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Abstrakt v CJ:
Stres je nedilnou soucasti prace sester a mnohdy také pricinou dalSich télesnych a duSevnich
poruch. Pandemie COVID-19 byla pro sestry obrovskym zdrojem stresu, coz se odrazilo i na
jejich celkovém zdravi. Cilem této prehledové bakalaiské prace bylo sumarizovat aktualni
dohledané publikované poznatky o wvyskytu a strategiich zvladani pracovniho stresu
a souvisejicich psychickych probléma u sester béhem pandemie COVID-19. Prace byla
roz¢lenéna do dvou dil¢ich cila. Prvni cil prace se vénuje predlozeni aktualnich poznatka
o rozsahu vyskytu stresu a dalSich psychickych potizi — Gzkosti, deprese, posttraumatické
stresové poruchy, profesniho vyhoteni a poruch spanku, které se objevuji v dusledku zatéze
spojené s praci béhem pandemie. Stresové situace, kterym sestry v dobé pandemie koronaviru
Celily, znacné ovlivnily jejich duSevni zdravi. Tento fakt upozornil na potiebu zvySeni zajmu
o problematiku ze stran zdravotnickych zafizeni a managementu pro zdravotnickou péci. Dale
poukéazal na naléhavost vytvorfeni strategii na ochranu duSevniho zdravi sester a piijeti
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zatadit vyuzivani mikropfrestavek, psychoedukacnich intervencnich programi a relaxacnich



technik — gongova meditace, brani¢ni dychani a neuromeditace, efektivné ucinkuji proti
pracovnimu stresu. Pfedlozené poznatky byly vyhledany v databazich EBSCO, PubMed,
ProQuest a Google Scholar.

Abstrakt v AJ:

Stress is an integral part of nurses' work and often the cause of other physical and mental
disorders. The COVID-19 pandemic has been a huge source of stress for nurses, which has
taken a toll on their overall health. The aim of this undergraduate review thesis was to
summarize the current published evidence on the prevalence and coping strategies of
occupational stress and related psychological problems in nurses during the COVID-19
pandemic. The thesis was divided into two sub-objectives. The first aim of the thesis is to
present current knowledge on the extent of the prevalence of stress and other psychological
problems - anxiety, depression, post-traumatic stress disorder, occupational burnout and sleep
disturbances - that occur as a result of work-related stress during the pandemic. The stressful
situations the nurses faced during the coronavirus pandemic had a significant impact on their
mental health. This highlighted the need for increased attention to of the issue on the part of
health care facilities and health care management. He further pointed to the urgency of
developing strategies to protect the mental health of nurses and adopting extensive preventive
measures in critically challenging situations in light of the experience of the global coronavirus
epidemic. The second aim of the paper focuses on strategies for managing these problems
in nurses during a pandemic. Nurses coped with stress primarily through proactive strategies
and less frequently chose avoidance strategies-denial, avoidance of stressful situations,
and substance use. Coping strategies, which may include the use of micro-breaks,
psychoeducational intervention programmes and relaxation techniques — gong meditation,
diaphragmatic breathing and neuromeditation — were effective against work stress. The
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Uvod

Prvni zminky o koronavirovém onemocnéni (COVID-19) se objevily v prosinci roku
2019 v cinském mésté Wu-chan (Mo et al., 2020, p. 1003; Kim a Kim, 2023, p. 1).
V nasledujicich mésicich se toto onemocnéni rozsifilo do celého svéta, coz pfinutilo vlady
zahgjit izola¢ni opatfeni (Magdi, 2022, p. 615).

V souvislosti se zna¢né nartstajicim poctem nakazenych oznacila Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) v bieznu 2020 epidemii COVID-19 za celosvétovou pandemii (WHO,
2020). Do konce ledna 2024 ¢inil celkovy pocet nakazenych vice nez 774 milionl a poCet umrti
byl vétsi nez 7 miliont na celém svété (WHO, 2024).

V Ceské republice se prvni piipady nemocnych objevily 1. bfezna 2020. Celkovy pocet
pozitivné testovanych Cinil ke konci ledna 2024 vice nez 4,7 miliont, a to vCetné reinfekci
(MZCR, 2024).

Pandemie drasticky narusila nejen socialni, ekonomické a zdravotnické systémy,
ale také velmi vazné¢ zasahla oblast vefejného zdravi. Pro zdravotnické pracovniky znamenala
obrovskou fyzickou 1 psychickou zatéz (Tsubono a Ikeda, 2022, p. 1). Pravé vyskyt pandemie
COVID-19 byl bezpochyby vyznamnym zdrojem stresu pro veskery zdravotnicky personal
a predevsim sestry (Kowalczuk et al., 2022, p. 3), které hraly v této nelehké dobé kli¢ovou roli
pfi kontaktu s nakazenymi pacienty (Kim a Kim, 2023, p. 1). Globaln¢€ je oSetfovatelstvi
vnimano jako stresujici povolani (Hsieh et al., 2022, p. 3909). Vzhledem k vysokému vyskytu
existujicich stresort v prostiedi je zcela obvyklé, Ze sestry trpi pracovnim stresem a dalSimi
psychickymi problémy a pandemie tuto skutecnost jeste vyrazné zhorsila (Magdi, 2022, p. 615).
Dlouhodoba expozice stresu ma u sester negativni vliv nejen na dusevni zdravi, ale i na jejich
chovani jak v profesnim, tak i v osobnim zivoté. Nasledky stresu mohou zpisobovat problémy
se spankem, uzkosti, deprese, posttraumatické stresové poruchy i pln¢ symptomaticky syndrom
vyhoteni (Kowalczuk et al., 2022, p. 2-3). Bohuzel vliv stresu na duSevni zdravi sester
v dasledku pandemie muze jesté dlouho pretrvavat do dalSich let (Zhang et al., 2022, p. 348).

S ohledem na zasadni pfinos sester i pied obdobim epidemie COVID-19 prohlasila
Svétova zdravotnickd organizace rok 2020 , Mezinarodnim rokem sester a porodnich
asistentek™ (WHO, 2019).

V souvislosti s témito skuteCnostmi je mozné si klast otazku: , Jaké jsou aktualni
a validni poznatky o vyskytu a strategiich zvladani pracovniho stresu a jinych psychickych

potizi u sester v dobé pandemie COVID-197*



Hlavnim cilem této prehledové bakalarské prace je sumarizovat aktualné publikované
dohledané poznatky o vyskytu a strategiich pro zvladani pracovniho stresu a jinych psychickych
problému u sester béhem pandemie COVID-19. Pro vypracovani piehledové bakalaiské prace

byl cil prace déle specifikovan ve dvou dil¢ich cilech:

L Sumarizovat aktualné dohledané publikované poznatky o vyskytu pracovniho
stresu a jinych psychickych problému u sester béhem pandemie COVID-19.

II. Sumarizovat aktualné dohledané publikované poznatky o strategiich pro zvladani
pracovniho stresu a jinych psychickych problémi u sester béhem pandemie

COVID-19.
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1 Popis reSersni ¢innosti

V nésledujicim schématu je podrobné popsana reSersni Cinnost, na zakladé které byly

dohledany validni zdroje pro tvorbu této bakalarské prace.
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Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo pouzito 34 ¢lanki a 4 internetové zdroje.
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2 Prehled publikovanych poznatki

Vyraz , stres” je obecné uzivany termin. Projevuje se télesnymi a dusevnimi reakcemi
na podnéty, které se jevi jako obtizné, neCekané a traumatizujici. Mize to byt jakykoliv vnéjsi
nebo vnitini podnét, ktery ovliviiuje stabilitu jedince, a to jak ve fyzickém, socialnim,
tak i psychologickém smyslu (Magdi, 2022, p. 615-616). Je soucasti kazdodenniho Zzivota
v prostiedi profesnim 1 soukromém. Nékteré profese jsou zatizeny psychickym stresem vice
nez jiné. Sestry jsou bezpochyby vystaveny vys§imu poctu stresovych situaci nez bézna
populace, coz je spojeno s povahou jejich prace a nutnosti rychlych rozhodnuti, ktera mohou
mit nasledky i na Zivoty jejich pacientd (Szlenk-Czyczerska et al., 2021, p. 27). Pravé pocit
odpovédnosti vedl ve vétsiné pripadi k psychickému vyCerpani (Magdi, 2022, p. 615).
Dlouhodoba expozice emocionalné naro¢nych situaci muze zpusobit zhorSeni dusevniho
a fyzického zdravi, rychlé profesni vyhoteni, a také mize negativné ovlivnit socialni pohodu
(Szlenk-Czyczerska et al., 2021, p. 27).

V prabéhu epidemie COVID-19 bylo ziejmé, ze sestry hraly zasadni roli pii zvladani
klinickych a organizanich problému, jelikoz poskytovaly pfimou péci v bezprostiedni
blizkosti nakazenych —nemocnych (Caruso et al., 2021, p. 2). Stres nakumulovany béhem prace
v prvni linii v obdobi pandemie mél negativni dopad na celkovy zdravotni stav sester. DuSevni
zdravi ovlivnilo pfedevS§im mnoho nepiijemnych prozitki a svédectvi, kterym byly sestry
vystaveny. Tato skuteCnost byla jedna z hlavnich pficin jejich emocnich potizi — frustraci,
tizkosti, strachu, stresu, depresi a mnoha dalgich obtizi. Uroved jejich prozivani zavisela
na stavu pacientq, o které sestry peCovaly (Xu et al., 2021, p. 15). U fady sester se také vyrazné
zhorsila kvalita spanku (Simonetti et al., 2021, p. 1336). Ve srovnani s dal§imi zdravotnickymi
pracovniky vykazovaly sestry také vyS$si miru tzkosti. Trpély stfedné zavaznymi az velmi
zavaznymi priznaky dusSevnich poruch, vyskytovaly se u nich dokonce i suicidalni myslenky
(Ali et al., 2021, p. 3).

Hur et al. (2022) konstatovali, ze vzhledem k disledkiim pandemie na zdravi sester je
nezbytné piijmout fadu opatfeni a vypracovat strategické plany pro zmirnéni jejiho negativniho
vlivu (Hur et al., 2022, p. 261). Je tedy nutné porozumét nejen mechanismu vzniku stresu,

ale pfedevsim mechanismu vyrovnani se se stresem (Szlenk-Czyczerska et al., 2021, p. 28).
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2.1 Vyskyt pracovniho stresu a jinych psychickych problémi u sester béhem
pandemie COVID-19

Podle Mezinarodni rady sester pandemie koronaviru prohloubila prozivani stresu
a uzkosti u sester, které prichazely do styku s pozitivné testovanymi jedinci priblizné u 80 %.
Hlavnimi faktory umoctiujicimi narast stresu byla nejistota, strach z nakazy sebe a ostatnich,
nedostatené mnozstvi zdravotnického persondlu a problémy s dodavanim osobnich
ochrannych pomucek do nemocnic (Giizel a Agikgoz, 2023, p. 662).

