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r
Uvod
., Syndrom vyhoreni je podle mych zkusenosti mnohem vic nez jen projevem pretizeni.

Vyhoreni je vyzva. Vyzva Zit, a ne pouze fungovat. Vyzva Zit autentickym a osobitym Zivotem *

(M. Prief, 2013, p. 12)

Termin syndrom vyhoteni, ktery mizeme také znat pod pojmem ,,burnout, neuzivime
v Ceské terminologii dlouho. Tento pojem se nejdiive pouzival v 1€katstvi, pozd€ji se rozsifil 1
na dalsi profese, zejména pomahajici profese. Pomahajicimi profesemi rozumime profesi, ktera
se v ramci svého povolani dostava do interakce s dal§imi lidmi a angazujici se pro né¢. Mohou
to byt 1ékafi, zdravotni sestry, socialni pracovni a ugitelé. Skola i pedagogiéti pracovnici, jsou
bezesporu jednémi z nejvyznamnéjSich faktor, které utvaieji formujiciho se jedince. Po rodiné
je druhym nejvétsim socidlnim prostiedim, do kterého se dit€¢ béhem své ontogeneze dostava.
V této vychovné vzdelavaci soustavé hraji ucitelé vyznamnou tulohu. S pedagogickymi
pracovniky pfichédzeji zaci do kazdodenniho kontaktu, ve kterém jim pedagogicky pracovnik
predava védomosti, formuje osobnost svéfeného zaka, spoluutvari jejich charakter, postoje
zajmy a motivuje zaky k uceni. Prave ucitel se Casto stava pro zaky celozivotnim vzorem, nebo
byva kladnym ¢i zapornym ptikladem, ktefi zaci napodobuji nejen v chovani, ale také ve
zpiisobu zivota, dale mohou pfebirat jeho zivotni postoje, hodnoty nazory, atp. A pravé na
pedagogy jsou v posledni dobé kladeny mimotadné naroky, které se promitaji do slozky
edukacni, socidlni interakce a v neposledni fadé administrativni povinnosti, které¢ se tykaji
zejména zakl se specidlnimi vzd€lavacimi potfebami. Je na né kladen vysoky narok ke
zvySovani pracovniho tempa a pracovnich vykona a jejich mzdové ohodnoceni ve vétSing
ptipadi neodpovida dobie vykonané praci. DalSim ovliviiujicim faktorem mutze byt negativni
socialni klima mezi kolegy, které zté¢zuje kvalitu odvadéné prace. Piestoze je takové vypéti
mozné zvladnout, neni mozné dlouhodobé v takovych podminkéach vykonavat danou ¢innost.
Pokud se k témto stresujicim podminkam na pracovisti ptidaji i dalsi stresory v osobnim Zivoté
a maji tyto rizikové faktory dlouhodobé trvani, mizou vést k syndromu vyhoteni. Pokud se
chceme syndromu vyhoteni vyhnout, pfedejit mu nebo zmirnit jeho ptisobeni v ptipade, ze
nékterymi pfiznaky syndromu vyhoteni jiz trpime, je potfeba se s danou problematikou Iépe
seznamit, zjistit, co je pri¢inou a co je nejucinngjs$i v tomto boji. Zamérem této prace je
poskytnout ucelené informace k syndromu vyhoteni v ndvaznosti na ucitelskou profesi.

Tato diplomova prace je rozdélena na dvé &asti. Cast teoretickou a &ast praktickou.

Teoreticka Cast je rozdelena do ti kapitol. Prvni kapitola obsahuje exkurz do historie, definice



a celkové pojednani syndromu vyhoteni. Druhd kapitola se zabyva syndromem vyhoieni
pedagogickych pracovnikl — ucitelll. Tteti kapitola se vénuje opatfenim, které mohou riziko
vzniku syndromu vyhoteni snizit. Ctvrta ¢ast diplomové préce, ktera se zabyvé kvantitativnim
vyzkumem, obsahuje vyty¢ené cile a hypotézy pro vyzkumné Setfeni s naslednou interpretaci
vysledkt vyzkumného Setfeni. Osloveni respondenti, ktefi se zucastnili vyzkumného Setfent,
byly na rtiznych typech vzdélavacich instituci v Kralovehradeckém kraji. Cilem vyzkumného
Setfeni bylo zmapovat miru syndromu vyhoteni u pedagogickych pracovniki, ktefi se vénuji
vzdélavani a vychovée déti, zakl a studentii ve vybranych typech Skol. Dalsi cil, pro které byly
vytvoteny hypotézy, zjistuji, do jaké miry mohou ovliviiovat stav syndromu vyhoteni rizikové
faktory jako je vyssi vek, délka praxe, typ Skoly nebo tfidnictvi. Dale se zamétuji na souvislost
mezi vyuzitim volného ¢asu a syndromem vyhoteni. Pro vyzkumné Setfeni bylo zvoleno
anketni Setfeni se dvéma standardizovanymi dotazniky na syndrom vyhoieni. Interpretované
vysledky hypotéz byly ovéfeny pomoci statistickych testl, graficky znézornény a
okomentovany a porovnany s dostupnou literaturou a dosavadnimu vyzkumy, které se tykaji

syndromu vyhofteni.
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1 Syndrom vyhoreni

Vycerpani, stres a nechut k pracovnim povinnostem zazivd vétSina zaméstnané
populace a jsou zvykli je brat jako nutnou a ptirozenou soucast pracovniho procesu. Samotné
problém. Rok 2019 je pro tuto problematiku ptelomovy, protoze se jej Svétova zdravotnicka
organizace rozhodla kodifikovat v Mezinarodni klasifikaci nemoci a souvisejicich zdravotnich
problémi, kteréd slouzi pro 1ékatfe a zdravotni pojistovny jako ptirucka. Svétova zdravotnicka
organizace tim dava najevo, ze vyhofeni mize ohrozovat nase zdravi a vyzaduje tak nutnou

odbornou Iékatrskou pomoc. (World Health Organisation [WHO], 2019)

1.1 Historie syndromu vyhoreni

Pojem syndrom vyhoteni odpovidd anglickému souslovi ,, burn-out* nebo ,,burnout
syndrome “, které miizeme ptelozit téz jako vyhasnuti, vyprahlost ¢i vypaleni. V soucasné dob¢
se ustalil pojem ,,syndrom vyhoreni* nebo ,, burnout*. (Resetka, 2003). Odborna literatura,
ktera se stala stézejni na pocatku 60. let. pro tuto problematiku, byla od autora Herberta
Freudenbergera Burnout: The High Cost of Success (Vyhoteni: Vysoka cena za uspéch) a
Beverly A. Potterové Beating Job Burnout (Jak se branit pracovnimu vycerpani). Dfive termin
vyhoteni pochézel z pouli¢niho slangu, ktery oznacoval narkomana, ktery klesl na samé dno.
V 60. letech se poté dostal do obecnych slovniki, kde tento termin oznacoval novy jev, ktery
se objevuje na pracovistich a je pro néj charakteristicka epidemie letargie, zoufalstvi, nervozita
a bezmoc, kterd postihuje lidi ve vSech typech povolani a postaveni. (Potter, 1993). Tento
uzivany termin pfedchazel naptiklad i pojmu workoholik, ktery vypovidd o stavu
prepracovanosti. Tito 1idé se citi apaticti, vyCerpani, nedokdzi prekonavat bézné piekazky a

zacinaji se stranit ostatnich. (Jeklova & Reitmayerova, 2006)

V odborném pojeti byl tento pojem pouzit v 60. letech minulého stoleti némeckym
psychoanalytikem zijicim ve Spojenych statech americkych. Pojem byl pouzit v americkém
Casopise Journal of Social Issues v roce 1974. Ve svém ¢lanku shrnul vysledky své dlouholeté
prace, ve které se vénoval negativnimu jevu, ktery muze vzniknout a Casto vznikd u
zdravotnickych pracovnikli ve vztahu k jejich pacientim. (Kebza, 2005, p. 133; Kebza &
Solcova, 2003, p. 6). Sam H. Freudenberger zaZil pocit vyhoteni na sobé a tim polozil zaklady
pro dalsi teoretické zkoumani socialné psychologického jevu. (Freudenberger, 1974, p. 150).

Freudenberger byl psychiatr v newyorské Free Clinic pro drogoveé zavislé. Na této klinice byl

zaméstnan prevazné mlady a motivovany persondl. Freudenberger vypozoroval, ze mnozi
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z nich na sob¢ pocituji symptomy jako snizovani energie, ztratu motivace a pocity zbytec¢nosti.
Tyto stavy doprovézela celd fada dusSevnich a fyzickych symptomi. Nejdiive vyzkum aplikoval
pouze na dobrovolniky, kteti pracovali na klinice. Poté rozsitil sviij vyzkum i na zaméstnance
této kliniky, protoZze po dikladném pozorovani zjistil, Zze i stali zaméstnanci projevuji
symptomy socidln¢ patologického jevu. (Freudenberger, 1974, p. 160). Ve snaze pojmenovat
tyto stavy do uceleného pojmu, zvolil slovo, které se bézné pouzivalo k vyjadieni G¢inka
chronického uzivani drog, a to vyhoteni (Greene, 2009, p. 343) Je vSak mozné, ze se H.
Freudenberger nechal inspirovat k pojmu burnout beletristickou knihou od autora Grahama
Greena nazvana 4 Burn out Case (1991). Tento roman pojednava o zivoté nadaného architekta,
ktery vstupuje do zivota s velkymi pfedstavami, o¢ekavanim a iluzemi. V realném zivoté se
vsak setkava s problémy, které ho diiv ani nenapadly. Snazi se s nimi vypotadat, ale postupné
ztraci nadseni. Nakonec je znechucen, odrazen a opousti svou praci uté¢kem do africké dzungle

(Greene, 2007).

Syndrom vyhoteni nepochybné existoval jiz pfed vznikem pojmu ze sedmdesatych let
dvacatého stoleti. Mlizeme najit zminky uz ve Starém zakon¢, kde prorok Elids popisoval své

pocity vycerpani a nasledného selhani. (Ktivohlavy, 2012).

Pojednéni o totalnim vy&erpani vypravi i baje ze starého Recka o Sysifovi. Podle této
povésti byl Sisyfos odsouzen k tomu, Ze musi na vysokou horu dovalit velky kamen. Sysifos se
snazil, ale jakmile dovalil kdmen k vrcholku hory, vysmekl se mu a spadl dolti. Sisyfos zac¢inal
znovu a znovu, ale jeho trapeni nebralo konce, protoze nikdy nedosahl daného cile. Sysifos tak
unavou, naprostym vycerpanim a bezvychodnou situaci umird. Do dne$ni doby pferval pojem
»Sisyfovska prace® jako symbol marnosti, nesmyslné a bezvychodna prace, kterd nevede

k zadnému uzitku (Camus, 2006).

V Ceské republice se pojem syndrom vyhofeni zaGal objevovat teprve az
v devadesatych 1étech minulého stoleti. Prvi publikaci, ktera byla vyhradné vénovana tomuto
tématu, vydal roku 1998 Statni zdravotni Gstav. Jednalo se o pfirucku s ndzvem ,,Syndrom

vyhoteni®. (Kebza & Solcova, 2003)

1.2 Vymezeni a definice pojmu syndromu vyhoreni

Na konci sedmdesatych let 20. stoleti vzniklo mnoho publikaci, které se vénovaly
fenoménu vyhoteni, av§ak pokusy o objasnéni v jednotnou definici a popis symptomt dodnes

neexistuji. Rozliéné definice, které popisuji tento jev jsou definovany riznymi autory od
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dlouhotrvajiciho az plizivého ¢i nahle ustupujiciho procesu, stavu, az po autory, ktefi definuji
syndrom vyhoteni jako psychopatologickou poruchu osobnosti. Vétsina autorti se shoduje na
tom, ze vys$i riziko existence syndromu vyhoteni se vyskytuje u osob, které pracuji v oblasti
s intenzivnimi socialnimi kontakty. U vyhotfeni miizeme pozorovat stavy poc¢ate¢niho nadseni,
naslednou ztratu energie, idealismu, ocekdvani a ndsledného vysttizlivéni z dasledku

kazdodenni pracovni reality. (Poschcamp, 2013).

Autorka Christina Maslach, je jednou z nejvyznamnéjsich osobnosti, ktera se podilela
na vyzkumu syndromu vyhoteni od jeho poc¢atku. Autorka a spoluautorka fady ¢lankt a praci
na tuto problematiku, definuje vyhoteni jako: ,psychologicky syndrom emocniho vycerpani,
citového tzv. staZeni a ztrata divery v osobni vykonnost, ktery se miize objevit u osob, jejichz

profesi je prace s lidmi. “ (Maslach & Jackson, 1981, p. 100).

Druhou definici, kterou popisuje vyhoteni jako: ,,prolongovana odpoved’ na chronické
emocionalni a personalni stresory spojené s pracovni cinnosti, charakteristické dimenzemi

vyCerpani, cynismu a neefektivity. “ (Maslach, Schaufeli & Leiter, 2001, p. 397).

Ch. Maslach sviijj prvotni vyzkum zapocala v pecovatelstvi a ve sluzbach. (Maslach &
Leiter, 2008). Zpocatku se syndrom vyhoteni nespojoval jako reakce jednotlivce na stres (napf.
vysoké pracovni nasazeni nebo neredlné pracovni cile), ale spiSe jako na psychologické vztahy
jednotlivce na pracovisti (Maslach et al., 2001). Vyzkum se poté zaméfil spiSe na emocni stavy,
chyby v mysleni a co vyvolava stres u jednotlivych zkoumanych osob, naptiklad, pro¢ chce

jednotlivec byt stale oblibeny v kolektivu (Maslach & Leiter, 2008).

Zakladatelka ,Institutu pro prevenci vyhoteni®, ktery sidli v Hamburku, Helen
Heinemannova, nachazi pricinu a stéZejni znak v emo¢nim vycerpani. Heinemannova ¢erpa za
svych profesnich zkusenosti, které ma z oblasti prevence syndromu vyhoteni na zaklad€ svych
sezeni s mnoha tisici Zen a muzu, ktefi prosli timto institutem a definuje syndrom vyhoteni jako
., hluboky psychosomaticky stav vycerpani, spojeny se ztrdtou pruznosti. “ (p. 16). (Heinemann,

2012).

Myron D. Rush, ktery si prosel syndromem vyhoteni na vlastni kizi, ve své definici
uvadi, ze: ,, Syndrom vyhorenti Ize definovat jako druh stresu a emociondlni unavy, frustrace a
vyCerpani, k nimz dochazi v diisledku toho, Ze sled (nebo souhrn) urcitych udalosti tykajicich
se vztahu, poslani, Zivotniho stylu nebo zaméstnani dotycného jedince neprinese ocekdavané

vysledky “ (Rush, 1989, p. 7).
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Z vyse uvedenych definic vyplyva, ze syndrom vyhoteni je ¢asto spojovan se stresem.
VétSina bézné populace je toho ndzoru, ze syndrom vyhoteni a stres je stejny pojem. Rozdilem
téchto dvou pojmu se zabyval Christian Stock, ktery se zabyval korelaci t€chto pojmi a zaroven
je od sebe odlisuje a tika, ze: ,,...vyhoreni neni totéz co stres. Dochazi k nemu v diisledku
chronického stresu. Stresové faktory coby spoustéce tedy hraji pri vzniku burnout syndromu

zasadni roli“* (Stock, 2010, p. 15).

Svétova zdravotnickd organizace rozhodla [WHO, 2019], ze syndrom vyhoteni
kodifikuje v Mezindrodni klasifikaci nemoci, kteréd slouzi jako ptirucka pro lékaie a zdravotni
pojistovny. Syndrom se nyni klasifikuje v sekci ,,Problémy spojené se zaméstnanim nebo
nezameéstnanosti®, jez je definovan podle Mezinarodni klasifikace nemoci jako dusledek
neléceného chronického stresu na pracovisti, ktery nebyl uspéSné zvladnut. Tento stav

charakterizuji symptomy jako:

e vycerpani a nedostatek energie;
e psychicky odstup, negativismus nebo cynismus;

e snizena profesni efektivita.

Syndrom vyhoteni ma riiznd pojeti, avSak vétSina pokust o vymezeni se shoduje v nasledujicich

bodech, které sestavili Vladimir Kebza a Iva Solcova (2003):

e jedna se o psychicky stav, prozitek vycerpani;

e projevuje se zejména u profesi, které maji v popisu prace ,,praci s lidmi*;

e vétSina symptomil se objevuje predev§im v oblasti psychické, dale postihuje i
oblasti fyzické a socialni;

o klicové slozky jsou emocni a kognitivni vyCerpani, ,,opotfebeni“ a Casto i
celkova tnava;

e vySe uvedené slozky rezultuji z chronického stresu.

V soucasné dostupné literatute, ktera se tyka samotné problematiky syndromu vyhoteni
z pohledu psychologickych véd, existuje mnoho rozmanitych ptistupti a pokusii o definovani a
vymezeni samotného terminu. Nékteré definice se orientuji na syndrom vyhoteni jako na
proces, jiné maji za cil popsat termin jako koneény stav, ktery je charakterizovan jako fyzické,
psychické a emocni vycerpani jedince. Syndrom vyhoteni se tedy projevuje na urovni

psychické, fyzické i na socialnich vztazich (Pta¢ek, Raboch, Kebza, 2013)
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1.3 Profese ohrozené syndromem vyhoreni
Syndrom vyhotfeni miize postihnout jakéhokoliv jedince, ktery vykondva urCitou
profesi. Problematika, kterd se tyka syndromu vyhoteni, je v soucasné spolecnosti velmi
aktualni. Pozadavky, které jsou neustale kladeny na vykon ¢lovéka, se stale stupnuji a pfistupuje

se k nim jako k dalezitému hledisku pfi plnéni zivotnich cili a poslani (DiviSova, 2015)

Syndrom vyhoteni se neomezuje pouze na profese, které nazyvame socialni nebo
pomahajici, ale vzadné zprofesnich skupin se pfiznaky vyhofeni neobjevuji s takovou
pravidelnosti, charakterem a intenzitou (Poschcamp, 2013). Socidlni ¢i pomahajici profesi
rozumime takové povolani, pfi kterém se angazujeme pro druhé a v n¢kterych ptipadech mame
za né bezprostiedni rozhodovaci odpovédnost, které asto souvisi i s jejich zivoty. Poméhajici
pracovnik Casto citi potiebu, ze musi byt potiebnym ostatnim lidem. Kdo ma potiebu byt
potfebny, ¢asto se vzdava uspokojeni svych dilezitych potieb a o to vice se stara o druhé, aby
se tim vyhnul pocitu samoty a zbyte¢nost (Kopiiva, 1997). Na pracovniky pomahajicich
profesich se kladou stale vétsi specifické naroky. Nejcastéji postihuje psychickou a fyzickou
slozku odolnosti, inteligenci, empatii. U téchto profesi mizeme pozorovat fakt, ze jejich
emociondlni zatéz je daleko vétsi nez u jinych profesi (Matousek, 2003). Obecné mizeme fici,
ze jsou to povoléani, kde je pracovnik v jakémkoliv kontaktu s dals§imi lidmi, je zavisly na
hodnoceni svych klientt, svétenct atp. (Voseckova & Hrstka, 2010). Pojem pomahajici profese
muizeme také nalézt v pravnickém slovniku, kde tento termin definuje jako v§eobecné oznaceni
profese, kterd je zaméfena na pomoc druhym. Pod tyto profese patii 1¢kaiské, psychologické a
pedagogické obory. Konkrétnimi ptiklady profesi jsou zdravotni sestry, pracovnici v socidlnich
sluzbach, ucitelé, manzelské a rodinné poradci, fyzioterapeuti apod. Do této kategorie patii 1

dobrovolni profesionalni pracovnici, tzv. dobrovolnici (Vybiralova, 2018).

