, snazi se jim vyhybat a nechtéji
porozumét jejich potiebdm a prosbam. (Gregorova, 2013)
Kiivohlavy (1998, s. 50) ve své publikaci uvadi, kterych typu lidi se syndrom

vyhoteni nejcasteji tyka:

e U cClovéka, ktery byl zprvu nadSen, plny ideali a vSak postupem casu z né¢ho

nadSeni opadlo

e U cloveka, ktery na sebe klade vysoké pozadavky

e U cClovéka, ktery pracuje nad Groven svych moZnosti a dovednosti

e U cloveka, ktery se plivodné snaZil délat vSe nejlépe

e U cloveéka ptivodné nejodpoveédnéjsiho a nejpeclivejsiho

e U workoholikii

e U clovéka, ktery netuspéch vnima jako osobni porazku

e U clovéka, ktery neodpociva

e U clovéka, na kterého se zvySuji naroky

e U cloveka, ktery zije v konfliktech

e U cloveka, ktery nedovede fict ne, 1 kdyz si to opravdu mysli
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e U clovéka, ktery vice dava, nez ptijima
e U lidi, kterym jde pfiliS o penize

vvvvvv

e U lidi, ktefi ziji v Casovém presu

1.3 Stres

Stres Ize dle slovniku cizich slov definovat jako stav napéti, zatéz, napor. Jedna se
tedy o tzv. funkéni stav, kdy je organismus vystaven mimofadnym podminkam,
psychosomaticka reakce na stresovy podmét — stresor. (ABZ slovni cizich slov, 2005 —
2011)

Lidé chybné oznacuji stres jako nedostatek casu, velké pracovni naroky, tlak ze
strany vedeni, nejisté pracovni podminky, atd. Toto vSe jsou stresory, tedy podnéty
zpusobujici zatéz. Vznik stresu v organismu miize nastat tehdy, pokud nema jedinec
dobrou schopnost Celit zatéZi a ma snizenou odolnost vici stresu. Lze tedy fici, Ze
typickym lidskym zdrojem, kterym bojuje proti stresu je odolnost vici stresu (tedy
schopnost stresu celit). O mife stresu rozhoduji 2 veli€¢iny. Tou prvni je zatéz, ktera je
na lidsky organismus vyvijena a ta druha je pravé schopnost organismu této zatézi Celit.

(Plaminek, 2013)

1.3.1 Déleni stresorii

Mezi stresory mlze, zafadit kazdy faktor, ktery jedinec vnima jako zatéz. Stresové
podnéty jsou jak psychické, tak fyzické povahy. Fyzické stresory jsou napiiklad teplo
nebo naopak chlad, pocity hladu, infekce, atd. Psychické stresory mohou byt nejistota

Vv zaméstnani, ¢asté zmény v kratkém obdobi, sexudlni problémy, atp. (Stock, 2010)
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1.3.2 Chronicky stres versus akutni stres

Ve spojitosti s burnoutem hovofime zejména o chronickém stresu, tedy
dlouhotrvajicim a pfetrvavajicim. Projevuje se tunavou az chronickou tUnavou,
depresemi, migrénami, psychosomatickymi poruchami a za nasledek muze mit praveé
syndrom vyhoteni. Akutni stres nebyva spoustééem syndromu vyhoteni, jednd se o
zatéz organismu, kterd trva nékolik minut ¢i hodin. Akutni stres miize zptsobit poruchu

zivotn¢ dilezitych funkci organismu. (ABZ slovni cizich slov, 2005 — 2011)

1.3.3 Déleni stresu

Ne vzdy je stres Skodlivy a nezddouci. Nékdy muze pravé stres ,,vyprovokovat™
pozitivni zménu, nebot’ kdyz jsou lidé pod tlakem, mtize to vést ke zvySeni pracovniho
vykonu a to pfinese uspokojeni z dosazeni naro¢nych cilti. Jistd davka stresu vznika,
pokud jsou pozadavky a piili§ vysoké a ptesahujici zaméstnancovi moZnosti a
schopnosti stresu Celit. (Kfivohlavy, 2010)

Stres 1ze tedy obecné rozd¢lit na pozitivni stres a negativni stres neboli na eustres a
distres.

e Eustres — je dle slovniku cizich slov definovan jako ,,dobry stres®, ktery je
mobilizujici a stimulujici, budi pozitivni odpovéd” organismu. Jde tedy o
situaci, kdy ma jedinec vSe pod kontrolou. (ABZ slovni cizich slov, 2005 —
2011)

e Distres — je definovan dle slovniku cizich slov jako intenzivné prozivany a
na organismus pusobici negativné. Metaforicky oznacovéan jako ,,zly stres®.
Je pro Clove€ka zatézujici a handicapujici. (ABZ slovni cizich slov, 2005 —
2011)
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1.3.4 Vznik stresovych situaci

Dle Ktivohlavého (2009) je vznik stresovych situaci zpisobeno zejména:
e Nedostatkem ¢asu na provedeni tkoni
e Velkou odpovédnosti
e Nejasnostmi v kompetencich
e Hrozbou ztraty zaméstnani
e Velkym mnozstvim prace
e Pocitem marnosti a zbyte¢nosti odvedené prace
e Napétim na pracovisti
e Omezenym prostorem
e Pocitem bezmoci a nesvobody

e Vztahy mezi lidmi

1.4  Priznaky syndromu vyhoreni

Syndrom vyhofeni se neobjevi znenadani, ma spiSe plizivy nastup. Prvotné se
projevuji naznaky jako bolest hlavy, nekvalitni spanek, castda uUnava, atd.
V pokrocilej§im stadiu se jiZz jedna o chronickou tnavu, znacnd ochablost a slabost,
poruchy spanku, usinani i nemozZnost spat kvalitnim spankem 1 ptes fakt, Ze je jedinec
znacn¢ unaveny. V prvopocatku jedinec plisobi na své okoli nervoznim, podrazdénym,
roztékanym a nespokojenym dojmem. Pokud se problém nefeSi, tak pozorujeme
jedince, ktery ma pocit, Ze svoji praci nezvlada jako diiv, ma tendence zpochybiovat
vyznam a smysl své prace. (Gregorova, 2013)

Jak jsem jiz zminila, burnout se projevuje komplexné a zasahuje do vsSech rovin
lidského byti. Nejenze narusi vSechny zivotni role jedince, ale ¢lovék se citi vycerpany

po vSech strankach — psychicky, fyzicky, dusevné i emocionalné. (Gregorova, 2013)
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Gregorova (2013, s. 12) uvadi: ,,Mezi emocionalni a psychické piiznaky mohu
uvést citovou nete¢nost, jakési vakuum, bezmoc. Clovék se citi zcela vy&erpan,
neschopen cokoliv d€lat, nevidi smysl své ¢innosti, ani vlastni hodnotu, ma pocit, ze ho
okolni déni pouze miji. Citi se zcela vyCerpany, aniz by néco skutecné délal. Na druhou
stanu je ale Cloveék v tzv. distresu, mize reagovat prehnan¢é az agresivng, snadno se
necha vyprovokovat, neciti se Stasten, spokojen ani nedokéze byt vesely. Ztraci zdjem o
svou praci, na vykonavané pracovni Cinnosti aplikuje rutinni pfistup, zacind Spatné
smyglet o organizaci, kde pracuje. Casto se objevuji i obavy, strach, absence jakékoliv
seberealizace, kreativity a invence. Jedinec hiife koncentruje svou pozornost, na praci se
nepiipravuje.

Burnout zna¢né zasahuje a naruSuje i socidlni vztahy. NejCastéjs$i projevy jsou
nervozita, nevrlost, nezdjem o svoji rodinu, ptatelé, klienty. Jedinec mé snahu vyhybat
se lidem, spole¢nosti, vyjimkou neni ani vyhybani rodin€¢, svym nejbliz§im. Lidé se
stavaji nepratelsti, negativni, nekomunikujici, je zde absence pracovnich i osobnich cilu,

tvofivosti, jsou nespolehlivy, atd. (Gregorova, 2013)

1.4.1 Déleni piiznakii syndromu vyhoieni

Nejcastéjsi déleni ptiznakii syndromu vyhoteni je nasledujici:

¢ Fyzické priznaky — poruchy zazivani, fyzicka tinava az vycerpani, poruchy
spanku (nespavost ¢i zvySena potieba spanku), chronickd onemocnéni,
bolesti hlavy, migrény, srde¢ni onemocnéni, sexudlni problémy (zejména
dysfunkce).

e Psychické priznaky — bezohlednost, ztrata flexibility, apatie, lhostejnost,
negativismus, citové vycerpani, rozladénost, pocity marnosti, netrpélivost,
navaly zlosti, Spatn€ kontrolovatelné emoce, zatrpklost, negativni
sebepojeti, snizend odolnost vici stresu, dehumanizace klienta, deziluze,
skepse, frustrace, pochybnosti o sobé samém, pocity selhdni, odcizeni,

deprese, pfehnana péce, prehnana sebedtvéra, atd.
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e Behavioralni priznaky — piehnany workoholismus, snizeny vykon v praci,
stiznosti na zaméstnani, vysoka absence v praci, nespokojenost s praci,
tendence Kk alkoholismu a uzivani drog, neschopnost stanovit si cile a
priority, poruchy v komunikovani, obména pracovist’, absence smyslu prace
a nadseni pro praci, zapométlivost, problémy v soukromém zivote, konflikty

mezi partnery, atd. (Maroon, 2012)

1.4.2 Typické znaky vyhoielého clovéka

Kiivohlavy uvadi 10 typickych znakii vyhotelého ¢loveka:
Vycerpani

Odcizeni a izolace

Prazdnota a cynismus

Netrpélivost a vznétlivost

Dojem mimotadnych schopnosti

Nedlvéra

Paranoia

Ztrata cilevédomosti

© o N o gk~ wDh -

Psychosomatickeé jevy a jejich psychické a fyzické projevy
10. Deprese s mnozstvim aspekti (K#ivohlavy, 1998, s. 50)

1.5  OdliSeni burnoutu od jinych psychickych stavii
Jak jsem jiz zminila pficiny vzniku 1 pfiznaky syndromu vyhoteni nelze jasné a

s urcitosti urcit. Neni proto nahoda, Ze 1ze burnout lehce zaménit s jinymi psychickymi

stavy. Povazuji za nutné nékteré podobnosti objasnit.
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15.1 Syndrom vyhoreni a stres

Stres jsem jiz definovala v kapitole 1.3. Pro tUplnost uvedu zékladni rozdily —
k syndromu vyhofeni dochazi v dasledku chronického stresu a dlouhodobou
nerovnovahou mezi odpocinkem a zatézi. Z toho tedy vypliva, ze burnout a stres neni
totéz. (Stock, 2010)

Syndrom vyhoteni vétSinou souvisi s praci s lidmi, kdezZto stres se mtize objevit i

v situacich, kdy ke kontaktu s lidmi dojit nemusi. (Kfivohlavy, 1998)

1.5.2 Syndrom vyhoreni a deprese

Deprese je dle slovniku cizich slov definovand jako pocity tzkosti, marnosti,
strachu, smutku, skleslosti, snizeni pracovni ¢innosti, atd. (ABZ slovni cizich slov, 2005
—2011)

Tyto vSechny pfiznaky a symptomy jsou témeét shodné s pfiznaky syndromu
vyhoteni. Zasadni rozdil je vSak v dopadu téchto ptiznakli. U syndromu vyhoteni je
zasazena zejména pracovni aktivita, u deprese se jedna spiSe o zivotni aktivity. (Kebza,
Solcova, 2003)

Oba piipady mohou nastat u pracujicich lidi, deprese vSak mtize postihnout 1 lidi

nezaméstnan€. Burnout nelze na rozdil od deprese 1¢¢it farmaky. (K¥ivohlavy, 1998)

1.5.3 Syndrom vyhoreni a unava

Unava se mize vyskytovat pii syndromu vyhofeni, oviem &ast&ji je to projev
fyzické zatéze. Za tzv. kladnou Uinavu je povazovana Unava napt. u sportovcti nebo ve
spojitosti s dobrym pocitem vykonané prace, u burnoutu prevladaji spiSe negativni
pocity, pocty selhani a marnosti. (Kfivohlavy, 1998)

Dalsim rozdilem je forma regenerace. U fyzické unavy, tedy ,kladné“ tnavé je

regenerace snaz$i nez u unavy psychické. (Mihulova, Svoboda, 2008)
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Syndrom vyhoteni a syndrom chronické inavy maji zdanlivé tytéz ptiznaky. Je
zde vSak fada symptomt, které jsou odlisné. Jedna se o lehce zvySenou teplotu, bolest

Vv krku, bolesti kloubti, atd. (Kebza, Solcova, 2003)

1.5.4 Syndrom vyhoreni a noogenni neuroza

Noogenni neurdéza neboli ztrita smyslu Zivota, pocit vakua smyslu Zivota,
nenaplnéni touhy po smyslu Zivota. Mlze se projevovat sebevrazednymi sklony,
depresemi, atd. (Hartl, Hartlova, 2009)

Stémito pfiznaky se noogenni neur6za shoduje se syndromem vyhofeni

v zavéreéné fazi, kdy se jedna o psychické vyhoteni. (Ktivohlavy, 1998)

1.6 Faze syndromu vyhofeni

V odborné literatuie a ¢lancich, které se zabyvaji syndromem vyhoteni, nalezneme
nespocet variant, jak rozdélit faze syndromu vyhoteni. Jedno z nejcastéji uvadénych je
nasledujici:

e Nadseni — pifehnané nad¢je, neredlna ocekavani, chut’ do prace.

e Stagnace — kolize srealitou, nutnost snizit své naroky a idealy, pocity
nedocenéni, marnost. Snahu ¢lovéka pracovat co nejlépe doprovazi pocity
nerealnosti pozadavkd.

e Frustrace — pocatecni nadSeni pro praci opada, pracovni cile jdou stranou,
pracuje se pouze pro mzdu. Zaméstnanec ztraci pocit smysluplnosti prace,
pocituje zklaméni a marnost. Postupem ¢asu vznika odcizeni, ptivodni motivace
jiz nema dostateCnou silu motivovat, objevuji se nové zdanlivé cile (pfimknuti
k ur¢ité ideologii, zit podle mddy, upnuti se ke spolecenskému postaveni, apod.)

e Apatie — vyhoteni, ,,zivot v popelu®, ¢lovék dé€la pouze to, co musi. Vytraci se

ucta k druhym, dehumanizace, absence cili a hodnot. Jedinec pohlizi na okolni
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svét jako na véci, material, nevnima lidi kolem sebe jako lidské bytosti, vSe
»Zvecnuje®. Ztraci tctu a respekt 1 k vlastnimu zivotu, jeho chovani je necitlivé a
necitelné, neméd zadny respekt, je ironicky, sarkasticky. Ni¢eho si nevazi,
neuznava zadné hodnoty, pouze vegetuje.

e Intervence — cokoliv, co vede k pieruSeni vyhoiivani. (Slavik, 2012)

Dalsi pohled na faze buroutu udavaji Merg a Knédler (2007, s. 54 — 55):
Nutnost osvédcit se

Zesilené nasazeni

Zanedbavani vlastnich potteb

Potlaceni konfliktd a potieb

Ptehodnoceni hodnot

Zesilené popirani vznikajicich problémil

Ustup

Zmény chovani

© 0 N o g b~ w0 DR

Ztrata smyslu pro vlastni osobnost
10. Vnitini prazdnota

11. Deprese

12. Uplné vyhoteni

Posledni rozdéleni, které zde uvedu, je ctyifdzovy model procesu vyhoteni dle
Christiny Maslachové. (Kebza, Solcova, 2003)

» V prvni fazi je prvotni nadsSeni jedince, zapaleni do prace, angazovanost,
pietézovani se. Pii nastupu do zaméstnani je zaméstnanec pln ocekavani,
nadéje, chuté do prace. Ma snahu vyjit vSem vstfic, coz je ¢asto na ukor
svého volného casu. Tato faze je rizné dlouha.