Appel et al. (2021) ve své explorativni, deskriptivni a prafezové studii popisuji vyskyt
uzkosti, deprese a stresu u celého osetfovatelského tymu z covidového oddéleni z nemocnice
v jizni Brazilii. Ziskavani dat probihalo v roce 2020. Do vyzkumu se pfihlasilo 52 (68, 4 %)
respondentt z celkovych 76 pracovniki, ztoho bylo 46 (88,5 %) Zen s primérnym vékem
38,3 let. Pfevaznou vétsinu tvotilo 32 oSetfovatelskych technikti (71,2 %), nasledovalo 12 sester
(23,1 %) a posledni skupina zahrnovala 3 oSetfovatelské asistenty. K posouzeni jiz zminénych
potizi byla vyuzita brazilska verze skaly Depression Anxiety Stress Scale-21 (déale jen
DASS-21). Vysledky upozortiuji na skutecnost, ze ze vSech padesati dvou ucastnika prozivalo
stres 40,3 %, uzkost mélo 53,8 % a depresi 38,4 % znich. Porovnani vysledki mezi
jednotlivymi profesemi ukazalo, ze stres a deprese uvadely nejvice prave sestry (Appel et al.,
2021, p. 2-5).

Ve Ctyfech korejskych nemocnicich byla v roce 2020 provedena prufezova studie,
ktera porovnavala vyskyt pracovniho stresu mezi sestrami pfimo pecujicimi o pacienty
s COVID-19, a sestrami, které neposkytovaly ptfimou péci této skupin€ nemocnych. Studie dale
zjistovala faktory, které stres ovliviiuji. Sbér dat byl realizovan za pomoci online dotazniku.
Pracovni stres byl méfen pomoci 35 polozkového nastroje, ktery vyvinul Choi (2009), k méteni
uzkosti pouzili dotaznik Generalizovana uzkostna porucha—7 (dale jen GAD-7)
a ke zjisténi miry deprese byl pouzit dotaznik Patient Health Questionarie—9 (dale jen
PHQ-9). Do vyzkumu se zapojilo celkem 290 ucastniktl, z toho 122 pracovalo pfimo
s covid pozitivnimi pacienty. Vybérovy soubor byl tvofen z 92,4 % (268) zenami
a 225 (77,6 %) respondenti mélo dokoncené univerzitni vzde€lani. Vysledky této studie
ukazaly, ze primérné skore pracovniho stresu u sester specializovanych na covidové pacienty
bylo nizsi (3,83) nez u sester na v§eobecnych oddélenich (3,92), coz znaci statisticky vyznamny
rozdil. V porovnani s vyzkumem z roku 2019 pred pandemii (Oh, Jeong, 2019) se skore stresu

u sester prokazatelné zvysilo, jelikoz predchozi hodnota ¢inila 3,48 (Kim a Kim, 2023, p. 2-6).
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Li et al. (2020) ve své studii potvrdili, ze sestry v prvni linii, které denné pracovaly
s infikovanymi pacienty, mohou byt vice odolné vici traumatu nez ty, co do kontaktu
s nakazenymi nepfiSly. Deskriptivni studie probihala vroce 2020 za pomoci dotazniku
v mobilni aplikaci. Dobrovolné se piihlasilo 740 respondentti, 214 z nich tvofila vefejnost,
234 sestry v prvni linii a 292 zbylé sestry. Vysledky dokazaly, ze pravé sestry pecujici
o pacienty s COVID-19 mély nejnizsi skore traumatizace ze vSech tii sledovanych skupin. Mezi
vefejnosti a sestrami, které nepracovaly v prvni linii, nebyl zji§tén statisticky vyznamny rozdil.
Duvodem, Ze sestry v prvni linii jsou vaci traumatu vice odolné muze byt i to, Ze si tuto praci
samy vybraly, jsou tak vice psychicky pfipravené, a také se postupem casu piizpusobily
na neustalé pusobeni stresovych situaci (Li et al., 2020, p. 917-918).

Ve slovenské studii, ve které se konal sbér dat v roce 2020, bylo zjisténo, ze z 565
ucastnikd vnimalo 83,5 % zvySeny stres a 62,7 % sester mélo traumatické symptomy. Dale
studie uvadi, ze mirnym prediktorem traumatu byl vék, kdy mladsi respondenti byli ve vétSim
ohrozeni. Dalsi demografické faktory — roky praxe, pfitomnost no¢nich smén a lokalita,
nezjistily prokazatelny vliv na stres a jiné potize. Zajimavé je, ze ani faktor, jako pifima péce
o COVID-19 pozitivni pacienty, nevykazoval prukazné vysledky, coz potvrzuje predchozi
realizovana studie (Raj¢ani et al., 2022, p. 21-25).

Naproti tomu u sester z korejskych nemocnic bylo prokazano, ze faktory — koufeni, vék
a prace v prvni linii, ovliviiyji jejich psychické zdravi. S problémem pracovniho pretizeni,
uzkosti a deprese se potykalo vyrazné vice sester pracujicich u pacienti s infekénim
onemocnénim COVID-19, nez ostatni sestry. Mezi t€émito sestrami byl pracovni stres vyznac¢né
vyssi ve véku od 30 do 39 let (4,04 = 0,54) nez, kterym bylo mezi 20 az 29 rokem zivota
(3,71 £ 0,43). Ve spojitosti s koufenim byl pracovni stres mnohonasobné vyssi u nekurakt nez
u skupiny soucasnych nebo byvalych kuraka (Kim a Kim, 2023, p. 4-6).

Z polské prufezové studie, ktera se konala od roku 2020 do roku 2021 vyplyva, Ze sestry
prozivaly vysokou miru stresu. Vyzkumu se zucastnilo 220 respondentli z ambulanci
i lazkovych oddéleni. Pramérny vek byl 43,3 let, 96,4 % tvorily zeny a vice nez 87 % tGcastnika
meélo dokonCené univerzitni vzdélani. Primérna délka praxe byla 20 let a vice, 80,5 % sester
pracovalo pfimo s pacienty, vétsi tietinu (37,7 %) tvorily sestry z ambulantnich jednotek
a 11,8 % dotazovanych pracovalo s COVID-19 pozitivnimi pacienty. V roce 2021 narostla
pracovni doba sester o 10 hodin oproti mési¢ni pracovni dobé v roce 2020. K tomuto vyzkumu
byl vyuzit online dotaznik zji§t'ujici demografické faktory, a dale byla pouzita Skala vnimaného
stresu Perceived stress scale—10 (dale jen PSS—10). Vysledky studie ukazaly, ze sestry mély

vysoké skore stresu (20,9). Tato mira prozivani stresu vSak nesouvisela s veékem, roli
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v oSetfovatelském tymu a ani s oddelenim, kde byla péce poskytovana. Naopak jej zhorSovala
prodluzujici se pracovni doba, kratsi délka praxe a horsi hodnoceni vlastniho zdravotniho stavu
(Sierakowska a Doroszkiewicz, 2022, p. 3-9).

ZvysSeny vyskyt pracovniho stresu u sester odhalila i egyptska studie. U dotazovanych
113 respondentd bylo pomoci stresové Skaly pro sestry (Nursing Stress Scale, dale jen NSS)
zjisténo, ze 50,4 % ma vysokou uroven stresu. U 38,1 % byla zisténa stfedni uroven
a u zbyvajicich 11,5 % byla hladina stresu pouze mirna. Ze 113 respondenti bylo
50,4 % zen, nejvice jich bylo ve v€ku 25 az 35 let (34,5 %), poté 29,2 % mélo 25 let a méné,
s dokonCenym vysokoskolskym vzdelanim byla vétsi polovina sester (54 %). Data byla
ziskavana v letech 2021 az 2022 online dotaznikem. Ani v této vyzkumné studii nebyl zji§tén
vztah mezi stresem a sociodemografickymi faktory — vék, pohlavi a zkuSenosti se stresem
(Magdi, 2022, p. 616-618).

Urovei stresu se u sester v Turecku zvysila az u 77 % z nich. Zapojilo se 270 sester,
82,2 % tvorily zeny, primérny vek byl 30,5 let, prtimérna délka praxe Cinila 9,19 let a celkem
44,1 % se staralo o pacienty s koronavirovym onemocnénim. Setfeni se konalo v roce 2022
formou primych rozhovori. Ke zjisténi stavu stresu byla vyuzita Skala NSS, na které bylo
prumérné skore 62,46, coz zna¢i miru stresu na stiedni trovni. Dal§im cilem této studie bylo
zjistit, zda obavy z nadkazy COVID-19 mély vliv na miru prozivani pracovniho stresu u sester.
K tomu byla vyuzita Skala strachu z COVID-19, kterou vytvofili Ahorsu et al. (2020).
Pramérmé skore se rovnalo 14,59, coz znamena, ze strach z nakazy u sester byl niz§i nez na
sttedni urovni. AvSak mezi Skalou NSS a skalou strachu z COVID-19 byl odhalen statisticky
vyznamny, pozitivni, ale nizky vztah. To znamena, Ze s narGstajicim strachem z koronaviru se
soucasné zvySoval pracovni stres u sester. Mimo strachu a stresu se u 33,7 % ucastnika zhorSily
spankové navyky a 37,4 % uvedli, ze jejich spanek byl vlivem pandemie velmi siln€ narusen
(Giizel a Agikgoz, 2023, p. 663-665).

Obdobné slovenské sestry, v celkovém poctu 565 ucastniki, mély obavy z nakazy sebe
(68 %), ale 1 svych blizkych (83 %). Kromé tohoto faktoru souhlasily s tvrzenim, zZe se
prodluzuje jejich pracovni doba (58,6 %), ptribyva pocet pacient (61,1 %), pocituji nepohodu
v disledku bezpecnostnich opatieni (81,2 %) a 80,2 % uvedlo fyzické i psychické vycCerpani
(Raj¢ani et al., 2022, p. 21).

Ve studii z Egypta vysledky pfinesly zji§téni, ze jiz mirnou miru stresu mély sestry
z divodu neuspokojivé pripravy na pandemii COVID-19 (66,4 %), nedostatecné podpory
(50,4 %), konfliktu s l1ékati (53,1 %) a ostatnimi nelékafskymi pracovniky (60,2 %), setkani se
s umiranim a smrti (61,9 %) a pracovniho pretizeni (39,8 %) (Magdi, 2022, p. 618). Nejenze
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tyto problémy, se kterymi se setkavaji témeét denn€, prohlubuyji stres, ale v jejich disledku maji
sestry horsi pohlizeni na své zdravi, zvySeny zamér opustit zaméstnani, vyssi incidenci uzkosti
a jinych psychickych poruch (Giizel a A¢ikgoz, 2023, p. 665).