Jeklova a Reitmayerova (2006) ve své publikaci uvadi, ze mezi prvnimi studiemi, které
zkoumaly syndrom vyhoteni u pomahajicich profesi, byli zaméstnanci alternativnich Ié¢ebnych
zafizeni, kde pracovali zejména dobrovolnici. Posléze se vSak ukazalo, ze vyzkumny koncept

mohou uplatnit i u ostatniho placeného personalu na vyssich pozicich.

Stale Castéjsi vyzkumy syndromu vyhoteni miizeme sledovat i u manazerskych pozic.
Frankova (2007) komentuje studie, které se provadéji na vyhofeni u manazerd, ze: ,,...... u
manazeril se na dlouhodobém pracovnim stresu a vyhotfeni podili nutnost pracovat pod
ekonomickym tlakem, ¢elit chronickému nedostatku pracovnich sil a jinych zdrojt, poptipadé

fluktuaci nebo naopak povinnost rozhodovat o propousténi pracovnikil, které mize byt zvIaste
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zatézujici za predpokladu, ze se svym kolegou dlouhodobé spolupracoval a navazal s nim i
mimopracovni vztah.“ (p. 3). Déale uvadi, ze se na vyhoteni podili i dlouh4 pracovni doba,
narusovani psychické koncentrace naléhavymi pozadavky, problémy a konflikty,
nekompetentni nadfizeni, netnosny tlak, prace o vikendech a na dovolené, nedostatek
kvalitniho odpocinu az neschopnost relaxace a dalSich faktl, véetné prace s kolegy, kteti mohou

byt ohroZeni vyhotfenim.

Syndrom vyhoteni ma i sviij ekonomicky dopad jak pro zaméstnance, zaméstnavatele,
tak 1 pro celou spole¢nost. Cox, Tisserand & Taris (2005) poukazuji na studii, kterd byla
provadéna v ramci Evropské unie, kterd se zabyvala pracovni neschopnosti zaméstnanct.
Z prezentovanych vysledki studie vyplyva, Zze pracovni neschopnost je do vétsi nebo mensi

miry zapfi¢inéno stresem piimo z pracovisté, a to az v 60 %.

V Ceské republice viak obdobné studie ekonomickych disledki 1é¢by syndromu
vyhoteni u pomahajicich a jinych profesi v podstaté nenalézame. Studie, které jsou dostupné,
se zakladaji pfedevSim na obecné charakteristice ristu pracovni neschopnosti. Z odborné
literatury a studii mizeme vSak fici, Ze vyhoteni a stres, ktery je s praci spojeny, ma obecné

negativni disledky na zdravi, pocit pohody, ale také na jejich produktivitu a efektivnost prace.

Existuje cela fada profesi, jejichz hlavni pracovni ndplni je pomahat lidem. Né&které
z téchto profesi se vyznacuji nejen svou odbornosti, pro jejich védomosti a dovednosti, ale i
takové, které je potieba si pro vykon dané profese osvojit. Pfedevsim v téchto profesich zde

hraje velmi podstatnou roli lidsky a osobni vztah (Kopftiva, 2006).

Vyse uvedené informace mizeme shrnout, Ze mezi pomahajici profese fadime i
pedagogické profese. Podstatou této profese je neustaly kontakt s druhymi lidmi (zak, rodic,
kolegové, vedeni) a ve vétSi mife za né nese profesiondlni odpovédnost. Podle Ptacka et al.
(2013) neni ucitelskd profese hodnocena oproti ostatnim profesim kladné a netési se ve
spolecnosti vétsi vaznosti ¢i vyznamnosti. Tento fakt spolu s nezajisténymi idedlnimi

pracovnimi podminkami tak vyskyt syndromu vyhoteni zvySuje.

Ucitelé jsou vystavovani téméf kazdodennimu vysokému stresu, ktery plyne z jejich
pracovni naplné. Nasledky stresového zatizeni mize nést vy$s$i miru nespokojenosti, Casté
zmény zaméstnani, moznost predcasného odchodu ze Skolstvi do diichodu nebo oboru, pro néz
nemaji vhodnou kvalifikaci. Podle autorek Zidkové a Martinkové (2003) je podstatné vnitini

nastaveni vyucujicich, které jim dovoli vyrovnat se 1épe se stresory. Mezi vyznamné vnitini
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faktory zatrazuji vyznamné nachylnost nebo odolnost viici stresu, typ osobnosti, osobni zdatnost

a strategie zvladani stresu. Dal§im dilezitym faktorem je zdravy Zivotni styl.

Vyznam profesi, které se zaméfuji na pomoc druhym vyznamné vzrostl. Mnoho
mezilidskych funkci rodiny, ptatel, cirkve a sousedstvi pfeslo na instituce jako je naptiklad
Skolka, pecovatelské a poradenské sluzby atp. Ke stoupajicimu vyuziti profesni pomoci stoji
v protikladu neustaly ubytek penéznich a lidskych zdroji. Napjata finan¢ni situace zemi vede
ke znacnym usporam v socidlni oblasti, jejiz financovéani je podminéné. Vysledkem téchto
opatfeni je velké pracovni zatizeni jednotlivych pracovnikii v pomahajicich profesich a
projevuje se v neustale narlstajici zatézi, kterd se dostava do rozporu s potiebami klientd a
s pozadavky na vlastni praci (Poschkamp, 2003). Mezi skupiny lidi, které jsou ohrozeny

syndromem vyhoteni fadime vyse zminéné ,,poméhajici profese* jako jsou:

e Zdravotnicky persondl (sestry, 1ékafi, zachranafi, fidici sanitek apod.)
e DPelovatelé, oSetfovatelé, osobni asistenti
e Socialni pracovnici, psychologové, terapeuti
e Ucitelé, vychovatelé
e Policisté, hasici, pravnici
Mezi dalsi skupiny, u kterych mizeme pozorovat vyssi pravdépodobnost k syndromu vyhotent,

jsou profese, které jsou zalozené na casté komunikaci s lidmi, které jsou:

e Zameéstnanci infolinek, telefonisté
e Manazefi, novinafi, reportéfi, instruktofi

e Prodavadi, ¢iSnici, zaméstnanci sluzeb

Syndrom vyhotfeni muiize postihnout i jedince, ktefi vykonavaji ve své profesi neustile

monotonni praci. Jsou to napft.:

e Ridi¢i méstskych dopravnich prostiedkt
e Zameéstnanci tovaren (na tzv. linkach)

o Sicky

e Brasnafi

e Obuvnici atd.

Pokud se zamyslime nad tim, ze syndrom vyhoteni postihuje zejména poméahajici

profese nebo profese, pii kterém jsou jedinci v neustalém kontaktu s lidmi, dojdeme k zavéru,
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ze syndromem vyhoteni nemusi trpét pouze zaméstnani lidé. V tomto piipadé¢ mulzeme
pfipustit, Ze syndrom vyhoteni se Casto tyka i lidi a vztahd v rodinach, zejména matky na
matefskych dovolenych nebo pecujici o malé déti, rodinni pfislusnici starajici se o nemohouci

vyhoteni a ohrozené skupiny lidi, 2012)

Zahrani¢ni studie a nékteré Ceské studie uvadéji, ze se mira syndromu vyhoteni u
pedagogickych pracovnikd pohybuje mezi 5 — 40%, pti¢emz nejcastéji se pohybuje okolo 20%
(Droogenbroeck & Spruyt, 2014; Kidger, Brockman, Tilling, Campbell, Ford, Araya, King,
Gunnell,, 2016).

Z vyzkumu, ktery provadéli odbornici z Psychiatrické kliniky 1. Iékatské fakulty
Univerzity Karlovy a VSeobecné fakultni nemocnice v Praze v roce 2018, vypliva, ze ve
vyzkumném vzorku o poctu 3500 uciteld, se vice nez polovina povazuje za ohrozené
syndromem vyhoteni a asi 65 procent se jim skutecné ohrozend je. Dalsi pétina uciteld ma
vazné ptiznaky. Mezi nejCastéjsi stresor oznacovali ministerstvo, administrativu a Skolni

inspekce (CTK, 2018).

1.4 Rizikové faktory ovliviiujici syndrom vyhoreni

K syndromu vyhoteni nevede pouze jeden faktor, ktery by byl pficinou. Musime brat
vSak v potaz, ze pokud se projevi vice rizikovych faktort, tak ve spole¢né kombinaci mohou
byt pti¢inou vzniku vyhoteni. Vyhotet miize osaméla matka nebo otec, 1ékar ¢i zdravotni sestra
na jakémkoliv 1ékatském oddé€leni, pedagog, ktery mé problémy se zvladanim problémového
zaka ¢i celou skupinou zdka. Vyprahnout muize i jedinec, ktery pecuje o nemocného ¢i
nemohouciho ¢lena rodiny, matka, ktera zabezpecuje chod rodiny, domacnost, déti a dochazi
do zaméstnani. Nebo i ¢lovek, ktery ztratil zaméestnani nebo je opustil partner (Vollmerova,

1998).

Minirth, Hawkins, Meier, Flournoy (2011) poukazuji na paradox, ze ve vét$ing ptipada
trpi syndromem vyhoteni jedinci, ktefi jsou své praci nejoddangjsi, nejzodpoveédnéjsi,
nejvernéjsi, ale také vysoce motivovani a vzdélani. Do své prace vkladaji mnoho energie a
nadseni. Tito jedinci jsou perfekcionisté a idealisté, kladou na sebe vysoké naroky a stejny
ptistup o¢ekévaji i od ostatnich. Jednim z dalSich dGvodid mize byt skutecnost, Ze na pocatku

svého zaméstnani predvedli nadpriimérny vykon, ktery je od nich o¢ekavan nadale.

Myron D. Rush (2003) vidi nejvétsi pficiny, které vedou k syndromu vyhoteni

v nasledujicich faktorech:

18



e neschopnost zpomalit;

e neschopnost relaxace;

e nepravidelny denni biorytmus;

e perfekcionismus;

e workoholismus;

¢ snaha d¢lat v§e sam, bez pomoci druhych, neschopnost pozadat druhé o pomoc;
e potieba mit v§e pod kontrolou;

e neadekvatni a piehnané o¢ekavani

e premrsténé naroky na sebe sama

e nizkd asertivita

e neschopnost jakéhokoliv odmitnuti pomoci druhych;

e potieba oblibenosti;

e rutina;

e nepfiznivy zdravotni stav;

¢ neustala kritika vykonu;

e pocit nedocenéni své prace od ostatnich;

e neadekvatni finanéni odména;

e pfetizeni (ndrocné pracovni podminky, velké mnozstvi zadanych ukold);
e 0sobni nebo rodinné problémy;

e uzen — vysoké pracovni vytizeni, povinnosti v domacnosti a pé¢i o déti.

Reza¢ (1998) vidi ptic¢inu v tzv. naroénych nebo zatézovych zivotnich situaci, za které

povazuje situace problémové, frustrujici, stresujici a konfliktni.

Problémové situace — zahrnuje stranku objektivni (realny stav véci, podminky a
prostiedi redlné situace) a stranku subjektivni (jak to proziva konkrétni jedinec). Tato situace
vznika stfetnutim vztahu mezi jedincem a realitou. Chalupa (1973) zaroven poukazuje na to, ze
se problémova situace méni podle toho, jak postupuje jedinec v feSeni problému. Lze tedy

odlisit pocatecni, prechodovou a kone¢nou problémovou situaci.

Frustrujici situace — pro tuto situaci je ptiznacné zablokovani nebo celkové znemoznéni
uspokojeni n¢jaké subjektivni dulezité potieby, pfiCemz jedinec tuto situaci neocekaval

(Jeklova & Reitmayerova, 2006)
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Stresujici situace — tuto situaci ovlivituji faktory, které znesnadiuji aktivity jednice, tzv.
stresory, které jsou tvoteny vnéjSimi i vnitinimi okolnostmi. Na rozdil od frustrace neznamena,
ze stres zablokuje moznosti dosahnout cile, ale k jeho dosazeni je potfeba extrémni vynalozeni

sil jedince.

Konfliktni situace — situace, ktera vznikéa rozporem mezi vnitinim pojetim svéta jedince

a jeho seberealizaci v realném prostiedi.

Jeklova a Reitmayerova (2006) podporuji tvrzeni Rezade a poukazuji na velky vliv pfi
vzniku a vyvoji syndromu jako nasledek rtiznych zatézovych situaci, které vedou k naruseni
psychické rovnovahy, ¢imz zptisobi zménu prozivani, uvazovani a chovani a dale mohou byt
pri¢inou ostatnich potizi.

Céap s Mare$em (2001) vini ze vzniku syndromu vyhofeni pfedchozi chronickou zat&z,
kterd prameni z kazdodennich neptijemnosti, k niz se také miizou ptidat dalsi zatéze, z nichz
uvadeji:

e problémy v osobnim zZivote;

e ztrata viry ve vlastni schopnosti a nizké sebehodnocent;

e venkovni faktory — rozumime tim hluk, vysoké ¢i naopak nizka teplota, prach
aj.;

e pochybnosti o smyslu vykonavané prace;

e konflikty s blizkymi osobami.

V odborné literatufe se miizeme setkat sriznym zplsobem déleni pficin vzniku
syndromu vyhoteni. Velmi Casté d€leni pficin je v zavislosti na tom, zda spocivaji v jedinci
samotném, nebo maji svilj piivod ve vnéj$im prostiedi. Tyto pfi¢iny mizeme tedy rozd¢lit na
vnitini (subjektivni) a vnéjsi (objektivni). Mezi vnitini neboli subjektivni faktory Jeklova a
Reitmayerova (2006) uvadéji, ze se jednd o osobnostni charakteristiky ¢lovéka dale jeho
psychického a fyzického stavu organismu a zptisoby chovani a reagovani v riiznych typech
situaci. Mezi vnéjsi faktory, zminéné autorky uvadéji faktory, které se tykaji zaméstnani, rodiny

a spolec¢nosti.

K déleni pricin vzniku syndromu vyhoteni na vnitini a vnéjsi se priklani i Stock (2010)
a Burisch (2013). Autofi ve svych publikacich uvadéji graf, ktery naznacuje, ze vznik syndromu
vyhoteni je vzdy podminén kombinaci charakterovych vlastnosti jednice a vnéjSich podminek.
Kazdy jedinec m4 jinou miru ndchylnosti zminénych faktort. Existuji jedinci, ktefi si syndrom

vyhoteni do zna¢né miry ptivodi sami svou aktivnosti, na druhé strané jsou jedinci, ktefi tyto
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faktory snaSeji spi§ pasivne. VEtSina postizenych jedinci burnout syndromem jsou zatazeni

mezi smiSeny typ, jez se nachazi ve stfedni ¢asti grafu.

Vnéjsi faktory

Vnitfni faktory

vyhoteni v uziim smyslu wearout
vyhofeni vlastnim pfic¢inénim vycerpani, vysileni; obét vnéjsich okolnosti
aktivni vyhoreni pasivni vyhoreni

Obrazek 1. Vnitini a vnéjsi faktory syndromu vyhoteni (in Stock, 2010, p. 25)

Vedle pfi¢in syndromu vyhoteni se mizeme také setkat i s faktory, které v rizném
sméru a intenzité ovliviluji (pozitivné€ i negativn¢) eventudlni vznik syndromu vyhoteni. Tyto

faktory miizeme d¢lit na rizikové, protektivni (ochranny), poptipadé neutralni.

a) Rizikové faktory

Do vnitfnich rizikovych faktori mizeme zatadit vulnerabilitu (tj. nachylnost), locus of
control (ve volném piekladu je misto kontroly — mira, do které lidé véri, ze maji kontrolu nad
svym vysledkem a udalostmi ve svém zivot¢), uzkostné rysy, nizké sebehodnoceni nebo vyssi
senzitivitu a osobnost typu A. Tato osobnost se charakterizuje jako mimofadné energeticka,
rychld az n€kdy ukvapena, vSe chtéji mit hotové v co nejkratsim Case, vzdy chtéji byt nejlepsi
a jsou schopni délat né€kolik véci najednou. Tyto osoby jsou velmi pilné, berou si praci domd,
v kontaktu s kolegy byvaji nepfatelSti az agresivni. Jsou netrpélivy, kdyz plni tkoly jini lidé,
své podtizené hodnoti dle stejnych vykonnostnich métitek jako sebe samotné. V rozhodovani
Casto riskuji az na hranici moznosti a Casto se citi ohrozeni ze strany ostatnich (in Papikova,
2013). Do vnéjsich rizikovych faktort je tieba zatadit chronicky stres (Kusak & Urbanovska,
2009). Uvedené¢ faktory vedou ke zrychleni Zivotniho stylu, kde jedinec je svoji profesi pfetizen
a mohou na né&j byt kladeny vysoké naroky z hlediska vétsi vykonnosti. Tyto faktory nemusi
vést jednoznacné ke zrychleni zivotniho stylu, ale pravé naopak prace mize byt monotonni a
nezédzivna, dokonce mize dojit ke vzniku nezdravé soutézivosti mezi spolupracovniky (Kebza

& Solcova, 2003).
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b) Protektivni faktory

Protektivni faktory mtizeme nazvat jako salutory, které pomahaji v prevenci nebo
zvladani syndromu vyhoteni (Kebza & Solcova, 2003). K vnitinim protektivnim faktorim
mizeme zafadit vnitini psychickou pohodu, odolnost a osobni kompetence a osobnost
s chovanim typem B. Tento typ osobnosti se vyznacuje dostateCnou asertivitou, mensi
agresivitou, soutézivosti a nepfatelskym chovanim. Jedinci stimto typem chovani jsou
vyrovnangj$i, klidnéjsi, trpélivejsi, jejich ambici neni uspéch za kazdou cenu, dokazi propojit
vysoky pracovni vykon a odpocinek, sladit soukromy a pracovni sféru svého zivota. Do
vn¢jSich protektivnich faktort patii socidlni opora a pracovni autonomie (Kusak & Urbanovska,
2009; Vasina, 2009; Kebza & Solcova, 2003). Podle Kebzy a Solcové (2003) tkvi podstata

téchto faktord v uspotfaddani denniho rezimu, dostatecné relaxaci a v osobni pohode¢.

¢) Neutrdlni faktory

Podle Kebzy a Solcové (2003) patii do téchto faktort inteligence, vék, stav, vzdélani a
doba praxe v oboru. Nejvice diskutovanymi faktory jsou délka praxe v oboru a pohlavi jedince.

Syndrom vyhoteni miiZze vzniknout jak na zacatku kariéry, tak i pfi mnoha letech praxe v oboru.

Zajimavy pohled na pti¢inu syndromu vyhoteni ma Koptiva (2016), ktery definoval tfi
cesty, které vedou k postupnému vyhoteni. Dle jeho vyroku, se jedinec postupné propracovava

ke vzniku a rozvoji svého vyhoteni. Neocitne se v ném nahle a okamzité.

Prvni cestou nebo pricinou jsou idedly a jejich naslednd ztrata. Pro ¢loveka, ktery ma
své idedly je prace velmi dulezita, smysluplnd, véfi v jeji potiebnost a projevuje své nadSeni
spojené s praci. Jeho vytyCené cile se vSak nedafi plnit, a tak se idedly stavaji nedosazitelnymi.

Potize ptichazeji spolecné s bezmoci, beznad¢ji, ztratou motivace a smyslu dosavadni prace.

Druha cesta je uzce spjata s workoholismem, tedy pfimo zavislosti na préci.
Workoholici maji neustalou nutkavou vnitini potfebu hodné pracovat. Tomuto jevu propadaji
lidé, ktefi jsou velmi schopni, vykonni, cilevédomi s tendenci k pfepindni se. Naopak, tito lidé

nemaji potfebu a neumi relaxovat, odpocivat, a to celé sméfuje k vycerpani.

Na tfeti cestu Ize pohlizet jako na vyuzivani pfilezitosti. Tyto osoby maji velké nutkani
kazdou pfilezitost vyuzit. Je charakteristicka tim, ze kazda nova pftilezitost pfinasi dalsi tkoly
a prekazky, kterych je tak mnoho, Ze je nelze ani pies velké pracovni nasazeni splnit. Tento

stav neni nelze dlouhodob¢ vydrzet.