» Ve druhé fazi se dostavuje Gnava a vycerpani, jak fyzické, tak psychické.
Pomalu dochazi sily i energie, jedinec zjistuje, Ze neni mozné se zavdecit
vSem. Zaméstnanec pomalu objevuje 1 stinné stranky zaméstnani, pracovni

aktivita 1 angazovanost klesa. Jedinec zjist'uje, Ze ohodnoceni jeho pracovni
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snahy neodpovida jeho predstavam, uvédomuje si, ze by mél vice ¢asu
vénovat své rodin¢ a znamym. Tato faze muze trvat také rizné dlouho.

» Ve tieti fazi ¢lovék zaclina ,,zvécnovat™ své okoli, také dehumanizovat
klienty. Strani se okoli, aby ptedeSel dalSimu vycerpani. V této fazi se
dostavuje frustrace a ztrata smyslu své prace. Prace s lidmi jedince obtézuje,
neni jiz tolik ochoten a aktivni jako zpocatku, pracovni vykon se stale
sniZzuje a praci, kterou povazuje za zbyteCnou, nedéla vibec. Ma
pochybnosti o vybéru svého povoléani ¢i zaméstnavatele.

> Ve Ctvrté fazi se objevuji vSechny pfiznaky syndromu vyhoteni jako je
frustrace, Unava, negace, lhostejnost, apatie, atd. Zaméstnanec pracuje jiz
pouze pro plat, ne pro smysl své prace. Ned¢€la nic navic, v praci se zdrzuje
jen tu nejnutnéjsi dobu. V této fazi se jedinec strani lidem, dava prednost

administrative, brani se jakékoliv zméng¢, protoze mu pfijde vSe zbytecné.

1.7  Diagnostika syndromu vyhoreni

Zplusoby a metody jak diagnostikovat syndrom vyhoteni je né€kolik. Za ty
nejucinngjsi jsou pokladany rozhovory vedené psychologem, psychoterapeutem nebo
supervizorem. Tyto metody jsou vSak Casové i finanéné naroc¢né, tak se v praxi
nevyuzivaji k testovani vétsiho poctu zaméstnancii. (Kiivohlavy, 1998)

Nejbéznéjsi metodou pii diagnostice burnoutu jsou tedy dotazniky. Jednd se o
relativné levny a rychly zplsob jak otestovat vétSi mnozstvi lidi. U nés se nejcastéji
pouziva Maslach Burnout Inventory — MBI. Maslach a Jackson tuto metodu pouzili
poprvé vroce 1981, poté byla jesté poupravena. Tento dotaznik se zamétfuje na tii
roviny projevii vyhofeni — na emociondlni vycerpani, depersonalizaci a osobni
uspokojeni. Respondent odpovida pomoci bodového systému. (Kfivohlavy, Pecenkova,
2004)

Dalsi kvalitni burnout dotaznik je Burnout Measure (BM), ktery sestavil A. Pines

a E. Aronson. Autofi se zaméfuji na doprovodné aspekty stavu vycCerpani — tzv.
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exhause. Mezi tyto aspekty fadi télesné, emociondlni a psychické vycerpani. Na tyto
otazky respondent odpovida dle toho, jak casto dané situace proziva na stupnici 1 az 7.
(Halbesleben, Demerouti, 2005)

Nejjednodussim dotaznikem je Orientacni dotaznik pro syndrom vyhoteni, kde
respondenti vybiraji z odpovédi ano nebo ne, pficemz ¢im vice je odpovédi, tim hure.
Zvetejnili ho Hawkins, Minirth a Thursmna a pro svoji jednoduchost je velmi oblibeny.

(Ktivohlavy, 1998)

1.8  Nejvice ohrozené profese

Syndrom vyhoteni se nevyhyba zadné profesi ani zadné pracovni pozici, mize se
objevit kdekoliv. Jsou v8ak profese, které k burnoutu vice a castéji inklinuji. Obecné 1ze
fici, ze se jedna o profese, kde je zaméstnanec denné v kontaktu s lidmi. V literatufe se
nejcastéji uvadéji nasledujici profese:

e Zdravotni personal

e Socialni pracovnici

o Utitelé

e Psychologové, psychiatfi, terapeuti
e Policisté

e Novinafi

e Pravnici

e Utednici

e Podnikatelé

e Manazeti

e Pecovatelé, zdravotni sestry
e Duchovni

e Obchodnici, atd. (Ktivohlavy, 1998)
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V dnes$ni dob¢, kdy je velkd nezaméstnanost a mala nabidka pracovnich mist, se
setkdvame se ztratou smyslu zivota i u lidi, ktefi zaméstnani viibec nejsou. Je stale t&€zsi
své zaméstnance ¢im dal vétsi naroky a pozadavky. Mnohdy se setkdvame s tim, ze
kdyz si nékdo postézuje svému zaméstnavateli, ze je prace moc nebo Ze je to nad jeho
sily, tak se setkava s odpovédi, ze lidi je na pracovnim utradé dost a kdyz nezvlada svoji
praci a povinnosti, tak at’ odejde. Ztratu zaméstnani si kazdy dobtfe rozmysli a radéji
zatne zuby a bez feCi pracuje dal, coz muze mit hruzné nasledky. (Buchtova a kol.,

2013)

1.9 Prevence syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni mize postihnout kazdého, kdo pracuje s lidmi. Tvrzeni, Ze mé
se to nemtize nikdy stat, je smé$né a proto je dulezité nebagatelizovat a nepodcenovat
prevenci. Prevence je v pfipadé syndromu vyhofeni téméf nezbytnosti, zakladem je
socialni sit’ kolem jedince a kvalitni vztahy v ni. Rodina, pratelé a zndmi mu mohou
poskytnout emocionalni podporu, povzbudit ho, uznavaji ho a aktivné naslouchaji. Cim
vice se jedinci dostava socialni podpory a opory, tim méné inklinuje k syndromu
vyhoteni. Dal$im zdrojem prevence je zaméstnavatel. Ten by si m¢l byt védom hrozby
syndromu vyhoteni a aktivn€ proti nému bojovat. M¢l by zaméstnance podporovat
V Ucasti na seminafich, pfednaskach a supervizich. Smyslem a cilem téchto schiizek je
vhodné pracovniky edukovat. (Krahulova, 2010)

Prevenci burnoutu lze rozdé¢lit tedy rozdélit dle dvou hledisek — z pohledu
zamé&stnance a z pohledu zaméstnavatele. V obou rovinach je prevence nezbytna a
dilezita. Zakladem je vSak pfijmout fakt, Ze 1 j4 mohu vyhotet. Déle se oprostit od
strachu pfiznat, ze je néco v neporadku a byt schopen a ochoten pfijmout pomoc,

pfipadné o pomoc pozadat. (Venglaiova, 2011)
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1.9.1 Prevence z pohledu jedince

Za prevenci lze povazovat jiz samotnou znalost problematiky, vSechna jeji tskali,
projevy, opatfeni, zptisoby pomoci a podle téchto informaci se také fidit. Jedinec by se
m¢él vyvarovat Uplnému pohlceni praci, mél by mit dostatek casu na sviij soukromy
zivot, partnera, rodinu, déti, kamaradky a zndmé. Nebot’ pravé tyto socialni kontakty
jsou zdrojem tolik potfebnych emociondlnich a energicky nabitych podméth. Kazdy
¢lovék by m¢l mit ¢as sam pro sebe a moznost vénovat se svym konickiim. A zalibam.
K syndromu vyhoteni €astéji inklinuji ti, ktefi se nechaji upln€ pohltit praci na ukor
svého volného casu. Je tieba se také naucit oddélovat praci a soukromy zivot — pracovni
problémy nefesit doma a naopak soukromé problémy nesmi ovliviiovat pracovni vykon.
Dulezitou roli v ramci prevence hraje i spravna Zzivotosprava, péfe o své zdravi a
télesnou kondici. Jen tézko lze nesouhlasit s tvrzenim, Ze pokud chce ¢loveék pecovat o
druhé, musi se v prvni fadé naucit postarat sim o sebe. (Bartosova, 2013)

V prevenci z pohledu jedince tedy hraje roli:

= Kvalita mezilidskych vztahli — rodinné zazemi, ptatelé
= Aktivni zplisob Zivota — zajmové aktivity, odpocinek
= Mit rad sam sebe, takovy jaky jsem

=  Emocionélni klid

= Sebelcta

= DuSevni pohoda

=  Spravna zivotosprava

= PécCe o zdravi (Kiivohlavy, 2010)

1.9.2 Prevence z pohledu zaméstnavatele

Preventivni opatfeni ze strany zameéstnavatele jsou dana castecné legislativou
(Listina zakladnich prav a svobod, Zakonik prace) a tyto opatieni by méla byt

respektovana.
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V souvislosti se syndromem vyhoteni se jednd zejména o moznosti odpocinku,
odménovani, prizpisobeni pracovniho prostiedi, jasnd definice pozadavkii a prav,
moznost dal§iho vzdélavani, atd. Zajem o prevenci bunoutu by mél mit kazdy vedouci
pracovnik, nebot’ vyhotfeni ma vliv na vykonnost, spolehlivost a kvalitu odveden¢ prace,
coz se samoziejmé¢ promitd i v ekonomické rovin€. V organizaci je tfeba mit urcity
pocet stalych, kvalifikovanych a dobfe zapracovanych zaméstnancii, ktefi pomahaji tém
nov¢ piichozim. Nelehkym tkolem vedeni organizace je vybrat potenciondlné dobrého,
spolehlivého a pracovitého zaméstnance. Co se tyce vlastnosti a pfedpokladii dobrych
vedouci, mély by velmi dobfe ovladat komunikaci s podiizenymi, asertivni chovani,
empatické citéni. Dale musi umét dobie motivovat zaméstnance, podporovat, pochvalit,
ale také G¢inné kontrolovat a jasné definovat své pozadavky. (Brhelové, 2009)

Nedilnou soucasti prevence je dobry pracovni tym. Tymova price je
nepostradatelna pro ucinnou a efektivni osetfovatelskou péci, zaroven je i1 dilezitd pro
pracovnika. Soudrznost a kolegialita v clovéku navozuje pocit, ze ,,n¢kam* patii, je
néceho soucasti, mize se o nékoho opfit. Tymova préace je tedy prosperujici a uzite¢na
pro vSechny tfi strany, jak pro klienta, tak pro zaméstnance a vysledné¢ i1 pro
zaméstnavatele. Tudiz je v z4ymu zaméstnavatele podporovat a utuzovat pracovni tym,
mél by pecovat nejenom o klienty, ale také o své zaméstnance. Moznosti jak podpofit
soudrznost pracovniho tymu je nespocet — rizné regeneracni programy, kulturni akce,
nabidka sebevzdélavani, vyrovnané rozpisy sluzeb se sdruzenym volnem, spravedlivé
rozdéleni sluzeb o svatcich a vikendech, pevny systém kariérniho postupu, vzdélavaci
akce, moznost zmény pracovni pozice a vramci jednoho zafizeni, exkurze do
podobnych zafizeni, setkdni zaméstnancti k piileZitosti ukonceni roku, spravedlivé
rozdéleni odmén, atp. Pomérné€ béZznou metodou se uz i u nés stava vyuzivani supervize
jako prevence syndromu vyhoteni. (Bartosikova, 2006)

Jako velmi motivaéni zptsob hodnoceni a odménovani zaméstnancl se jevi tzv.
sebehodnotici dotazniky. Kde ma zaméstnanec moznost sam vyjadfit, ¢im byl pro
organizaci pfinosem, za co by mé¢l byt odménén nad ramec bézného platu. Jedinec ma
ptilezitost upozornit vedeni na fakt, ze se snazi byt pfinosem, pracuje svédomit¢ a hleda

zpusoby jako péci zdokonalit a vylepSit. Zaroven i1 zaméstnanec vi, na co klade
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zamé&stnavatel diraz a v pfiStim hodnoticim obdobi miize svoji snahu vynalozit

spravnym smérem. (Herman, 2011)

1.9.3 Supervize

V odborné literatute 1ze najit mnoho definic pojmu syndromu vyhoieni, n¢které se
malinko rozchézeji. Jedny definuji supervizi jako fizeni a kontrolu, druhé jsou radikalné
proti. Bastécka (2005, s. 105) uvadi: ,,Supervize je ¢innost, pii které prostfednictvim
zamérného pozorovani a cilenych otazek uvazujeme nad ucinnosti péce o klienta jeji
kvalitou a zvySujeme pracovnikovu schopnost reflexe (uvédomovaného vnimani)
vlastni prace a sebereflexe (uvédomovaného sebevnimani) stavii, do kterych ho prace
s lidmi uvadi. Ukolem supervize je zaruéovat dobrou uroveii prace v dané odbornosti.
Hlavnimi funkcemi supervize je Fizeni, vzdélavani a podpora“.