Mo et al. (2020) zkoumali stres u Cinskych sester v prvni linii koronavirové nakazy
z provincie Chu-pej. Jednalo se o prifezovy online prizkum realizovany v roce 2020,
do kterého se pfihlasilo 180 sester. Ze vSech zucastnénych bylo 90 % zen ve véku
od 21 do 48 let, s délkou praxe 2 az 32 let a vice nez 80 % mélo univerzitni vzdélani.
Pro sledovani pracovniho stresu bylo pouzito ¢inské znéni stupnice stresového pretizeni
(dale jen SOS), u které je prokazana validita i reliabilita. Celkové bodové skore stupnice je
22 az 110 bodi — ¢im je bodu vice, tim je stresova zaté€z vyssi. U témer 40 % sester bylo konecné
skore v priméru 39,91 bodu a pouhych 22,2 % mélo 50 bodu a vice. Pracovni stres tcastniktl
této studie byl tedy na nizké Grovni. Autofi to vysvétluji tim, ze sestry z Chu-pej byly fadné
ptipravené a svédomité. Faktory, které vSak stresovou zatéz negativné ovliviiovaly, byly delsi
tydenni pracovni doba, uzkost, a také skuteCnost, kdyz byla sestra jedinackem. Vysledky SOS
u zucCastnénych, ktefi jsou jedinacci byly okolo 50,87 bodu a u téch, ktefi maji alespon jednoho
sourozence, byly kolem 38,91 bodu. Da se predpokladat, ze ti, ktefi jsou jedinym potomkem
v rodin€, maji vetsi strach o své rodinné piislusniky, zejména o rodiCe. Boji se, aby nezemfeli,
jelikoz silné€ citi povinnost postarat se o své rodice v jejich stafi. Tato skuteCnost predstavuje
obrovskou psychickou zatéz pro sestry, které jsou jedinacci, nebot’ by pfisli nejen o pribuzné,
ale také o oporu (Mo et al., 2020, p. 1003-1006).

Mnohé studie (Almegewly et al., 2022; Crowe et al., 2022) uvadéji, ze i sestry
poskytujici intenzivni péCi prozivaji nespocet negativnich mentalnich a emocnich obtizi,
jako jsou stres, uzkost, deprese a pocit tisné (Xu et al., 2021, p. 13). Vzhledem k jejich
pracovnimu vytizeni, vysoké mife zodpovédnosti a narocnéjsi péci o pacienty v kritickém stavu
mely sestry vintenzivni péci vyS§i uroven stresu oproti sestram na jinych klinikach,
a to jiz v obdobi pfed pandemii koronaviru (Almegewly et al., 2022, p. 2). S pfichodem
epidemie COVID-19 znaéné vzrost pocet pacientd vyzadujici akutni zdravotni oSetfeni,
tedy pravé sestry se specializaci v intenzivni péci byly vystaveny vysoké pracovni zatézi
z divodu nedostate¢ného poctu personalu (Xu et al., 2021, p. 13).

To, ze pandemie ovlivnila psychické zdravi sester na jednotkach intenzivni péce (dale
jen JIP), potvrzuje kanadska prufezova studie z doby tfeti pandemické viny v Kanadé
v roce 2021. Data byla ziskana online formou uzavienymi otazkami a nepovinnym otevienym
dotazem, ve kterém se mohli ucastnici blize vyjadfit k pracovnim podminkdm a zatézi.

Obsahem vyzkumu bylo zji§téni miry deprese, uzkosti a stresu pomoci Skaly DASS-21, dale
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pritomnost posttraumatickych stresovych poruch skalou IES-R a v neposledni tfadé bylo
pouzito méfitko ProQOL zjistujici miru vyhotfeni a sekundarniho traumatického stresu.
Zapojilo se 425 sester z JIP ze vSech ¢asti Kanady. Jejich vék byl v rozmezi 20 az 65 let, délka
praxe se pohybovala od 1 roku do 46 let, 92,5 % tvortily zeny, 88,9 % byly sestry pracujici
u lizka a dohromady 96,5 % se staralo o dospé€lé pacienty. Vysledky z jednotlivych skal
prokazaly, ze v dobé sbéru dat trp€lo mnoho sester z JIP fadou psychickych problémd.
U 74,4 % ucastnikt byly zaznamenany pftiznaky posttraumatické stresové poruchy. Symptomy
stresu mélo 60,7 %, uzkosti 56,9 % a deprese 69,6 %. Navic vSech 625 respondentt zazivalo
sttedni az vysoky stupenl syndromu vyhoteni a 87,7 % jevilo znamky sekundarniho
traumatického stresu. Moznost oteviené odpovedi vyuzilo 147 (34,5 %) dotazovanych sester.
Jejich odpovédi potvrzovaly vysokou duSevni zatéz Nejvice zmifiovaly nedostate¢nou
podporou od vedoucich zaméstnanct a traumatizujici povahu pracovniho prostiedi (Crowe
et al., 2022, p. 2-4).

Obdobné v Saudské Arabii probihala v roce 2021 prufezova studie u sester z JIP.
Hlavnim cilem bylo zjistit iroveni prozivani pracovniho stresu a soucasné odolnosti v dobé
koronavirové pandemie. Online dotaznik vyplnilo 139 sester. Nejvétsi skupinu tvorili ucastnici
ve veku 30 az 40 let (60 %), s bakalatskym vzdélanim (81 %) a s 6 az 9 lety zkuSenosti v praxi
(42 %). Celkem 86,4 % z nich pracovalo s COVID-19 pozitivnimi pacienty. Ke zjisténi stresu
byla pouzita skala PSS—10. Z vysledku vyplyva, ze 8 % sledovanych neprozivalo zadny stres,
14 % citilo mirny stres, 38 % stfedni stres, 22 % velky stres a 18 % velmi vysokou Groveri stresu
(Almegewly et al., 2022, p. 3-6).

Podobné 1 polsky vyzkum prokézal, ze ze 102 sester zJIP mélo dle Meisterova
dotazniku psychicky stres na nizké trovni 47,1 %, sttedni urovni 36,3 % a vysoké urovni
16,7 %. Nejvice uvadély, zZe pocitovaly Casovou tisefi a vy$si odpovédnost. Prafezova studie se
konala v roce 2020, piicemz 95,1 % tvotily zeny s primérnym vékem 34 let a praxi 11 let.
Kromé stresu méfili také odolnost za pomoci $kaly hodnoceni odolnosti (dale jen SPP-25).
Analyza odhalila, ze témér polovina zacastnénych (46,1 %) se charakterizovala primérnou
urovni odolnosti, 21,6 % nizkou urovni a 32,4 % vysokou duSevni odolnosti. Mezi stresem
a odolnosti byla zjiSténa statisticky vyznamna negativni korelace (rho= -0.463) — ¢im vyssi
skore odolnosti méli, tim nizsi byla stresova zatéz (Januszek et al., 2023, p. 62-66).

Naproti tomu Almegewly et al. (2022) ve své studii nezjistili zadnou vyznamnou
korelaci mezi stresem souvisejicim s koronavirovou nemoci a odolnosti. K méfeni miry
odolnosti vyuzili Connor-Davidsonovu skalu odolnosti—10 (dale jen CD-RISC-10). Nejvétsimu

poctu sester z JIP vysla stfedni uroveni odolnosti (42 %), nizkou a velmi nizkou uroven
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mélo 18 % a 8 %, zatimco 32 % se vyznacovalo velmi vysokou trovni odolnosti (Almegewly
et al., 2022, p. 8), coz je v souladu se zjiSténim autord Januszek et al. (2023).

Hlavnimi faktory zvySujicimi stres u kanadskych sester z JIP byly nespravny pfistup
vedoucich pracovnikii a traumatizujici pracovni prostiedi, coz vedlo u sester ke zklamani,
dojmu neuspéchu az k zaméru opustit stavajici zameéstnani. Mnoho ucastnikd sdélilo,
ze je samotné a jejich praci vedeni bere jako samoziejmost, neuznavaji je, nerespektuji
a ani nepodporuji. Studie také zjistila, ze 44,0 % sester z JIP uvazovalo o odchodu z prace,
38,1 % by bylo radsi zaméstnano u jiné spolecnosti, 49,4 % si chtélo v budoucnu najit novou
praci a 23,3 % si jiz v dobé vyzkumu aktivné vyhledavalo nové povolani. Podle analyzy
jednotlivych podskupin zjistujici odliSnosti mezi provinciemi, vékem a poctem let v praxi,
nebyly nalezeny zadné statisticky vyznamné rozdily (Crowe et al., 2022, p. 3-4).

V Polsku na zaklad¢€ analyzy dat bylo zjisténo, Ze spiSe u mladsi skupiny ucastnika bylo
zaznamenano vysS§i psychické zatizeni z divodu monotonnosti prace, nespecifického
a celkového dusSevniho pretizeni. Nebyly nalezeny zadné statisticky vyznamné rozdily
v zavaznosti stresové zat€ze v ramci dosazeného vzdé€lani, existenci a veéku déti
v domécnostech sester a poctu let v praxi. Rozdil nebyl zjistén ani na zakladé vystaveni se
suspektnim ¢i jiz zjisténym nakazenym COVID-19 (Januszek et al., 2023, p. 65-66).

Naopak v Saudské Arabii udaje studie ukazuji, ze vétSinu osob se stfedni mirou stresu
zastupovaly sestry s bakalafskym stupném vzdélani. Byla nalezena pozitivni korelace
mezi vét§im poctem let praxe a vysokym stupném stresu (p = 0.0309). Nejcasteji sestry uvadely,
ze je velmi stresuje nepiedvidatelnost a zavaznost epidemie a jejich nasledki. Mirnym
stresorem byla nemoznost zdolavat vyznamné véci v osobnim zivoté. Dale sestry pocitovaly,
ze nejsou schopné prekonat veskeré nahromadéné obtize béhem pandemie (Almegewly et al.,
2022, p. 6-8).

Kromé negativniho nahledu na pandemii mély sestry z JIP i fadu pozitivnich pocitu.
Nejvice popisovaly, ze jsou bezpochyby schopné zdolavat problémy v soukromém zivoté
spojené s pandemickou situaci a jejich dusledky. Jako mirmné pozitivni uvadély dobie se
vyvijejict vyhlidky epidemie a kladné pocity, ze maji vSe pod kontrolou i vzhledem k aktualnim
pomérum. (Almegewly et al., 2022, p. 8)

Rada studii (Ali et al., 2021; Shirazi et al., 2022) prokazala, ze vystaveni se vysoké
stresové zat€zi zpusobuje i dal$i dusevni problémy — uzkost, deprese, frustrace a dalsi.
Konkrétné v Cinské studii zjistovali subjektivni pocit uzkosti za pomoci §kaly sebehodnoceni
uzkosti (dale jen SAS). Obsahem skaly je celkem 20 polozek zjistujici mnozstvi pfiznaka

uzkosti, kdy jednotlivé ¢asti se hodnoti jednim az ¢tyfmi body. Mira zavaznosti uzkosti je
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zjistovana pomoci celkového skoére. Ze 180 dotazovanych bylo celkové skore 32,19 + 7,56
boda. Tyto udaje prinesly statisticky vyznamny rozdil mezi respondenty studie a narodnim
standardem, ktery cinil 29,78 + 0,46 bodi. Dale z vyzkumu vyplyva, Ze stresova zatéz
statisticky vyznamné pozitivné koreluje se Skalou SAS (r = 0,676; p <0,05). To znamena,
ze vy§$i vystaveni stresu podporuje vyssi uroven tzkosti a budou patrnéjsi izkostné symptomy
u jedince (Mo et al., 2020, p. 1004).