Vsechny tii cesty vedou k postupnému syndromu vyhoteni.
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DalSim diilezitym faktorem, ktery ovlivituje pfi¢inu vzniku a rozvoj syndromu vyhoieni
je osobnost, ktera zaujima postoje, normy a hodnoty. Tento obsah ma podstatny vliv na chovani
a prozivéani profesniho zivota. Kolektiv autorti ve studii, kterd je vénovana korelaci mezi
syndromem vyhoteni a psychologickymi symptomy (2006) uvadéji nejvyraznéjsi osobnostni

faktory, které jsou:

e rezignace pii neuspéchu (pii vysokych pozadavcich na sebe sama);

e chyb¢jici schopnost odpoutat se od pracovnich zalezitosti;

e neschopnost pifekondvani problémil (problémy a konflikty stale vniting fesi a
nedokaze jej pojmenovat);

e ochota ob&tovani se a vycerpani (divodem jsou ptehnané pozadavky na sebe
sama);

e chyb¢jici uznani v zaméstnani,

e nespokojenost se zivotem. (Bauer, Stamm, Virnich, Wissing, Muller,

Wirsching, & Schaarschmidt)

Osobnostnimi faktory se vénuje i pétifaktorovy model zvany ,,Big Five*. Obsahem Big
Five jsou faktory jako extroverze, otevienost vi¢i zkuSenostem, svédomitost, emocni stabilita
a neurotismus (Bakker, Van der Zee, Lewig & Dollard, 2006). Podle modelu Big Five jsou
nejcastéji spojovany tii osobnostni faktory — neurotismus, pfijemnost a svédomitost. Osoby s
vy$§i mirou neurotismu se vyznacuji sklonem k odstupu az odcizeni od svych pracovnich
¢innosti. Jedinci s vy$s$i Grovni piijemnosti 1épe navazuji kvalitni vztahy s druhymi jedinci, coz
poskytuje jedinci vétsi socialni oporu. Svédomitost je charakterizovana peclivym planovanim,
efektivni organizaci ¢asu a uspornym time managementem, ktery napomaha ke zvladnuti vice
ukolt vdaném case. Tyto faktory redukuji moznost celkového vyCerpani pii zvladdani

pracovnich strest. (Ghorpade, Lackritz & Singh, 2007)

DalSim faktorem, ktery se pfimo poji s faktorem ovliviiujici syndrom vyhoieni
v pedagogické profesi je pojem ,self-efficacy”. Tento pojem se vyskytuje spiSe v zahrani¢ni
literatufe a prvnim autorem, ktery pouzil tento pojem, byl americky psycholog Alber Bandura.
V ptekladu self efficacy znamené vnimana vlastni uc¢innosti (Hoskovcova, 2006). Termin self-
efficacy je do Cestiny obtizné prelozitelny, a tak ¢esti autofi pracuji s timto terminem napiiklad
pod ndzvy sebeuplatnéni, které pouziva JanouSek (1992). Hoskovcova (2006) dale pracuje
s ptelozenym terminem jako vnimani osobni u¢innosti, Smékal (2002) s osobni zdatnosti a
Kfivohlavy (2012) tento termin pieklada jako obecnd vlastni efektivita. Ormrod (2006) definuje
vlastni u¢innost jako miru ¢i kvalitu divéry ve vlastni schopnosti, plnit povinnosti a dosahovat
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urcité cile. Autofi Tschannen-Moran, Hoy & Hoy (1998, p. 233) vytvofili definici vnimané
ucinnosti pfimo na ucitele a definuji jej jako: ,,ucitelovo presvédceni o jeho nebo jejich
schopnostech organizovat a vykondvat postupy pozadované pro uspésné zvladnuti urcitého
ucebniho ukolu v konkrétnim kontextu. “ Pedagog, ktery se vyznacuje vyssi mirou self-efficacy
si klade vyssi cile ve své vykondvané praci a je vice motivovany. Kromé svych stanovenych
vyssich cil, stanovuje i tak svym zakim, kterd jsou vSak s ohledem na jejich schopnosti,
vyrovnava se stresory, efektivné vyuziva své védomosti a schopnosti, vice se vénuje slabsim
zakim a vyuziva skupinové prace. Naopak pedagog, ktery ma nizkou miru self-efficacy neni
schopen plné vyuzit své kompetence, védomosti a schopnosti (Chacon, 2005; Wiegerova et al.,

2012).

Na druhou stranu Wheatly (2002) ve svém c¢lanku ,,The potential benefits of teacher
efficacy doubts for educational reform “ uvadi, ze ucitelovy pochybnosti o svych dispozicich,
mohou pfinaSet i urcité vyhody. Pokud zpochybiiuje své kompetence, vice se zajima o reflexi
vlastni préace, zajima se o dalS§i moznosti vzdélavani a ve vétsi mife mize spolupracovat

s ostatnimi kolegy. Podle Wheatlyho (2002) tyto pochybnosti podnécuji ke zméné a rozvoji.

Do rizikovych faktorti mizeme zaradit i stres a depresi. Casto, tyto dvé onemocnéni,
jsou zaméinovany piimo za syndrom vyhoteni. V literatufe miizeme nalézt, Ze stres muze

predchazet samotnému vyhoteni.
Stres

Pivod slova stres pochazi z latinského slovesa ,,stringo®, coz v doslovném piekladu
znamena svirat, utahovat, stahovat (Kabrt, 2000). Z anglického jazyka ,,stress znamena
v Ceském piekladu z4téz, napor a tlak. Pivodné se termin stres pouzival v technice a primyslu
ve vztahu k fyzikalnimu pisobeni sily na material, napt. rozzhavené zelezo pod kladivem nebo

lis, ktery ptisobi svym tlakem na dany predmét (Venglatrova, 2011).

V odborné literatufe najdeme velké mnozstvi definic stresu. V soucasnosti termin stres
nema jednotny obsah, a tak se uzivd pro oznaCeni vyrazné¢ nepfijemnych situaci,
fyziologickych, behaviordlnich a subjektivnich odpovédi na né¢ (Smolik, 2002). Stres je
dokonce povazovan za predchiidce samotného syndromu vyhoteni. Termin stres patii mezi
negativni emociondlni stavy a ¢asto byva zaménovan za syndrom vyhoteni. ,, Stres a syndrom
vyhoreni jsou casto pokladany za siamska dvojcata, mnohdy se také pouzivaji jako synonyma. *

(Merg & Knodel, 2007, p. 47)
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Poprvé pojem stres pouzil kanadsky védec a zakladatel Hans Selye v souvislosti
s biologii clovéka a definuje stres jako: ,, stav projevujici se ve formé specifického syndromu,
ktery zahrnuje vsechny nespecificky vyvolané zmeny uvniti biologického systéemu* (Selye,

2016, p. 70).

Podobnou definici miizeme najit u autortt Cap a Mare§ (2001), kteii povazuji stresové
situace za takové ,, ve kterych se zvysuji pozadavky na cloveka a jsou ztizeny podminky pro jeho
¢innost. Muze to byt horko, chlad, hluk, jedy, uraz, infekce, fyzicka namaha nebo namdahava

dusevni prace, zvlasté kdyz na ni hodné zalezi a ma se splnit v kratkém terminu* (p. 199).

V lékatském slovniku je definovan stres jako: ,,Stav organismu, ktery je obecnou
odezvou na jakoukoliv vyrazné pusobici zatez, at’ uz télesnou nebo duseni”. (Vokurka et al.,

2008, p. 975).

Schreiber (1992) vymezil definici stresu takto: ,,stres je jakékoliv Zivotni prostiedi
(fyzikalni, chemické, socialni, politické), které ohrozuje zdravi nékterych — ,, citlivych “ jedincii

(nekoho stresuje jiz kapajici kohoutek vodovodu, jiného nestresuje ani valecna viava) “ (p. 12).

Stres nemlze byt chdpan pouze jako negativni jev, ale je potieba mu porozumeét. Hans
Seyle (1966), ktery pojem stres zavedl a poprvé pouzil se vyjadiuje ke stresu takto: ,, Cilem
urcité neni to, abychom se vyhnuli stresu. Stres je soucasti zivota. Je to prirozeny vedlejsi
produkt kazdé nasi cinnosti; vyhybat se stresu by nemeélo veétsi opodstatnéni nez se zrici jidla,
telesneho pohybu nebo lasky. Stres, v mirnych davkach, je pro zZivot nezbytny. Navic nucend

necinnost miize vyvolat vice stresu nez normalni aktivita“™ (p. 384).

Stres vzniké za predpokladu, Ze na osobu ptsobi urcité zivotni faktory, které se dané
osoby bezprostiedné tykaji. Zivotni faktory mohou mit pozitivni nebo negativni charakter. Na
jedné stran€ je tzv. stresor, ktery ptisobi negativné. Pod stresor spadé neptiznivy vliv ¢i tlak na
osobu (Faleide, Lian, & Feleide, 2010). Na druhé stran¢ ptsobi salutory, které l1ze definovat
jako obranné schopnosti zvladat t€zké situace. Pokud je ptisobeni salutorii a stresorti
vyrovnané, nebo pisobeni salutort je vétsi nez strosory, je vse v poradku. Pokud je vsak sila

stresortl vétsi nez sila salutorti, dochazi jiz ke stresu. (Ktivohlavy, 2012).

Podle vySe uvedenych definic stresu vyplyva, ze stres zptusobuje urcité nepohodli a
muze nas ohrozit na zivoté. Avsak podle uvedené definice Seyleho (2016) nemusi byt stres
pouze negativni. Pfiméfend mira stresu muze jedince aktivizovat a stimulovat jej k hledani
v feSeni zatézové situace. Stres mizeme rozdélit do nékolika skupin, a to podle odezvy na

eustres a distres a dale podle délky trvani — akutni stres a chronicky stres.
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Eusters — druh stresu, ktery zatfazovan do pozitivnich emoci. Optimalni hladina stresu
pusobi jako tvir¢i a motivacni sila, ktera vede k dosahovani neuvéfitelnych vykont a cilt
(Vecetova-Prochdzkova & Honzak, 2009). Pti estresu dochazi k situacim, kdy jedinec se snazi

zvladnout situace, které mu ptinaseji radost (Cungi, 2001).

Distres — opakem eustresu, ktery je zatfazovan do negativnich zatézovych situaci, ktery
ma neobycejné destruktivni potencidl a poskozuje psychické a télesné zdravi a mize ohrozit

¢lovéka na zivote.

Optimalni hladina eustresu zvySuje vykonnost, zatimco vliv psychosocialniho distresu

je na vykon ¢loveka skodlivy az destruktivni. (Vecefova-Prochazkova & Honzak, 2009)

Akutni stres —jedna se o ndhlou udalost, ktera trva jen kratkou dobu, nékdy jen okamzik.
Nejcastéji je vyvolan udéalostmi, kde je clovek ohrozen na zZivoté. Projevuje se jak psychice, tak
mohou byt naruseny nékteré télesné funkce. Pfi akutnim stresu mtize dojit ke ztrat€¢ paméti,

zmatenému jednani, ztuhnuti, Soku az ztratou védomi. (Matousek, 2005)

Chronicky stres — vznika dlouhodobym puasobenim jednoho nebo vice stresort. Jejich
intenzita byva mirn&j$i a mize kolisat, ptipadné se vyskytovat v nepravidelnych intervalech.
Nejcasteji se projevuje pocity uzkosti, napétim, podrazdénosti, neptimétenou reakci na béznou
situaci, inavou, vycerpanosti a dal$i fadou télesnych problémil, napt. bolest hlavy, zavraté,

poruchy spanku. (Matousek, 2005)

Stres je odpovédi na zatézovou situaci, u které je potieba brat zietel na vyrovnani se
s pozadavky a vlivy Zivotniho a pracovniho prostiedi. Pii hodnoceni zatéze, Stikar (2003)
rozliSuje jevy jako jsou pozadavky kladené na ¢innost, chovani jedince pfi Cinnosti, které se
projevuje v objektivni a prozitkové sféfe a naroky pozadavky a podminek na vlastnosti jedince.

Miksik (2003) déle ¢leni prozivanou psychickou zatéz do Ctyt kategorii:

e bézné zatéz — obvyklé naroky;
e optimalni zatéz — stimuluje a podminuje psychicky rozvoj osobnosti;
e hrani¢ni zatéz — predstavuje naroky, se kterymi je potfeba vyrovnani za
mimotadné vypéti psychickych sil;
e extrémni zatéz — jedinec neni schopen adaptace a néasleduje psychické selhani.
Stres se projevuje riznymi pfiznaky. Tyto piiznaky Kiivohlavy (1994) rozliSuje na
fyziologické, psychologické (emociondlni) a behavioradlni ptiznaky stresu. Do fyziologickych

ptiznakt stresu patii napiiklad: buSeni srdce, bolest a sevieni za hrudni kosti, nechutenstvi;
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prijem, ¢asté nuceni k moceni, zmény v menstruaénim cyklu, bodavé, aporné bolesti hlavy,
migréna, vyrazka v obli¢eji, poceni. Svingalova (2006) uvadi dali piiznaky jako: svalovy tfes
nebo ochablost; zvraceni, poruchy imunitniho systému. Do psychologickych piiznaki fadi
zmény ndlad, ptecitlivélost, zvySena podrazdénost, pesimismus. V behaviordlnich ptiznacich
stresu mizeme pozorovat pfiznaky jako nerozhodnost, zhorSend kvalita prace, mnozstvi
vykoufenych cigaret, ztrata chuti k jidlu nebo naopak piejidani. Svingalova (2006) dale
zafazuje mezi tyto pfiznaky: zvySeni nebo snizeni aktivity, apatii, neklid, zkratkovité jednani,

chaotické chovani, chybné tkony.

Faze stresu

Pojem GAS poprvé pouzil Selye (1966) a definuje jej jako ,, nespecifickou (1.
nastavajici po nejruznéjsich zatezich stereotypné) fyziologickou reakci organismu* (p. 82).
V cCeské literatufe se mizeme také setkat pod ¢eskym piekladem této zkratky, a to generalni

adaptacni syndrom*.

GAS ma tri faze:

1. Poplachové reakce — faze, kdy se mobilizuji vS§echny rezervy organismu. Po
prvotni reakci, kterd byva velmi kratkd, dochazi k poplachu organismu a
zacnou fyziologické reakce. Zvysi se hladina cukru v krvi, adrenalin a
noradrenalin a uvolni se energie. Pokud stresor ustoupi, odezni i celd stresova
reakce. Tato reakce muiize nastat napiiklad u sportovcd, ktefi chtéji pfekonat

rekord, provozuji adrenalinovy sport (Chamoutova & Chamoutova, 2006).

2. Faze rezistence — faze, kdy se organismus brani i za cenu vycCerpani vsech
rezerv. Rezistence piichazi ve chvili, kdy poplachova reakce odezni, k tomu
vSak muaze dojit i tehdy, pokud ptekazka v poplachové reakci nebyla
vyfeSena. Poté se organismus pfipravuje na dal$i ochranu pro prekonavani
nebo pifeckavani nepiiznivé situace (Prasko & Praskova, 2006). Podle
Hladkého (1993) muze tato faze trvat i n€kolik let, ale i drobna ptekazka

wrwe

3. Faze vycCerpani — tato faze se projevuje Utlumem organismu a jsou

zajistovany pouze zakladni funkce. Organismus v této fazi funguje, ale
energetické zdsoby jsou omezeny a vycerpany. K pomoci pii odeznéni

stresové reakce pomahaji hormony kortizol a kortizon. (Prasko & Praskova,
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2006). Ve fazi vycerpani se objevuji somatickd onemocnéni, psychotické

ptiznaky a mtiize dokonce koncit i smrti (Chamoutova & Chamoutova, 2006).

Pojmy stres a syndrom vyhoteni bézné populace ¢asto zaménuje a neuvédomuyji si jejich
odli$nosti. Spousta autort, kteti se zabyvaji syndromem vyhoteni, se shoduji, Zze pohybuje-li se
Clovék dlouhodobé ve stresové situaci, zvlasté pak v distresové situaci, s nejvetsi

pravdépodobnosti piejde do syndromu vyhoteni (Kfivohlavy, 2012).

Deprese

Deprese, rovnéz jako burnout, patii do souboru negativnich emocionélnich jevt. Podle
udaji sveétové zdravotnické organizace je deprese nejrozsifenéj$i nemoci na nasi planeté [WHO,
2019]. Faktem je, ze kazdy ¢lovek ma v Zivoté prilezitost se osobné setkat s touto nemoci nebo
byt svédkem toho, Ze ji nékdo blizky trpi. Slovo deprese pochazi z latinského slova ,,deprimo,
deprimere, depressi, depressus, v ¢eském piekladu to znamena stlaciti. Podle Praska, Bulikové
a Sigmundové (2009) je deprese definovana jako porucha nalady, kterd zasahuje celé télo
véetné duse, tj. lidské mysleni, chovani i télesné fungovani. Ma celou fadu piiznakd, pficemz
se nemusi projevit vSechny, ale staci jich jen n¢kolik. Mezi pfiznaky patfi smutnd a uzkostna
nalada, ztrita smyslu zivota, nadmérnd podrdzdénost, vybusnost, potize se soustiedénim a

paméti atd.

Poschkamp (2013) definuje rozdil mezi syndromem vyhoteni a depresi. Depresi fadi do
oblasti pfi¢in a prubehu procesu, kdy deprese ma své ,,priciny v jedné (nebo vice) vnéjsi,
bolestivé uddlosti*, zatim co ,,vyhoreni je vzhledem ke svému vzniku prevazne plizive
nastupujici, dlouhodoby, néekolik let trvajici proces. “ (p. 45). Rozdil mezi témito dvéma stavy,
také vidi Kebza a Solcova (2003) v tom, Ze deprese vétsinou postihuje veskeré oblasti &lovéka,
zatimco ,, negativni piisobeni vyhoreni se omezuje prevazné na myslenky a pocity tykajici se
profesniho vykonu a jeho diisledkii* (p. 11). Stock (2010) uvadi své poznatky, ze i piesto, pokud
Iékat urcuje diagnozu tohoto stavu, piiklani se k tomu, ze nejcastéj$i diagndzou je stres.
Dokonce, n¢kteti 1¢kafi povazuji syndrom vyhoteni za jeden z typl depresivniho stavu. Stock
ale upozoriiuje na to, ze mnohé znaky nasvédcuji tomu, ze syndrom vyhoteni predstavuje
ale presto se v mnoha bodech mizou projevovat stejné. Vyhoteni a deprese maji stejné ptiznaky

jako lhostejnost a stazeni se do své ulity (Iacovides, Fountoulakis, Kaprinis & Kaprinis G,
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2003). Proces syndromu vyhoteni je doprovdzena depresivni fazi. OvSem rozdily jsou takové,
ze vyhoteni je psychosocidlni pojem a deprese je pojmem klinickym. Dal§im odliSnym znakem
je, ze depresivni faze byva docasnd, nezasahuje vSechny oblasti zivota jedince, ptsobi v urcité

a ohraniCené oblasti zivota (Maroon, 2012).

1.5 Symptomy syndromu vyhoreni

V odborné literatuie se miizeme setkat s riznymi typologiemi piiznakd syndromu
vyhoteni, kde jsou dale déleny do nejriznéjSich skupin a podskupin. Nejvice pouzivana
typologie, kterou uvadéji i pfedni odbornici na problematiku vyhoteni, jako jsou autoii Kebza
a Solcova (2003), dale i Svingalova (2006) a daldimi zahrani¢nimi zdroji, nejvice uvadgji
tifiroviiovou typologii pfiznaki syndromu vyhoteni. Tato typologie je diferenciovdna na

projevy vyhoteni na Grovni psychické, fyzické a na arovni socidlnich ¢i pracovnich vztaht.