Na strankach www.supervize.eu se docteme této definice: ,,Slovo supervize mize
vyvolavat predstavu jakési vyssi kontroly, hodnoceni. V koncepci integrativni supervize
Ceského institutu pro supervizi vsak supervizi rozumime bezpeénou, laskavou a
obohacujici zkuSenost. Supervizor ma byt privodcem, kterd pomahé supervidovanému
jedinci, tymu, skupiné ¢i organizaci vnimat a reflektovat vlastni praci a vztahy, nachazet
nova feSeni problematickych situaci. Supervize muze byt zaméfena na prohloubeni
prozivani, lep$i porozuméni dané situaci, uvolnéni tvofivého mysleni a rozvoj novych
perspektiv profesniho chovani.” (Supervize, 2008)

Poslanim supervize je posilit samostatnost supervidovanych, zménit thel jejich
pohledu na problémy at’ uZ v praci, tak 1 v osobnim Zivoté. Nejsou ojedinélé ptipady,
kdy supervize dopomohla k zasadnimu prilomu v feSeni pracovnich problému.
Supervizor totiz mize do problému vnést Uplné€ jiny uhel pohledu, jiny nadzor, dalsi
zpusob feSeni. Mnohdy nejsou Ucastnici konfliktu schopni podivat se na problém
Z jiného uhlu, jsou zaslepeni a ovliviiovani danou situaci. (Stuchlik, 2008)

Jako jisté uskali supervize je mozZno brat strach ze zpétné vazby vedeni organizace.
Nejednou se supervizofi setkali s mlcenlivosti zaméstnanci, se strachem cokoliv fict a

svefit se, protoze se domnivali, Ze supervizor vSe sdéli zaméstnavateli, ktery by z toho
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mohl vyvodit neblahé dusledky. Takto by to v praxi fungovat nemélo a nesmi.
Supervize by neméla byt vyuzivana a zneuzivana ke kontrole a sondazi. Supervizor by
m¢él kazdého ujistit, Ze je vazan mlcenlivosti a samoziejm¢ se tim i fidit. (Venglarova,

2013)

1.9.3.1 Frekvence a forma supervize

Supervize je vsocialni sféfe docela béZnou metodou profesniho rozvoje
zaméstnancl, feSeni zatézovych situaci pii praci s klienty, podporuje tymovou
spolupréci, hraje vyznamnou roli s prevenci syndromu vyhotfeni. Nejcastéjsi byva
supervize zajistovana zameéstnavatelem. Frekvence supervize je dle potieb organizace —
pravidelna, p¥ilezitostna nebo krizova. (Mahrova, Venglarova, 2008)

Forma supervize je dana pozadavky organizace, dle toho jaky pozaduji cil
supervize. Pro zlepSeni a utuzeni pracovniho tymu se vyuziva tymova supervize.
Naproti tomu skupinova supervize slouzi k profesionalnimu rozvoji, osvojovani
novych znalosti a dovednosti. U skupinové supervize neni podminkou, Ze se musi
ucastnit pouze zaméstnanci jedné organizace. Individualni supervize probihd mezi

supervizorem a supervidovanym a opét jsou klicové pracovni problémy. (Hawkins,
Shohet, 2004)

4

1.10 Vymezeni pojmu ,,pracovnik v pfimé péci“

Zakon o socialnich sluzbach piesné definuje personalni a kvalifikacni pozadavky na
vykon profese. Dale specifikuje povinnost celoZivotniho vzdélavani, udava piesny pocet
hodin, které musi pracovnici na kurzech, skolenich a seminafich absolvovat. V pribehu
celozivotniho vzdélavani si pracovnici a pfimé péci osvojuji dal§i metody a zplsoby
prace s klienty s demenci a dal§imi poruchami kognitivnich funkci. U¢i se pracovat se

specifickymi technikami tak, aby ziskali schopnosti a dovednosti porozumét potfebam a
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pfanim nekomunikujicich klientt, dale se uci specifické komunika¢ni metody.
(Malikova, 2010)

Pravé profese zaméstnanec v piimé péci je jednou z nejnachylnéjSich profesi
inklinujici k syndromu vyhoteni. Zdravotni sestra, peCovatelka, socialni asistentka, atd.
pfijdou denné¢ do kontaktu slidmi, denné¢ ftesi jejich problémy, jsou vystaveny
stresujicim situacim, Casto se setkavaji se smrti, maji velkou zodpovédnost a fyzicky i
psychicky naro¢nou praci. Klienti jsou c¢asto neduvéiivy, netrpélivy, neochotni a
pfehnané precitlivély. Mnohdy maji pocit, Ze veSkerou praci za n€ nékdo musi udélat,
vzdyt si ptece sluzbu sami hradi. Timto jednanim se zaméstnanci dostavaji do konfliktu
mezi pozadavky klienta ¢i rodiny a mezi profesionalitou, ktera je zavazuje k tomu, aby
podporovali Vv klientovi sobésta¢nost a udrzovali klientovi dosavadni schopnosti a
dovednosti. Zaméstnanci se mohou setkat s nespokojenosti a utoky klientll ¢i rodin
klientd, Ze nejsou dost ochotni a nepecuji, jak by méli. Za nejdilezitejsi bod prevence
proti vzniku zavislosti na péci je povazovana pravé co nejvyssi mira sobéstacnosti a

samostatnosti klienta. (Venglatova, 2007)

1.10.1 Podminky k vykonu &innosti pracovnika v socidlnich sluzbdch

Podminky vykonu ¢innosti pracovnika v socidlnich sluzbéch je:
» Trestni bezahonnost
» Zpusobilost k pravnim tikonim
» Zdravotni zptsobilost
» Odborna zptsobilost
e Zakladni nebo stfedni vzdélani + absolvovani akreditovan¢ho
specializa¢niho kurzu (min. rozsah je 150 hodin)
e Stiedni nebo stfedni odborné vzdélani + absolvovani akreditovaného
specializa¢niho kurzu (min. rozsah je 200 hodin)
e Zikladni, stfedni, stfedni odborné nebo vyssi odborné vzdélani bez

absolvovani akreditovaného kvalifikaéniho kurzu za predpokladu, ze
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fyzicka osoba ziskala zpusobilost k vykonu povolani socialniho

pracovnika. (Sveiepa, 2007)

1.10.2 Etika pracovnikit v piimé péci

Pracovnici v socidlnich sluzbach se tidi etickym kodexem, ktery definuje zdsady a
pravidla chovani. Zaméstnanci v socidlnich sluzbach jsou vedeni k dodrzovani
zakladnich lidskych prav, demokracie a socidlni spravedlnosti. Ke kazdému klientovi
maji ptistupovat individudlné a respektovat jeho pfani a potfeby bez ohledu na jeho
rodinny stav, puvod, rasu, sexudlni orientaci, barvu pleti, ekonomickou situaci,
nabozenskou orientaci, atd. Jankovsky uvadi jako zakladni dispozici pracovnikt
Vv socialnich sluzbach prosocidlni jednani. Coz dale definuje jako jednani respektujici
prospéch ostatnich osob, ochotu pomoci druhému a sdilet jeho problémy, empatické

citéni, atd. (Jankovsky, 2003)

1.10.4 ZatéZ pracovnikit v piimé péci

Jen té€Zko pochybovat o tom, Ze prace s t€Zce nemocnymi a umirajicimi lidmi je
prace velmi narocna jak po psychické strance, tak po fyzické. Naroky jsou kladené
nejenom na emocni schopnosti (citova stranka), ale i profesni znalosti a dovednosti.
Pracovnik v ptimé péci mnohdy pusobi jako ,,vrba®, které se svétuje spousta lidi. Velmi
dalezité je si utvofit pomyslnou emocni hranici mezi empatii ke klientovi a jeho
problémlim a mezi osobnim vnimanim. Kazdy pracovnik v pfimé péci by si mél drzet
jisty emoc¢ni odstup, coZ samoziejmeé neznamena uplna citova chladnost. (Kfivohlavy,
Pecenkova, 2004)
navaze s klientem prtatelsky vztah, vidi a chce vidét jeho potieby a pfani, klient mu neni

lhostejny. Tato blizkost stoji peCovatele mnoho sil, tento vztah je nad ramec jeho
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povinnosti. Smrt klienta miize nenavratitelné zaméstnance zménit. (Zacharova,
Hermanova, Sramkova, 2007)

Dalsim problémem, se kterym se pracovnici v pfimé péci Casto setkavaji, je
pochybnost ze strany klientl a jejich rodin o odbornosti a kvalit¢ sluzeb pecovateli.
Zejména pecCovatelé v domovech pro seniory jsou vystaveni natlaku z pochybnosti.
Rodina chce pro svého nejblizsiho tu nejlepsi péci, a proto vyzaduje péci sester, ktera je
definovana jako ,,odborna*, kdezto prace peCovatelli je pojimana jako ,,neodbornd®.
(Tomecek, 2013) V praxi ale neni mozné zajistit v domovech stalou péci zdravotnich
sester, neni vyjimkou, ze po vétSinu dne plsobi v zafizeni sama jako nejvyssi vzdélany
zdravotnicky pracovnik. Na sestru jsou kladeny vysoké naroky, rozhodovani a obrovska
zodpovédnost. (Burgetova, Pinkavova, 2013)

Kazdy, kdo se rozhodne, vykonavat praci pecujiciho by mél védét, Ze bude trvale
vystavovan psychické a fyzické zatézi, proto by mél byt v dobré psychické i fyzické
kondici. Je velmi dulezité byt informovan o tom, jak této zatézi pifedchazet a pripadné
S ni bojovat. M¢l by védét a byt presvédcen o tom, ze Zadost o pomoc neni selhanim ani
projevem slabosti. (Krahulova, 2010)

V samotném nazvu ,,pomdhajici profese” se objevuje pojem ,,pomoc*, kterou

pracovnik v pifimé péci poskytuje denné€, avSak pozadat sim o pomoc je mnohdy to

v Vv

1.11 Domov pro seniory Mitrov

Nyni bych chtéla stru¢né predstavit Domov pro seniory Mitrov, kde jsem provadéla
vyzkum. Domov pro seniory Mitrov je piispévkova organizace, kterou ziizuje Kraj
Vysocina a poskytuje celodenni pobytovou socidlni sluzbu. Domov ma registrované 2
sluzby — Domov pro seniory (DS) a Domov se zvlastnim rezimem (DZR). Celkova
kapacita lizek je 130 (103 lizek DS, 27 luzek DZR). (Domov pro seniory Mitrov,
2014)
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Tuto organizaci jsem si vybrala, protoze jsem zde byla zaméstnana na pozici
socialni asistentky, dobfe zndm prostfedi domova, klienty, zaméstnance, chod a tad.
Domov je mi velmi blizky, i kdyz tam jiz nepracuji, stale se tam rada vracim. Z mého
pohledu maji v domové velmi dobie propracovany systém zaskoleni novych
pracovniki, dobrou organizaci prace, ucelné prakticky zpracovanou metodiku a systém
individualniho planovani, profesionaln¢ vypracované standardy a kvality. Je
obdivuhodné a chvalyhodné jak zde maji vSichni snahu svoji praci zlepSovat a radi
ptfichazi s novymi napady at’ uz na vylepSeni sluzby nebo tfeba zorganizovani kulturné
spoleCenské akce, volnocasové aktivity.

Zkratka kazdy vi, jaka je jeho napln prace, jaké jsou jeho povinnosti, jakd ma prava.
Pracovnici jsou vedeni k tomu, aby znali poslani jimi poskytované sluzby, cile, zasady.
Dle mého nézoru, kde je dobie fungujici pracovni tym, tam jsou i spokojeni klienti.
Vyborna organizace prace zavisi jak na zaméstnancich, tak i na vedeni domova.
Dulezita je motivace a odménovani zaméstnancti stejné jako pocit smysluplnosti své
prace a uspokojovani ocekavani, kterd mame.

Na profesionalitu, kvalitu a preciznost sluzby také poukazuje fakt, ze se domov
vroce 2012 zucastnil projektu Znacka kvality v socidlnich sluzbach v oblasti péce,
ktery vyhlasuje Asociace poskytovatell socialnich sluzeb a kde ziskal ¢tyfi z moznych
péti hvézdi¢ek. Toto ocenéni déld domovu velmi prospésnou reklamu, jak na svych
vlastnich webovych strankach, tak na webovych strankach Znacky kvality a také
Vv Casopise Socidlni sluzby. Zaroven je to uZitecnd informace pro potencionalni zajemce
o sluzbu, coz je hlavnim cilem tohoto projektu: ,,Cilem znacky kvality v socialnich
sluzbéch je poskytnout seniorim, ktefi vstupuji do domova pro seniory, ale také jejich
rodinnym pfislusnikiim jednozna¢nou informaci o tom, jakou kvalitu mohou od Zivota
v daném domové ocekavat“. (Iresoft, 2014) Poslanim projektu je tedy zvySovat kvalitu
socidlnich sluzeb prostfednictvim certifikovaného systému hodnoceni kvality
pobytovych sluzeb socidlni péce z pohledu uzivatele sluzby. (Horecky, Vitova, 2010)

Vedeni domova zajistuje svym zaméstnanciim pravidelné Skolici akce, supervize 1
kulturni akce. Mezi témata Skoleni bylo zafazeno nejednou téma Syndrom vyhoteni.

Mezi 54 zaméstnanci v pfimé péci je Cast zaméstnanct, ktefi se Castéji obmenuji, ale

39



jsou zde i zaméstnanci, ktefi v domové pracuji i vice jak 20 let. U druhé zminéné
skupiny je samoziejmé vetsi riziko syndromu vyhoteni. Tito zaméstnanci maji zazity
Jisty postup prace, navyky a zvyky a jen tézko se u¢i novym postuptim, metodam. Kdyz
je na n¢ kladen pozadavek spojeny s inovacemi a modernimi postupy, dlouhodobé se
setkdvaji se smrti, slouzi jako vrby klientd, do toho se mnohdy pfidaji zdravotni
problémy, tak neni divu, ze néktefi z nich inklinuji k projeviim znamenajicim syndrom

vyhoieni. (Domov pro seniory Mitrov, 2014)
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2 METODIKA A SLEDOVANY SOUBOR

2.1  Cile prace

Cilem bakalaiské prace je zjistit, jak zaméstnanci v piimé péci vnimaji
problematiku syndromu vyhoteni. Dal§im neméné dilezitym cilem této prace je zjistit,

zda v ramci zaméstnani existuji funkéni opatieni proti syndromu vyhoteni.

2.2  Vyzkumné otazky

Stanovila jsem si 3 vyzkumné otazky:
1. Védi respondenti, co znamend pojem ,,syndrom vyhoteni®, jaké jsou pfi€iny,
projevy a prevence?
2. Znaji respondenti preventivni opatfeni ze strany zaméstnavatele?