Kim a Kim (2023) ve svém vyzkumu také prokazali statisticky signifikantni pozitivni
korelace (p <0,001) mezi stresem souvisejicim s pracovnim prostiedim, uzkosti a depresi
u specializovanych sester pro pacienty s COVID-19. Mezi sestrami—specialistkami, které se
zucastnily této studie, pocitovalo 57,4 % mirnou nebo vyssi uroven uzkosti. Dale procenta
u téch, které mély stfedni az silnou Groven tzkosti, byla vyssi (15,6 %) nez v kontrolni skupiné
(10,2 %). Kromé¢ uzkosti prozivala znacna ¢ast zicastnénych az deprese. Mirnou depresi trpélo
65,6 % sester a 25,4 % stfedné tézkou az tézkou depresi, coz je vyssi uroven nez u kontrolni
skupiny, ktera €inila 16,1 % (Kim a Kim, 2023, p. 6-8).

Prafezova studie z Keni z roku 2020 zkoumala duSevni zdravi sester v prvni a druhé
linii béhem pandemie. Ke sbéru dat byl pouzit online dotaznik zamétujici se na stres, tizkost,
depresi a nespavost. Zucastnilo se 171 respondentd, kdy 70,2 % byly zeny, a praimérny vék
Cinil 33,47 let. V dobé vyzkumu pracovalo v prvni linii 111 sester (64,9 %) a 66,7 % z nich
uvedlo, ze jim v dusledku nakazeni nemoci COVID-19 zemfel pacient. Ze zjisténych vysledka
vyplyva, ze u sester pracujicich pfimo s pozitivné nakazenymi nemocnymi byla podstatné
ovlivnéna psychika. Deprese byla zaznamenana u 52,8 %, uzkost u 49,6 %, stres prozivalo
31,5 %, mirné az tézké priznaky vyhoteni vykazovalo 56,1 % a nespavosti trpélo 9,2 % z nich.
Naproti tomu ze sester z druhé linie mélo deprese 33,4 %, uzkosti 45,8 %, stres 23,8 %,
syndrom vyhoteni 32,8 % a nespavost neuvedla ani jedna z dotazovanych. Déle bylo zji§téno,
ze zeny uvadeély vice priznakt psychickych poruch nez muzi. Celkem 53,9 % Zen uvedlo vyssi
vyskyt vyhofeni, zatimco u muzu tuto problematiku zaznamenalo pouze 34,0 % (Ali et al.,
2021, p. 3-5).

V japonské kohortové studii zroku 2020-2021 byl zkouman vztah mezi depresi
a pracovnim stresem u sester pracujicich v prvni linii béhem epidemie COVID-19. Vyzkumu
se zucCastnilo 28 sester, ztoho 75,0 % tvorily Zeny. Veék respondenti se pohyboval
od 20 do 49 let a nejvice sester bylo s praxi do 10 let (42,9 %). Ke zji§téni miry deprese byl
pouzit dotaznik Quick Inventory of Depressive Symptomatology (dale jen QIDS) a k méfeni
pracovniho stresu byla vyuzita skala Tokyo Metropolitan Distress Scale for Pandemic (TMDP).

Bylo zjisténo, ze sestry z centralni nemocnice vykazovaly velmi mirnou az témeér nulovou
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uroven deprese. Celkové skore se v prib&éhu meésicti snizovalo, avsak nejvétsi narast priznakt
deprese byl odhalen v souvislosti s nartstajicim poctem pozitivné testovanych pacientd. Byla
zjisténa statisticky signifikantni pozitivni korelace mezi sociadlnim stresem a depresivnimi
symptomy (r = 0,407; p = 0,032). Dal§im Castym problémem, ktery sestry uvadély, byl dopad
na jejich financ¢ni situaci a narusené mezilidské vztahy (Tsubono a Ikeda, 2022, p. 4-5).

Prafezova studie z italskych nemocnic zjistila, ze prevalence uzkosti, poruch spanku
a nizké sebediveéry byly u sester v dobé epidemie na vysoké urovni. Z vysledkt vyplyva,
ze 33,23 % prozivalo stfedni stupenl tizkosti, 71,4 % poruchy spanku a 50,65 % méelo nizkou
sebedtvéru ve své schopnosti. Data byla ziskana v roce 2020 pomoci SAS a Skaly vlastni
ucinnosti (dale jen GSES). Do vyzkumu se zapojilo celkem 1005 sester z 42 nemocnic na celém
uzemi Italie. Vék respondenti se pohyboval od 22 do 65 let, 42,19 % pracovalo na v§eobecnych
nemocni¢nich oddélenich, 83,78 % mélo bakalarsky stupeni vzdélani a vétsi polovinu tvoftily
zeny (65,97 %). Pravé u Zen byla vypozorovana vyssi mira uzkosti a spankovych potizi nez
u muzd, jelikoz mély nizsi sebedavéru ve své schopnosti. U Gcastnikl s vyssi virou ve vlastni
schopnosti bylo skoére uzkosti nizsi, a tim se snizovaly 1 poruchy spanku. Vy$§§i mirou
sebevédomi se vyznacovali hlavné muzi, ucastnici ve vy§sim véku, s vy§sim poctem let praxe
a s vys$§im stupném vzdélani. Zavérem autofi zduraziuji nezbytnost v€asné zachytit dusevni
potize u sester, jelikoz pfi jejich dlouhodobé expozici mize dojit k rozvoji posttraumatické
stresové poruchy (Simonetti et al., 2021, p. 1362-1367).

Problematikou sekundarniho traumatického stresového syndromu se =zabyvala
deskriptivni a prifezova studie z Iranu. Jejim hlavnim cilem bylo zjistit spojitost mezi
pracovnim stresem a strachem z koronavirové pandemie se sekundarnim traumatickym
stresovym syndromem. Vyzkumné §etfeni se konalo v roce 2020 ve dvou nemocnicich formou
online dotazniku. K méfeni sekundarniho traumatického stresového syndromu byla vyuzita
Skala Secondary Traumatic Stress Scale (dale jen STSS) a miru stresu zji§tovala Skala Nurse's
occupational stress scale (dale jen NOSS). Na Setfeni participovalo 225 sester, které pracovaly
v pfimém kontaktu s COVID-19 pozitivnimi nemocnymi. Vétsinu tvotily Zeny (75,6 %), jejichz
vek byl v rozmezi 23 az 52 let, 89,3 % mélo bakalatsky stupenl vzdélani a zbylych 10,7 % mélo
magistersky titul. Praméma doba praxe byla 11,48 let. Vysledky naznacily, Ze pracovni stres
sester pfimo ovliviiyje urover strachu z pandemie COVID-19 a tyto obavy pfimo koreluji se
sekundarnim traumatickym stresovym syndromem. Obavy z epidemie koronaviru také plné
ovliviiuji vztah mezi pracovnim stresem sester a jejich sekundarnim traumatickym stresem

(Shirazi et al., 2022, p. 371-375).
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Ve slovenské studii uvedlo v dotazniku pro screening traumatu (dale jen TSQ)
pies 62 % sester alesponi 6 z 10 symptomi prozivani posttraumatické stresové poruchy (dale
jen PTSD) a necelych 27 % zazivalo 9 z 10 ptiznakd. Nejvice se u dotazovanych objevovaly
zvySené veédomosti o moznych nebezpeCich (79,43 %), poté znepokojivé myslenky
¢i vzpominky na udalosti (75,53 %), pocit rozruSeni pii pfipominani si ptihody (69,86 %)
anervozitu a podrazdénost zaznamenalo vice nez 68 % respondentti. Vyskyt pfiznakd traumatu
ovliviloval v€k ucastnikli, poskytovana socialni podpora a pouzité strategie zvladani
traumatického stresu. Dals§im faktorem, ktery mohl zkreslit vysledky pfi méfeni pfiznaka
traumatu mohla byt doba sbéru udaja. Vyzkumné Setieni probihalo od listopadu do prosince
roku 2020, kdy byl nartst piipadi COVID-19 pozitivnich nemocnych, a tak se da predpokladat,
Ze ucastnici mohli byt vice vycCerpani, coz mélo vliv na vyssi vyskyt traumatickych symptoma
(Rajcani et al., 2022, p. 24-26).

Hlavnim tématem systematického piehledu a metaanalyzy studii publikovanych v roce
2020 je zjisténi profesniho vyhoteni a PTSD u sester pusobicich v prvni linii péCe o pacienty
s COVID-19 béhem pocatecni faze pandemie. Cilem bylo systematicky shrnout dostupné
dikazy tykajici se téchto psychickych problémt a zdaraznit faktory rizika a ochrany.
Kvantitativni analyza byla provedena nad daty zahrnutych studii, které métfily miru vyhoteni
a PTSD pomoci podobnych nastroji. Celkem bylo do piehledu zahrnuto 25 studii, z nichz sedm
bylo zahrnuto do metaanalyzy pro odhad priméra depersonalizace a emocniho vycCerpani.
Dalsich 12 studii bylo pouzito k odhadu pramért pro PTSD. Mezi hlavni rizikové faktory
patfilo zenské pohlavi, mladsi v€ék a rtzné pracovni, fyzické a psychické faktory — obavy
z koznich 1ézi z noSeni ochrannych pomucek. Celkové studie zjistila alarmujici situaci
s ohledem na vyhoteni a PTSD u sester béhem pandemie COVID-19. Zduraznila potiebu
podpiirnych strategii na individualni i systémové Grovni k prevenci negativnich disledkt
na veSkera klinicka pracovisté. Dale zdiaraznila nezbytnost zamezeni stfednédobych
a dlouhodobych negativnich ucinkt (Caruso et al., 2021, p. 2-4 a 16-18).

Hur et al. (2022) dosli k totoznym zavérim dopadu celosvétové koronavirové epidemie
na vyhoteni sester. Z jejich rychlého systematického prehledu provedeného ze 13 studii
publikovanych v letech 2020 az 2021 vyplynulo, Zze se vyhoteni sester béhem pandemie
pohybovalo na stfedni a vys§i urovni. Miru vyskytu ovlivnily razné sociodemografické,
profesni, psychologické a s COVID-19 souvisejici faktory. Taktéz upozornily na snizeni
negativniho vlivu covidové epidemie za pomoci uziti vCasnych podpurnych intervenci

pro rizikové skupiny sester, socialni podpory, pfistupu ke sluzbam pomahajicim dusevnimu
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zdravi, dostateCného odpocinku a zajisténim osobnich ochrannych pomicek pro bezpe¢nost
sester (Hur et al., 2022, p. 249 a 261).