Symptomy syndromu vyhoieni na tarovni fyzické

Projevy syndromu, které spadaji do urovné fyzické, miizeme charakterizovat
symptomy, které se projevuji bezprostfednim télesnym omezenim jedince (Poschkamp, 2013).
Na jedincich, ktefi jsou postizeni vyhofenim, miizeme pozorovat pfiznaky jako je celkova
{inava organismu, slabost a apatie. Kebza se Solcovou (2003) tvrdi, Ze i po kratkém odpo&inku

se ptiznaky navrati a dale pretrvavaji. Stock (2010) mezi néasledujici symptomy uvadi:

e nedostatek energie, slabost, chronickd tinava;

e svalovy tonus, bolesti zad;

e nachylnost k infekénim onemocnénim;

e poruchy spanku;

e funkcni poruchy — napt. zazivaci potize, kardiovaskularni problémy apod.
e bolesti hlavy;

¢ nachylnost k nehodam.

Kebza se Solcovou (2003) dopliuji vyse uvedené Stockovy piiznaky o bolest u srdce,
respirani a zazivaci problémy. Ptfiznaky, které se projevuji na jedincové fyzické strance,
dopliiuje Bartosikova (2006) o poznatky, Ze jedinec miize byt Castéji nemocny a Spatné se
soustiedi. O nespecifické télesné bolesti dopliuje k fyzickym piiznakiam Ptaéek s Celedovou

(2011).

29



U téchto ptiznakt je dilezité, abychom rozliSovali pfiznaky z vyhoteni a pfiznaky, které
mohou vzniknout pfi fyzické zatézi pii sportu, ktery dany jedinec vykonal. Pfiznaky, které se
mohou dostavit ze sportovniho vykonu, Casto samy odezni. Na rozdil od symptomt, které

jedinec ma z vyhoteni, ¢asto samy neodezni a dana situace se musi rychle fesit.

Symptomy syndromu vyhoieni na arovni psychické

Na psychické urovni dominuje pocit, Ze dlouhé a nadmérné usili vynalozené na dosazeni
cile, trva pfili§ dlouho a v porovnani s vynalozenym Usilim je pokrok velmi nepatrny. Pak
nastava pocit celkového vycerpani, pfedevsim duSevniho vyc€erpani a ztraty motivace. (Kebza
& Solcova, 2010). Ptacek s Celedovou (2011) k psychickym ptiznakim uvadgji jedincovu
predrazdénost, zadchvaty zlosti a hnévu, zvySeny smutek, nekontrolovatelné verbalni projevy
zlosti. Dale se u jedinci muze projevit celkovy utlum a depresivita, Casta podeziravost a
vztahovacnost. U vyhotelych jedinct lze pozorovat projevy jak v emocni oblasti, tak i
kognitivni.

Hagemann (2012) uvadi tyto projevy v emoc¢ni oblasti:

e emocni vyCerpani;

e stazeni se do sebe, které je doprovazeno nartistajici nedtivérou;

e depresivni nalada, kterd je spojena s poruchou motivace, nechuti do Zivota a
v krajnich ptipadech se sebevrazednym jednanim;

e utlumena schopnost emoc¢niho prozivani;

e strach, ztrata sebedivéry a nizké sebehodnoceni — tyto stavy mohou dojit az
k podrazdénosti a afektivni labilit€¢ (tzn. vyrazna citova nestdlost, kterd se
projevuje castou zménou nalad);

e ztrata kvality Zivota, radosti ze Zivota, spontannosti a tvotivosti

e existence pocitu, Ze jedinec funguje bez vztahu ke svym vnitinim potiebam;

e nedostate¢né vnimani svého téla;

e narUstajici cynismus a dehonestace sebe sama.
Projevy syndromu vyhoteni v oblasti kognitivni uvadi T. Poschkamp (2013) tyto:

¢ slaba koncentrace, pamét’;
e absence dostatecné piesnosti;

e dezorganizace;
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neschopnost plnit celé a rozsahlé ukoly;

ztrata pfizpisobivosti a pruznosti.

Symptomy vyhoieni na drovni pracovnich vztahi

U jedinct postizenych vyhotfenim se projevy syndromu vyhoteni nejvice projevuji ve

vztazich na pracovisti, tzn. ve vztazich ke spolupracovnikim. Nadale se mohou projevovat i ve

vztazich jinych socialnich skupin, jako jsou vztahy v roding, mezi prateli apod. Kebza a Solcova

(2003) mezi tyto symptomy fadi:

utlum sociability, nezdjem o jiné osoby;

tendence redukce kontaktu s klienty, spolupracovniky a dal$imi osobami, které
se k jeho profesi vztahuji,

nechut’ k vykonavané profesi a vSemu, co s ni souvisi;

nizkd Uroven empatie

konkrétné-operacni styl mysleni;

postupné nartistani konfliktt

Konkrétnéjsi a obsahlejsi ptiznaky, které se projevuji ve vztazich na pracovisti, uvadeji

Ptacek s Celedovou (2011) a to:

presvédceni, ze veskera prace nema smysl;

pokles az naprosta ztrata profesniho zajmu;

negativni hodnoceni situace, v niz byla profese az dosud vykonavana;
sebelitost, intenzivni prozitek z nedostatku uznani;

negativismus, cynismus a zvySena iritabilita ve vztazich ke klientim;
vykonéavani pouze rutinnich a stereotypnich postupti a fazi;

presvédceni o vlastni postradatelnosti a bezcennosti.

Vnitini a vnéjsi priznaky syndromu vyhoreni

Dalsimu rozdéleni symptomt vyhoteni se vénuje Rush (2003), ktery je d€li na vnitini a

VD&

Vnitini pfiznaky, podle Rushe, pfedchdzeji t€m vnéjsim, avSak tyto pfiznaky lze tézce

vypozorovat a je slozité je urc¢it. Oproti tomu, vnéjsi ptiznaky jsou prvni znamkou toho, Ze se
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jedinec ocitl ve stavu vyhoteni, jsou viditelné a Ize jej vypozorovat. Rush vSak tvrdi, Ze vnitini

v

symptomy poskytuji nejptesnéjsi udaje, které jsou potieba ke stanoveni diagnozy.
Mezi vnitini symptomy fadime:

e ztrata odvahy;
e ztrata osobni identity a sebeucty;
e emocionalni vy€erpanost;

e negativni dusevni postoj.
Mezi vnéjsi symptomy patii:

e fyzickd Gnava;
e podrazdénost;
e skutecnost, Ze aktivita vzrusta, ale produktivita je stale stejna;

e neochota riskovat.

Subjektivni a objektivni symptomy

Kiivohlavy (1998) déli symptomy vyhotfeni do dvou skupin, a to subjektivni a

objektivni.

Subjektivni pfiznaky

Tyto ptiznaky se projevuji u jedincli v podobé mimotradné velké tinavy. Déle mizeme
pozorovat snizené sebecenéni a sebehodnoceni, které vyplyvaji z pocitl snizené profesionalni
kompetence. Profesiondlni kompetence se projevuji jako schopnost a dovednost néco d¢lat a
udélat. Kiivohlavy dale uvadi problémy Spatného soustfedéni pozornosti (koncentrace),

snadného podrazdéni a negativismu.

Objektivni pfiznaky

Charakteristické pro tyto ptiznaky je dlouhotrvajici snizend vykonost v fadech i
nékolika mésici. Tento stav jedince muze zjistit i samotné okoli jako spolupracovnik, klient,

rodina, pratelé.

Vollmerova (1998) uvadi, ze pokud trpi ¢loveék vyhofenim, mize u sebe vypozorovat
nekteré piiznaky ze 12 stadii na cesté¢ k vyhofeni. Mezi né¢ fadime: silnd snaha néco si
dokazovat, zvySend angazovanost, lehké zanedbavani vlastnich potieb, potlacovani konflikti a

potieb, zména hodnotové stupnice, zesilené popirani vzniklych problémi, ustupovani, viditelné
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zmény chovani, ztrata védomi vlastni osobnosti, vnitini prazdnota, deprese a naprostd

vycerpanost.

1.6 Faze syndromu vyhoreni

V odbornych publikacich 1ze nalézt vice moznosti, jak Clenit faze a vyvojova stadia
Syndrom vyhofeni mtze byt chapan jednak jako stav, ktery vznikd v dusledku celé fady
okolnosti, zvlasté pak chronického stresu, a také jako permanentné se vyvijejici proces, ktery
miize trvat od mésict az roky (Kebza & Solcova, 2003). Nékteré faze mohou byt vice patrné,
jiné méng vyrazné az skoro nepatrné (Stock, 2010; Bartosikova, 2006). Tento proces muize zacit
uz pti nastupu do zameéstnani, kdy jedinec ptrichazi nadSeny, motivovany s vysokymi cili a
o¢ekavanim.

Nejpouzivangj$i a nejrozsifenéj$i je pétifazovy model od autord Edelwiche a
Brodského, kteti sviij model rozdéluji do péti stadii a uvadi ho i celd fada autorti (Maroon, 2012;

Stock, 2010; Jeklova & Reitmayerova, 2006):

Stadium nadSeni — jednd se o pocatecni fazi syndromu vyhoteni, kterd se projevuje

pocateni nadSenim, Casto nerealistickym ocekavani, energii, vnimavosti, napady. Casto se
okoli vysoké naroky. V této fazi se stdva prace hlavnim uspokojenim. Jedinec vynaklada
veskerou energii praci, pracuje i nad ramec svych pracovnich povinnosti. Nebezpeci této faze
je, ze jedinec neumi hospodaftit se svymi silami a pieceni se. Stadium nadSeni nastava uz

v pocatcich profesni kariéry.

Stadium stagnace — v tomto stadiu, pracovnik slevuje ze svych oc¢ekavani, vnima vice

realné podminky pfi své praci. Neni jiz plny idedlnu a nestavi svou préci na prvni misto. Prace
ho tolik nenapliiuje a pomalu se zamétuje na uspokojovani vlastnich potieb. Vetsi zajem jevi o
plat, volny ¢as a pracovni dobu. V tomto stddiu dochdzi ke zpochybniovani své vykonavané

prace a sebe samého.

Stadium frustrace — jedinec zacind pochybovat o smyslu své prace, zdali ma vibec
vyznam nékomu pomahat. Dal$i pochybnosti mé o sob¢ a doléha na néj pocit bezmoci. V tomto
stadiu se objevuji prvni vyraznéjsi fyzické a psychické potize, problémy ve vztazich jak

s kolegy, tak 1 v rodiné.
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Stadium apatie — u pracujiciho jedince se za¢ina objevovat lhostejnost — je frustrovan.

V tomto stadiu dochazi k rezignaci, provadi jen ukoly, které jsou nezbytné nutné, a vyhyba se

novym ukolim. Jeho poc¢ate¢ni nadSeni a zapaleni pro svou praci jsou pryc.

Stadium intervence — vede k jakémukoliv pieruseni procesu syndromu vyhoteni. Jedna

se o preruseni prace, urcitd zivotni zmeéna, vice ¢asu pro své vlastni zajmy nebo piehodnoceni

dosavadni situace a nasledny realisticky nahled.

Autorka ¢tyffazového modelu, Christina Maslach, vytvofila model, ktery se vyuziva i
pro ucely diagnostiky syndromu vyhoteni. Sviij model rozdélila do fazi, které jsou i zndzornéné

na Obrazku 2:
1. Idealistické nadSeni a pretézovani.
Emociondlni a fyzické vyCerpani.

Dehumanizace druhych lidi jako obrana pfed vyhofenim

Cal

Termindlni stadium — stavéni se proti vS§em a v§emu a projevi se syndrom vyhoteni

v celé jeho $ifi - ,,sesypani se®, ztrata vSech zdrojl energie

1. 2. 3. 4,
I I I I das
I I I I —>
nadseni pretizeni napadani proti vSsem
druhych

Obrazek 2. — Faze procesu syndromu vyhoteni (Kfivohlavy, 1998, p. 61)

Ve Schwabové teorii (Kebza & Solcova, 2003) hraje hlavni roli prostiedi, které ptisobi
na ¢lovéka, zejména pracovni prostiedi, kde dochazi k interakci mezi jedincem a pozadavky od

okoli. Schwab je déli do téchto tii fazi:

Prvni fize — nerovnovéha mezi pozadavky v pracovnim prostiedi a schopnostmi jednice

dané pozadavky splnit, ¢imz je u jedince navozena stresova reakce.

Druha faze — ,, bezprostredni kratkodobd emocionalni odpoved’ na tuto nerovnovihu —

pocity uzkosti, tenze, unavy a vycerpani.“ (p. 14)

Tteti faze — pii dlouhodobém pulisobeni clovék méni své postoje a chovani, ke svému
okoli se chova odtazit¢, neosobné¢ a mechanicky, ¢imz se snazi uniknout ztézké a

nezvladnutelné situace.
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John W. James z Grief Recovery Institute vytvofil model, jenz vznik syndromu

vyhoteni roztazoval do dvanacti stadii (Kfivohlavy, 1998, p. 62):

1.
2.

10.

11.

12.

Snaha se kladné osvédcit v pracovnim procesu.

Snaha o samostatnost v provadéni ukoli — nedelegovat nikomu jinému formalni
pracovni autoritu.

Zapominani sdm na sebe a na své vlastni osobni potieby — opomijeni nutné péce
o sebe.

Jedinci zélezi pouze na praci, projektu, planu, navrhu, tkolu a cili.

Ztrata prehledu ve svém hodnotovém zebticku — nevi se, co je zbytné a co je
nezbytné.

Opomijeni az zapfeni symptoma vnitiniho napéti, jakozto obrana ve vztahu
k nastalé situaci.

Ztrata nad&je, dezorientovanost, vymizeni angazovanosti, zrod cynizmu. Uték od
nepiijemnych prozitkl a hledani utéchy v drogéach, lécich na uklidnéni, pfejidani se
atp.

Vyznamné a pozorovatelné radikdlni zmény v chovani jedince. Odmitani rad,
kritiky a jakéhokoliv komunikace a spole¢nosti s druhymi lidmi — socialni izolace.
Depersonalizace — ztrata kontaktu sam se sebou a s vlastnimi Zzivotnimi cili,
hodnotami a zdm¢ery.

Prazdnota — pocit zoufalstvi, selhani, frustrace a neuspokojeni. Touha po
opravdovém, smysluplném zivoté.

Deprese — pozndni, ze nic nefunguje. Jedinec si sim sebe nevazi, negativné se
hodnoti a jeho sebecenéni je na nulovém bod¢.

Vycerpani — fyzické, mentalni i emociondlni. Ztrata vSech zasob energie a motivace.

Jeklova a Reitmayerova (2006) pfedkladaji model hlubSiho pohledu na celkovy pribeh

vyhoteni rakouského logoterapeuta, klinického psychologa a praktického 1ékare Alfried

Laengleho. A. Laengle popisuje tii faze, které jsou tizce spojené se tfemi procesy. Grafické

znazornéni pomoci ptimky, na které jsou vyznaceny vSechny tfi procesy, je na Obrazku 3.

Prvni fazi chapeme jako situaci, kdy je ¢lovék nadSeny a mam pted sebou urcity cil.

Jeho Zivot se stava smysluplny a méa pro co zit. Prace je pro ngj prostiedkem k dosazeni

vytyceného cile.
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Ve druhé fazi se z prostfedku stava cil — uzitkova hodnota. V této fazi uz neni pro
Cloveéka prace jako prostfedek k dosazeni cile, ale cilem sama, zejména pro uspokojeni
vedlej$itho produktu, napt. mzdu. Jeho prvotni nadSeni upadd, presto ve své profesi dal
pokracuje. Tragédii spociva v tom, ze ¢lovek prestava byt tim, kym chtél a neni motivovany
plnit své vytouzené cile. Zde dochazi k tzv. odcizeni, které je pak prestupem do existencialniho
vakua neboli prazdnoty byti. Misto smysluplnych cilii nastupuji ty zdanlivé a jeho zékladni

motivace neni uspokojena.

Treti fazi nazval A. Laengle ,,zivotem v popelu®. Pro tuto fazi je charakteristicka ztrata
ucty k hodnot¢ druhych lidi, véci a cili, ktera vede ke zvéénéni socialniho svéta. Na své okoli
se diva jedinec jako na materidl ¢i véc. V této fazi se Clovek chova necitlivé, je cynicky,
sarkasticky s disrespektem k okoli. Dal$im znakem je, Ze si piestdva vazit svého vlastniho
Zivota, ztraci cit a souciténi i sim se sebou. Zivot pro n&j nema smysl, nepfedstavuje pro ngj

opravdovou hodnotu a ni¢eho si nevazi. V této fazi se stava zivot pouhym ptezivanim.

3 faze prubéhu burnout
podle A. Laengle

—_
4

nadieni utilitérni popel
zdjem

Obrazek 3. — Faze pribéhu burnoutu podle A. Laengle (Jeklova & Reitmayerova, 2006)

VSichni autofi se shoduji na tom, ze burnout ma na sebe navazujici faze, které se
vzajemné prolinaji, a je neustale vyvijejicim se procesem. Do nového zaméstnani nastupuje
nadsSeny pracovnik, ktery je plny energie a ocekdvani. S dalsi profesni praxi zjistuje, ze musi
vynalozit mnoho 1sili a dosdhnout vytyéenych cilii neni snadné. Nakonec dochdzi
k pochybnostem o sob¢ a své praci, nezajmu o svou pracovni napln, klienty a spolupracovniky.

Sviij kontakt a traveni ¢asu s druhymi omezuje na nezbytné nutnou dobu.

1.7 Diagnostika syndromu vyhoreni

Identifikace syndromu vyhoteni neni jednoducha. Pti diagnostice je dulezité pozorovani
jednotlivych pfiznakii s pomoci diagnostickych metod rozpoznat syndrom vyhoteni.
K diagnostice mizeme vyuzit jak klinické metody, tak testové metody, které umoziiuji zjisténi

miry vyhoteni jednotlivee. Vyhoteni mize také zjisStovat i pozorovanim vlastnich pocitt. Lze
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ji pozorovat i u ostatnich lidi, a to vnimanim neobvyklosti a zmén ndlad v jejich chovani

(Kocmanova, 2005).

Mezi nejpouzivanéjsi testovaci metodu, kterd zjistuje miru vyhoteni je dotaznik BM
(Burnout Measure), ktery byl sestaven autory A. Pinesem, E. Aronsonem a D. Kafrou. Dotaznik
BM ma 22 otazek a zjist'uje pocity fyzického vycerpani, slabosti a unavy, pocity emocionalniho
vycerpani vztahujici se k pocitim uzkosti, beznad¢je a bezvychodnosti a pocity psychického
vycerpani, které odrazeji pocity osobni bezcennosti a deziluze. Dotaznik zohlednuje tti zékladni
slozky vyhoteni — psychickou, mentalni a emocionalni. Autofi pouzivaji sedmibodovou
hodnotici Skalu, kdy 1 znamena ,nikdy*“ a 7 ,,vzdy“. Vysledky se po sefteni navzajem
kombinuji a vyjde pouze jedno skore. Dotaznik je v odborné literatufe hodnocen velmi kladné,
ale studie vSak potvrdily, ze vS§echny polozky naplituje pouze jeden hlavni a dominujici faktor,
tj. vyCerpani. Pozd¢ji vznikla dalsi a krat§i verze BMS — Burnout measure short (Kebza &

Solcova, 2003; Bartosikova 2006).