3. Jaka preventivni opatfeni respondenti pouzivaji?

2.3  Druh vyzkumu, metoda a techniky vyzkumu

Pro zjiSténi informaci ohledné problematiky a funk¢nich opatfeni syndromu
vyhofeni bylo vyuzito kvalitativniho vyzkumu a jako technika byl pouzit
polostrukturovany rozhovor (interview). Pro tento typ rozhovoru je typicka pfipravenost
okruhu otdzek, potadi kladeni otdzek je ale mozné zaménovat. Tazatel si mize nechat
vysvétlit, jak respondent danou véc myslel. Je mozné klast dopliujici otazky a
rozpracovavat téma do hloubky, aby se docililo kyzeného vysledku. Vyhodou intervia je

jeho kreativita. (Kutnohorska, 2009)
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M¢la jsem piedem piipravené otazky viz. piiloha ¢. 1, které jsem chtéla v ramci
rozhovoru polozit. Uvodem jsem kazdého respondenta ujistila, Ze jsou rozhovory
anonymni a v mé bakalaiské praci budou uvedeni jako respondenti. Chtéla jsem piedejit
stresu ze Spatnych odpovédi, takze jsem je ujistila, ze zddna odpoveéd’ neni Spatnd, jedna
se pouze o informovanost 0 dané problematiky a o jejich osobni nazory. Poté jsem
poprosila o identifika¢ni udaje (v€k, délka praxe a pracovni zatazeni), které jsou pro
muj vyzkum klicové.

Z celkovych 10 otazek bylo 6 otdzek informativnich (otazky cislo 1, 2, 3, 4, 9, 10),
tykaly se znalosti a informovanosti o burnoutu obecné, a zda jsou tyto informace pro
zaméstnance dostacujici. Dalsi 2 otdzky (otazky cislo 5, 8) byly zaméfeny na prevenci,
ktera je zaméstnanclim poskytnuta ze strany zaméstnavatele a také na prevenci ze strany
jednotlivce. Zbyvajici 2 otazky (otazky &islo 6, 7) se tykaly nazoru na dostate¢nost a
nedostate¢nost funkénich opatfeni ze strany zaméstnavatele. Zde dostali respondenti
moznost navrhnout dal$i opatfeni, které by uvitali. Na zavér rozhovoru méli respondenti
moznost doplnit dalsi informace nebo polozit otazky, které by je v souvislosti se

syndromem vyhofeni zajimali.

2.4 Zpracovani dat ziskanych z rozhovoru

Vyzkum jsem provedla osobné v pfedem domluveny den a hodinu v Domové pro
seniory Mitrov. Informace jsem zaznamenavala pisemné do pfedem pfipravenych
pracovnich listt, nebot’ jsem nedostala ze strany respondentti souhlas s nahravanim
rozhovord na diktafon. Po ukonceni vSech rozhovori jsem provedla doslovny ptepis
(ptipadova studie). Ziskané klicové informace jsem zaznamenala do tabulky.

,»V pfipadové studii jde o detailni studium jednoho piipadu nebo nékolika malo
pfipadti. Predpoklada se, Ze dukladnym prozkoumanim jednoho piipadu Iépe
porozumime jinym podobnym piipadiim. Na konci studie se zkoumany ptipad viazuje

do sirsich souvislosti. Mlize se srovnat s jinymi piipady. (Hendl, 2008, s. 102)
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K vyhodnoceni ziskanych dat byl pouzit program Microsoft Word 2010. S jeho
pomoci byly vytvoteny tabulky.

2.5 Charakteristika sledovaného souboru

Pro stanoveni sledovaného souboru byli osloveni pracovnici v piimé pé¢i Domova
pro seniory Mitrov. Ve spolupraci s privodcem standardy kvality pani Miroslavou
Spackovou byli vybrani zaméstnanci na zakladé pracovnich pozic, véku a délky praxe.
Bylo vybrano 6 pecovatelt z celkovych 32, 4 zdravotni sestry z celkovych 14. Jsem si
védoma nevyvazenosti pohlavi respondentti, ale vzhledem k zastoupeni muzského

pohlavi na téchto pozicich jsem vyuzila 100% moznosti.

Tabulka €. 1 Piehled respondentii vybranych pro rozhovor

Oznaceni Pohlavi Vék Pozice Délka praxe
Respondentka 1 (R1) Zena 27 let Zdravotni sestra 2 roky
Respondentka 2 (R2) Zena 56 let Pecovatelka 10 let
Respondentka 3 (R3) Zena 55 let Zdravotni sestra 25 let
Respondentka 4 (R4) Zena 57 let Pecovatelka 15 let
Respondentka 5 (R5) Zena 49 let Pecovatelka 3 roky
Respondentka 6 (R6) Zena 39 let Pecovatelka 9 let
Respondentka 7 (R7) Zena 36 let Pecovatelka 8 let
Respondentka 8 (R8) Zena 31 let Zdravotni sestra 3 roky
Respondentka 9 (R9) Zena 44 let Zdravotni sestra 10 let
Respondent 10 (R10) Muz 33 let Pecovatel 3 dny

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3 VYSLEDKY VYZKUMU

3.1  Piepis rozhovori a zaznamenani klicovych informaci

V tivodu kazdého rozhovoru byli respondenti nasledovné informovani:
Dobry den, jmenuji se Dana Harvankova a studuji zdravotné socidlni fakultu Jihoceské
univerzity. Rozhovor, ktery spoleéné provedeme, potiebuji pro sviij vyzkum do
bakalaiské prace. Ujistuji Vas, ze veskeré informace, které mi poskytnete, jsou pouze
pro moji potfebu a nebudu je Sitit dal, v mé praci budete oznacena anonymné jako
respondentka. Chtéla bych ptedejit nervozité a stresu ze Spatnych ¢i dobrych odpovédi,
vSe co feknete je spravné. Nejsem tu od toho, abych Vas zkousela, chci znat pouze Vas

nazor.

Respondentka ¢. 1

Ja: ,,Jaka je VaSe pracovni pozice?*

R1:,,J4 jsem usekova zdravotni sestra.*

Ja: ,,Mohu se zeptat kolik je Vam let, vypadate mladé. Jak dlouho zde pracujete?*
R1:,Je mi 27 let, pracuju tady 2 roky.*

Ja: ,,Co je podle Vas syndrom vyhoreni?*

R1: ,,Psychické vycerpanost, unava, neklid.*

Ja: ,,Co nejcastéji vede k syndromu vyhoieni? Jaké jsou priciny?“

R1: ,Nedocenéni zaméstnance, neocenéni jeho prace. Také Spatné vztahy na pracovisti,
Spatny kolektiv.*

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely ¢lovék?*

R1: ,Je unaveny, mize se dostavit deprese, prace ho nebavi.*

Ja: ,,Jaké byste uvedla obecna preventivni opatifeni?“

R1: ,Fyzicky, psychicky i duSevni odpocinek. Vénovat se svym zajmiim a konickim.
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Ja: ,,Jaka preventivni opatieni Vam poskytuje zaméstnavatel ?*

R1: ,,Supervize, trampolina.*

Ja: ,,Coze?*

R1: ,,No, od lonského roku tady mame trampolinu a mtizeme chodit skakat. Jesté tam
ale nikdo nebyl.*

Ja: ,,Jsou tato opatieni dostacujici?*

R1:,,Ano, pro m¢ ano.

Ja: I pres to, Ze je pokladate za dostacujici, uvitala byste néco dalSiho?*
R1:,,Ano, chtéla bych spravedlivost.*

Ja: ,,Jak to myslite?*

R1: ,,Zvetejnila bych kdo, za co a kolik dostal odmén.*

Ja: ,,Co vy sama délate pro to, abyste nevyhorela?*

R1: ,Ja studuji, dal se vzdélavam, dod€élavam si magistra. Pak mam taky druhou praci.*
Ja: ,,Takze workoholik?*

R1: Smich

Ja: ,,Kde jste se dozvédéla o syndromu vyhoreni?*

R1:, Ve skole.

Ja: ,,Uvitala byste vic informaci o této problematice?*

R1:,Ne. Ve skole toho sly$im vic nez dost.*

Ja: ,Dobfre, to je asi vSe, co jsem potiebovala védét. Pokud vy nechcete néco dodat
¢i se zeptat, tak Vam moc dékuji za Vas ¢as a odpovédi. Méjte pékny den.*

R1:,Neni zac.“

Tabulka €. 2 Kli¢ové informace od R1

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 27 let/2 roky
Pracovni pozice Zdravotni sestra
Definice syndromu vyhoieni Psychickd vycerpanost, inava, neklid
Piiciny vzniku SV Nedocenéni zaméstnance, neocenéni prace,
Spatné pracovni vztahy
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Jaké jsou projevy SV Unava, deprese

Obecna preventivni opatieni Fyzicky, psychicky a dusevni odpocinek
Preventivni opatieni v DS Mitrov Supervize, trampolina

Jsou tato opatieni dostacujici Ano

Jaka dalsi opatfeni by privitala Spravedlivost, zvefejnéni vyse odmén a kdo

je za co dostal

Jak sama respondentka bojuje proti | Druha prace, studium
SV

Kde se respondentka poprvé Skola
dozvédéla o SV

Zijem o dalsi informace o SV Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondentka ¢. 2

Ja: ,,Prvné bych se zeptala na Vasi pracovni pozici, a jak dlouho zde pracujete?*
R2: ,,Jsem pecovatelka a pracuji zde 10 let.*

Ja: ,Mohu jesté poprosit 0 Vas vék, pro sviij vyzkum potiebuji riuzné vékové
kategorie?«

R2:,,56 let.

Ja: ,,Dékuji, co si predstavujete pod pojmem syndrom vyhoreni? Co to pro Vas
znamena?“

R2: ,,To je kdyz nezvladam préci ani péci o lidi.*

Ja: ,Napadla by Vas jeSté néjaka definice?*

R2: ,,Prosté toho mam plné zuby.*

Ja: ,,Co byste rekla, Ze vede k vyhoreni? Jaké jsou priciny, toho Ze nékdo vyhori?*
R2: ,,Urcité tinava, stereotyp, nemoci. Jak bych to fekla, klienti jsou naro¢ni.*

Ja: ,,Jak to myslite, Ze jsou klienti naro¢ni?*

R2: ,,No maji velké naroky.*
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Ja: ,,Myslite neprimérené?“

R2: ,,Ano.“

Ja: ,,Védéla byste, jak se vyhoreni projevuje?“

R2: ,Nevrazivost, plactivost.*

Ja: ,Napadl by Vais jesté néjaky priznak vyhoreni?“

R2: ,,Asi tnava.”

Ja: ,,Co povaZujete za obecné preventivni opatieni proti vyhoireni? Co délat pro to,
aby se vyhoreni predeslo?*

R2: ,,.Dovolend, uvolnit se, umét vypnout. Taky zména povolani, ale to neni tak
jednoduchy.*

Ja: ,,Proc to neni tak jednoduché?

R2: , Kde by mé kdo zamé&stnal.*

Ja: ,,Uvitala byste zménu tieba v ramci vaseho domova?“

R2: ,,Ne.”

Ja: ,,Co pro vas zaméstnance déla zaméstnavatel, aby predeSel vyhoreni?*

R2: ,Nic, nevim o ni¢em.*

Ja: ,,Aha, takZe predpokladam, Ze tyto opatieni pokladate za nedostacujici?*

R2: ,,Ano, nedostacujici.*

Ja: ,,Jaka byste tedy opatieni uvitala?

R2: ,No rozhodné¢ vic zaméstnancli, abychom se mohli stfidat a nebylo toho na nas
tolik. Teda jako vic oSettujiciho personalu myslim. A pak vic dovolené.*

Ja: ,,Myslite vic dni dovolené nebo vice delsi dovolenou vcelku?*

R2: ,,Celkové vic dni dovolené.*

Ja: ,,Jak vy sama bojujete proti vyhoreni?

R2: ,,No ja vnoucaty, s nimi ja& mladnu. To jsou moje zlaticka. Pak dobrou naladou,
snazim se neztracet humor, vtipkovat. Ale hlavné ty vnoucata.

Ja: ,,Kolik mate vnoucat?*

R2: ,4%

Ja: ,Kde jste se dozvédéla, co znamena syndrom vyhoieni?*

R2: ,,Na skolenich a tady na pracovisti na seminatich.*
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Ja: ,,Uvitala byste vic informaci ohledné této problematiky?

R2: ,,Ani ne, m¢li jsme Skoleni dost, kazdy rok je néco.*

Ja: ,,Dobre, pokud nechcete sama néco doplnit nebo se zeptat, tak ja Vam dékuji

za €as i informace.*

R2: ,,Prosim.*

Tabulka ¢. 3 Kli¢ové informace od R2

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 56 let/10 let
Pracovni pozice Pecovatelka

Definice syndromu vyhoreni

Nezvladam praci ani péci o lidi, mam toho

plné zuby

Pfic¢iny vzniku SV

Unava, stereotyp, nemoci, nepfiméiené

pozadavky klienti

Jaké jsou projevy SV

Nevrazivost, plactivost

Obecna preventivni opatieni

Dovolend, uvolnit se, vypnout, zména

povolani

Preventivni opati‘eni v DS Mitrov

Ne, nevim o tom

Jsou tato opati‘eni dostacujici

Ne

Jaka dalSi opatfieni by privitala

Vic osettujiciho persondlu, vic dni dovolené

Jak sama respondentka bojuje proti
SV

Vnoucata, dobra nalada, vtipkovani

Kde se respondentka poprvé

dozvédéla o SV

Skoleni, na pracovistich, seminafe

Zajem o dalsi informace o SV

Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Respondentka ¢. 3

Ja: ,Na zacatku bych potiebovala znat par identifika¢nich udaja dilezitych pro
mij vyzkum. Kolik je Vam let, jak dlouho zde pracujete a jaka je vaSe pracovni
pozice?

R3: ,,Zdravotni sestra, Je mi 55 let a pracuji zde od roku 1989.*

Ja: ,Dékuji. Co si predstavujete pod syndromem vyhoieni? Jak byste ho
definovala?«

R3: ,,No ze toho mam nad hlavu, nemohu pracovat v kolektivu. Mam toho plné zuby,
vSechno mé¢ tady Stve.*

Ja: ,,Jaké byste uvedla pri¢iny vzniku vyhoreni? Co vede k vyhoreni?“

R3: ,,No prave ten stereotyp, nedobry kolektiv. Asi taky nedostatek persondlu. Kdyz
tady clovek dlouho pracuje.*

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely ¢lovék?*

R3: ,.Je protivny, nabrouseny na okoli, i doma. Clovék je pesimista, nebavi ho prace, je
nepozorny.*

Ja: ,TakzZe se syndrom vyhoteni projevuje i v soukromém Zivoté?*

R3: ,,Jo, to urcité s tim souvisi.*

Ja: ,,Kde jste se poprvé setkala s pojmem syndrom vyhoreni?“

R3: .,V praci na seminafich, na Skolicich akcich.*

Ja: ,,Jaka jsou vS§eobecna preventivni opatieni proti syndromu vyhoieni?“
R3:,,Casto a del3i dovolené. Pak vétsi volno mezi sluzbami. Dobry pracovni tym.*

Ja: ,,Jaka opatieni jsou ze strany zaméstnavatele tady v domové?*

R3: ,,Skoleni, kolektivni akce.*

Ja: ,,Zadna dalsi Vas nenapadaji?«

R3: ,,Ne, nic jiného nevim.*

Ja: ,,Je pro Vas toto opatieni dostacujici?“

R3: ,,Pro me ano, nejsem narocna.*

Ja: ,,Jaka dalSi opatieni byste i pi‘es to uvitala?*
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R3: ,,Jak jsem fikala — Casto a delSi dovolend. VéEtsi pocet zaméstnanci, jinak mé nic
nenapada.