V polské prafezové studii bylo hlavnim cilem zméfit miru profesniho vyhoteni
u chirurgickych a détskych sester v dobé epidemie COVID-19. Vyzkumné Setfeni probihalo
od roku 2020 do roku 2022 a zapojilo se celkem 110 respondentd. Pro sbér dat byl
pouzit dotaznik Link Burnout Questionnaire meéfici pomoci subskal miru vyhoteni
a Socio-Demographic Questionnaire zjistujici sociodemografické faktory. Vsech 110
dotazovanych tvorily pouze zeny v primérném veéku 51 let, pfes 60 % pracovalo na
chirurgickém oddéleni, 34,5 % melo 31 az 35 let praxe a 35,5 % uvedlo 31 az 40 let praxe
na stavajicim oddéleni. Ze zavéru studie vyplyva, ze vysoka uroven profesniho vyhoteni
postihla 6,4 % sester. V jednotlivych subkategoriich byly zaznamenany nejvys§i miry,
konkrétné 28,2 % pro psychofyzické vycCerpani, 26,4 % pro zhorSeni vztaht, 12,8 % pro
zklamani a 11,8 % pro profesni neefektivitu. Zvlasté ucastnici pracujici na chirurgickych
oddélenich vykazovali statisticky vyznamnéj§i hodnoty v oblasti psychofyzického vycCerpani
(Filipska-Blejder et al., 2023, p. 2-5).

Galanis et al. (2021) se ve svém systematickém piehledu a metaanalyze zaméfili na
zjisténi vyhoteni u sester v pribéhu pandemie COVID-19 a souvisejicich rizikovych faktort.
Data byla ziskana z nékolika elektronickych databazi a preprintovych sluzeb v roce 2020.
Do piehledu bylo zahrnuto celkem 16 studii s 18 935 sestrami. Celkova prevalence
emocionalniho vyhoteni byla 34,1 %, zjiSténi depersonalizace u 12,6 % a pocitu nedostatku
osobniho naplnéni u 15,2 % (Galanis et al., 2021, p. 3287-3289 a 3293).

U sester v Omanu se vysoka uroven profesniho vyhoteni vyskytovala u 65,6 % z nich.
Jakozto faktory ovlivilujici miru emocéniho vycerpani uvedly schopnosti vedeni a podporu
vedoucich sester, stav personalniho zajisténi a zabezpeCeni ochrannych pomicek, pfistup
k informacim a postoj sester k podpore. DalSimi vyznamnymi prediktory byly pracovni stres,
vek a pocet let praxe na sou¢asném oddé€leni. Vyzkumu se zac¢astnilo 351 respondentt, piicemz
vice nez 80 % byly Zzeny ve vé€ku 22 az 55 let a s prumérnou Sestiletou praxi na aktualni pracovni
pozici (Al Sabei et al. 2022, p. 5). Galanis et al. (2021) zjistili, ze hlavnimi rizikovymi faktory
vyhoteni sester byly: mladsi vék (30 let a mén¢), nedostatecna socialni opora, nepfipravenost
rodiny a spolupracovniki na zvladani epidemie koronaviru, vnimani zvy$eného ohrozeni, delsi
pracovni doba v karanténnich oblastech, prace ve vysoce rizikovém prostredi, nedostatecné
zdroje v nemocnicich a zvySena pracovni zatéz (Galanis et al., 2021, p. 3293-3298).
Velmi kontroverznim faktorem ovliviiyjici syndrom vyhoteni je pohlavi. Mnohé¢ studie (Caruso

et al., 2021; Simonetti et al., 2021) poukazaly na vySsi prevalenci u zZen, ale fada jinych studii
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ukazuje vysoké emocni vyCerpani i u sester—-muza. Navic nékteré studie (Galanis et al., 2021;
Simonetti et al., 2021) prokazaly, ze u muzu je vysSi mira depersonalizace, zatimco u Zen je
niz§i mira osobniho naplnéni (Hur et. al, 2022, p. 260).

Wei et al. (2022) se ve svém vyzkumném Setfeni zabyvali prevalenci vyhoteni sester
a jeho souvislosti s délkou telomer pired a béhem covidové pandemie. Telomery jsou
DNA-proteinové komplexy na konci chromozomu, které je uzaviraji. V pribéhu starnuti se
jejich délka fyziologicky zkracuje, avSak pii dlouhodobém prozivani stresu se tento proces
zrychluje. Americka prufezova studie se zabyvala pravé teorii, zda se vlivem pandemie,
jakozto vysoce stresového obdobi, zvySila prevalence vyhoteni a zkratila se délka telomer
u ucastnikti vyzkumu. Zapojilo se 146 sester z opera¢nich salt, anesteziologického a porodniho
oddeéleni. U 120 z nich byla odebrana krev. Ve vybérovém souboru pievazovaly zeny, primeérny
veék byl 45 let a vétsina méla bakalarsky stupen vzdélani (75 %). Podle dotazniku Maslach
Burnout Inventory (dale jen MBI) bylo zjisténo u 70,5 % vysoky stuperi vyhoreni. Vétsina
sester pocitovala velké emocni vyCerpani (65,1 %), sttedné tézkou az tézkou depersonalizaci
uvedlo 85,0 % a 90,4 % vnimalo nizkou urover osobniho tspéchu. Pfi porovnani délky telomer
byly zjistény statisticky vyznamné rozdily z doby pied a béhem pandemie, pfiCemz se jejich
délka u skupiny sester v prubéhu vyrazné zkratila ve srovnani se skupinou pied pandemii.
Vyzkumnici brali v potaz i dulezity faktor — veék sester. Podle oCekavani méli delsi telomery
mladsi ucastnici ve veku 20 az 29 let. Bez ohledu na vék vSak byla zaznamenéana znacné kratsi
délka béhem pandemie nez pred ni, coz dokazuje jeji vliv na délku telomer u sester (Wei et al.,
2022, p. 2-9).

Rok po vypuknuti epidemie COVID-19 v Cing byla provedena prafezova studie,
jejimz cilem bylo zjistit, zda zkuSenost s pandemii u sester z Wu-chanu souvisi s nepfiznivym
vysledkem psychické pohody. Data byla shromazd’ovana v prubéhu roku 2021. Pfihlasilo se
100 sester se zkuSenosti z prvni linie a dalSich 100 bylo bez zkuSenosti, jakozto kontrolni
skupina. Byla zjistovana deprese, Uzkost, stres, nespavost a psychicka odolnost. V zavéru
nebylo stanoveno, Ze by rok od po&atku pandemie v Cing pievladaly u pomahajicich sester
psychické problémy nad kontrolnim souborem ucastniki, s vyjimkou nespavosti. Ta byla
zaznamenana u 41 % sester pracujicich s COVID-19 pozitivhimi nemocnymi, kdezto
ve skupin€ bez zkuSenosti ji trpélo pouze 29 %. U pomahajici skupiny uvadélo piiznaky
deprese 46 %, uzkosti 40 % a PTSD 61 %. V kontrolni skupin€¢ zaznamenalo symptomy
deprese 49 %, uzkosti 38 % a PTSD 56 %. Pokud jde o odolnost, tak nebyl zji§tén statisticky
vyznamny rozdil mezi obéma skupinami. Vysoka odolnost vici zatézi souvisela s nizkou

urovni uvedenych psychickych problému (Zhang et al., 2022, p. 349-351).
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Z uvedenych studii vyplyva, ze se vysoka stresova zatéz u sester pohybovala v rozmezi
22,2 % az 83,5 % (Mo et al., 2020, p. 1005; Rajc¢ani et al., 2022, p. 23). Vyssi aroven uzkosti
byla mezi 33,23 % a 56,9 % (Simonetti et al., 2021, p.1367; Crowe et al., 2022, p. 4) a deprese
mezi 25,4 % a 69,6 % (Kim a Kim, 2023, p. 8; Crowe et al., 2022, p. 4). Vysokou miru PTSD
dotazované skupiny udavaly v rozmezi 27,0 % az 74,4 % (Rajcani et al., 2022, p. 23; Crowe
et al., 2022, p. 4) a profesni vyhoteni sester bylo mezi 6,4 % a 100 % (Filipska-Blejder et al.,
2023, p. 5; Crowe et al., 2022, p. 4). Poruchy spanku se pohybovaly od 0 % do 71,4 %,
kdy nulové procento téchto potizi bylo u Gcastniku, ktefi nepracovali v bezprostiedni blizkosti
pozitivné testovanych pacientd (Ali et al., 2021, p. 5; Simonetti et al., 2021, p. 1367).

Prafezova studie z Polska uvadi, ze probihajici pandemie COVID-19 pii sbéru dat
mohla znacné ovlivnit jeji zavéry. Dale poukazuje na to, ze zadna predchozi studie nebyla
provedena pred pandemickou dobou u téze studijni skupiny, coZz mize branit v porovnani
vysledki pred a po celosvétové epidemii koronaviru (Filipska-Blejder et al., 2023, p. 8).

Ali et al. (2021) ve své studii naznadili, Ze vzhledem k dopadim pandemie na duSevni
zdravi sester by bylo vhodné provést dalsi vyzkumy, které by sledovaly jeji dlouhodobé tcinky
(Ali et al., 2021, p. 7).

2.2 Strategie zvladani stresu a jinych psychickych problémi u sester béhem
pandemie COVID-19

Zkusenosti s pandemii COVID-19 naznacuji nutnost implementace efektivnéjSich
strategii na ochranu duSevniho zdravi sester a piijeti rozsahlych preventivnich opatfeni
v kriticky naro¢nych situacich (Sierakowska a Doroszkiewicz, 2022, p. 1). Aby se zabranilo
dalsim skodlivym dopadiim na zdravi sester, a z hlediska vefejného zdravi na celkovou kvalitu
a bezpecCnost systému zdravotni péce, jsou potiebné strednédobé a dlouhodobé strategie na vice
urovnich, které propoji regulaéni organy, vyzkumné pracovniky, manazery a vice
zainteresovanych stran (Caruso et al., 2021, p. 18).

K ochrané psychického zdravi lze pfistoupit prostiednictvim riznych aktivit, jez mohou
organizovat nemocnice pro své zameéstnance s cilem zvysSit jejich pracovni vykonnost (Giizel
a Agikgoz, 2023, p. 666). Z tohoto divodu by mély byt uskuteCnovany zmény nejen ve sprave,
ale i struktufe organizace nemocnic, a to od vyvazeného pridélovani prace az po systémy
odmeénovani (Kim a Kim, 2023, p. 8). V obdobi Siteni infekce COVID-19 je nutné poskytnout
odpovidajici organizacni podporu zejména vzhledem k incidenci nové nakazenych pacienti
(Tsubono a Ikeda, 2022, p. 6). Dale je dulezita podpora vlady a spolecnosti, ktera mize byt

taktéz efektivni ke snizeni zatéze u sester v dobé epidemie (Kim a Kim, 2023, p. 8).
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Sestram, jez se zucastnily prufezové studie v Keni, byla k dispozici specialni mobilni
linka pro akutni psychické potize souvisejici s pandemii. Navic ty, které pfi pruzkumu
vykazovaly stfedné az vysoce zavazné piiznaky v ramci jakékoli dusevni poruchy, anebo pokud
se u nich objevovaly jiz suicidalni myslenky, byly odkazany na vyhledani 1ékatské konzultace
s jejich poskytovatelem primarni péce nebo poradenské sluzby pfimo v nemocnici (Ali et al.,
2021, p. 4). Nezbytnost poradenskych a psychologickych sluzeb, jakozto psychologickych
intervenci, zdtraznila i studie z Ciny (Zhang et al., 2022, p. 351).