Dalsi roz§ifenou a pouzivanou metodou ke zjisténi miry syndromu vyhoteni je dotaznik
MBI (Maslach urnout Inventory), ktery slouzi ke zjisténi nachylnosti syndromu vyhoteni u
pomahajicich profesi. Autofi dotazniku jsou S. Jackson a Ch. Maslachova. Dotaznik tvoii 22
dotazovanych polozek a je ¢lenén do tii oblasti. A to na oblast depersonalizace, dale snizeny
osobni vykon a posledni oblasti je emociondlni vycCerpani (Hrecinski, 2016).
V depersonalizacni casti je polozeno 5 otazek, ve snizeném osobnim vykonu 8 otazek a
v emo¢nim vyCerpani 9 otdzek. Kazdd otazka ma podobu vyrokid o osobnich pocitech ¢i
postojich. V jednotlivych otazkach jsou ptifazeny odpovédi v podobé sedmistupiiové skaly.
Respondenti oznacuji miru, s jakou popsané pocity prozivaji, pricemz 0 znamena ,,nikdy* a 6
,kazdy den‘. Kazda kategorie je vyhodnocovana zvlast’ a vysledky se nes¢itaji. Vysledkem jsou
tii skore odpovidajici tfem podkategoriim, a vysledek muze byt rozkliCovan jako nizké,
pramérné nebo vysoké riziko syndromu vyhoteni. Piivodné byl MBI dotaznik vytvoren pro
profese pracujicich ve sluzebnim sektoru. Pozdéji vznikaly dalsi alternativy dotaznikd. MBI-
ES je zamétena pro vyskyt syndromu vyhoteni v ucitelské profesi, MBI-GS a zaroven slouzi
k méfeni miry syndromu vyhoteni u profesi, které nepatii do sektoru sluzeb (Maslach, Jackson

& Leiter, 1997).

DalSim, velmi c¢asto aplikovatelnym dotaznikem k syndromu vyhoteni je dotaznik —
Beverly A. Potter’s Burnout Questionnaire — BPQ. Respondenti odpovidaji na 25 otazek

na Skélové stupnici od 1 do 5. Kdy 1 znamena ,,nikdy, velmi zfidka* a 5 ,,témét vzdy ano®. Pro
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vyhodnoceni se scitaji vSechna obodovana tvrzeni a na zdklad¢ vysledk jsou respondenti do

Ctyt skupin podle miry rizika vyhoteni (Kohoutek, 2011).

Dalsi metodou muize byt Inventaf projevii syndromu vyhoteni, ktery byl sestaven autory
Hennig a Kellar. Dotaznik se zaméfuje na Ctyfi roviny — rozumovou, emocionalni, t€lesnou a
socialni. Test slouzi k orientacnimu zjisténi nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.
Inventar je tvofen 24 Skalovymi polozkami od 0 do 4. Kdy 0 znamena ,,nikdy* a 4 ,,vzdy*. Po
secteni otazek v kazdé¢ kategorii, pficteme urcené Cislo v kazdé kategorii. Poté seCteme vSechny
Ctyfi roviny dohromady a ziskame celkovou miru nachylnosti ke stresu a syndromu vyhoteni.

(Tosner & Tosnerova, 2002; Bartosikova, 2006)

Mezi dal8i dotaznikové metody mizeme dale zatadit: Orientani dotaznik od autort
Hawkinse a Thursmana, ktery obsahuje 24 otazek a tvrzeni, na které odpovida vyroky ANO,
nebo NE. Vyroky vychazeji ze Ctyt rovin: emociondlni, télesné, socidlni a psychické (Kebza &

Solcova, 2003).

Hennigliv dotaznik od autorti Mnirtha a Maiera, ktery stanovuje miru nachylnosti ke
stresu a syndromu vyhoteni, a to ve Ctyfech rovinach: télesné, citové, kognitivni a socidlni

(Hennig & Keller, 1996).

Autorka J. W. Jones sestavila jednodimenzionélni skalu The Staff Burnout Scalefor
Health Professionals, kterd zahrnuje tficet polozek, z toho dvacet polozek zjistuje vyhoteni a

ostatnich deset kontrolnich polozek, zjistujici lez skore (Schaufeli, Enzmann & Girault, 1993).

Meier je autorem dotazniku The Meier Burnout Assessment (MBA), ktery obsahuje 23
tvrzeni, jehoZ vyroky jsou posuzovany na §kale PRAVDA — LEZ (Meier & Schmeck, 1985).

Dalsi zjistovaci metodou je Heidelberger Burnout Test, ktery se sklada z dvaceti popist
oblasti zivota, kterd zahrnuji pracovni situace zameéstnanci Skol a mimopracovni Zivotni
situace. Kazda z oblasti, obsahuje pét stanovisek. Ukolem respondenta je oznacit situaci, se

kterou se nejvic ztotoziuje (Vlachovska, 2011).

Vyse uvedeny vycet testovych metod neni koneény a je mozné nalézt spoustu dalSich
diagnostickych testovych metod, které se zaméiuji na zjistovani vyskytu a miry syndromu

vyhoteni.

38



2 Prevence a 1écba syndromu vyhoreni

Slovo prevence pochdzi z latinského slova ,,praevenire, které znamena ptredchazet.
Oznacuje tim ,,soubor opatreni zamérenych na predchazeni neZadoucim jeviim, zejména
onemocnéni, poskozeni, socidalné-patologickym jeviim*“ (Pricha, Walterovd & Mares, 2009, p.
178). Prevenci mizeme chapat jako predchdzeni ¢i zamezeni piipadného vzniku urcitého
nezadouciho jevu, kterym mulze byt napiiklad nehoda, neuspéch ve Skole, zavislost,
onemocnéni. Vyhotely pracovnik ma nékolik moznych feSeni: mize vyuzit vyCkavaci strategie,
zménit své dosavadni pracovni misto, vzdat se kariérniho postupu nebo se uplné vzdat svého
povolani. V tomto piipad¢ jde vSak jen o inik z dané situace a neptinasi zadné uspokojeni. Je
zapotiebi hledat vhodnéjsi metody prevence, které zlepsi pracovni podminky a vytvofi mu

podpirny socialni ramec (Maroon, 2012).

Psychiatr, teolog a spisovatel Max KaSparG pii rozhovoru se Zitou Senkovou na
rozhlasové stanici Dvojka prohlasil, Zze po dosavadnich zkuSenostech je prevence lepsi nez
samotnd 1écba (rozhlas Dvojka, 2011). Na video portalu Youtube Kaspara (2013) dale hovoii
o tom, Ze by Clovek mél mit Sest stén, které slouzi proti syndromu vyhoteni. Pokud si
predstavime mistnost s Sesti sténami a polozime na podlahu silné hofici svici, tak pii zbotfeni
jedné zdi je plamen svice ohrozen a slabne. Pti zbourani dalSich dvou stén, svice zhasne. Pokud
si misto siln¢ hoftici svice predstavime ¢lovéka, ktery stoji na podlaze a ma kolem sebe také Sest
stén, je to stejné. Kazda sténa predstavuje prevenci. Sténa pfed ndmi znaci perspektivu, sténa
za osobou predstavuje n¢koho, kdo stoji za nim. Stény po pravé stran¢ a levé strané znaci lidi,
se kterymi dobie a rad spolupracuje. Podlaha, na které osoba stoji, predstavuje patou sténu, ke
které je pevné ukotven. Posledni, Sestd strana je strop. Tato sténa evokuje néco kulturniho,
kultivovaného, co povznasi ducha. Pokud chybi pomysiny strop, na daného jedince prsi, fouka

a plamen zhasne. Proto je potieba se starat a zajimat se o vSech Sest stran.

Bartosikova (2006) a Jeklova s Reitmayerovou (2006) ve svych publikacich rozdéluji
prevenci na 2 iroven, a to uroven jednotlivce, tzn., co mize udé€lat jedinec sam pro sebe. Dalsi

urovni je organice, ktera se tyka pomoci ze strany zaméstnavatele.

2.1 Prevence na urovni jednotlivce

V osobnostni roviné mizeme snizit mozné stresory napiiklad dobrou profesionalni

pfipravenosti (odborné, metodické komunikativni a socidlni kompetence), eliminaci
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nevhodnych myslenkovych vzorct a Zivotnich postoju, potlacit nezadouci chovanim a nahradit

ho zdravym Zivotnim stylem a osvojenim zasad time-managementu (Urbanovska 2012).

Bartosikova (2006) pokladd za nezbytnost individudlniho pfistupu pro prevenci
syndromu vyhoteni. Doporucuje se zaméfit na problematické nebo opomijené oblasti.
V nékterych piipadech je to zména zivotniho stylu (napft. vice odpocinku ¢i traveni aktivitniho
volného Casu), v mezilidskych vztazich nebo sebepfijeti a s tim spojené realistické nastaveni
pozadavkll na sebe i na ostatni. Nékdo tyto zmény dokaze zacit ménit sam, jiny vyhleda

odbornou pomoc.

Koptiva (2011) rozdéluje prevenci na tyto tfi nastroje: zivotni styl, mezilidské vztahy a

pfijeti sebe sama.

Zivotni styl

Do oblasti zivotniho stylu zatfazujeme dostatek pohybu, zdravou vyzivu, aktivni zajem
o své konicky a kulturu, dostatek spanku, rozvoj dosavadniho spolecenského zivota a
smysluplné vyuziti volného ¢asu. Jednou z vhodnych aktivit je sport, pfi kterém dochézi
k uvolnovani endorfint, tzv. hormonu §tésti, a tak navozuji dobrou naladu a pocit $tésti. Pohyb
Napomaha ke zbaveni napéti, stresu a Spatné nalady. Nedostatek pohybu mtize vyrazné podpofit
emocni napéti a pfispiva k vytvafeni podminek pro vyskyt fady psychosomatickych

onemocnéni, mezi které patii i syndrom vyhoteni (Micek, 1984).

Mezilidské vztahy

Mezilidské vztahy hraji vyznamnou roli kazdého jedince. Jedna se o tzv. socidlni
podpirnou sit’, tedy vyskyt blizkych lidi v okoli daného jedince. Tvoii pro néj zdzemi,
naslouchaji mu, povzbuzuji ho a vytvéfeji moznou emocni, finan¢ni nebo materidlni podporu
v tézkych zivotnich situacich. Do blizkého okoli jedince fadime rodinu, ptatele, pracovni
kolektiv, sousedy atd. Socidlni opora je pfedevsim kontakt a podpora jedince v jeho tézkych
zivotnich situacich, ochota mu naslouchat, sdilet s nim jeho problémy, stiznosti, nalady.
Nedostatek socialni opory pfispiva ke vzniku syndromu vyhoteni (Venglatova, 2011;
Kiivohlavy, 2012). Podle Pinesové a Aronsona (1988) zalezi na tom, ze ¢im jsou leps$i vztahy

jedince k druhym lidem, tim je mensi riziko, ze u néj dojde k rozvoji syndromu vyhoteni.

Piijeti sebe sama
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Sebeptijeti neboli self-acceptance predkladaji Hartl a Hartlova (2015) jako
sebepiijimani. Jedna se o realisticky pohled na vlastni schopnosti, celkovou hodnotu, stejné
jako na svd omezeni; realisticky pohled na schopnosti, které ma, celkovou hodnotu a sva
omezeni; schopnost pfiméiené prozivat oboji. Shepard (1976) definuje, ze sebepftijeti ,, zahrnuje
realistické, subjektivni uvedomeni si viastnich silnych a slabych stranek. Miize ho byt dosazeno
tim, ze clovek prestane své vady kritizovat a resit, a prijme je jako soucast sebe, to znamend
tolerovani sebe jako castecné nedokonalé bytosti. “* (p. 140). Ryffova a Keyes (1995), kteti se
sebepiijeti vénovali, zdlraziuji, ze sebepfijeti neznamend jen pozitivni postoj k sobé, ale i
ptijeti svych kladnych a zapornych vlastnosti, a pfijeti jedincova dosavadniho Zivota.
Sebeptijeti v pojeti Jeffcoat a Hayese (2013) je ochota byt svym celym ,,ja* - ted’ a tady a zit
svij zivot v souladu s vlastnimi hodnotami. Neni to jen myslenka, pocit ani stav, ale probihajici
¢innost byti, vérny sdm sob¢ a tomu, co zivot nabizi. Seltzer (2008) definuje sebepfijeti jako
stav uplného pfijeti sebe samého, které zahrnuje, kdo jste, bez jakékoliv kvalifikace, podminek
nebo vyjimek. Dalsi nov¢jsi definici uvadi Morgado a kol. (2014), ze ,, jedinec prijima vsechny

sve atributy, pozitivni nebo negativni. “ (p. 1).

VSechny tyto definice zdlraziiuji pfijeti vSech aspektl svého ja. Nestaci piijmout jen to
dobré a pozitivni vlastnosti svého ja, ale musime také pfijmout méné zadouci a negativni

vlastnosti své osobnosti.

V pomahajicich profesich jde o navdzany vztah mezi pracovnikem a klientem. Klient
od pracovnika potiebuje, aby ho pfijal, akceptoval a vénoval mu urcitou naklonnost. Tento
nehodnotici a pfijimajici postoj potfebuje kazdy jedinec zachovéavat i vic¢i sobé samému.
Pomahajici jedinec, ktery se nemda rad, spotfebovavd mnoho energie stalym vnitinim
konfliktem mezi skutecnym a ideadlnim obrazem sebe samého. Pokud ma jedinec vyhrady
k né€kterym ze svych vlastnosti, nedokaze je ani pfijmout u svych klientl a dostava se tak do
neustalého konfliktu. Tyto vnitini konflikty a napéti pfispivaji k rozvoji syndromu vyhoteni

(Koptiva, 1997).

Dalsi zptsob prevence podle Jobankové (2002) je celozivotni vzdelavani. Jedna se o
zvySovani kvalifikace ¢i dalSich dovednosti a ziskdvani novych véci Clovéka vyvadi se
stereotypu. V pomahajicich profesich si mnoho pracovnikli zvySuje svou dosavadni kvalifikaci.
Jednim z diivodu je $ir$i rozhled ve své profesi, dalsim mulize byt zvySeni své kvalifikace a tim

1 vyssi platové tridy.
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2.2 Prevence na urovni organizace

Vyzkumné Setfeni syndromu vyhoteni je provadéno nejen mezi jedinci, ale také
v riznych organizacich a firméach. V téchto Setfenich byly prokazéany rozdily v dosazené tirovni
psychického i fyzického vycerpani. K zdkladnim pozadavkiim pro prevenci syndromu vyhoieni
ze strany organizace patfi vytvofeni pfiznivych pracovnich podminek, tzn. pfijemné pracovni
prostfedi a atmosféra, kladeni ptiznivych pozadavkd na zaméstnance a adekvatni financni
odménu. Dtlezitou roli v prevenci hraji vztahy na pracovisti, a to nejen s kolegy, ale také

s nadiizenymi (Urbanovska, 2012).

Molek (2008) zdiraziuje diilezitost organizace, aby své zaméstnance podporovaly a
zamezovaly zbyte¢nému stresu, ktery vede k naslednému syndromu vyhoteni. Pokud budou
brat na zietel obtize, se kterymi se musi jejich zaméstnanci potykat, zajisti pfiznivé pracovni
prostiedi a také spravedlnost v odménovani, tak pfispivaji k prevenci syndromu vyhoteni jejich

zaméstnancu.

Ma-li stresim a psychickému vycerpani organizace ucinné piedchazet, je zapotiebi
provést nékolik opatfeni. Vymezit transparentni pozadavky a srozumitelné pozadavky — co
nejpresnéji ujasnit, co se, od koho ocekava a kdo mé co udélat. Pracovni ukoly stanovit tak, aby
nedochdzelo k nerovnovaze mezi zatézi a moznostmi pracovnika. Dusledna zpétnd vazba
s prubéznou kontrolou toho, co a jak pracovnik skute¢né¢ provedl od ocekdvaného zadani prace.
Potiebna flexibilita poskytnutd pracovnikovi — respektovani specifickych potieb zaméstnanct,
pracovni postupy, ochota naslouchat a schopnost zmény. Organizace by méla poskytnout
moznost svému pracovniku, aby kompletné udélal celou praci a mohl se tak tésit z koneéného
vysledku, a nejen plnit dil¢i tkoly. Dalsi slozkou, kterd by se neméla opomijet, je uznani
v jakékoliv formé (finan¢ni ohodnoceni, zvlaStni odmeény, slovni pochvala). Mira spokojenosti

s praci je zna¢né miry ptfimo umérna uznani (Ktivohlavy, 2002).

2.2.1 Psychohygiena

Pojem psychohygiena Micek (1984) definuje jako: ,,systém védecky propracovanych
pravidel a rad slouzicich k udrzeni, prohloubeni nebo znovuziskani dusevniho zdravi, dusevni
rovnovahy.“ (p. 9). Pricha, Walterova a Mares (2009) ve svém Pedagogickém slovniku
vymezuji dusevni hygienu jako: ,,interdisciplindrni obor, vychazejici z poznatkit mediciny,

psychologie, filozofie, aj. Zabyvda se zkoumanim faktoru, které ovliviuji psychiku lidi.
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Formuluje zasady proto, aby se clovek citil spokojeny, uzitecny, psychicky zdatny a vykonny,

aby zil zdravym, mravnym a vyrovnanym zivotem ve vsech vekovych obdobich. * (p. 61)

Jako soucast duSevni hygieny mizeme zatadit wellness programy, kdy tento termin
neznamend pouze pobytovou relaxaci s relaxaénimi procedurami, ale komplexni pasobeni
podnétdi na t&lo i dusi. Cathalova (2007) a Svamberk Sauerova (2018) se domnivaji, Zze pokud
sijedinec dokaze vyc¢lenit sviij volny ¢as a bude ho vyuzivat ve smyslu wellness na odpovidajici
urovni, budou schopni sami a uspesné celit ohrozeni a tispé$né fesit své problémy. Soucasti
wellness programtl podle Cathalové (2007) by méla byt pohybova ¢innost, péce o télo, zdrava
vyziva, komunikace, mentalni a duchovni rozvoj, piiroda. Autorka Svamberk Sauerova uvadi,
ze nejvhodnéjsi pohybové aktivity jsou cykloturistika a vodni turistika, které spojuji kulturni
zazitek s pohybem v piirodé. Dal§imi optimalnimi aktivitami jsou zahradkateni a chalupateni,
které jsou tizce spjaty s pohybovou aktivitou, relaxaci a pobytu v ptirod€. V neposledni fad¢ by

m¢él jedinec dbat na aktivity, které jsou spojené s péci o t€lo, dostatek spanku a zdrava vyziva.

2.2.2 Pohybové aktivity

Pohybova aktivita neni pouze sportovni Cinnost, ale i veSkery pohyb, ktery vychézi
z pracovnich povinnosti a volno¢asovych aktivit. Dal§im rozdilem je i to, ze pohybova aktivita
ma obecnéjsi charakter na misto sportu, ktery se orientuje na vykonnost. Vzhledem
k soucasnosti, kdyz je spolecnost orientovana na vykon, volny ¢as ustupuje do pozadi a tim
dochazi k nedostateénému pohybovému vyziti jedince. Pohybova aktivita kompenzuje
jednostrannou pracovni zatéz a je vykonavana zpravidla ve volném c¢ase. Blahodarné tc¢inky
pohybové aktivity na psychické i fyzické zdravi, které jsou soucésti bézného zivota, uz poznali
i stafi Rekové, kdy zatadili sportovni hry do kulturniho, nabozenského a politického Zivota.
(Bartak & Vondruska, 1999). Pii vybéru vhodné pohybové aktivity je nutné vychazet z potieb

a z4jmu jednotlivce.