Ja: ,,Jak Vy sama bojujete proti vyhoieni?*

R3: ,,Jinou Cinnosti. Zahrada, pobyt venku viibec. Nebo navstéva zndmych, kulturnich
akcei, divadla a tak. Kdyz je dobry kolektiv, tak i prace bavi, to je asi nejvetsi problém.
Snazim se nerozcilovat.*

Ja: ,Uvitala byste dalsi informace o syndromu vyhoreni?*

R3: ,,Ano, preventivné urcité ano.*

Ja: ,,Jakou formou?*

R3: ,,Tady v domové formou Skoleni.*

Ja: ,,Dobie, zmé strany je to vSe. Pokud nechcete sama néco doplnit nebo se
zeptat, tak ja Vam dékuji za ¢as i informace.*

R3:,Ne. Prosim.“

Tabulka €. 4 Kli¢ové informace od R3

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 55let/25 let
Pracovni pozice Zdravotni sestra
Definice syndromu vyhoreni Mam toho nad hlavu, nemohu pracovat

v kolektivu, stereotyp, vSechno mé Stve

Pi¥i¢iny vzniku SV Stereotyp, nedobry kolektiv, nedostatek

personalu, kdyz zde ¢lovek dlouho pracuje

Jaké jsou projevy SV Protivny, nabrouSeny na okoli i doma,

pesimismus, nepozornost, prace nebavi

Obecna preventivni opatieni Casto a delsi dovolené, vétsi volno mezi

sluzbami, dobry pracovni tym

Preventivni opatieni v DS Mitrov Skoleni, kolektivni akce
Jsou tato opatieni dostacujici Ano, nejsem naro¢na
Jaka dalSi opatfieni by privitala Casto a del3i dovolena, vétsi pocet
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zaméstnancu

Jak sama respondentka bojuje proti | Jinou ¢innosti, zahrada, pobyt venku, kulturni
SV akce, divadlo, navstévy zndmych, dobry

nalada, neroz¢iluji se

Kde se respondentka poprvé V préci na seminafich a Skolicich akcich

dozvédéla o SV

Zajem o dalsi informace o SV Ano, v ramci prevence, formou skoleni v DS

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondentka ¢. 4

Ja: ,Potiebuji par udaju o Vas, které jsou dilezité pro moji bakalaiFskou praci.
Kolik je Vam let, jak dlouho zde pracujete a na jaké pozici?*

R4: Je mi 57 let, jsem pecovatelka a pracuji zde 15 let.

Ja: ,,Jak byste definovala syndrom vyhoreni?*

R4: ,Nedokéazi se dost dobfe vzit do klienta, slusné feCeno mi ujedou nervy. Jsem
hruba, vim, Ze je to Spatn¢, ale nedokazu s tim nic d€lat. VSe mi prerdsta pres hlavu a
nedokazi se nad ni¢im povznést. Na chovani klientli reaguji Spatné a nemohu to
ovlivnit.«

Ja: ,Vycerpavajici informace, dékuji. Co si myslite, Ze jsou nejéastéjsi priciny
vzniku vyhoreni?*

R4: ,,Dlouhodobd prace na stejném pracovisti. Mné¢ hodn€ pomohlo, Ze se tocime po
oddéleni. NevydrZela bych stale pracovat na DZR. Takhle se tolik neupnu a nepftilnu ke
klientim, také kdyz jsem na nékterém oddé¢leni nespokojena, mam vidinu toho, ze za
pul roku bude zména. Také je diilezité stfidat pracovni kolegy kolem sebe, nechodit na
sluzby potad ve stejném slozeni. Dyt’ si za chvili za¢neme 1€zt na nervy.*

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely clovék?«

R4: ,Hrubé jednani, nesebeovladnuti.*

Ja: ,,Jaka jsou obecna preventivni opatieni?*
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R4: ,,Dovolena, odpocinek, konicky, sport, pohoda v roding. Ta je velmi dulezita,
protoze kdyz jsem v pohodé doma, tak se to projevuje i v zaméstnani. Klienti i kolegové
vyciti, ze neni Clovek v pohod¢, nejde to zakryt.*

Ja: ,,Jaka opatieni jsou u vas v domové ze strany zaméstnavatele?“

R4: ,,Pravé to stfidani po oddéleni, ze nejsem porad se stejnymi klienty ani s kolegy. Je
to dobré pravé na DZR, kde jsou klienti narocnéjsi, ze se za pul roku vystiidame.*

Ja: ,,Jsou tato opatieni pro Vas dostacujici?*

R4: ,,Ano, mn¢ tento postup vyhovuje.*

Ja: ,,Co dalsiho byste uvitala jako preventivni opatieni?*

R4: ,,Vic dni dovolené. A pak poukaz na masaz, jsem uz stard. Mélo by se pecovat o
zdravotni stranku zaméstnanct.*

Ja: ,,Co vy sama délate proti vyhoreni?

R4: ,Hodné¢ se vénuji vnoucatiim, to jsou moje zlaticka. Miluju jizdu na kole, pfi tom si
vycCistim hlavu. Mam rada praci na zahrad¢, rada ¢tu knizky. Kolikrat mam rozectené 2
naraz. A pak nemizu byt bez plavani, to uplné miluju.*

Ja: ,,Jste velmi akéni Zena. Kde jste se poprvé dozvédéla o syndromu vyhoreni?*
R4: ,Nejsem vzdélana v oboru, jsem vyuena kuchaika. Takze jsem se dozvédéla
poprvé v organizaci na Skoleni v Brn¢. Byla jsem tam s naSim supervizorem a bylo to na
téma Alzheimerova choroba a uskali prace s témito lidmi nebo tak néjak. Poprvé jsem
se dozvédéla co a jak, bylo to uzasné, zanechalo to ve mn¢ nadhernou vzpominku. Pan
Erdinger je faraf, vypravél piibéhy ze Zivota. Na to rada vzpominam.*

Ja: ,Je uzasné, jak si vS§e pamatujete. Uvitala byste dalsi informace o syndromu
vyhoreni?*

R4: ,,Zatim ne. Na seminafich tady v organizaci se to probira potrad dokola.*

Ja: ,,Ja Vam moc dékuji za sdilnost a vyCerpavajici odpovédi. Pokud nechcete néco
dodat nebo se na néco zeptat, tak je to z mé strany vse. JeSté jednou dékuji.«

R4: , Neni viibec zag.*

Tabulka €. 5 Klicové informace od R4

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
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Vék respondentky/délka praxe

57 let/15 let

Pracovni pozice

Pecovatelka

Definice syndromu vyhoreni

Nedokazu se dobie vcitit do klienta, ujedou
mi nervy, jsem hrubda. Vim, Ze je to Spatné,
ale nedokazi s tim nic ud¢lat. Prertista mi vSe
ptes hlavu, nedokézi se nad tim povznést. Na
chovani klienta reaguji Spatn¢, ale neovlivnim

to

Pric¢iny vzniku SV

Dlouhodobi préace na stejném oddélent, se

stejnymi klienty i kolegynémi

Jaké jsou projevy SV

Hrubé¢ jednani, nesebeovladani

Obecna preventivni opatieni

Dovolend, odpocinek, konicky, sport, pohoda

v rodiné

Preventivni opati‘eni v DS Mitrov

Stiidani po oddéleni

Jsou tato opati‘eni dostacujici

Ano, tento postup mi vyhovuje

Jaka dalSi opati‘eni by privitala

Vic dovolené, poukaz na masaze

Jak sama respondentka bojuje proti
SV

Vnoucata, jizda na kole, zahrada, cetba

knizek, plavani

Kde se respondentka poprvé

dozvédéla o SV

Na Skoleni v Brné

Zijem o dalsi informace o SV

Zatim ne, na Skoleni v organizaci se to

probira potad dokola

Respondentka ¢. 5

Zdroj: Vlastni vyzkum

Ja: ,,Jak dlouho a na jaké pozici zde pracujete?*

R5: ,,Pracuji zde jako peCovatelka tfetim rokem.
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Ja: ,Mohu jeSté poprosit 0 Vas vék, pro sviij vyzkum potiebuji rizné vékové
kategorie?«

R5: ,Jasn¢, 49 let.

Ja: ,,Dékuji, co si predstavujete pod pojmem syndrom vyhoieni?“

R5: ,,Clovek je neptijemny, nebavi ho prace, je celkové unaveny.*

Ja: ,,Co byste uvedla jako nejcastéjSi pri¢inu vzniku syndromu vyhoreni? Co
k nému vede?*

R5: ,,Nejedna se o nemoc, je to psychického ptiivodu. Jejda jak nam to v té skole fikali?
No pficina je urCité stereotyp, at’ uz v praci tak i doma. Taky Spatny kolektiv, to si
myslim déla hodné.*

Ja: ,,V jaké Skole, vy studujete?*

RS5: ,,Ano, dalkové studuji, dodéldm si maturitu v oboru zdravotnich a socidlnich
sluzeb.*

Ja: ,,Predpokladam tedy, Ze jste se poprvé setkala s pojmem syndrom vyhoreni ve
skole.*

R5: ,,Ano.*

Ja: ,,Jaka byste uvedla obecna preventivni opatieni proti vyhoreni?*

R5: ,,No tak konic¢ky, zaliby, aktivni odpocinek, je dulezité umét odpocivat. Taky
zdrava zivotosprava, to nevim, jestli sem patii.*

Ja: ,,Ano patri. Jaka opatieni Vam poskytuje zaméstnavatel 7

RS5: ,,Toc¢eni po oddéleni. Nepfilnu tolik k jednotlivym klientim, nerozhodi mé tolik
potom jejich odchod. Na DZR maji vic dni dovolené nez na DS. Pak samoziejmé
dovolend, taky ptispévek na dovolenou, ale ten se mé¢ netyka.*

Ja: ,,Proc se Vas to netyka?«

R5: ,,ProtoZe narok na ptispévek maji pouze zaméstnanci s pracovni smlouvou na dobu
neurcitou, coz ja zatim nemam.*

Ja: ,,Vnimate tato opatieni jako dostacujici?*

R5: ,,Ano, jsem tu kratkou dobu, tak zatim vic nepotiebuji.*

Ja: ,,Co dalSiho byste uvitala v ramci prevence?*
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R5: ,,Masaze, poukazy na masaze. Ty jsou uz v jednani, nebo uz jsou schvalené, ani
nevim.*

Ja: ,,Co vy sama délate pro to, abyste nevyhorela?*

R5: ,,Vénuji se svym koni¢kim — sport, hudba, Cetba knizek. Taky mam malého
vnoucka.*

Ja: ,,A posledni z mych otazek zni, zda byste uvitala vice informaci ohledné této
problematiky?<«

RS5: ,,Zatim ne. Dost toho sly§im ve Skole. Hodné se o tom piSe v Casopisech i na
internetu, kdyz na toto téma nahodn¢ narazim, tak si o tom piectu. Taky zde v domovée
je hodné seminait, na kterych se o tom mluvi.*

Ja: ,Dobre, z mé strany je to vSe, pokud se nechcete na néco zeptat, tak Vam

dékuji za odpovédi i Vas ¢as.«

R5: ,,Nechci, dékuji.*

Tabulka ¢. 6 Kli¢ové informace od R5

Vyzkumné otazky

Odpovédi respondentky

Vék respondentky/délka praxe

49 let/3 let

Pracovni pozice

Pecovatelka

Definice syndromu vyhoreni

Unava, ¢loveka prace nebavi, je nepiijemny

Priciny vzniku SV

Psychické diivody, stereotyp, Spatny kolektiv

Jaké jsou projevy SV

Nespavost, inava

Obecna preventivni opatieni

Konicky, zaliby, aktivni odpocinek, zdrava

Zivotosprava

Preventivni opatieni v DS Mitrov

Toceni se na oddé€lenich, vic dovolené na

oddéleni DZR, ptispevek na dovolenou

Jsou tato opatreni dostacujici

Ano, jsem zde kratkou dobu

Jaka dalsi opatieni by privitala

Poukazy na masaze

Jak sama respondentka bojuje proti
SV

Vnoucek, konic¢ky — sport, hudba, ¢etba knih
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Kde se respondentka poprvé Skola — zdravotné socialni sluzby
dozvédéla o SV

Zajem o dalsi informace o SV Zatim ne, sly$i dost ve Skole, hodné

informaci v ¢asopisech a na internetu

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondentka ¢. 6

Ja: ,Na tvod bych se zeptala na par identifika¢nich udaji, které potiebuji ke své
bakalaiské praci. Kolik je Vam let, jak dlouho zde pracujete a na jaké pozici?*

R6: ,,Je mi 39 let, pracuji zde 9 let a jsem peCovatelka.*

Ja: ,,Dékuji. Co si predstavujte pod pojmem syndrom vyhoreni?“

R6: ,,KdyZ m¢ pfestane bavit prace, nechce se mi chodit do prace, citim fyzickou
unavu.*

Ja: ,,Co nejcastéji zpusobuje syndrom vyhoreni? Co vede k vyhoreni?*

R6: ,,Vrchni sestra, Spatnd motivace, Spatni nadfizeni.*

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely ¢lovék?

R6: ,,Nema zajem d¢lat cokoliv, at’ uz v praci, tak i doma. M4 sebevrazedné sklony.*
Ja: ,,Co byste uvedla jako obecnou prevenci proti vyhoieni?*

R6: ,,Urcité¢ odpocinek, dovolend, sex, pauza v préci tfeba delsi neschopenka. No co, je
to taky feSeni.*

Ja: ,,To urcité je. Rozhodné je lepSi jit na neschopenku a odpocnout si, nez
vyhoret. Jaka opatfeni Vam nabizi zaméstnavatel?*

R6: ,,Tyden dovolené v 1ét€ (pozn. ironicky fe¢eno), vanoc¢ni vecirek.*

Ja: ,,Vy mate pouze tyden dovolené v 1été?7*

R6: ,,Ano, nikdo nam vic neda.*

Ja: ,,Aha, jsou tato opatieni dostacujici?*

R6: ,,Rozhodné ne.*

Ja: ,,Co byste tedy uvitala?*
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R6: ,,Delsi dovolenou v celku., vyssi plat a rizné spole¢né kulturni akce napft. vinny
sklipek.*

Ja: ,,Co vy sama délate pro to, abyste nevyhorela?*

R6: ,,Chodim do lesa a nabijim se u stromu, chodim na prochazky se psem, tak se
odreaguji. Obcas zajdu do hospody nebo jen tak leno$im.*

Ja: ,,Kde jste se poprvé setkala s pojmem syndrom vyhoieni?*

R6: ,,Na kurzu pro peCovatele, pak tady v praci na skoleni.*

Ja: ,,Uvitala byste vice informaci ohledné této problematiky?