V polské prafezové studii provadéné v roce 2020 bylo cilem analyzovat strategie
zvladani stresu u sester pracujicich ve vetrejnych a soukromych zdravotnickych zafizenich.
Celkem se zucastnilo 155 sester, z nich tvotily 91,6 % zeny, primérny vek ¢inil 42 let, vice nez
85 % melo vysokoskolské vzdélani a nejvétsi zastoupeni meély sestry s praxi do 10 let (28,4 %).
Pro zjisténi vyrovnani se se stresem byl pouzit dotaznik Mini-COPE. Béhem pandemie
COVID-19 se dotazované sestry potykaly se stresem hlavné v oblasti aktivniho zvladani,
planovani, pfijimani, pozitivniho pfehodnoceni a hledani praktické podpory. Méné¢ Casto volily
vyhybavé strategie — popirani, vyhybani se stresovym situacim, tedy zabyvanim se nécim
jinym, a uzivani navykovych latek. Mladsi respondenti (do 30 let) a pracovnici s nejnizsi
pracovni zkuSenosti (do 10 let) meli tendenci zvladat stres pomoci humoru, hledani emocionalni
a instrumentalni podpory, ale bohuzel 1 obvinovanim sebe sama a uzivanim psychoaktivnich
latek. Zvysujicim se vékem se sestry obracely vice k nabozenstvi. Uastnici s magisterskym
titulem se vyrovnavali se stresem pomoci pozitivniho prehodnoceni, to je vidénim situace
v pozitivnéjSim svétle, a nabozenstvi. Naproti tomu respondenti s niz§im stupném vzdélani vice
vyhledavali emocionalni a instrumentalni podporu. Vliv oddéleni se ve studii neprojevil
(Szlenk-Czyczerska et al., 2021, p. 28-32).

Polska studie provedena v letech 2020 az 2021 zaznamenala kromé vysoké miry stresu
u sester i primeérny pocit sebehodnoceni svych schopnosti dle skaly obecné ucinnosti (dale jen
GSES) 29,1 bodu z celkovych 40 boda. Sebehodnoceni vyrazné souviselo s mistem zaméstnani.
Respondenti pracujici v nemocnici deklarovali lep§i vlastni hodnoceni nez sestry
z ambulantnich zafizeni. Strategie zvladani stresu byly posuzovany inventafem Mini-COPE.
Nejvice zvolené bylo aktivni zvladani, planovani a citova podpora. Naopak nejméné sestry
volily uzivani navykovych latek. Faktory veéku, pracovni zkuSenosti a profesni role byly
zodpoveédné za volbu copingovych strategii. Mlad§i Gcastnici a Ucastnici s praxi do 5 let
pouzivali zejména ventilaci, instrumentalni podporu, humor, ale i sebeobvifiovani. Sestry
z praxe také volily behavioralni neangazovanost ve smyslu snizeni svého usili, zatimco vedouci

pracovnici stres zvladali za pomoci strategie planovani. Vyssi pozornost je tfeba zaméfit na
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mladsi sestry s krat§i praxi a zaméstnance v ambulantni sfére (Sierakowska a Doroszkiewicz,
2022, p. 3, 6-8).

Studie z roku 2020 se zabyvala sestrami z Béloruska a Polska. Zji§tovala a porovnavala
jejich intervence uzité k vyrovnani se se stresem b€hem pandemie. Prifezové studie se
dobrovolné zucastnilo 158 sester z Polska a 126 sester z Béloruska. Polskou skupinu tvofily
z 82,9 % zeny, mladSich 34 let bylo az 67,1 %, vysokoskolské vzdélani mélo 93,4 %
a praktické zkuSenosti do 5 let mélo 58,2 % dotazovanych. Naopak v béloruské skupiné byly
vSechny respondentky zeny, mladsSich 34 let bylo 42,0 %, vysokoskolsky titul ziskalo pouze
45,2 % a vzhledem k vys§imu véku mélo praxi pod 5 let 23,0 %. Polské sestry oproti
beloruskym ucastnicim byly mnohem castéji v kontaktu s pacienty s koronavirovou infekci,
mnohdy byly samy nakazené a Castéji byly v karanténé. Analyza dotazniku Mini-COPE zjistila,
ze obé skupiny pouzivaly zejména aktivni zvladani a planovani, méné Casto vyuzivaly
vyhybavé strategie — vyhybani se stresu a uzivani navykovych latek. Pravé vyhybavé strategie
volili prevazné starsi a lidé v manzelském svazku. Pfi porovnani skupin lze konstatovat,
ze sestry z Béloruska vice projevovaly smysl pro humor, naproti tomu pol§ti respondenti se
obraceli spise k nabozenstvi. Polské sestry se také vice zaméfily na metody hledani emocni
podpory a vyhybani se stresu, kdezto béloruska skupina se cCastéji uchylovala k aktivnim
strategiim zvladani stresu. Ani vjedné zemi nebyla volba strategii ovlivnéna kontaktem
s pacientem nakazenym virem COVID-19 (Kowalczuk et al., 2022, p. 3-10).

Podobna studie provedena v roce 2020 mezi sestrami v Polsku a Iranu piinesla opatné
vysledky. Vyzkumné studie se zacastnilo celkem 309 sester. Polskou skupinu tvofilo
158 sester, 144 z nich tvorily zeny v primérném véku 34,92 let, 13 sester mélo stiedoskolské
vzdélani a 145 sester mélo vysokoskolské vzdélani. V iranské skupiné bylo 151 tcastnikd,
pouze 90 z nich byly Zeny v primérném veku 28,34 let. Stfedoskolské vzdelani mélo 12 sester
a 139 mélo dokoncené vysokoskolské vzdélani. Ke zjisténi strategii zvladani stresu byl pouzit
dotaznik Brief COPE. V tomto srovnani byly iranské sestry ty, které¢ se mnohem castéji obracely
k nabozenstvi, zatimco polské sestry vyuzivaly humor, coz odpovida velmi odli§né roli
nabozenstvi v polské a iranské spoleCnosti. Na zakladé dostupnych dat 1ze také konstatovat,
ze iranské sestry prozivaly vétsi aroveni stresu nez sestry z Polska. Respondenti z obou zemi
vykazovali vyssi odolnost v pfipad€, ze nebyli vyCerpani. Kontakt s pacienty nakazenymi
COVID-19 se podobné jako v pfedchozi studii (Kowalczuk et al., 2022) neprojevil jako
rizikovy faktor (Piotrowski et al., 2021, p. 462-464).

Egyptska studie zjistila, ze ze 113 sester mélo 50,4 % vysokou uroven stresu. Déle

zkoumala, jak jsou sestry schopné zdolavat stresové situace. K ziskani vysledka slouzila kratka
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Skala odolnosti vuci stresu (dale jen BRCS) odebrana online formou. U 37,2 % respondentt
vysla Spatna odolnost, 41,6 % uvedlo, ze maji pramérné schopnosti a pouhych 21,2 %
se predstavilo s dobrymi schopnostmi stres zvladat. Dalsi ¢asti vyzkumu byl rozhovor, béhem
kterého sestry uvedly konkrétné zvolené strategie. 57, 5 % z nich vénovalo zvySenou pozornost
své duchovni strance. Komunikaci s rodinou a ptateli zvolilo 55,8 % a 47,8 % se rozhodlo
pfijmout soucasnou situaci. Nejméné bylo udavano vyhledavani psychologické pomoci (8 %),
snizeni vystaveni se informacim o koronavirové pandemii (21,2 %) a hledani rozptyleni
a zabavy (28,3 %) (Magdi, 2022, p. 618-619).

Caruso et al. (2021) ve svém vyzkumu uvedli, Ze s ohledem na télesné a dusevni faktory
byly sniz§im stupném posttraumatické stresové poruchy spojeny funkéni mechanismy
zvladani, vyssi odolnost sester vii€i zat€zi a nizsi obavy z nakazy (Caruso et al., 2021, p. 18).
Rozvoj opatreni ke snizeni strachu z nakazy koronavirovou infekci podporuje 1 turecka studie.
Dale zminuje, ze by opatieni ke snizeni strachu mohla pozitivné piispét nejen ke zmirnéni
pracovniho stresu, ale i celkové zlepsit dusevni zdravi sester (Glizel a Agikgoz, 2023, p. 666).
Politické organy by mély realizovat efektivni a dostupné kroky ke zvySeni psychické odolnosti
sester. V predeslych studiich (Almegewly et al., 2022; Januszek et al., 2023) byly navrzeny
razné zasahy i na pracovistich zamétfené na podporovani odolnosti a mentalniho zdravi sester
pracujicich v prvni linii — Skoleni, zlepSeni struktury a komunikace (Zhang et al., 2021, p. 351).
Ke snizeni strachu je nezbytné pfipravit bezpecné prostiedi a dostatek prostiedki, jako jsou
osobni ochranné pomiticky a pfiméfené personalni zastoupeni. Navic by vedouci sestry mély
navrhnout aktualizované plany a zvySovat znalosti sester v praxi o infekénim onemocnéni
(Al Sabei et al., 2022, p. 7-8).

S pracovnim stresem béhem epidemie Uzce souvisela uUnava zameéstnancd.
Pti nedostatku fyzického 1 psychického odpocinku se mohly sestry uchylit naptiklad ke kouteni.
Tato negativni strategie byla prostfedkem okamzitého zmirnéni stresu, tudiz pozitivné ovlivnila
psychickou pohodu sester, av§ak vyuzivani této strategie negativné pusobi na jejich télesné
zdravi (Kim a Kim, 2023, p. 8). Proto je potfeba, aby zdravotnické systémy zavedly vyhrazené
doby odpocinku a prestavky (Galanis et al., 2021, p. 3298).