Pohyb ovliviiuje psychické vyrovnanost, a i fyzickou slozku ¢lovéka a je nedilnou soucasti
zivota. Pohyb zlepSuje nejen kondi¢ni schopnosti, ale mize také ovlivnit stav psychického
rozpolozeni a napomaha v aktudlnich psychickych obtizich. Bursova (2005) uvadi, ze ,, v dnesni
dobe se vSeobecné priznava u velké casti populace nedostatek pohybu se soucasnym
nekompenzovanym nadmérnym udrzovanim statickych poloh (sezeni ve skole, u televize atp.).
Obrovsky pohybovy deficit ,,sedici populace* je negativnim diisledkem dnesniho Zivotniho

stylu, ktery se podili na radé tzv. civilizacnich onemocnéni jako napriklad obezita, diabetes
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mellitus, ischemické choroby srdecni, alergie” (p. 13). Podle Bartdka a Vondrusky (1999) sport
uvolnuje ztuhlé svalstvo a vyrazné¢ napomaha k odbouravani negativnich emoci. Napomaha
k ptekonavani prekdzek, vyrovnavani se s problémy a zvySuje sebevédomi. Autoti Slepicka,
Hosek a Hatlova (2009) tvrdi, Zze sport ma na cClovéka antistresovy vliv a projevuje se
odpoutanim pozornosti od pracovnich povinnosti, kde do poptedi pozornosti vstupuje zabavy
a hra. Autorka Svamberk Sauerova (2018) rozdéluje vhodné sportovni aktivity na aerobni
aktivity (aerobic, cyklistika, plavani atp.), anaerobni aktivity (sprint, fotbal, posilovani atp.),
indoorové a outdoorové. Z priizkumi mezi ucitelskou populaci vyslo, ze pedagogicti pracovnici
voli radéji indoorové aktivity, avSak vyzkumy, které realizovali Kuo & Faber Taylor (2004),
dale Neumann (2010) nebo Pretty, Barton, Sellens, a Griffin (2005) jasné vyplyva, ze vyssi
preventivni efektivitu na zdravi maji aktivity outdoorové. Mezi outdoorové aktivity miizeme

zatadit cviceni v ptirodé, turistika, lyze, vodni turistika.

Mezi aktudlni trend v outdoorovych aktivitich mizeme zaradit chlizi naboso. Jedna se o
navrat k pivodnimu zpasobu chozeni, kde lidé chodili naboso v pfirod¢. Nyni se k této aktivite
lidé vraceji, avSak néktefi 1¢kafi pted timto trendem varuji. Pfi chiizi naboso je dilezité zvolit
vhodny terén a pocasi. Lékati poukazuji na to, Ze naSe chodidla nejsou dostate¢né otuzild, a tak
je nutné o této aktivité dostatecné uvazovat a pfimefené aplikovat. Oproti tomu fyzioterapeuti
doporucuji détem a dospelym jedincim chodit naboso na nerovném a bezpe¢ném povrchu,
zejména v traveé nebo pisku. Nejprve je nutné zacit pomalu, to znamend, ze ma postacit par
metril a poté drahu prodluzovat a terén znesnadiovat. Nejlepsi obdobim pro zacatek s touto

aktivitou je na letni dovolené (Brown, 2014).

Na chodidle mizeme nalézt velké mnozstvi nervovych zakonceni, které jsou podle ajurvédy
spjaty s zivotn¢ dilezitymi organy. Diky stimulaci Ize pozitivn€ ovlivnit zdravi organismu.
Dotyk bosého chodidla se zemi vyvolava v organismu urcité pocity. Jiné pocity bude mit

jedinec pti kontaktu s travou, rosou, teplym piskem nebo oblazky (Puleo & Milroy, 2014).

Dal$im trendem muze byt dobrodruzna terapie, kterd zahrnuje fyzicky i psychicky narocné
prvky, které se odehravaji vétSinou na odlehlém misté v pfirode, nebo v prostiedi, které
navozuje dobrodruzné situace (Hatlova & Kirchner, 2010). Dobrodruznou terapii mizeme
zatadit do prozitkovych pohybovych aktivit a také jako samotné terapeutické odvétvi. Patii
mezi kinezioterapie. Hatlova s Kirschnerem (2010) vychazi ze zjisténi, Ze faktor dobrodruzstvi
a rizika se muze identifikovat jako velmi vyrazny a efektivni prvek, diky kterym se tvoii vzorce
chovani pro dalsi feSeni krizovych situaci. Dale je také vhodnym nastrojem pro odpoutani se

od individualnich problém.
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2.3 Supervize

Supervize vychazi z latinského slov ,,super®, které znamena nad, nej, ptes a ,,videre*
znamena pohled. Déle bylo ptejato do anglického jazyka jako ,,supervision®, které znamena

dohled, dozor, fizeni a vedeni, vize nebo inspekce (Havrdova & Hajny, 2008).

V pomahajicich profesich v ramci socialnich sluzeb neni brana supervize jako dohled
nebo kontrola. SpiSe, nez kontrolni funkce je vyuzivana jako funkce podplrna a vzdélavaci.
Supervize napomdha objevit skryté prekazky a faktory znesnadnujici praci. UCi objevovat
skryté rezervy a schopnosti pracovnikll, motivuje je k feSeni problému a lepsi spolupraci na

pracovisti (Hronova, 2009)

Podle urcitych aspektli mizeme supervizi délit do nékolika skupin. Mizeme ji Clenit
podle toho, s kym je supervize provadéna — zda s jednotlivecem, skupinou nebo pracovnim
tymem, tzn. individudlni (zaméfena na rozvoj konkrétniho pracovnika), skupinova (vyuziva
potencial celé skupiny) a tymova supervize. Kdo supervizi vede, zda se jedna o zaméstnance
organizace Ci nikoliv, tj. externi a interni supervize. Zda se jedna o supervizi studentli nebo
zaméstnancl, ale také podle oblasti, ve které je realizovana (v poradenstvi, zdravotnictvi,
socialni sféfe atd.). Dale podle obsahu a zaméteni supervize — poradenska, rozvojova,
programova a piipadova (je zaméfena na jednotlivé ptipady a rozebrani jejich feSeni). Také
podle Cetnosti provadéni — pravidelnd, ptilezitostna ¢i krizova supervize (Hawkins & Shohet,

2004).

Dalsi moznosti supervize je kolegidlni (intervize), resp. kolegialni poradenstvi, které na
mnoha mistech probiha v neformalni podobé a supervize manazerska, kterou provadi nadiizeny

pracovnik (VSERS, 2009).

Supervize slouzi jako nastroj k propojeni teorie s praxi a integrace osobnosti s profesi.
Zahrnuje slozku podptirnou, kontrolni a vzdélavaci. Supervize pomaha poskytovat podporu a
prilisnosti k reflexi profesionalni pozice, zprosttedkovava nahled na rizika a mozné duasledky
vzajemného nepochopeni a chybéjiciho respektu mezi ucastniky, tedy pracovniky a cleny
pracovniho tymu. Umoziuje nahlédnout a uvédomit si rozsah a charakter vlivu pracovnika
v pomahajici profesi na jeho klienta a dalsi aspekty jejich vztahu. Cilem supervize je umoznit
zménu v profesnim pfistupu a jeho kvalitativni zlepsi a zlepSeni spokojenosti klienta se

zvySenim jeho kompetenci (Asociace supervizorti pomahajicich profesi, 2017)
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Hlavnim cilem supervize je profesionalni rozvoj pracovnika a rozSifovani jeho
dovednosti. Zaroven stim ma supervize napomadhat k feSeni tézko feSitelnych ptipadu,
napomahat k vyrovnani se s pracovnim stresem, tzn. zabranit profesnimu vyhoteni. Zakladem
supervizni prace je rozhovor mezi supervidovanym pracovnikem (supervizi pfijimd) a
supervizora (supervizi poskytuje). Supervize pracuje detailnéji a hloubéji s osobni motivaci
vSech tcastnikd, s jejich potfebami, pfanimi, pocity i vzajemnymi vztahy. Dava prostor tomu,
s ¢im pfichazeji sami pracovnici. Umoziuje tak objeveni skrytych prekazek a faktort, které
praci zpomaluje, vyuziti zdroju, napadii a potencialti i€astnikii. Mize pfispivat k lepsi motivaci
pracovnikl, vzajemné spolupraci kolegu na pracovisti, stejn¢ tak k otevieni nevyteSenych
problémii. Mnohdy je to kiehky a narocny proces, a proto je nutné, aby probihal v dobré a
uvolnéné atmosféte. Poté je potfeba zvazit, jak zadavateli supervize, sdélit zjisténé poznatky a

nedostatky, a zda je organizace ochotna dale pokratovat (VSERS, 2009).

Pastriidk (2008) uvadi, Zze je nutna pravidelnd ucast na supervizi, a to k napliovani
profesiondlni jistoty a kompetenci v praci s klienty. Supervizi vniméa jako pomocnika pii
osobnim a odborném rozboji kariéry a podle n¢ho se jedna o ,,alternativni metodu uceni
v bezpecném prostiedi duvery, ktera se zaméruje na podporu pracovnika, vyjasnéni pripadu,
vyhodnocent dosavadnich postupii a metod prace, odhaleni proZivanych emoci, které reflektuji

vztah mezi pomahajicim pracovnikem a uzivatelem sluzby “ (p. 44).

24 Balintovské skupiny

Pivodné byli tyto skupiny urCené zejména pro pracovniky Iékaiskych a
psychologickych profesi. Anglicky psychiatr a psychoanalytik mad’arského ptivodu Michael
Balint se zabyval zkoumanim psychologického vztahu l¢kate a jeho pacienta. Z jeho l1ékaiské
a psychoanalytické praxe dosel k presvédceni, ze pokud chce 1ékat vykonavat svou praxi
kompletné, mél by porozumét nejen somatickych, ale i psychologickym slozkam nemoci, se
kterymi pfichazeji pacienti. Jako vétSina lékait si v§iml, Ze co pacient piredklada jako nemoc,
pacientovy télesné obtize, jsou jen zlomkem toho, o cem pacient mluvi. (Venglaiova, 2007).

Balintovska skupina je ur€ena pro pomahajici profese, ktera je tvorena Sesti az dvandacti
lidmi. Ve skuping jeden z Gcastnikl predklada sviij problémovy ptipad, u které¢ho si neni jisty
svym postupem a feSenim. Pfedlozeny ptipad ostatni ve skuping probiraji a pomahaji v hledani

feSeni (Havrdova & Hajny, 2008). Brichcin (1999) tvrdi, Ze balintovké skupiny jsou zaméteny
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na problémy ve vztazich. Na téchto sezenich se obvykle reflektujici dokaze zbavit pocitl viny

a po absolvovani sezeni je jeho chovani a jednani svobodn¢jsi a chéapavéjsi vici ostatnim.

Havrdova a Hajny (2008) uvadeéji, ze cely pribéh feseni problému ma pét fazi. V prvni
fazi se UcCastnici seznamuji s ptipadem, jeho podrobnostmi a pocit z piipadu jedince, kterd
problematiku objasiiuje ostatnim. V této fazi i vyjadiuje ocekavani, které ma ke svym
spolutcastnikim. Ve druhé fazi se ¢leni skupiny doptavaji na detaily, které je zajimaji a které
povazuji za dulezité, aby dosli k feSeni. Cilem této faze je porozuméni celého piipadu v jeho
kontextu a nachdzeni vinika. Referujici, ktery ptisel do této skupiny se svym ptipadem, pouze
odpovidé na dotazy ostatnich ¢lenti skupiny. Ve tieti fazi referujici pouze ml¢i a ostatni ¢lenové
hovoti o mozném feseni a dalSich fantazii, které je napadaji v souvislosti s ptipadem. Ve Ctvrté
fazi referujici stale mlci a naslouchd ostatnim c¢lentim, kteti mu doporucuji feSeni. Tyto
doporuceni jsou vSak pouze osobni nazory, jak by ostatni ¢lenové skupiny postupovali a fesili
danou situaci. V paté fazi, kterd je konecna, reflektuje referujici, zda jeho ocekavani bylo
naplnéno a zaroven se vyjadiuje k doporucenim, kterému ptedlozili ostatni ¢lenové skupiny.

Pacdesova (2004) zdiraziuje, ze tkolem této skupiny neni pfesny nadvod a zévazné
doporuceni k feseni daného ptipadu, ale spiSe ziskdni jiného thlu pohledu na konkrétni
problém. Béhem sezeni se piipad nemusi uzavtit a mize zastat nadale otevieny, ale i tak mtze

pomoci ke zméné.
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3 Pedagogicka profese

Sigmund Freud tvrdi, ze: ,, Ucitelstvi je jednim z onéch ,,nemoznych* povolani, v nichz
si clovek miize byt predem jist neuspéchem® (Rizeni lidskych zdroju ve vzdélavacich

institucich, n.d.)

Pedagogicti pracovnici, zejména ucitelé, patii mezi zdkladni pilife vychovného a
vzdélavaciho procesu. Proto patii k profesim, pro kterou je typickd zvysSena psychicka zatéz.
Americti pracovnici z NASA délali vyzkum pilotti raketoplant a hledali profesi, kterd vyzaduje
podobné vlastnosti, které jsou vyzadovany i na letce SpiCkové trovné. Pocita¢ z nékolika
profesiogrami vyhodnotil, Ze nejblize k pilotim raketopldnu je povolani profese ucitele.
Muzeme tedy konstatovat, ze fidit raketoplan a ucit ve Skole jsou stejné narocné profese.

(Holecek, 2014).
3.1
3.2 Charakteristika ucitelské profese

Ucitel je v neodborné komunikaci oznacovan jako osoba, kterd vyucuje ve Skole. Jenze
pro odborné a védecké ucely neni tento pojem tak jednozna¢ny. Pfi definici pojmu ucitel a
pedagogicka profese se miizeme opfit nejen o pedagogickou teorii, ale spise o sociologické a

pravni vyklad.

Legislativné, podle zdkona ¢. 563/2004 Sb., § 2, ¢l. 1, je definovan pedagogicky
pracovnik jako ten, ktery , konda primou vyucovaci, primou vychovnou, primou specidlné
pedagogickou nebo primou pedagogicko-psychologickou cinnost primym pisobenim na
vzdelavaného, kterym uskutecnuje vychovu a vzdelavani na zdklade zviastniho pravniho
predpisu; je zaméstnancem statu, nebo reditelem Skoly, neni-li k pravnické osobé vykondvajici
¢innost Skoly v pracovnéprdavnim vztahu nebo neni-li zaméstnance statu. Pedagogickym
pracovnikem je téz zaméstnanec, ktery vykondava primou pedagogickou cinnost v zarizenich
socialnich sluzeb.” Pedagogickym pracovnikem rozumime podle ustanoveni § 2 odst. 2
Skolského zakona, také vychovatelé, specidlni pedagogové, psychologové, pedagogové
volného Casu, asistenti pedagoga a trenéii, véetné pedagogickych pracovnikd, ktefi vykonavaji

vedouci funkce. (MSMT, 2016)

V mnoha publikacich, které se zaméfuji na pedagogiku jako takovou, nenajdeme
definici ucitele. Podle Stru¢ného slovniku pedagogického zroku 1909 je ucitel ,, hlavnim

zprostiedkovatelem systematicky upravenych a srovnanych pozmatkii z nejruznéjsich oborii
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védnich ve Skole a zdaroven vedle otce a matky tretim hlavnim cinitelem pri vychovavani. “ (p.
1912). Podle nové¢jsich definic, které uvadéji autoti v Pedagogickém slovniku z roku 2001 je
, ucitel jeden ze zakladnich cinitelu vzdeélavaciho procesu, profesiondlné kvalifikovanych
pedagogickych pracovnik, spoluzodpovédny za pripravu, vizeni, organizace a vysledky tohoto

procesu... “ (Pricha, Walterova & Mares, 2003, p. 261)

Z mezinarodnich védeckych knih, které se zabyvaji pedagogikou, mizeme zminit
definici od expertti z OECD, ze ucitelé ,, jsou osoby, jejichz profesni aktivita zahrnuje predavani
poznatki, postojii a dovednosti, které jsou specifikovany ve formalnich kurikularnich
programech pro zaky a studenty zapsané do vzdelavacich instituci. Kategorie ucitel zahrnuje
pouze pracovniky, kteii primo provddéji vyucovani Zakii. Reditelé skol, kteii nemaji vyucovact
uvazek, nejsou zapocitavani mezi ucitele (Education at a Glance, 2005, p. 309-400). Tato

definice vychazi ze tii konceptu:

1. aktivita — jsou zde zafazeni jen ti, co vykondavaji pfimou vyucovaci ¢innost;

2. profesionalita — zdefinice jsou vyloucené osoby, které pracuji ve
vzdélavacich zatizenich, ale nevykondvaji pfimou vyucovaci ¢innost;

3. wvzd¢lavaci program — zahrnuti jsou pouze ti, ktefi vyucuji zaky, ne ti, ktefi
provadéji urcité sluzby, které se tykaji vzdélavani (psychologové, Skolni

inspektofi, atd.) (Priicha, 2002)

Tato uvedend vymezeni jsou mezinarodné uznavané, nebot’ se jimi fidi Klasifikace
pedagogického personalu, které je pouzivano k vymezeni terminologické kategorie ,,ucitel*
v ¢lenskych a kandidujicich zemich EU. (European Glossary on Education: Teching Staff,
2001).

Muzeme se setkat s dalSim pojmem, ktery v souCasné¢ dobé neni zcela neobvykly a
v anglictiné se bézné vyuziva. Pojem ,.edukator definuje Priicha (2002) jako ,, profesiondla,
ktery provadi edukaci, tedy nekoho vyucuje, vychovava, skoli, zacvicuje, trénuje, instruuje a
podobneé...“ (p. 17). S edukacni ¢innosti se mizeme setkat jak v pedagogické profesi, tak i

v jinych oborech profesi.

Ucitel pti své profesi prichdzi do interakce s velkym mnozstvim lidi, se kterymi musi
dobfe vychazet a zaroven se dostavd do ruznych pozic a roli, zejména ve vztazich se zaky,
rodic¢i zak, kolegy, vedenim skoly a lidmi, ktefi jsou Gizce spjati se vzdélavanim na dané Skole.
Ve spolecnosti je tato profese pod velkym drobnohledem, protoze zastupuje vyznamnou roli ve

vzdélavani a vychové mladé generace pro budouci zivot, tudiz by mél byt pro tuto novou
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generaci jakymsi vzorem. Rovnéz musi reagovat na pozadavky a prani vedeni skoly, rodica,

zaki 1 zaka a Sirsi spolecnosti (Vasutova, 2004; Urbanek, 2005)

Odbornici na problematiku ucitelské profese se neshoduji, zda ucitelstvi je ¢i neni profesi.

Sociologové se shodli, Ze profese se vyznacuje péti podstatnymi znaky:

1.

expertni teoretické a praktické znalosti, které jsou nezbytné pro feSeni dilezitych
spoleCenskych otdzek;

zajem o vetsi prospéch spolecnosti;

autonomie v rozhodnutich tykajicich se profese;

zodpovédnost;

existence profesni kultury, ktera se projevuje ve fungovani profesni organizace

(Vagutova, 2004)

Podle anglosaského pojeti od Greenwooda se profese vyznacuje péti zakladnimi atributy:

1.

systematickou teoretickou zakladnou — soubor znalosti a dovednosti, které¢ jsou
usporadané a zajisténé akademickym vzdélavacim systémem:;

autorita profese vzhledem ke klientim — vzajemny respekt ze stran jinych profesi,
oborti, a pfedevsim ze strany klienttl, ktefi ptichdzeji s problémem a zadaji o pomoc;
autorita uznavana spolecnosti — respekt profese, ktera ma ptiznana urcita privilegia,
jedné se naptiklad o kontrolu vzdé€lavéani, vykonu a dohledem nad vzd€lavanim
v dané profesi;

profesni kultura — zahrnuje formalni (institucializované zatizeni) a neformalni
(mensi skupiny kolegtli), skupiny, normy a symboly, které jsou ve vzijemné
interakci prislusnikti profese a organizacemi,

eticky kodex — regulace jednani (moc a privilegia) ¢lena profese. (in Matousek et

al., 2003)

V uvedenych atributech miizeme nalézt vyznamnou podobnost. V prvnich bodech se

Greenwood s ostatnimi sociologickymi pracovniky shoduji na tom, Ze je potfeba zajist'ovat

odbornou kvalifikaci profesi. Dale se shoduji predevsim v existenci etického kodexu a profesni

kultury.