R6: ,,Asi ano, hlavné o prevenci.*

Ja: ,,Jaka forma téch informaci vy Vam vyhovovala?«

R6: ,.Skoleni tady v domové. Probihaji tady vSechny kurzy a vyhovuje mi to, Ze
nemusim nikde jezdit.*

Ja: ,Dobre, z mé strany je to vSe, pokud se nechcete na néco zeptat, tak Vam
dékuji za odpovédi i Vas ¢as.«

R6: ,,Neni za co.“

Tabulka €. 7 Kli¢ové informace od R6

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
VéKk respondentky/délka praxe 39 let/9 let
Pracovni pozice Pecovatelka
Definice syndromu vyhoieni Kdyz cloveka piestane bavit prace, je fyzicky

unaveny a nema chut’ do prace

Pric¢iny vzniku SV Vrchni sestra, Spatnd motivace, Spatni
nadfizeni
Jaké jsou projevy SV Nezajem cokoliv délat v praci 1 doma,

sebevraZzedné sklony

Obecna preventivni opatieni Odpocinek, alkohol, dovolend, sex, pracovni
neschopnost
Preventivni opatieni v DS Mitrov Tyden dovolené v 1été (ironie), vanocni
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vedirek

Jsou tato opatreni dostacujici Ne

Jaka dalsi opatfeni by privitala Delsi dovolend, vyssi plat, kulturni akce napft.

navstéva vinného sklipku

Jak sama respondentka bojuje proti | Prochazky v lese, navstéva hospody,

SV lenoSent, prochézky se psem

Kde se respondentka poprvé Kurz pro pecovatelky

dozvédéla o SV

Zajem o dalsi informace o SV Ano, hlavné o prevenci, formou seminait v

organizaci

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondentka ¢. 7

Ja: ,,Jak dlouho a na jaké pozici zde pracujete?*

R7:,,8 let, jsem peCovatelka.*

Ja: ,Mohu jeSté poprosit o Vas vék, pro sviij vyzkum potiebuji rizné vékové
kategorie?*

R7:,,36 let.

Ja: ,,Dékuji, co si predstavujete pod pojmem syndrom vyhoieni?*

R7: ,,Jako nechutenstvi néco dé€lat, nechutenstvi do prace, kdyz toho mam plné zuby.*
Ja: ,,Co myslite, Ze je pri¢inou vyhoreni?*

R7: ,,No ze nevidime zadné vysledky své prace, peCujeme o klienty, nevidime zlepSeni,
diiv nebo pozdéji vSichni umfou. Vnimame pouze zhorSeni, nikdo néas nechvali za
uspéchy nasi prace.*

Ja: ,Napadlo by Vas jeSté néco?*

R7: ,,Asi stereotyp, jsem akéni Clovek, rada zkouSim nové véci. Stereotyp nerozviji
osobnost.*

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely clovék?“
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R7: ,Je vztekly, nerad pracuje s lidmi. Prosté uplna ponorkova nemoc, radéji by Sel
pracovat se zviraty, ktefi nemluvi.*

Ja: ,,Kde jste se poprvé setkala s pojmem syndrom vyhoieni?

R7: ,,Kurz pro pecovatelky, pak tady na Skolicich akcich.*

Ja: ,,Chtéla byste se dozvédét vic informaci?*

R7: ,,Asi ano. Super jsou $koleni tady v domové.*

Ja: ,,Jaka jsou podle Vas obecna preventivni opatieni?*

R7: ,,Dilezité je relaxace. Zasadni je moznost vzit si del$i dovolenou. Pomoct by mohla
i zména kolektivu. Cas od asu si lezeme vsichni na nervy.“

Ja: ,,Jaka mate preventivni opati‘eni v domové?“

R7: ,,Dneska zrovna nam fikali, Ze si mizeme chodit na masaZze, coZ je super. Ja to
rozhodné uvitdm. Pak prémie a néjaky pfispévek na dovolenou, ale to je jen pies
cestovku, takze pro mé nic.*

Ja: ,,Jsou pro Vas tato opatieni dostacujici?*

R7:,,Ne.

Ja: ,,Tak co dalSiho by Vam vyhovovalo? Jaka dalsi opatieni?*

R7: ,,Delsi dovolena vcelku, rehabilitace zaméstnancii pfimo v praci.*

Ja: ,,Co vy délate pro prevenci?“

R7: ,,Pecu, strasné rdda pecu. Pak rdda poslouchdm hudbu, pustim si to pékné na hlas a
vyCistim si hlavu. Zajdu za kamarady, na prochézku.*

Ja: ,Dobre, z mé strany je to vSe, pokud se nechcete na néco zeptat, tak Vam
dékuji za odpovédi i Vas ¢as.«

R7: ,Nechci, dekuji.*

Tabulka ¢&. 8 Kli¢ové informace od R7

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 36 let/8 let
Pracovni pozice Pecovatelka
Definice syndromu vyhoreni Nechutenstvi néco délat, nechutenstvi do
prace
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Pf¥ic¢iny vzniku SV

Absence pozitivnich vysledki, vidime pouze

negativa, absence pochvaly, stereotyp

Jaké jsou projevy SV

Vzteklost, ponorkovéa nemoc, nechut’ do

prace s lidmi

Obecna preventivni opatreni

Relaxace, delsi dovolena, zména pracovniho

kolektivu

Preventivni opatieni v DS Mitrov

Masaze, prémie, piispévek na dovolenou

Jsou tato opatieni dostacujici

Ne

Jaka dalSi opati‘eni by pFivitala

Delsi dovolena, rehabilitace zaméstnanct

pfimo v domové

Jak sama respondentka bojuje proti
SV

Peceni, poslech hudby

Kde se respondentka poprvé
dozvédéla o SV

Na kurzu pro pecovatelky

Zijem o dalsi informace o SV

Ano, formou seminaia

Respondentka ¢. 8

Zdroj: Vlastni vyzkum

Ja: ,,V uvodu bych se zeptala na par identifikacnich udaji, které jsou podstatné

pro mij vyzkum. Kolik je Vam let, jak dlouho a na jaké pozici zde pracujete?*

R8: ,,Je mi 31 let, pracuji zde jako usekova zdravotni sestra tietim rokem.*

Ja: ,,Dékuji. Jak byste mi vysvétlila pojem syndrom vyhoteni?*

R8: ,,Je to takové vymizeni empatii ke klientovi, ale asi i vSeobecné¢ k lidem, koleglim.

Odflaknuti prace, ¢loveék je nepfesny, jeho prace je neefektivni.*

Ja: ,,Co nejcastéji vede k syndromu vyhoreni?*

R8: ,,Dlouho v zaméstnani, také problémy doma, zdravotni problémy.*

Ja: ,,Co znamena dlouho v zaméstnani?*

R8: ,,Jako dlouho v jedné praci. Tieba kdyz n¢kdo pracuje cely zivot v jedné praci.*
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Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely ¢lovék?*

R8: ,,Ma zlost na klienty, je unaveny, celkové unaveny. Jeho prace s klientem je Spatna,
je i Spatna spoluprace v kolektivu.*

Ja: ,,Jaka jsou obecna preventivni opatieni proti syndromu vyhoreni?*

R8: ,,0dpocinek, odreagovani.*

Ja: ,,Jaka opatieni Vam zajiSt'uje zaméstnavatel ?*

R8: ,Jezdi sem supervizor. Pak méame Skoleni, na téch ziskame dilezit¢ informace.
Z mého pohledu je zadkladem prevence naucit se oprostit od pradce a pracovnich
problému. Nechat v§echny problémy v praci a netahat je domu.*

Ja: ,,Vy to umite?*

R8: ,,Ano, mné hodn¢ pomohl pravé supervizor tady v praci. Méla jsem s nim dlouhy
rozhovor a pomohl mi, se od toho oprostit. Prosté jsem se to naucila a je mi fajn.*

Ja: ,,Byla jste takova vidycky nebo jste se naucila opravdu az ted’?*

R8: ,,Asi jsem byla ¢aste¢né takova vzdycky, kdyz jsem pracovala v Praze, tak mi za
sménu umfela tfeba 2 miminka a dobry, domt jsem §la s ¢istou hlavou.*

Ja: ,,Jsou pro Vis opatifeni zaméstnavatele dostacujici?*

R8: ,,Ano. Supervize je pro m¢ dostacujici, hlavné teda individudlni supervize. VSechno
jsem si srovnala a dal$i prevenci zatim nepotiebuyji.*

Ja: I pres to — uvitala byste néjaké dalsi opatieni? Napada Vas néco?“

R8: ,,Celkové pro kolektiv bych chtéla vic kulturnich spole¢nych akci. Myslim si, Ze by
to posililo kolektiv a pracovni tym viibec. Také by nebylo Spatné, kdyby nam pfispivali
na dovolenou i mimo cestovku.*

Ja: ,,JakoZe pokud chcete jet na dovolenou, tak musite donést potvrzeni z cestovni
kancelafre, Ze jste koupili zajezd?*

R8: ,,Ano, ptesné tak.*

Ja: ,,Jak vy sama bojujete proti syndromu vyhoreni?*

R8: ,,J4 Ziju rodinou a pro rodinu. Nic jiného mé tolik nenabije jako moje rodina. Jak
jsem uz fikala, v§e nechavam v praci, doma nic netfesim.*

Ja: ,Kde jste se poprvé dozvédéla, co znamena syndrom vyhoreni?*
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R8: ,,V prvni praci v Praze, méli jsme tam seminaf o syndromu vyhotfeni. Bylo to
spojené s cvi¢enim a relaxaci. Bylo to super Skoleni.

Ja: ,,Uvitala byste vic informaci ohledné této problematiky?“

R8: ,,0 syndromu vyhoteni asi ani ne, v§echno je na internetu. Spi§ bych uvitala tieba
néjaké relaxacni cviceni ve skupiné tady pro zaméstnance. Naucit lidi jak se odreagovat,
uvolnit. To si myslim, Ze vétSina neumi a je to Spatné. Lidi prosté¢ neumi vypnout, jsou
potad v n¢jaké kieci.*

Ja. ,,Dobre, dékuji. Ode mé je to vSe, pokud vy nechcete néco dodat nebo se na
néco zeptat, tak Vam dékuji za odpovédi a Vas ¢as.«

R8: , Neni zac.*

Tabulka €. 9 Kli¢ové informace od RS8

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 31 let/3 roky
Pracovni pozice Usekova zdravotni sestra
Definice syndromu vyhoreni Vymizeni empatii, odflaknuti prace,

nepiesnost a neefektivnost

Pi¥i¢iny vzniku SV Kdyz zde n¢kdo dlouho pracuje, problémy
doma, zdravotni problémy

Jaké jsou projevy SV Zlost na klienty, unava, Spatna spoluprace
s kolektivem

Obecna preventivni opatieni Odpocinek, odreagovani

Preventivni opatieni v DS Mitrov Supervize, Skoleni, nebrat si problémy

Z prace domt

Jsou tato opatieni dostacujici Ano, individualni supervize je pro mé idealni

Jaka dalsi opatieni by privitala Kulturni vyziti, pfispévek na dovolenou i bez

cestovni kancelare

Jak sama respondentka bojuje proti | Rodina, neberu si problémy z prace domil
SV

62




Kde se respondentka poprvé Prvni prace v Praze

dozvédéla o SV

Zajem o dalsi informace o SV O SV ne, spis skupinova relaxaéni cvieni

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondentka ¢. 9

Ja: ,,V uvodu bych se zeptala na par identifikacnich udaji, které jsou podstatné
pro mij vyzkum. Kolik je Vam let, jak dlouho a na jaké pozici zde pracujete?«

R9: ,,Pracuji zde 10 let jako zdravotni sestra, je mi 44 let.*

Ja: ,,Dékuji. Jak byste mi vysvétlila pojem syndrom vyhoieni?*

R9: ,,Pracovnik pocituje vnitini i vnéjsi pfiznaky, prace ho nenapliluje a nebavi, je
unaveny, postrada smysl prace. Do prace chodi jen proto, Ze musi. Pokud ma silu, tak
hleda tinik, pokud silu nema, vede to k psychickym potizim az k nemoci.*

Ja: ,,Co nejcastéji vede k syndromu vyhoreni?“

R9: ,,V&domi a pocit, Ze jsem si vybrala Spatnou oblast, ve které chci pracovat (Spatnou
préaci). Pak problémy v pracovnim tymu, problém s vedenim, nemoZnost vyjadiovat
nazory a uplatnit je. Dale Spatné pracovni prostiedi, zhorSujici se zdravotni stav
v souvislosti s vékem. Problémy v osobnim Zivoté, nenaplnéna o¢ekavani.*

Ja: ,,Vy€erpavajici, dékuji. Jak se projevuje vyhorely ¢lovék?“

R9: ,,Trpi nechutenstvim, nespavosti, bolestmi zad, hlavy az migrény. Clovék je
nervozni, ma deprese, je smutny. Clovék je uzavieny, nema chut’ komunikovat.“

Ja: ,,Jaka jsou obecna preventivni opatieni proti vyhoieni?

R9: ,,Clovék musi znat své cile, své schopnosti i nedostatky. Zakladem je dobré a
fungujici rodinné zdzemi. Pokud to mam doma dobré, tak v praci jen kvetu. V praci
musi byt nastavend pravidla, Clovék by mél byt znaly pravidel a také zplisobu
hodnoceni. Hodnoceni myslim jak finan¢ni, tak moralni. Zptusob hodnoceni je dulezity

pro motivaci. Motivace je hnacim motorem. Dalsi prevenci jsou dobré pracovni vztahy,
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respektovani autority — feditel mé posledni slovo. Zakladem je také dobrd pracovni
napln, kazdy musi védéet, co ma délat, jaké jsou jeho povinnosti.*

Ja: ,,Opét vyCerpavajici odpovéd’, dékuji. Je vidét, Ze jste znala této problematiky
a mate vSe srovnané?

R9: ,,Ano, m¢ ma prace bavi. Ja lituji toho, kdo ned€la nebo nemutze délat praci, kterd
ho bavi.*

Ja: ,,Jaka preventivni opatieni mate zde v domové?*

R9: ,Kazdy vi jaké ma kompetence, jsou uréené role. Myslim si, Ze jsou spravné
nastavené pracovni naplné. Je zde piijemné pracovni prostiedi, moznost dal§iho
vzdelavani. Dale pracovni benefity, pak moznost setkdvani se s pracovniky z jinych
zatizeni. To je velmi dobré, pofoukame si bolistky, zjistime, Ze problémy jsou i jinde.*
Ja: ,,Vidite tato opatfeni jako dostacujici?“

R9: , Ne.