Wang et al. (2021) se ve svém pruzkumu zaméfili na moderace vlivu mikropiestavek
a psychologické odtazitosti na vztah mezi stresem a pracovnim nasazenim u sester pracujicich
v nemocnicich (Wang et al., 2022, p. 2118). Mikropfestavky v praci znamenaji kratké
neformalni odpocinkové ¢innosti do 10 minut, které personal dobrovolné vykonava mezi
jednotlivymi pracovnimi ukony a pozitivné ovlivilyji jejich psychicky stav (Kim et al., 2017,

p. 28-29). Cast vyzkumu se zabyvala tim, jak jsou oddechové aktivity pfinosné pro psychické
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odpoutani, a nasledné jaké maji dopady na pracovni stres a angazovanost. Testovani hypotéz
probihalo v sedmi vefejnych nemocnicich zjizni Ciny vroce 2021. V prvni &asti studie
dotaznik vyplnilo 308 sester a v druhé casti byli vyzvani jejich vedouci pracovnici (65 vrchnich
sester) k poskytnuti jejich nazoru na véc, kdy odpovédélo 58 znich. Ve vysledku bylo
hodnoceno svym nadfizenym 263 sester. Nejvice respondentd bylo ve véku 33 let a vice
(34,22 %), ptrevaznou vétsinu tvofily zeny (91,26 %), vysokoskolské vzdélani uvedlo vice nez
50 % a 54,37 % mélo praxi 7 let a vice. Zaveéry pruzkumu ukazaly, Zze se negativni vliv
pracovniho stresu na pracovni nasazeni snizil, kdyz se dotazovani vénovali vysoké mire aktivit
behem mikropfestavek. Vyjma toho byla moderujici uloha oddechovych Cinnosti podpotfena
psychologickym odstupem. Tudiz lze prohlasit, ze pravé mikropiestavky a mentalni odlouceni
hraji zasadni roli pfi zvladani pracovni zatéze u sester. Vedouci pracovnici by meéli zauymout
kladny postoj k témto strategiim a pomoct svym podiizenym zaméstnancim najit pfilezitosti
k odlouceni od problému v prostiedi s vysokou zatézi (Wang et al., 2022, p. 2119-2124).
Kim et al. (2017) uvedli roz¢lenéni mikroptestavkové aktivity do Ctyt kategorii. Prvni jsou
relaxace, které se vztahuji k zazitkiim, a tak uvolruji t€lo i mysl. Druhé jsou aktivity spojené
s pfijmem potravy a napoju, jez dodavaji t€lu potiebnou energii. Jako tfeti predstavili
spoleCenské Cinnosti, tedy setkavani se s lidmi a rozhovory se zamérem ziskani socialni opory.
Posledni kategorii mikroprestavek jsou kognitivni aktivity, jako je napf. ¢teni béhem volna
(Kim et al., 2017, p. 30).

Manazeti sester by pro né méli zajistit dostatek prostoru pro realizaci vlastnich
volnocasovych aktivit. Dale by jim méli poskytnout moznost skoleni o relaxacnich technikach,
které by jim pomohly efektivné snizit uroven pracovniho stresu (Mo et al., 2020, p. 1008).
Stejné tak i korejska studie zduraziiuje naléhavost vyvoje psychologickych intervencnich
programli zaméfenych na vyrovnani se s pracovnim stresem u sester v dobé pandemie
COVID-19 (Kim a Kim, 2023, p. 9).

Randomizovand kontrolovana studie zJordanska uskuteCnéna vroce 2020 méla
jako hlavni cil zjistit, zda mize psychoedukacni program efektivné snizit uroven pracovniho
stresu. Dal§im cilem bylo zjistit, zda tento program dokaze zdokonalit copingové strategie
u sester zameéstnanych ve vetejnych zdravotnickych zafizenich béhem krize zpiisobené virovou
infekci COVID-19. Psychoedukacni intervenéni program byl zalozen na teorii stresu a jeho
zvladani. Néplni byla zazitkova vyuka. Béhem Sesti sezeni u€astnici ziskali informace o stresu,
dale se naucili techniky k feSeni psychickych potizi, relaxacni metody, terapii humorem,
time management a natrénovali si asertivni chovani. Do studie se zapojilo 80 sester,

kdy 40 respondent bylo zafazeno do vzdé€lavaciho programu a druha polovina byla jako
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kontrolni skupina. Sbér dat zahrnoval distribuci dotaznikii NSS (ke zjiSténi urovné stresu)
a Brief COPE (k méfeni jeho zvladani) ve tfech etapach, a to pted intervenci, bezprostiedné
po ni a mésic po jejim uskuteénéni. Vysledky ukazaly statisticky vyznamné rozdily
v experimentalni skupiné ohledné stresové zatéze a strategii. V prub€hu jednotlivych fazi se
stres postupné snizoval, a dokonce i u vyuziti copingovych strategii doSlo k vyraznému
zlepSeni. Naopak u kontrolni skupiny nebyla prokdzana zadnad vyraznid zména ani v jedné
ze zkoumanych oblasti. Zavérem lze podotknout, ze psychoedukacni intervencni program je
neinvazivni a efektivni metodou, ktera muze pomoci sestram vyporadat se se stresem
(Alkhawaldeh, 2023, p. 3-7).

Sawyer et al. (2022) se ve své vyzkumné studii s kombinovanou metodikou zaméfovali
na psychoedukacni skupinovy program pro 19 vedoucich sester v dobé pandemie.
Jejich analyza pobihala v roce 2022 a soustfedila se na uc¢inky skupinového programu.
Zjistili, ze po dokonceni programu ucastnici zaznamenali psychické posileni a zvySeny pocit
posttraumatického ristu. Kvalitativni analyza rozhovora odhalila 6 hlavnich témat:
proveditelnost programu, vyhody vzajemné podpory, faktory stresu, prekazky v péci o vlastni
pohodu, zdroje sily a dlouhodoby vliv G¢inkt programu (Sawyer et al., 2022, p. 4126).

Dalsi intervenéni studie z Iranu byla zamé&fena na 160 sester se specializaci v intenzivni
péci. Respondenty tvofilo 71,9 % Zen v primérném véku 41,11 let, 51,9 % mélo stredoskolské
vzdélani a pramérna délka praxe na JIP byla 18,11 let. Tato studie z roku 2021 taktéz prokazala,
ze vicestupnovy vzdélavaci program zalozeny na dovednosti pracovat se stresem a uzkosti,
prispiva ke snizeni téchto psychickych problémi. Ve vysledku uvedly dotazované sestry
poskytujici intenzivni péci, ze u nich doslo ke zlepSeni jejich duSevniho zdravi (Saffari et al.,
2021, p.2a5).

Hlavnim cilem ¢inské studie bylo zjistit uCinek gongové meditace na vnimany stres
a profesni vyhofeni u sester v priabéhu celosvétové epidemie COVID-19. Autofi studie
predpokladali, ze tato intervence povede k vyznamnému snizeni pracovniho stresu a vyhoteni
u experimentalni skupiny ve srovnani s kontrolni skupinou. Vyzkum probihal v letech 2020
az 2021, zapojilo se 79 sester, které musely nosit chytré hodinky (Garmin Vivosmart 4)
poskytnuté vyzkumnym tymem pro zaznamenani fyziologickych funkci. Nasledn€¢ musely
vyplnit dotazniky The Occupational Burnout Inventory (dale jen OBI) a PSS-10.
Experimentalni skupina (40 sester) byla na zacatku gongové meditace instruovana
kvalifikovanym terapeutem se specializaci pro gongovou terapii. Ugastnici meditace byli
prikryti dekami a pohodIné lezeli na podlozkéach na spani. Ve dvou dnech absolvovali 7 sezeni,

kazdé melo 50 az 60 minut a mezi jednotlivymi sériemi meli respondenti 60 minut volného
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casu. Kontrolni skupina (39 sester) naproti tomu nepodstoupila zadné intervence. Vysledky
ukézaly, ze u experimentalni skupiny doSlo ke snizeni fyziologického indexu stresu
na hodinkach oproti ptivodnim hodnotam. V porovnani s kontrolni skupinou doslo navic
ke snizeni vnimaného stresu a pracovniho vyhoteni u sester. Dale bylo zji§téno, ze kazda dalsi
gongova terapie prispivala k vétsi dusevni pohodé. Ze zavéru studie vyplyva, ze gongova
meditace je u¢inna a nenaro¢na intervence vhodna ke snizeni miry pracovniho stresu u sester
v dobé pandemie (Hsieh et al., 2022, p. 3910-3914).
Liu et al. (2021) zjistovali efektivitu relaxacniho tréninku brani¢niho dychani na kvalitu
spanku, tzkost a depresi u 140 sester z prvni linie v Cind vroce 2020. Zjistilo se,
ze diafragmaticka dechova relaxacni terapie pouzitd u sester pracujicich béhem pandemie
COVID-19, zlepsila kvalitu jejich spanku a efektivné snizila uroven jejich uzkosti,
avSak nepfinesla statisticky vyznamné snizeni rovné deprese (Liu et al., 2021, p. 10-12).
Také neuromeditace se ukazala jako uc¢inna nefarmakologicka intervence proti narustu
symptomu pracovniho stresu u sester béhem pandemie COVID-19. Podle autort studie z roku
2020 jeste neni zcela objasnéno, jaké mechanismy presné stoji za timto t¢inkem. Prvni dikazy
naznacuji, ze védoma meditace muze snizovat aktivitu sympatického nervového systému,
coz ma za nasledek zlepSeni kvality spanku a obnoveni autonomni kontroly. Tato pozorovani
byla zaznamenana i u Gcastnikt, kteti neméli predchozi zkuSenosti s meditaci, coz naznacuje,
ze neuromeditace muze byt efektivni i pro ty, kdo nemaji predchozi trénink v meditacnich
technikach. Celkové tyto vysledky podporuji vyuziti neuromeditace k podpote psychického
zdravi a pohody u sester (Hausswirth et al., 2022, p. 9).
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2.3 Vyznam a limitace dohledanych poznatku

Prehledova bakalarska prace se zabyva aktualnimi dohledanymi poznatky o vyskytu
a strategiich zvladani pracovniho stresu a dalSich psychickych problému, se kterymi se sestry
potykaly v dobé pandemie COVID-19. Shromazd'uje poznatky o prevalenci nejen stresu
spojen¢ho s pracovnim prostfedim, ale 1 uzkosti, deprese, posttraumatické stresové poruchy
a profesniho vyhoteni u sester. Popisuje, ze vliv pandemie mél dokonce negativni dopad
na kvalitu spanku u zkoumanych osob. Bylo zjisténo, ze existuje fada faktoru, ktera psychicky
stav ovliviiovala jak negativnim, tak i pozitivnim zptuisobem. Dale se prace zabyva strategiemi
zvladani pracovniho stresu a jinych psychickych problémi. Poskytla informace o tom, jak se
sestry samy s touto problematikou vyporadavaly a shrnula poznatky z mnoha studii, které se
blize vénovaly urCitym typim strategii, a nasledné sledovaly jejich efektivitu.