Banksova (1995) a Vasutova (2004) uvadéji, ze podle zminénych charakteristik

sociologové a mnozi pedagogové uvadéji, ze ucitelstvi nenapliuji vSechny uvedena kritéria a
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Casto byva definovan jako semiprofese. UCitelstvi pouze aspiruje, avSak skuteCnou profesi se

nemuze stat. K tomu uvadéji tyto argumenty:

= velké mnozstvi osob, které pracuji v ucitelské profesi;

= velké mnozstvi zen, které pracuji v ucitelské profesi;

= hierarchizace podle stupni a druht skol;

= niz$i socialni ptivod ucitelll nez u tradi¢nich profesi;

= linearni profesni dréha ucitele;

= protiklad interdisciplindrnich znalosti oproti vysoce specializovanym znalostem
jinych uznavanych profesi;

= vymezeni podminek Skolniho vyucovani a nizky vék klientl, ktery snizuje

respekt. (Banks, 1995; Vasutova 2002)

Sociologové stratifikuji kategorie profesi a spojuji ho s profesnim, eventualné
zaméstnaneckym statusem ve spojeni kategoriemi klasifikace a urovné vzdélavani (Pricha,
2002). Cesti sociologové Machonin a Tudek (1996) vytvoiili kategorizaci profesi, ktera je
odvozena ze Skaly slozitosti prace. Klasifikace ma devét kategorii, pfi¢emz prvni kategorie
obsahuje profese, které nejsou slozité na praci, a v posledni devaté je nejvyssi slozitost prace.
Podle této kategorizace se ucitelé zadkladnich skol fadi do sedmé a ucitelé stiednich a vysokych
Skol do osmé kategorie. Tyto profese jsou tedy zatazeny do nejvyssich kategorii. Pricha (2002)
uvadi, ze v pedagogickych sférach se nepochybuje o tom, zda ucitelska profese je ¢i neni
zafazena jako profese. Podle Vasutové (2004) ze slovni spojeni ,,profese ucitele anebo
,ucitelskd profese jsou bézné vyuzivanymi spojenimi v odbornych dilech, politickych
dokumentech, Skolni realité, médiich a laické spolecnosti. S timto vyrokem souhlasi i Kohnova
(2004), ktera ucitelstvi povazuje za skute¢nou profesi se vSemi pozadavky a zodpovédnosti vici
spolecnosti. Ucitelstvi neni pouhé zaméstndni, které vyzaduje pouze dovednosti, ale i

schopnosti a specifické znalosti.

Odbornici se tedy neshoduji, zda ucitelstvi je, ¢i neni profesi. AvSak s rostouci
autonomii a dalSim vzdélavanim téchto pracovnikll, se domnivam, zZe ucitel je povazovan za
profesiondla ve svém oboru, a tak by ucitelstvi melo byt zatazeno mezi profese. Rovnéz se

setkavame s tim, ze odbornici hovofti o ucitelstvi jako o profesi.
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3.3 Osobnost uditele

Muze se zdat, ze charakterizovat osobnost dobrého ucitele je snadna, nebot’ kazdy z nas
ma v paméti nékoho, kdo do kategorie ispé$Sného ucitele patii. Nicméné dobry a ispésny ucitel
ma mnoho podob a pii jeho hodnoceni do velké miry vstupuje subjektivni nazor. Avsak
vyzkumy v této oblasti prokazaly, ze kvalita ucitelské profese nekoresponduje s vékem ani

pohlavim (Vacek, 2017).

Je velmi nesnadné kategorizovat osobnosti profil ucitele a opirat se o relevantni data.
Néapomocny muze byt vyzkum V. Holecka a S. Bendla, ktery zjistovali nazory zakli na
,»idealniho* ucitele. Z vyzkumu vyplynulo, Ze nejcastéji pozadované vlastnosti uCitele ze strany
zaka jsou: prisnost, laska a zajimava vyuka. Dale smysl pro humor, sebevédomi, ptirozena
autorita a spravedlnost (Bendl, 2001). S. Bendl konstatuje, ze: ,, deti samy si ,,Zadaji “ prisnéjsi
a duslednejsi ucitele, zaroven vsak ucitele, kteri maji radi a u kterych citi, Ze jim na nich zalezi.
Jako dilezity predpoklad kazneé pri vyucovani se ukazuje zajimava a poutava vyuka.
V neposledni radeé ma sviij nepochybne velky vyznam ucitelum smysl pro humor a jeho

sebevedomé vystupovani, tedy protipol strachu ze Zakii. “ (Bendl, 2001, p. 179).

Shulman a Shulmanova charakterizuji kvalitniho pedagoga jako jedince, ktery je
pfipraveny napliovat vize skoly, ochotného vénovat dostatek energie své praci a prekonavat

obtize, schopného vést kvalitni vyuku a stale se ucit a sebezdokonalovat. (in Stary et al., 2012).

Simonova (2014) do osobnostnich vlastnosti ulitele zafazuje charakter a vili (napf.
Cestnost, spravedlnost, vytrvalost aj.); pracovni vlastnosti (napf. svédomitost, vztah k zakiim
atd.); intelektudlni vlastnosti (logi¢nost, kreativita); citové temperamentni vlastnosti

(sebeovladani, trpélivost) a spolecensko-charakterové (laskavost, slusnost, srdecnost atd.).

V osobnostnim profilu ulitele hraji velkou roli zejména volni, citové, pracovni a
charakterové vlastnosti ucitele spolu s temperamentem. Zarovei je 1 soucasti Uroven
spoleCenskych vlastnosti, mravni povést, estetickd stranka, zptsob jednani a komunikace se
komunikacnich schopnosti se Zakem, respektovat jeho individualitu, rozpoznat klima ve t¥idé a
zaujmout k nému adekvatni postoj. Nemlizeme vSak zapominat na to, Ze ucitel je také ,,jenom
clovek®, ktery je vystavovan naro¢nym situacim. Je v neustale konfrontaci se zaky a rodici.
Piemira téchto podnéti mize vyvolavat napéti a v emocnich strankach ucitele. Fontana
konstatuje, ze ,, ucitel si nemiize dovolit prepych nalad, které by vyrazné ovlivnily jeho chovani

k jednotlivym detem nebo ke tride jako celku. Déti budou respektovat ucitele, u kterého vi, na
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¢em jsou, a naopak si nebudou vazit nekoho, kdo nepredvidatelné prechazi z jedné nalady do

druhé“ (Fontana, 1997, p. 220).

V ramci analyzy jednotlivych vlastnosti osobnosti pedagoga zminuje Kohoutek (2009)
Caselmannovu typologii ucitelt, ktera déli osobnost pedagoga na dva typy podle jejich
zaméteni. Logotrop je pedagog, ktery je zamétfen zejména na obsah svého oboru a na vzdélani
zaky. Paidotrop je jedinec, ktery je orientovan na zaka (emoce, problémy, zaliby atd.). Mizeme
vsak fici, ze maloktery ucitel je vyhranénym typem ucitele. Toto klasické déleni nekteti autoti
uvadéji jiz za zcela ptekonané. Kohoutek nastifiuje idedlni typ tzv. globalniho ucitele, ktery je
svou charakteristikou blize k paidotropovi. Globalni uditel se snazi o pfatelskou a divérnou
atmosféru v kolektivu, vytvaii pravidla pro vzajemny respekt, zavadi demokratického metody
v rozhodovani, vede k respektovani prav svych i druhych a klade diraz na rozvoj zakovy

osobnosti, kterd zahrnuje slozky védomostni, emocionalni a socialni.

Podle Smékala je osobnost ,,individualizovany systém psychickych procesu, stavit a
viastnosti, které vznikaji jednak socializaci (piisobenim vychovy a prostiedi) jednak
pretvarenim vrozenych vnitrnich podminek vyti ¢loveka a determinujici a vidi predmétné

¢innosti jedince, jeho socialni styky a duchovni vtahy “ (Smékal, 2002, p. 27).

Pro Suna a Wilsna (2004) je zadouci, aby osobnost zachycovala podrobnéjsi psychické
procesy. Osobnostni rysy se skladdaji z vytvotenych cilli, plant, pfesvédceni nebo kognitivni
afektivni jednotkou. Dulezitou soucasti je mapovani konkrétnich osobnostnich znakt, které

jsou lépe a podrobnéji dolozitelné v psychologické reprezentaci, mechanismech a procesech.

3.4 Kategorizace ucitelu

Existuje mnoho typovych teorii, které se vénuji analyze osobnosti. Je nutno mit na
zieteli, Ze ucitelskd profese je socioprofesni skupina ,ucitelé”, ktera je velmi vnitiné
diferencovana. Nejzakladné€jsi typologizaci uciteld podle Prichy (2002) je rozdé€leni podle
jejich aprobace a Skolniho stupné, kde ucitelé pracuji. Z toho vychazi priprava ucitele, prestiz,
platové ohodnoceni ucitele, aj. Dale muzeme diferenciovat ucitelskou profesi podle

specifi¢nosti obort, respektive vyucovacich predméti.
Zakon €. 563/2004, Sb., o pedagogickych pracovnicich definuje kategorie ucitelti:

e matefské skoly;
e prvniho stupné zakladni skoly;

e druhého stupné zékladni skoly;
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o ucitel ptipravné tfidy zékladni skoly;

e ucitel pfipravného stupné zékladni skoly specidlni;

e stfedni skoly;

o umeéleckych odbornych predmétti v zdkladni umélecké skole, stfedni odborné
Skole a konzervatori;

e vyssi odborné skoly;

e jazykové skoly s pravem statni jazykové zkousky;

e v zafizeni pro dalsi vzdélavani pedagogickych pracovniki;

e nabozenstvi;

e odborného vycviku v zatizeni socialni péce;

e vychovatel;

e pedagog volného Casu;

e specidlni pedagog;

e metodik prevence v pedagogicko-psychologické poradné;

e psycholog;

e asistent pedagoga;

e trenér. (MSMT, 2016)

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy na svych internetovych strankéch uvadeji
statistickou rocenku skolstvi, kterd obsahuje detailni pohled na tzv. vykonové ukazatele (t;.
pocty skol, zakt, absolventl a ucditelil, poCty zatizeni a jejich vykony vcetné poctu ucitell) za
kazdy ptislusny rok. V Tabulce 1 je vydet zastupujicich ugiteltt v Ceské republice pro rok

2018/2019.
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Procentualni
Stupen skoly Pocet
zastoupeni (%)

Ucitelé matetskych skol 32233 20
Ucitelé zdkladnich skol — 1. stupeil 39434 24,6
Ucitelé zakladnich skol — 2. stupeinl 38 139 23,8
Ucitelé stfednich kol 45270 28,2
Ucitelé konzervatoti 1632 1
Ucitelé vyssich odbornych skol 3 857 2,4
Celkem 160 565 100

Tabulka 1 — Zastoupeni ugitelti v Ceské republice 2018/2019, (MSMT, 2019)

Z tabulky vyplyva, Ze téméf 48 % z uvedenych kategorii u¢itelt v Ceské republice
predstavuji ucitelé zakladnich Skol, celkem tedy 77 573 osob. Dalsi vyraznou kategorii
v procentudlnim obsazeni jsou ucitelé stfednich $kol, které zastupuji skoro 30 % osob. Ve
srovnani s tabulkou z roku 2001 se zvysil pocet ucitelii v kategorii ucitelti zdkladnich skol az

0 9 418 uditeln.

3.4.1 Asistent pedagoga

Asistent pedagoga je pomérné nova profese v soucasném Skolstvi. Mizeme se také
setkat s pojmy jako asistent ucitele, asistent v ptipravnych tfidach a jiné. Podle Prichy (2006)
je asistent pedagoga pomocnik pedagoga, ktery se podili na vzd€lavacim procesu nejen ve
Skole, ale i v oblasti mimoskolni vychovy. Asistent pedagoga se také podili na podpiirném
vzdélavani a integraci zaka se socialnim nebo kulturnim znevyhodnénim, déle na integraci zéka

se specialnimi vzdélavacimi potiebami a dale zaka mimotadné nadaného.

Pii terminologii laické vefejnosti vSak dochazi k zdménam terminu, kdy spolecnost
povazuje termin a pracovni naplii osobniho asistenta za stejny jako asistenta pedagoga. Asistent
pedagoga je definovan jako pedagogicky pracovnik a je uzédkonén v § 2 zakona ¢. 563/2004
Sb., o pedagogickych pracovnicich a 0 zméné nékterych zakont. Tuto pozici upravuji pravni
predpisy Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy. Zatimco pozici osobniho asistenta
upravuji pravni ptredpisy Ministerstva prace a socialnich véci a provadi jej pracovnik
v socialnich sluzbach. Pozice osobniho asistenta je ukotvena v § 39 zdkona ¢. 108/2006 Sb., o
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socialnich sluzbach. Hlavni pracovni népln je doprovod ditéte do a ze Skoly a pomoc pii
sebeobsluznych ¢innostech (MPSV, 2019; MSMT, 2019).

Pracovni ndpln asistenta pedagoga je pomoc zakim pii prizpisobovani se Skolnimu
prostredi, pedagogickym pracovnikim skoly pfi vychovné a vzdélavaci ¢innosti, v komunikaci
se zaky a pfi spolupraci se zdkonnymi zastupci nezletilych zakl. Podle zakona je asistent
pedagoga zafazen mezi pracovniky, ktefi vykondvaji pfimou vyucovaci a vychovnou,
specialné-pedagogickou nebo pedagogicko-psychologickou ¢innost na vzdélavaného. Pokud
zak, kterého ma asistent pedagoga na starost, neni pfitomen ve Skole, ¢innost mu urcuje sdm
feditel skoly (Vosmik & Bélohlavkova, 2010).

Osobnostni charakteristika asistenta pedagoga mizeme rozdé€lit na vnitini a vnéjsi. Vnitini
je Uzce spjata s motivaci a zdjmem, proc tuto praci vykonavat a vnéjsi miizeme charakterizovat
jako vhodné vystupovani a chovani zalozené na spolutcasti, komunikaci a interakci. Monika
Moravkova Vejrochova s kolektivem spoluautort (2015) uvadi osobnosti charakteristiku, kde
by mél byt kladen dtraz pfedevsim na:

e nenasilné, pfirozené chovani;

e zaujeti pro svou praci;

e schopnost spoluprace pod vedeni ucitele, schopnost tymové spoluprace;
e samostatnost, tvurci ptistup, odbornost;

e organizacni schopnost;

e apod.

Na profesi asistenta pedagoga jsou kladeny vétsi naroky, predevSim prizptisobovani se
neustale ménicim se podminkam a pozadavkim prostfedi, respektovani pravidel, a proto je
dilezité, aby asistent pedagoga mél nejen zajem o tuto praci a radost z jeji realizace, ale také
zachovani urcitého nadhledu, kvili eliminaci psychického vytizeni, které je pro tuto profesi

charakteristické.

3.5 Stres a pracovni zatéz v pedagogické profesi

Obecné sdileny nazor, Ze stoupa naroc¢nost ucitelské profese, ktery je ¢asto vyvozovan
z extrémné negativnich pfibéhiti ze Skolniho prostfedni, které jsou vétSinou medializovany,
v nichz ucitelé vystupuji jako obéti Sikany ¢i agrese ze stran zaki. Autofi Blizkovsky, Ku€erova
a Kurelovd (2002), ktefi se =zabyvali vyzkumem mapovani pedagogické profese,
prostiednictvim tzv. Casovych snimki, uvadi, ze ucitelé zakladnich a stfednich $kol jsou

pracovné vytizeni v pruméru vice nez 45 hodin tydné, nad stanovenou pracovni normu. Nejvice
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¢asu vénuji vyuce, tj. 37 %, nasleduje ptiprava na vyucovani, tj. 34,3 % a dale povinnosti, které
vyplyvaji ke vztahu Skoly (dozory atd.), tj. 11,4 %. Vlastni studium a sebevzdélavani je
v rozsahu 6,2 % nad ramec a ostatni ¢innosti, které zahrnuji spolupraci s rodi¢i 1, 8 %, porady,
konzultace 2,3 % a administrativa 3,4 %. Autofi vyzkumu nalézaji dalsi zdroje, které jsou tizce
spjaté s narocnosti profese, naptiklad v tom, ze ucitelé uci vice predmétii a ¢asto nemaji
dostate¢nou aprobaci na dany predmét. Nicméné autoti poukazuji na fakt, ze ,, nejvétsi novou
zatezi ucitelii je pribyvajici nepozornost, nekazen, vulgarni vyjadrovani i neurvale, drzé
chovani vzrustajici ¢asti dospivajici populace. Mira ndsili a agresivity zacind vazne ohroZovat
spoluzaky i vyucujici* (p. 94). Nejvyznamnéjsi stresovy faktor ucitelstvi vychdzi z moznych

rizik dostatecného fadu a potadku. (Blizkovsky, Kucerova, Kurelova et al., 2000).

Dalsim faktem, které konstatovaly autorky Bridges a Searle (2011), které obnovily na
Novém Zélandu vyzkum zroku 1992 a konstatovaly, Ze nariist pracovni zatéze uciteli
vzhledem k ¢asové narocnosti a komplexnosti prace pedagogt na zékladnich skolach, oznacily
vysledek za velmi znepokojujici. Je tedy nesporné, ze pracovni pozadavky, které jsou kladené

na ucitele a s nimi i spojenu zatéz, v poslednich desetiletich neustale nartista.

Konstatovani, ze ucitelé jsou vystaveni stresu ve tfidach, je sice podle Prichy (2002)

pravdivé, avsak zjednodusené. Uvadi tfi podminky, které upiesiuji stres v ucitelské profesi:

1. Ve skutecnosti nejde jen o stres (ve smyslu reakce organizmu na zatéz), ale
o vyskyt dalSich pficin a projevi zatéze, jako napt. pracovni nespokojenost.

2. Stresory nejsou pouze ve tfidach, ale mohou spocivat i v ucitelském sboru,
vztahy ucitelii s rodici zakli nebo Skolskymi urady aj.

3. Moznost rozdild v zatézi ucitelt, kteti pisobi na rdznych stupnich,

predmétech a typech skol.

Ucitelsky stres Paulik (1994) definuje jako ,,emocné negativni stav plynouci z prdce
ucitele pri nesouladu narokii a osobnostnich predpokladii a presvédceni, Ze osobni selhani

prinasi negativni diisledky a je nezadouct. * (p. 87).

Podle Kyriacoua (2012) je ,ucitelsky stres* , stav, kdy se ucitel citi rozzlobene,
deprivovan, nervozni a zklaman® (p. 155). Kyriacoua spatfuje zdroje uclitelského stresu

v oblastech:

= $patného postoje ¢i motivace zaku a jejich nedisciplinovanost ve tiidé;
= velké frekvence zmén vzdélavacich projekta a organizace Skoly*

= nedostateCnych podminkach prace;
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= nedostatku ¢asu a z n&j pramenici tlak;
= konflikty s kolegy;

= pocitd nedostatecného ocenéni prace ze strany spolec¢nosti.

Existuje mnoho studii, které souvisi se stresem a pracovni naro¢nosti profese ucitele.
Jednim z vyzkumt, které se vénovali tématu vlivu Casového stresu a zatizeni uciteld, byli
Blahutkova, Vackova, Cacek (2002), kteti se dotazovali 137 ucitelt zakladnich skol, z nichz 84
pusobilo na prvnim stupni a 53 na druhém stupni. Vyhodnoceni vyzkumu pfineslo zjiSténi, ze
nejveétsim uvadénym stresorem (u 62 % dotazanych) byla casova tisenn zplsobovana
nedostatkem osobniho volna potfebného k pfipravé a naslednou Skolni Cinnost. Za dalsi
zavazny stresor (55 % oslovenych) uvadéji zvladani kadzné ve tfid€, zejména ucitelé druhého
stupné. Dal§imi uvedenymi stresory byla nizkd spoluprace s kolegy (nedostatek komunikace,
podpora u vedeni Skoly) — 37 %, nedostatek ¢asu na dalSi vzd€lavani a pocity nizké
profesiondlni urovné — 24 % a nedostate¢na spoluprace s rodi¢i — 22 %. Pii subjektivnim
hodnoceni pedagogové uvedli, Ze stres ve svém povolani prozivaji. Mirny stres uvedlo 66 % a
21 % jej hodnotily jako vysoky. 3 % dotazanych uvedli, Ze mirny stres, ktery zazivali, byl
pfijemny a pomahal jim v naladéni pro dal$i pracovni ¢innost (autofi uvad¢ji tento stres jako

pedagogické vzruseni).