Ja: ,,Co byste tedy dal navrhla?*

RO: ,Cast&jsi setkavani kolegii mimo DS. 1x za rok je malo. Cast&ji bych zatadila
supervizora. Nejvétsi plus by bylo, kdybychom méli moZznost zamé&stnavat pouze lidi,
ktefi jsou vzdé€lani v oblasti socidlnich sluzeb a hlavné vidi v této praci smysl. Abychom
méli kolegy na stejné Grovni, ktefi vidi smysluplnost prace a chtéji zde pracovat v prvni
fad¢ pro své uspokojeni aZ po té pro penize.*

Ja: ,,Jak vy sama bojujete proti vyhoreni?

R9: ,,Hledam smysl toho, co d¢lam a ujistuji se v tom a chci se ujistovat. Sama sobé
vytvatim dobré pracovni prostiedi. Vénuji se osobnimu zivotu, konickiim. Komunikuji
na rovinu, bez urazek, to nemam rada. Snazim se vést zdravy zplisob Zivota.*

Ja: ,,Kde jste se poprvé setkala s pojmem syndrom vyhoieni?*

R9: ,,0Osobni zkusenost pied deseti lety.*

Ja: ,,Vy jste prodélala syndrom vyhoreni?*

R9: ,,Ano, Vv piedchozi praci. Skoncila jsem na terapiich a praSkach. Ted’ uz vim, Ze se
spi, Ze se napracuje do noci, doma je doma a nepracuje se tam.*

Ja: ,Uvitala byste vice informaci ohledné této problematiky?*
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R9: .,V ramci prevence ano. Zavedla bych diskuze s pracovniky, pak Castéji supervize.
Aby zaméstnanci védeéli kam se obratit a hlavné, Ze tu moznost maji.*

Ja: ,Dobre, dékuji za vyerpavajici informace. Z mé strany je to vSe. Dékuji za
rozhovor.“

R9: , Neni zac.*

Tabulka ¢&. 10 Kli¢ové informace od R9

Vyzkumné otazky Odpovédi respondentky
Vék respondentky/délka praxe 44 et/10 let
Pracovni pozice Zdravotni sestra
Definice syndromu vyhoreni Prace clovéka nenapliiuje a nebavi, inava,

absence smyslu prace, chodi do prace jen,
protoze musi. Pokud m4 silu, hleda unik,
pokud silu nema, jsou psychické potize -

nemoc

Pric¢iny vzniku SV Problémy v tymu, s vedenim, Spatné oblast
prace, nemoznost vyjadfovat ndzory a
uplatnit je, Spatné pracovni prostiedi,
zdravotni stav. Problémy v osobnim Zivoté,

nenaplnéné oc¢ekavani

Jaké jsou projevy SV Nechutenstvi, nespavost, bolest zad, hlavy,

migrény, nervozita, nechut’” komunikovat

Obecna preventivni opatieni Znat své cile, schopnosti i neschopnosti.
Fungujici rodinné zdzemi, dobfe nastavena
pracovni pravidla a zptisob hodnoceni —
motivace, dobré pracovni vztahy,

respektovani autority, dobra pracovni napli

Preventivni opatieni v DS Mitrov Urceni roli a kompetenci, spravnd pracovni

napln, ptijemné pracovni prostiedi, moznost
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dalsiho vzde€lavani, pracovni benefity,

setkavani se zaméstnanci z jinych zafizeni

Jsou tato opatieni dostacujici Ne

Jaka dalSi opatreni by privitala Castéji se setkavat s kolegy mimo DS, &astgji
supervize, zam&stndvat pracovniky, kteti vidi

V této praci smysl

Jak sama respondentka bojuje proti | Vytvaiim si dobré pracovni prostiedi, hledam
SV smysl v tom, co délam, vénuji se osobnimu
zivotu a konickum, komunikace na rovinu

bez urdzeni, zdravy zivotni styl

Kde se respondentka poprvé Osobni zkuSenost
dozvédéla o SV

Zajem o dalsi informace o SV V ramci prevence ano — diskuze, supervize

Zdroj: Vlastni vyzkum

Respondent ¢. 10

Ja: ,,V uvodu bych se zeptala na par identifikacnich udaji, které jsou podstatné
pro mij vyzkum. Kolik je Vam let, jak dlouho a na jaké pozici zde pracujete?*
R10: ,,33 let, pracoval jsem zde jiz diiv, ale ted’ jsem zde 3. den. Jsem pecovatel.*
Ja: ,,Aha, takZe kratce. Co je podle Vas syndrom vyhoreni?*

R10: ,,To je, kdyz ztratim smysl prace, jsem unaveny, vycerpany.

Ja: ,,Co nejcastéji vede k syndromu vyhoreni?*

R10: ,,Ponorkova nemoc.

Ja: ,Napadlo by Vas jeSté néco?“

R10: ,,Ne.

Ja: ,,Jak se projevuje vyhorely ¢lovék? Jaké jsou projevy vyhoieni?*

R10: ,,Kdyz ma ¢lovék KOPR, ma averzi vi¢i kolegtim.*

Ja: ,,Co je to KOPR?#
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R10: ,,No, nechut’ do prace.*

Ja: ,,Jaka jsou obecna preventivni opatreni proti vyhoreni?*

R10: ,,Dobr¢ rodinné zdzemi, konicky, dovolena, prasky.*

Ja: ,,Jaka mate opatfieni proti syndromu vyhoreni v DS?¢

R10: ,,Zatim jsem upln¢ nezjistil, ale mluvi se tu 0 odménach, tak asi ty odmény.
Ja: ,,Je toto opatieni dostacujici?*

R10: ,,Jsem tu kratce, zatim nevim.

Ja: ,,Dobre, tak co byste tedy uvital jako opatieni?*

R10: ,,N¢jaké kulturni akce, kulturni vyziti. Divadlo, vylety tfeba.*

Ja: ,,Jak Vy sam bojujete proti vyhoreni?*

R10: ,,Projizd’kou v auté, hrani PC her, rad chodim na prochazky se psem.*

Ja: ,,Kde jste se dozvédél, co znamena syndrom vyhoreni?“

R10:,,Ve skole.”

Ja: ,Uvital byste vice informaci o této problematice?*

R10: ,,Ano. N¢&jaké Skoleni by nebylo Spatné.*

Ja: ,,Kde jste se poprvé dozvédél, co znamena syndrom vyhoieni?“

R10:,,Ve skole.”

Ja. ,,Dobie, dékuji. Ode mé je to vSe, pokud vy nechcete néco dodat nebo se na
néco zeptat, tak Vam dékuji za odpovédi a Vas ¢as.“

R10: ,Neni zaé.*

Tabulka €. 11 Klic¢ové informace od R10

Vyzkumné otazky Odpovédi respondenta
VéKk respondenta/délka praxe 33 let/3 dny
Pracovni pozice Pecovatel
Definice syndromu vyhoieni Ztrata smyslu prace
Pric¢iny vzniku SV Ponorkovéa nemoc
Jaké jsou projevy SV KOPR — nechut’ do prace, averze vuci
kolegtim
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Obecna preventivni opatieni

Dobr¢ rodinné zdzemi, konicky, dovolena,

prasky

Preventivni opatieni v DS Mitrov

Odmény

Jsou tato opatreni dostacujici

Zatim nevim

Jaka dalSi opatreni by privital

Kulturni akce, divadlo, vylety

Jak sam respondent bojuje proti SV

Projizd’ka v auté, PC hry, prochazka se psem

Kde se respondent poprvé dozvédél o

SV

Skola

Zijem o dalsi informace o SV

Ano, Skoleni

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3 VYSLEDKY

Tabulka ¢. 12 Souhrn odpovédi respondentii o znalosti pojmu syndromu vyhofeni,

Mrwe

Respondent/ka Pojem SV Piiciny SV Projevy SV

R1 ® ® ®

R2 ® ® ®

R3 ® ® ®

R4 ® ® ®

R5 ® ® ®

R6 ® ® ®

R7 ® ® O]

R8 ® ® ®

R9 ® ® ®

R10 ® ® ®
Vysvétlivky ® Znalost @® Stredni znalost ® Neznalost

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka ¢islo 12 zachycuje informovanost respondentil o problematice syndromu

vyhoteni. Konkrétné se jednalo o definici pojmu SV, pfi¢iny vzniku SV a jeho projevy.

Jak je patrno z tabulky, respondenti maji védomi o této problematice. Ve vSech tiech

znazornénych oblastech se neobjevila jedind ,,neznalost®, jasn¢ pievlada znalost,

ojedinéle stiedni znalost.

Tabulka ¢. 13 Souhrn odpovédi respondentii o prevenci syndromu vyhoreni

Respondent/ka Obecna Dostatecnost/ nedostatecnost prevence v DS
prevence z pohledu respondenta/ky
R1 ® Dostacujici
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R2 ® Nedostacujici
R3 ® Dostacujici

R4 ® Dostacujici

R5 ® Dostacujici

R6 ® Nedostadujici
R7 ® Nedostacujici
RS ® Dostacujici

R9 ® Nedostacujici
R10 ® Nevim

Vysvétlivky | @ Znalost @© Stredni znalost ® Neznalost

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka ¢islo 13 znazorfiuje védomi ¢i nevédomi respondentd preventivnich

opatieni proti SV, dale pak informaci, zda povazuji za dostacujici/ nedostacujici

preventivni opatfeni ze strany zamé&stnavatele. Ponéti o obecné prevenci maji vSichni

dotazovani respondenti. Polovina respondentii shledava preventivni opatfeni ze strany

zameéstnavatele jako dostaCujici, 4 respondenti jako nedostacujici, 1 respondent

z diivodu kratké praxe uvadi, Ze nevi.

Tabulka ¢. 14 Souhrn odpovédi respondentii o prevenci, kterou pouZivaji.

Respondent/ka Preventivni opatieni
R1 Druha prace, studium
R2 Vnoucata, dobra nalada, vtipkovani
R3 Zahrada, pobyt venku, kulturni akce, divadlo, nadvstéva znamych,
dobra nalada, nerozc¢ilovani se
R4 Vnoucata, jizda na kole, zahrada, ¢etba knizek, plavani
R5 Vnoucek, koni¢ky — sport, hudba, ¢etba knih
R6 Prochazky v lese, navstéva hospody, lenoseni, prochdzky se psem
R7 Peceni, poslech hudby
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R8 Rodina, problémy v praci, také v praci zlstavaji

R9 Vytvéteni dobrého pracovniho prostredi, hledani smyslu prace, péce

0 osobni zZivot a zaliby, upfimna komunikace, zdravy zivotni styl

R10 Projizd’ka v auté, PC hry, prochézka se psem

Zdroj: Vlastni vyzkum

Tabulka ¢islo 14 shrnuje preventivni opatfeni jednotlivych respondentl, kterd
pouzivaji. Polovina respondentli se shoduje na prevenci v podobé péce a vénovani se
rodin€. 4 respondenti se shodli na pobytu venku, at’ uz formou prochéazek, ¢i prace na
zahrad¢ nebo sportu. Dilezité je zjisténi, Ze vSichni respondenti maji né¢jaky zptsob, jak

o sebe preventivné pecovat.
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4 DISKUZE

Hlavnim pfedmétem této bakalafské prace je zmapovani informovanosti o
syndromu vyhoteni zaméstnanct v ptimé péci v domove pro seniory Mitrov. Dale pak
zjistit, zda v ramci této organizace existuji funkéni opatfeni proti syndromu vyhofeni.
Cilovou skupinou pro potieby prace jsou zaméstnanci piimé péce, konkrétné pecovatelé
a zdravotni sestry. Na zakladé¢ danych kritérii bylo do vyzkumu vybrano 10
zaméstnancl, 9 zen a 1 muZ. Z celkového poctu 14 zdravotnich sester byly vybrany 4
zdravotni sestry, z celkového poctu 32 pecovatell bylo vybrano 6 pecovateli.
Vzhledem k malému zastoupeni muzského pohlavni na téchto pozicich, bylo vyuzito
100% moznosti. Pii vybéru byl kladen diiraz na rizné vékové kategorie respondentti a
na rtiznou délku praxe. VEkové rozmezi je 27 — 57 let, délka praxe v rozmezi od 3 dnli —
25 let praxe (viz. tabulka ¢. 1).