Vyznam bakalarské prace spoc¢iva v rozsifeni nasich znalosti o problematice pracovniho
stresu a dalSich psychickych problémech. Je dulezité sledovat jejich vyskyt a zaméfit se
na zvladaci strategie. Psychické problémy maji vazné dopady nejen na sestry, ale také na
pacienty a celosvétové zdravotnické systémy. Doposud byly nasledky pandemie posuzovany
prevazné z pohledu celosvétové populace. Nebyl kladen dostateCny daraz na to, jak zasahla
zdravotnické pracovniky, a predevsim na sestry, které jsou neustdle v kontaktu s pacienty.
Bakalarska prace predklada dikazy o tom, jak vazné bylo zasazeno psychické zdravi a pohoda
sester pravé v souvislosti s probihajici epidemii COVID-19. K méfeni vyskytu potizi byly
pouzity standardizované dotazniky, coz zvysuje kredibilitu zjiSténych vysledk. Na zakladé
zjisténych vysledk mohou poskytovatelé zdravotni péCe a manaZzefi oSetiovatelské péce ziskat
vice poznatkil o zavaznosti psychickych potizi u jejich zaméstnancta a rizikovych faktorech,
které je ovliviiuji. Ze sd€leni sester vyplyva, ze se nejcCastéji potykaly s nedostatkem osobnich
ochrannych pomicek, s nedostateCnym poctem personalu, vzhledem ke zvySené incidenci
COVID-19 nemocnych, a prodluzujici se pracovni dobou. Na zaklade téchto faktora zvazovalo
mnoho sester odchod ze stavajiciho zaméstnani. Nekteré z nich si dokonce v dobé sbéru dat
aktivné vyhledavaly novou praci. Pfemyslely, ze by presly do jiného zdravotnického zafizeni
a n€kolik sester dokonce chtélo opustit zdravotnictvi zcela. V nékolika studiich sestry uvedly,
ze se Jim nedostalo podpory od vedeni zafizeni a jejich prace byla povazovana za samoziejmost.
Tato bakalafska prace poukazuje na potiebu vyssiho zajmu ze stran vedoucich pracovnika
a managementu zdravotnictvi. AvSak zijem by nemél byt zaméfen pouze na vyskyt
psychickych problémd, ale predev§im na podporu zaméstnancu, zajisténi pomucek, poskytnuti

vzdélavacich programu, psychologickych poraden a vytvoreni strategickych pland.

30



V Ceské republice (CR) by méli byt s problematikou pasobeni pracovniho stresu
a dalSich psychickych obtizi a zvladacimi strategiemi u zdravotnického personalu obeznameny
sestry i studenti oSetfovatelskych obort. Je nezbytné, aby vSichni zGc¢astnéni védéli, jak se
vyporadat se stresem, na zaklad€ kterého se mohou rozvinout dalsi fyzické i psychické potize.
Jelikoz v CR nebyly do této doby uskuteénény zadné vyzkumné studie zabyvajici se pracovnim
stresem a jinymi psychickymi problémy u sester v dob€ pandemie, mohla by tato prace iniciovat
k jejich realizaci i s odstupem Casu. AvSak to vyvolava otazku, zda by byly vysledky platné
a spolehlivé, jelikoz lze predpokladat, ze s odstupem ¢asu mohou sestry pandemii vnimat
odlisn€, nez kdyz béhem ni piimo Celily veskerym kritickym a stresovym situacim.

Vyraznou limitaci této bakalarské prace je, ze zadna z pouzitych studii nepochazi
z Ceské republiky. Tato skute¢nost mize ovlivnit pouZitelnost vysledkd pro CR, jelikoz
pandemicka krize na naSem Uzemi probihala odli$né nez v zahranici. Appel et al. (2021)
se ve svém vyzkumu zabyvali celym oSetfovatelskym tymem. Nékteré studie se zaméfovaly
pouze na sestry pracujici v prvni linii, jiné tyto sestry naopak porovnavaly s témi,
co nepracovaly v pfimém kontaktu s COVID-19 pozitivnimi pacienty. Al Sabei et al. (2022)
dokonce ani neuvedli, o jaké pacienty sestry vjejich vyzkumném Setfeni pecovaly.
Dalsi limitaci je, ze ve vétSiné studii tvofily prevaznou vétsinu respondenti zeny. Nicméné
oSetfovatelstvi je obor, ve kterém dominuji zeny. V prafezové studii Kowalczuk et al. (2022)
porovnavajici sestry z Polska a z Béloruska byla skupina béloruskych sester tvofena pouze
zenami, zatimco v polské skupiné byli 1 muzi. Také Filipska-Blejder et al. (2023) ve své studii
uvadéli, ze 100 % zucastnénych byly Zeny. Na vysledky mnoha studii mohl puasobit i fakt,
ze autofi vyzkumu méli maly vzorek zacastnénych. Déle se vSechny studie zabyvaly sestrami
z rozdilnych oddéleni. Nékteré sbiraly data pouze z jednoho oddéleni a jiné je mezi sebou
porovnavaly. VSechny udaje byly ziskavany online formou a u nékterych bylo kratké ¢asové
obdobi sbéru dat, coz jsou dal§i podstatné limitace. Vzhledem k absenci reprezentativniho
vyzkumu, je obtizné vysledky generalizovat na celou populaci sester na daném uzemi.
V neposledni fadé nebyl v zadné z uvedenych studii zahrnut faktor osobnostni charakteristiky
sester s pfihlédnutim ke konkrétnim udalostem odehravajicim se v jejich soukromém zivoté.
Dalsi oblasti, ktera nebyla brana v potaz, byla mira psychickych obtizi u sester pfed samotnou
pandemii. Veskeré vysledky vychazeji pouze ze subjektivniho hodnoceni dotazovanych.

Jelikoz nebyly nalezeny a pouzity zadné studie z CR, tato bakalaiska prace ukazuje,
Ze je potieba se aktivné vénovat problematice pracovniho stresu a dalSich duSevnich potizi

u Ceskych sester a nasledné vypracovat jejich strategie zvladani.
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Zavér

Pandemie COVID-19 byla velkym zasahem do pracovniho i soukromého zivota nejen
pro celosvétovou populaci, ale 1 pro zdravotnické systémy a zdravotnické pracovniky. Klicovou
roli pfi boji proti nakaze plnily pfedevSim sestry, jelikoz pravé ony nesly plnou tizi
oSetfovatelské péce a byly v neustalém kontaktu s pacienty. Z tohoto divodu se pandemie
negativné projevila pravé na této nejpocetn€jsi skupin€ zdravotnickych pracovnikd, a to jak po
fyzické strance, tak 1 psychické, coz se odrazi nejen v pracovnim, ale i soukromém zivoté. Tato
skuteCnost také naznacuje, Ze mohla mit v kone¢ném dusledku nezadouci dopady na kvalitu
poskytované oSetrovatelské péCe. Vzhledem k témto zjisténim je nezbytné vénovat zvysSenou
pozornost vyskytu pracovniho stresu a dal§im psychickym obtizim. Dale je tfeba se zaméfit na
mozné strategie zvladani t€chto problému, podporovat sestry v pouzivani copingovych strategii
a vytvorit pro né€ efektivni strategické plany.

Prvnim dil¢im cilem této prehledové bakalaiské prace bylo sumarizovat aktualné
dohledané publikované poznatky o vyskytu pracovniho stresu a jinych psychickych problému
u sester béhem pandemie COVID-19. Z vysledka uvedenych studii bylo prokazano, ze mira
stresu z pracovniho prostredi a s tim souvisejicich duSevnich potizi se s pfichodem pandemie
vyrazné zhorsila. Také bylo zjisténo, ze vyskyt stresu potencoval 1 dal§i dusSevni obtize u sester,
jakou jsou uzkosti, deprese, posttraumatické stresové poruchy, profesni vyhoteni a poruchy
spanku. Na uroven prozivani pracovniho stresu a jinych psychickych potizi méla vliv fada
faktord. Pfi nedostatku materialniho zajisténi byly zaznamenany negativni uCinky na
psychickou pohodu sester. Konkrétné nejvétsSim problémem byl nedostatek osobnich
ochrannych pomtucek, které byly vyuzivany ve vyrazne€ vyss§i mite nez dfive. Dal§imi problémy,
se kterym se sestry musely potykat takika denné, byly neustale se prodluzujici pracovni doba,
nedostatek personalniho zastoupeni na zvySeny pocet hospitalizovanych a obavy z nakazy sebe
a prenosu infekce 1 na své okoli. Naopak pozitivnimi faktory, jez pfispivaly ke zvladani téchto
problému u sester, byly vys§i odolnost vuci zatézi, dokonCené vysokoskolské vzdélani
a koufeni. Tyto poznatky mohou do budoucna pomoci pii vypracovavani strategickych plant
a psychoedukacnich intervencnich programt nejen pro zdravotnicka zafizeni, ale zejména
pro sestry. Prvni dil¢i cil byl splnén.

Druhym dil¢im cilem bylo sumarizovat aktualné¢ dohledané publikované poznatky
o strategiich pro zvladani pracovniho stresu a jinych psychickych problému u sester v dobé
pandemie COVID-19. Pozitivnim zji§ténim bylo, Ze sestry vyuzivaly prevazné aktivni

strategie — aktivni zvladani, planovani a vyhledavani emocni podpory. Nékteré z nich vSak
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zvolily spiSe pasivni moznosti vyporadavani se s vysokou psychickou zatézi. Tuto skupinu
tvorili prevazné respondenti mladSiho veéku a s kratsi praxi. Pfi zvladani duSevnich obtizi
by tudiz méla byt pozornost vice sméfovana pravé na tyto skupiny sester. Dale z uvedenych
studii vyplyva, ze by se na pracovni stres a dalsi psychické problémy mély ve zvySené mifte
pouzivat strategie, jako jsou psychoedukacni intervencni a skupinové programy,
mikroprestavky a relaxacni techniky. Vysoce uc¢inné bylo vyuziti techniky brani¢niho dychéani,
neuromeditace a meditace za pomoci gongu. Sestry navic uvadély, ze by ocenily zvySenou
podporu nejen ze strany poskytovateld zdravotni péce, ale i managementu pro oSetfovatelskou
péci. Také je dilezité od sester ziskat informace o tom, jaké negativni vlivy na né v dobé
pandemie pusobily. Na zaklad¢ toho je mozné vytvorit efektivni strategické plany na odbourani
téchto rizikovych faktord, jez vyrazné ovliviiuji miru prozivani pracovniho stresu, uzkosti,
deprese, PTSD, profesniho vyhoteni a problému s kvalitou spanku. Druhy dil¢i cil byl splnén.

Dohledané poznatky zminéné v této bakalarské praci mohou mit vyznam nejen pro
Ceské sestry, ale dokonce 1 dalsi zdravotnicky personal, studenty veskerych osSetrovatelskych
oboru a poskytovatele zdravotni pée. Mohou jim pomoci pochopit problematiku vyskytu
pracovniho stresu a dalSich psychickych problému pii vykonu povolani. Dale mohou slouzit
jako inspirace pii volbé strategii zvladani zminénych potizi, s nimiz se sestry musely
vyporadavat béhem pandemie COVID-19. V neposledni fadé tyto poznatky mohou pfispét
vedoucim pracovnikim a manazerim pro zdravotni péCi k vypracovani a implementaci
ucinnych strategickych plant a preventivnich programi uréenym pro jejich zaméstnance.
Vcasna realizace téchto feSeni a postupt v praxi by vyrazné prispéla ke snizeni miry prozivani
pracovniho stresu a dalSich psychickych problémul nejen u sester, ale i u dalsi nelékafskych

zdravotnickych pracovniki.
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Nursing Stress Scale (Stresova Skala pro sestry)
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Trauma Screening Questionnaire (Dotaznik pro screening traumatu)
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