Béhem zpracovani bakalédiské prace byly stanoveny tfi vyzkumné otdzky. Prvni
vyzkumna otdzka se tykd informovanosti o syndromu vyhoteni, pfi¢inach vzniku a jeho
projevech. Ztabulky ¢. 12 je patrno, Ze vSichni dotazovani respondenti jsou znali
problematiky syndromu vyhoieni. Respondenti prokazali znalost v definici, projevech i
pficinach vzniku syndromu vyhoteni. Ve spojitosti s definici syndromu vyhoteni
respondenti zminuji tnavu, nechut’” do prace, psychické potize, ztratu smyslu prace a
absenci zajmu o praci. Spravnost téchto odpovédi potvrzuje odborna literatura, kde jsou
zakladni definice spojovany S nerovnovdahou odpocinku a aktivity, coz vede
k vyCerpanosti jak psychické, tak fyzické, nechuti do prace, k tinavé a podrazdénosti.
(Venglarova, 2011)

Pti¢iny vzniku syndromu vyhofeni respondenti vidi ve Spatném pracovnim
kolektivu, v pracovnim stereotypu, v délce pracovniho poméru v jednom zafizeni,
V nedostate¢ném ocenéni prace a ve zdravotnich problémech. Validita téchto odpovédi
je bez pochyb. Pracovni tym, pracovni kolektiv a pracovni prostfedi, tyto vSechny
faktory maji nemaly podil na vzniku syndromu vyhoteni. Prevence v tomto sméru by
meéla vychazet jak ze strany zaméstnavatele, tak ze strany jednotlivce. Kolektivita a

kolegialita navozuje v ¢loveéku pocit, ze nékam patii, je soucast ,,néceho®, muze se o
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n¢koho opfit, nebo naopak nékoho podpofit. Dobré pracovni vztahy se odrazi
v efektivnosti a kvalit¢ dovedené prace, jsou tedy zddouci a vyhodné pro obé strany —
pro zameéstnavatele i pro zaméstnance a tim padem samoziejmé 1 pro samotného klienta.
(Bartosikova, 2006) K $patnym pracovnim podminkdm zajisté ptispivd nemalou ¢asti i
ryze zensky kolektiv. Muzi na pozici pecovatele ¢i zdravotni sestry se vyskytuji
v domovech pro seniory ojedin¢le. Dle sociologickych studii vladne v Zenském
kolektivu zavist, intriky, fale§, nenavist, drby a pomstychtivost. Zeny se rady sdruzuji
ve skupiny, pii¢emz piatelské vztahy mezi skupinami neexistuji. Reseni konfliktd stoji
zeny hodné emocionalniho vypéti, a pokud se s nékym nepohodnou, jen tézko slepuji
stiipky rozbitého pratelstvi. Toto je v profesi pracovnika v piimé péci velkym
problémem, nebot’ neni pokazdé mozné pracovat na sméné jen s oblibenymi kolegy.
(Libalova, 2012)

Projevy syndromu vyhoteni nejcastéji respondenti definuji jako nechut’ a nezajem o
praci, neadekvatni jednani ke klientovi, Gnavu, nevrlé, nervozni jednani a poruchy
spanku. Respondenti se svymi odpovéd'mi dotknuli vSech oblasti, na kter¢é Maroon
(2012) déli projevy burnoutu. Jedna se o fyzické pfiznaky, do kterych spadd zmiflovana
unava a poruchy spanku, psychické ptiznaky coz je nevrlé a nervozni jednani a pak také
behavioralni ptiznaky, do kterych patfi neadekvatni jednani ke klientovi a nezajem o
préci. Eticky kodex by nemél v zddném piipadé dovolit pracovnikovi v pomahajicich
profesich, aby se jeho soukromé ¢i pracovni problémy promitli v péci o klienta. Nemusi
se vSak jednat pouze o problémy zaméstnance, které se negativné odrazeji v jeho préaci,
problém muze byt klient sam, ptesnéji tedy negativni sympatie vici konkrétnimu
Kklientovi. (Zacharova, Hermanova, Sramkova, 2007)

Obecnd prevence je téZ oblasti, kterou respondenti prokazali, znalost syndromu
vyhoteni. Na 100% znalost poukazuje tabulka Cislo 14. Zrozhovori je patrné, ze
nejvétsi piinos ohledné informovanosti je pro respondenty zptisob Skolicich akci pfimo
Vv organizaci zajistovanych zaméstnavatelem. Na dalsi vzdélavani, skoleni a rozvoj
zaméstnanci klade duraz i legislativa. Kazdy poskytovatel socidlnich sluzeb ma
pisemné zpracované standardy kvality, kde je i mimo jiné zpracovan program dal$iho

vzdélavani a informovani zaméstnanci. Za jistou formou prevence burnoutu je mozné
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pokladat jiz samotnou informovanost a povédomi o hrozbé syndromu vyhoteni.
Zakladem je fakt, ze jedinec vi, ze existuje moznost se na nékoho obratit a vi na koho.
(Hrozenska, Dvorackova, 2013)

Druha vyzkumna otazka pojednéva o znalosti a védomi preventivnich opatieni ze
strany zameéstnavatele. Vyzkumem bylo zjisténo, ze 9 z 10 respondentti si je védomo
prevence ze strany zaméstnavatele. Nejcastéji zminiované opatieni jsou Skolici akce
v DS Mitrov, které organizuje a hradi zaméstnavatel. Tento zplsob vzd€lavani
zameéstnanci velmi ocenuji a vazi si ho. Zejména zdravotni sestry, které musi ze zdkona
sbirat kredity za dal$i vzd€lavani, jsou timto zpisobem nadSeny, nebot si nemusi
Skoleni ¢i kurz hradit sami, neplytvaji dovolenou ani tolik potfebnym casem pro
odpocinek. Sviij kol dle respondentli plni v ramci prevence i supervize, nebot je
druhou z nejcastéjsi odpovedi. Z mého pohledu nejzajimavéjsi odpoved byla: stiidani
pracovist v ramci organizace. Myslim si, Ze je to jedna z nejucinnégjSich prevenci
vV pomahajicich profesi viibec. Mit moznost zménit nejenom pracovni kolektiv, pracovni
prostfedi ale i klienty o které se zaméstnanec stara, je dle BartosSikové (2006) velka
vyhoda. BohuZel to neni moc oblibeny zplsob fizeni a vedeni zejména Zenského
kolektivu. I ptes existenci funkénich opatfeni v DS Mitrov, témét polovina respondenti
povazuje prevenci ze strany zaméstnavatele jako nedostacujici. Zaméstnanci by uvitali
vice pée o jejich fyzickou stranku v podobé piispévkid na maséze, delsi dovolenou
veelku a vyssi poCet dni dovolené. Pro zlepSeni vztahi v kolektivu a posileni
pracovniho tymu by nebyli od véci cCastéjSi kulturni akce a setkdni zaméstnanci.
Zamg¢stnavatel by si m¢l byt védom hrozby syndromu vyhoteni a aktivné proti nému
bojovat. (Krahulova, 2010)

Treti vyzkumnd otdzka se tyka preventivnich opatfeni jednotlivych respondentd.
V tabulce ¢islo 14 jsou zachyceny preventivni opatieni, které pouzivaji jednotlivy
respondenti. Uspokojujici je fakt, Ze kazdy z respondenti dba na prevenci a je si védom
zplisobll a dulezitosti prevence syndromu vyhoteni. Ze shrnuti vysledkl rozhovort je
patrné, ze vice jak polovina respondentil uvedla prevenci spojenou s rodinou, prateli a
znamymi. Kvalitni socidlni sit’ kolem jedince a kvalitni vztahy v ni poklada za zéklad

prevence i Krahulova (2010). Rodina, pfatelé a znami poskytuji emocionalni podporu,
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maji schopnost povzbudit a aktivné naslouchat. Pokud tyto vzajemné vztahy funguji,
¢loveék ma pocit i jistotu, ze ,,nékam‘ patii, Ze ma nékoho, komu se muze svéfit, citi se
pro n¢koho potiebny a nepostradatelny, tak je mozné vyfesit spoustu problému jiz
v zarodku a nedat vzniku syndromu vyhoteni viibec Sanci. Polovina respondentl se
shodla v odpovédich na prevenci v podobé pobytu venku at’ uz praci na zahradé,
sportem nebo prochdzkami. Aktivni zplisob Zivota a vénovani se zdjmovym aktivitim
podporuje i1 Kiivohlavy (2010), ktery mimo jiné zminuje i kvalitu mezilidskych vztaht,
rodinného zazemi a pratel.

Prvnim cilem mé bakalaiské prace bylo zjistit, jak zaméstnanci v ptimé péci
(zdravotni  sestry, pecovatel/ky) vnimaji problematiku syndromu vyhofeni.
Kvalitativnim vyzkumem bylo zjisténo, ze respondenti jsou si védomi této
problematiky, znaji rizika, pfi¢iny i1 projevy burnoutu. Respondenti védi, Ze jejich
profese spada do kategorie jednéch z nejrizikovéjsich profesi inklinujici k syndromu
vyhoteni. Proto sami cilené¢ a ucelné pouzivaji preventivnich opatfeni v soukromém
Zivoté.

Druhy cil se tykal funkénich opatieni proti syndromu vyhoteni v DS Mitrov. I pies
fakt, Ze v organizaci existuji funkéni opatieni, témét polovina respondentti shledava tyto
opatfeni jako nedostacujici. Funk¢ni opatfeni tedy v DS Mitrov existuji, jsou vSak
patrné nedostatky. Zamé&stnanci maji vcelku jasno, jaké dalSi preventivni opatieni by
uvitali. Vzhledem k fyzické naro¢nosti téchto profesi, zminovali poukazy na masaze,
moznost vzit si del§i dovolenou, potésilo by je 1 celkové vic dni dovolené. Fyzicka a
psychicka pohoda, spokojenost a motivace k praci zaméstnance je prospeSna a uzitecna
pro vSechny ucastniku — jak pro zameéstnavatele, tak pro zaméstnance a v neposledni
fad¢ i1 pro klienta. Zaméstnavatel by proto mél projevovat zajem o nazory, postoje a
postiehy svych zaméstnanci, mél by dbat na jejich spokojenost, spravedlivé
odménovani a motivaci. M¢l by pecovat o jejich psychickou i fyzickou pohodu,
utuzovat pracovni tym, vytvaiet piijemné pracovni prostfedi a atmosféru. (Krahulova,
2010)
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5 ZAVER

Cilem bakalafské prace bylo zjistit informovanost o syndromu vyhotfeni u
zamestnancl v pifimé péci v Domoveé pro seniory Mitrov a zjistit, zda existuji v této
organizaci funk¢ni opatfeni proti syndromu. I pifes to, ze byla vyzkumem zjisténa
vSeobecna informovanost respondenti ve vSech dotazovanych oblastech a byla
potvrzena existence preventivnich funk¢nich opatfeni ze strany zaméstnavatele, na
povrch vyplynulo nékolik problémt, nad kterymi by se mohl zaméstnavatel zamyslet.

Prvni z problémil, ktery mam na mysli, je nespokojenost zaméstnanci s pracovnim
kolektivem. Této problém vzniké z mého pohledu hned ze dvou pficin a tim je pfevazné
zensky kolektiv. Zeny jsou proslulé svoji hastefivosti, pomstychtivosti, zarlivosti a rady
se seskupuji, pfiCemz tyto skupinky mezi sebou neptateli, naopak si dé€laji naschvaly.
Druhou pfi¢inou je snaha ovliviiovat rozpis sluzeb tak, aby kazdy chodil na sménu se
svymi oblibenymi kolegy, coz dfive ¢i pozdéji musi zakonité vést k tomu, ze si
oblibenkyné polezou na nervy. Re$enim téchto problému by mohlo byt povinné
»toceni® zaméstnancli po oddéleni (DS Mitrov je rozdéleny na 4 oddéleni). Tuto
moznost zminuji 2 respondentky, které ji vyuZzily a jsou velmi spokojené. Zaroven by to
eliminovalo vznik averze vici konkrétnimu klientovi, protoZze by se stfidali 1 klienti.
Vyftesit problém Zenského kolektivu zaméstndnim muze, je vtomto odvétvi
problematické.

Druhym doporucenim pro zlepSeni pracovniho tymu, které vyplynulo z rozhovort,
je organizace vice kulturnich akci s kolegy mimo DS Mitrov. At uz v podobé vecirk,
taboraku, vylet nebo kulturnich akci. Na téchto akci povétSinou panuje dobra néalada, je
zde moZnost probrat problémy na neutralni ptidé, zaméstnanci se dozvédi vice o svych
kolezich. Pravé poznani kolegy i po soukromé strance mulze vést k pochopeni jeho
jednani a chovani. ZutuZovani pracovniho tymu v kone¢né fazi profituje i
zamgéstnavatel, proto by tento pfistup stal za zamyslenou.

Péte o fyzickou i psychickou stranku zaméstnanci je v této profesi
neodmyslitelnou souc¢éasti. Neni pochyb o néarocnosti tohoto zaméstnani. Umoznit

zaméstnancim masaze je v dnesni dobé véc celkem béznd a vyuzivana. Tato nabidka je
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ze strany zaméstnancll zadand, ocenovana a velmi vitdna. Co se tyce dovolené,
pozadavek na vysSsi pocet dni, bude asi rdzem smeten ze stolu, ale zajisté ma kazdy
zaméstnance pravo na minimalni délku dovolené 14 dni bez preruseni. Nejenomze by to
mél zaméstnavatel umoznovat, z mého pohledu by na tom m¢l bezpodminecné trvat.

Zaméstnavatel by si mél uvédomit, ze zakladem prevence proti syndromu vyhoteni,
je vibec povédomi o této problematice. Proto by mél v ramci Skoleni a dalSiho
vzdélavani opakované zafazovat kurzy o syndromu vyhoieni, V neposledni fadé
poskytnout zaméstnanciim kvalitni supervizi. Zaméstnanec musi védet, co ma v krizové
situaci délat a na koho se obratit.

Zaveérem své praci si dovolim pouzit mySlenku jedné z respondentek, ktera uvedla,
ze by si moc piala, aby méli moznost zaméstndvat pouze ty, ktefi primarné vidi v této
praci smysl svého Zivota, nikoli zplisob nutné obzivy. Mit tuto moznost vybéru bych

préala kazdému zaméstnavateli.
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7 PRILOHY

Ptiloha ¢. 1 Pfipravené otazky k rozhovoru a uvodni informace pro respondenty

Dobry den, jmenuji se Dana Harvankova a studuji zdravotné socialni fakultu Jihoceské
univerzity. Rozhovor, ktery spoleéné provedeme, potiebuji pro svlj vyzkum do
bakalaiské prace. Ujistuji Vas, ze veskeré informace, které mi poskytnete, jsou pouze
pro moji potiebu a nebudu je Sifit dal, v mé préaci budete oznaena anonymné jako
respondentka. Chtéla bych ptedejit nervozité a stresu ze Spatnych ¢i dobrych odpovédi,
vS§e co feknete je spravné. Nejsem tu od toho, abych Véas zkousela, chci znat pouze Vas

nazor.

Co je syndrom vyhoteni?

Jaké jsou nejcastéjsi ptiiny vzniku syndromu vyhoteni?

Jaké jsou projevy syndromu vyhoteni?

Jaka jsou preventivni opatieni proti syndromu vyhoteni?

Jaké mate opatfeni ve vasem domové proti syndromu vyhoteni?
Vnimate tato opatieni jako dostacujici?

Jaka dalsi preventivni opatfeni byste uvitala ve vaSem domoveé?

Jak vy sama bojujete proti syndromu vyhoteni?

© © N o g b~ w DR

Kde jste se dozvédéla, co znamend syndrom vyhoteni?

10. Uvitala byste vice informaci ohledn¢ syndromu vyhoteni?
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Ptiloha ¢. 2 Ptehled odpovédi respondentll na otdzku — Jaka dalsi opatieni byste v DS

Mitrov uvitali?

Respondent/ka Odpovédi respondentii

R1 Spravedlivost, zvefejnéni vyse odmén a kdo je za co dostal

R2 Vic osetfujiciho persondlu, vic dni dovolené

R3 Cato a del3i dovolena, vétsi podet zaméstnancii

R4 Vic dovolené v kuse, poukaz na masaze

R5 Poukazy na maséaze

R6 Delsi dovolend v kuse, vyssi plat, vic kulturnich akei — napf.
navstéva vinného sklipku

R7 Delsi dovolena v kuse, rehabilitace zaméstnancii pfimo v
domové

R8 Vic kulturniho vyziti, pfispévek na dovolenou i bez cestovni
kancelare

R9 Castdji se sektavat skolegy mimo DS, &astdj§i supervize,
zameéstnavat pracovniky, ktefi vidi v této praci smysl

R10 Kulturni akce, divadlo, vylety

Zdroj: Vlastni vyzkum
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