Jednim z uvedenych stresort se zabyvali 1 autofi Hennig a Keller (1996), kde uvedli, ze
stresory muzeme nalézt i u kolegii. Pfic¢inou je nedostatecny ¢asovy prostor k tomu, aby se se
svymi kolegy pod¢lili o poznatky a problémy, se kterymi se setkavaji v obtiznych situacich ve
tfidé nebo u problémovych zdkd. DalSim definovanym problémem je nefeSeni konflikth
s kolegy pedagogickych pracovnikil, pfi kterych dochézi k neustalému potlacovani a dochazi
tak k neustale reprodukci. Poté ucitelé nepocituji u svych kolegli podporu, vstiicnost a
otevienost. NefeSeny konflikt pfechdzi do negativni atmosféry, ktera panuje v pedagogickém

sboru.

Jiné déleni zdroju stresort v uditelské profesi je od Micka a Zemana (1997), kteti
zafazuji zdroje stresu do tfi skupin. Prvni skupinou je nedostatek cCasu. Upftesiuji, ze
v kombinaci s nadmérnym mnozstvim povinnosti vede k pfepracovanosti uciteld. Druha
skupina zdrojii mé uzkou souvislost s zaky a rodi¢i zakl. Zasadnim problémem je velky pocet
zaku ve ttide, ktery je prekazkou individudlniho pfistupu k zakim. S tim souvisi neumoznéni
optimalniho kontaktu se zaky a bliz§iho poznani jejich vlastnosti a schopnosti. Do této skupiny
spadd i nezdjem zakl o uceni, kterd souvisi s jejich nedostatecnou motivaci, abstraktniho

zpusobu vyuky nebo nedostatecného intelekt zaka. Navazujicimi stresory druhé skupiny jsou
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kazeniské problémy ve Skolnim prostfedi a obtiZze pfi zvladatelnosti problémovych situaci se
zaky. Dal$im z problému jsou rodice zaku, které prameni z nezdjmu rodicii o své déti nebo
naopak pfemirou zdjmu a promitani do negativniho ovliviiovani pedagogl. Ve tfeti oblasti
stresord, které se tykaji vztahl na pracovisti (kolektiv, nadfizeni) miizeme zafadit negativni
klima ve sboru, Sikanu na pracovisti, problémy muzskych a zenskych vztahii v pedagogickém

sboru, nebezpeci izolace a ostrakizmu.

Ze soudasné literatury miizeme uvést autorku Svamber Sauerovou (2018), ktera vidi
hlavni pfic¢inu v dlouhodobé frustraci, ktery vyplyva z pocitii nedostate¢ného uspokojeni a

ocenéni vlastni prace. Svamber Sauerova déli zdroje stresu ucitelt:

e pracovni pfetizeni — ndrast administrativnich povinnosti, zvysujici se pocet zaka
ve tfidach atd.;

e pracovni prostfedi a vztahy — konfliktnost spolupracovnikii a vedeni, mobbing,
bossing;

e Skolsky systétm — zmény na zdkladé politickych rozhodnuti, které nejsou
dostate¢né pripravené (stdtni maturity, inkluze);

e vztahy se zdky a studenty — stoupajici agresivita, problémové chovani zak,
Sikana;

e secberealizace — nedostate¢né finan¢ni ohodnoceni, omezeni profesniho ristu;

e vefejnost, rodi¢e — zkresleny obraz ucitelské profese, neustala kontrola, nizka

spoluprace rodic¢i.

Z uvedenych skal stresti vyplyva, ze pedagogicka profese je v souCasnosti vyrazné
ohroZena stresem a pracovni zatézi, a tim nachylna i ke vzniku syndromu vyhoteni. Pro
pedagogické pracovniky nejsou vné€jsi podminky praxe nikterak pifiznivé, je nutné, aby se
vénovala pozornost na prevenci pied stresem, nebrali stres pouze jako negativni jev, ale naopak
méli snahu prostfednictvim stresu pochopit sebe samé, vlastni chovani a jedndni a naucit se
podminky své prace ovliviiovat tak, aby dochidzelo ke zméné negativniho stresu na stres
pozitivni. Proto je dulezité identifikovat stres a spjaté stresory, které piisobi na jedince (Bartova,
2011)

3.6 Vyvoj syndromu vyhoreni u pedagogickych pracovniki
V ptedchozi ¢asti diplomové prace bylo popsano nékolik koncepci stadii syndromu
vyhoteni. Jeden z uvedenych modelti byl od autortt Edelwicha a Brodského. (Maroon, 2012;
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Stock, 2010; Jeklova et al., 2006). Na zaklad¢ prace s uciteli a zkusenosti ucitelské praxe byla
zkonstruovana koncepce, ze které se nakonec vyvinula v obecné platny a uznavany model.

Autoii Hennig a Keller (1996) popsali jednotliva stadia pfimo z pohledu ucitele:

Prvni fize — oznaCovana jako nadsSeni. Charakteristické pro tuto fazi je plnd pedagogova
angazovanost pro zaky, studenty a celou skolu, pfehnané idedly, plany a ocekavani, vysoké

pracovni nasazeni a zapalenost pro svou praci.

Druha faze — oznacovana jako stagnace. Tato faze nastava po ucitelové dlouhodobé
neschopnosti uskutectiovat své plany, naplitovat své imysly, které byly zamétené na pomoc pfi
rozvoji svym zakliim a studentiim, které ho postupné vycerpavalo. Ucitel poznava, ze jeho
predstavy se neshoduji s realitou. Ziskava nadhled a spole¢né€ s nim ztréaci i své ptivodni nadseni

své vykonévané profese.

Tteti faze — oznaCovana jako frustrace. Ta zpocCatku vede k tomu, ze i pfes opravnéné
pozadavky od zakul, studentil, kolegii a rodici zacinaji ucitele obtéZovat. Pozdé€ji dochazi
k tomu, ze ucitel vSe vnima jako negativni, coz souvisi s profesnim zklamanim a ztratou
smysluplnosti ve své praci. Negativni vnimani se projevuje v ucitelovych postojich a chovani.
Zaci a studenti se jevi jako neukaznéni, nevychovani, bez zdjmu a zapalu pro ugivo a $patnych

vysledku. Tento stav vece k ptisnosti, chladnosti a nekompromisnosti.

Ctvrta faze — oznadovéna jako apatie, ktera piertistd v nepiatelstvi mezi uditelem a zaky,
studenty, rodici a kolegy. Svou préaci vykonava lhostejné a pouze nezbytné nutné zalezitosti,
své pracovni ukoly redukuje, vyhyba se kontaktiim, které souvisi se $kolou. Ctvrta apaticka

faze byva oznacovana jako kone¢né stadium, v némz je ucitel zcela vycCerpan.

Pat4d faze — oznacovana jako intervence, ktera predstavuje moznou zménu, kterd ve

veétSing piipadii znamena odchod ucitele ze Skolstvi. (Hennig & Keller, 1996; Mallotova, 2000).

Studie, které se zamétovaly na vztah véku a vzniku syndromu vyhoteni ukdzaly, ze
mladsi ucitelé dosahuji vyssich hodnot v jednotlivych subskalach vyhoteni. Diivodem je fakt,
ze ve vstupni fazi do ucitelské profese se jedinec setkdva s nenaplnénim piedstav o profesi
a zaroven s dosud nedostatecnym zvladnutim profesnich postupli, ¢imz se prohlubuje stres

a v jeho disledku vznika syndrom vyhoteni (Ptacek, Raboch & Kebza, 2013).
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3.7 Typy vyhoreni u ucitelské profese

Klinické a terapeutické poznatky v oblasti problematiky syndromu vyhoteni se
neshoduji ve svych pfistupech a vyvstavala potieba charakterizovat podrobnégji rizné typy
syndromu vyhoteni. Farber (1990), ktery se zabyval studiem syndromem vyhoteni, navrhl
typologii tii profild syndromu vyhofeni pro ucitelskou profesi. Faberovy modely byly
vypracovany na zaklad¢ klinického pozorovani ucitelit a na hloubkovych rozhovorech

s psychoterapeuty (Montero-Marin, 2009).
Frenetic

Pro tento typ je charakteristické vynalozeni obrovského usili a zapéaleni pro praci, velké
idedly a ambice, potieba Gspéchi a v neposledni fad¢ zanedbavani osobniho Zivota a zdravi.

Freneticky typ pedagoga pracuje stale vice a snazivéji, az se dostane do stavu vycerpani a

nasledného zklamani z nedostatecnych vysledk a tispéchd.
Underchallenged

V ceském prekladu pojednavd o nedocenéném typu pedagogického pracovnika. Pro
tento typ je charakteristicky jedinec, ktery nema o praci z4jem, z nedostatku absenci vyzev,
motivace nebo touhy zapojit se. Projevuji se lhostejné k praci, zadané ukoly vykondvaji
povrchné a bez zajmu, nerozviji se. U jedince dominuje pocit, Ze jsou v praci nedocenéni a

jejich schopnosti a dovednosti nejsou vyuzité, jsou citlivi na monotonni a rutinni prace.
Worn-out

NejvyraznéjSim charakteristickym rysem tohoto typu je zanedbavani povinnosti,
pfi¢emz jsou jedinci uz predem rozhodnuti, Ze nebudou vynaklddat zddnou snahu. Jakékoliv
dalsi prekazka vede k prohloubeni jejich nezdjmu. Snizuji dilezitost kold, minimalizuji své
cile a vytvari si nejmensi pozadavky. Tento typ jedince je velmi citlivy na stres a nedostatek

uspokojeni z prace.

Pro lepsi piehlednost a porovnani, slouzi Tabulka 2 od Kantora (2016), ve které¢ je

popsana charakteristika jednotlivych typti osob se syndromem vyhoteni podle Farbera.
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Tabulka 2 Charakteristika jednotlivych typti osob se syndromem vyhoteni, (Kantor, 2016)

<y Nedocenény typ Vycerpany typ
Frenetick
y P (underchallenged) (worn-out)
Lhostejnost a povrchnost pii
) o ) Zanedbavani odpovédnosti
Velké vynalozené usili vykonévani tkolt
Vysoké ambice a potieba | Absence kontroly nad
o Nedostatek osobniho rozvoje
uspéchu vysledkem
Neschopnost pfiznat si .
) o 5 N Problémy s organizaci prace
selhani nebo naro¢nost Zvazovani jiné prace
. a systémem odmény
situace
Tézkost pii vykondvani
Zanedbani vlastnich potfeb | Monoténnost a nuda
ukolt
Uzkost a piedrazdénost Absence pracovniho stresu Depresivni symptomatologie

Uvedené tii kategorie navrhl Farber (1990) pted tfemi desetiletimi a je zalozena na
klinickych pozorovani dospélych osob pfi vyuce. Montero-Marin et al. (2009) tuto typologii
rozs$itil 1 na obecné pracujici populaci dale také na vysokoskolské studenty (Montero-Marin et
al., 2011). Frenetické typy oznacuje jako ambiciézni a workoholické osoby, ktefi investuji velké
mnozstvi ¢asu a usili do své prace. Tyto osoby maji potifebu velkého tispéchu a maji tendenci
k pretizeni praci a tim i Celi stresu, ktery je s ni spojeny. Nedocenény typ jsou lidé, kteti
postradaji vyzvy v jejich praci. Prace je nuda a vynakladaji pouze nutné usili ke své praci.
Vycerpany typ osob charakterizuje nespokojenost, kvuli které se citi az zoufale. Na svou praci
maji tendenci rezignace, a tak u nich prevazuje pasivni zvladani prace. (Montero-Marin et al.,

2009; Montero-Marin & Garcia-Campayo, 2010).

62



4 Vyzkumné Setieni

4.1 Cil vyzkumu

Cilem naSeho vyzkumného Setfeni bylo zjistovani vyskytu a miry syndromu vyhoteni
u pedagogickych pracovniki, kteti se zabyvaji vychovné vzdélavacim procesem déti, zakl a
studentll na vybranych typech skol v Hradci Kralové a jeho blizkém okoli. Pro tento vyzkum,
ktery se zabyval vyskytem a mirou syndromu vyhoteni, byly pouzity dva standardizované
dotazniky. Prvni standardizovany dotaznik meéfil miru vlastniho psychického vyhoteni,
nazyvany dotaznik BM — Burout Measure (Kfivohlavy, 1998). Druhy standardizovany dotaznik
zjistoval celkovou miru vyhoteni, ktery se nazyva dotaznik BPQ — Beverly A. Potter’s Burnout
Questionnaire (Kohoutek, 2011). Tyto dva dotazniky byly doplnény o vlastni anketni Setfent,
které se skladalo z jedendcti uzavienych a ¢tyfmi polootevienymi otdzkami (Pfiloha ¢. II).
Anketnimi otdzkami se zjiStoval aktualni stav respondentd, a to pohlavi, véku, délky praxe,
naplné prace a jejich volného casu. Vyzkumného Setfeni se respondenti ucastnili zcela
dobrovolné a anonymné. Cely dotaznik s anketnim Setfenim byly vytvofeny tak, aby ovéfili
nami sestavenych sedm hypotéz, které zkoumaji zavislost miry syndromu vyhoteni na pohlavi,
véku, délce praxe, tiidnictvi a zpiisobu traveni volného Casu. Dalsi vytvoiené hypotézy zjist'uji

souvislost mezi syndromem vyhoteni a provozovani pravidelnych a pohybovych aktivit.

4.2 Hypotézy
Naslednym vyzkumem, jsme chtéli potvrdit, nebo vyvratit nasledujici hypotézy:
HO;: Délka praxe pedagogickych pracovnikl nesouvisi s mirou vyhoteni.

H1: Cim delsi praxi pedagogicti pracovnici maji, tim vys$i je u nich mira hofeni.

HO;: Pohlavi pedagogickych pracovniki nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H2: Zeny, jako pedagogické pracovnice, vykazuji vyssi miru vyhoteni nez muzi.

HO3: Ttidnicka funkce nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H3: Pedagogicti pracovnici, kteti maji tfidnictvi, vykazuji vy$si miru vyhoteni nez pedagogicti

pracovnici, ktefi tfidnictvi nemaji.
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HO04: Mnozstvi volného ¢asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H4: Cim mén¢ volného ¢asu pedagogicti pracovnici maji, tim vy$s$i miru vyhoteni vykazuji.

HOs: Zptsob traveni volného €asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

HS: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném Case vénuji psychickym aktivitam,
vykazuji niz$i miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném ¢asu

psychickym aktivitdm nevénuji.

HO¢: Zptsob traveni volného €asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H6: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case vénuji fyzickym aktivitdm, vykazuji
niz8i miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case fyzickym

aktivitdm nevénuji.

HO7: Pravidelné provozovani pohybovych aktivit nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H7: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case vénuji aktivné sportu, vykazuji nizsi
miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném Case aktivné sportu

neveénuji.
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5 Metodika vyzkumu

Metodika vyzkumu obsahuje kvantitativni vyzkum syndromu vyhoteni. Dale je

obsazena charakteristika vyzkumného souboru, organizace, sbér a analyza vyzkumného

souboru a v zavéru této kapitoly feSeni a vyhodnocovani obou zvolenych standardizovanych

dotazniki. Na zaklad¢ studia odborné literatury a ziskavéani informaci z védeckych ¢lankda,

které se zabyvaji problematikou syndromu vyhoteni, bylo vytvofeno sedm hypotéz, u kterych

by mélo vramci vyzkumného Setfeni, dojit k vyvraceni ¢i potvrzeni pravdivosti nami

vytvotenych hypotéz.

Vyzkumné Setieni bylo schvaleno etickou komisi pod ¢islem 40/2017 (Ptiloha €. I).

5.1

Definovani tikoli vyzkumu

Pted provedeni vyzkumného Setieni bylo potfeba sestavit plan realizace vyzkumu, podle

kterého se bude odvijet cely pribéh vyzkumného Setfeni. Plan pro realizaci vyzkumu:

1)

2)
3)

4)
5)

6)

7)

8)
9)

Analyza potfebnych dokumentli, diikladné sezndmeni s problematikou syndromu
vyhoteni

Stanoventi cill, hypotéz a néstrojli pro vyzkumné Setieni

Vypracovani ankety — sestaveni otdzek tak, aby odpoveédi bylo mozné vyuzit
k ovéfovani nebo zamitnuti stanovenych hypotéz. Nasledné zvolit vhodny
standardizovany dotaznik, ktery bude zjiStovat miru syndromu vyhofeni u
pedagogickych pracovnikd.

Provést pilotni Setieni.

Distribuce komplexniho dotazniku do vybranych kol v Hradci Kralové a blizkého
okoli

Aplikace komplexniho dotazniku na vybranych Skolach v Hradci Kralové a blizkého
okoli

Ziskani dotaznik

Sbér dat a tideéni

Prezentace nalezii, potvrzeni nebo vyvraceni hypotéz, diskuze

10) Vyvozeni zavéru.
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5.2 Charakteristika vybérového souboru

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano na pocatku nového Skolniho roku, v zafi a fijnu roku
2019, na deviti vzdélavacich institucich v Hradci Kralové a jeho blizkém okoli. Nami oslovené
Skoly, které se zucastnily dotaznikové Setfeni, byly nasledujici: Zakladni Skola Kukleny,
Zakladni skola Praskacka, Sportovni gymnazium, Stfedni Skola pro ptedskolni a mimoskolni
pedagogiku, Stfedni odborna Skola Hradebni, Matetska Skola v Praskacce a Sedlicich, Détsky
diagnosticky ustav a Specialni zakladni Skola a Praktickd Skola z Hradce Kralové. Oslovené
Skoly, které se zapojily do vyzkumného Setfeni, byly zvoleny od piedskolniho vzdélavani az po
sttedni vzdé€lavani, protoze jsme predpokladali, ze kazdy typ Skoly klade na pedagogy rizné

naroky, a tak bude vyzkumny vzorek rtiznorodé;si.

Celkem bylo osloveno 154 respondentii a dotaznikového Setfeni se zucastnilo 81
respondentdl. Zadny z odevzdanych dotazniki nemusel byt vyfazen kvili §patnému vyplnéni.
Na grafickém znazornéni Obrazku 4 mizeme sledovat procentudlni zastoupeni muzl a zen,
kteti se zapojili do vyzkumného Setfeni. VEtsi podil v zastoupeni maji zeny, téch se zucastnilo
53 atvoti 65 % z celého vyzkumného souboru. Muzi jsou zastoupeni v poctu 28 a tvoti zbylych
35 % z vyzkumného souboru. Tento podil vyzkumného souboru je vcelku vyvazeny, a tak
muzeme predpokladat, ze hypotéza tykajici se pohlavi respondentli, bude mit vypovédni

hodnotu a nebude zkreslend nevyvazenym poctem respondentd.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE POHLAVi

Obrazek 4. Respondenti — pohlavi
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Ve vlastnim anketnim Setfenim byla poloZena otazka, kterd vychazi z poznatkt Prichy
(2002), ktery vytvoril skalu vékového zastoupeni. Priicha uvadi, Ze profesni vyvoj pedagoga

uzce souvisi s ur¢itym vékovym rozmezim a tadi jej do tii kategorii:

e profesni adaptace — méné nez 30 let;
e profesni stabilizace — od 3050 let;

e profesni vyhasinani (profesni konzervatismus) — od 50 let a vice.

Na Obrazku 5 jsou graficky zndzornéné idaje o respondentech, kteti jsou rozdéleni do
uvedenych tfech kategorii. Nejvice zastoupenou vékovou kategorii respondentt je skupina
s profesni stabilizaci, ktera je ve vékovém rozmezi 30-50 let. Do této kategorie je zafazeno 33
respondenttl a tvoii 41 %. Druhou nejpocetnéjsi skupinou jsou respondenti s profesni adaptaci
ve vékovém rozmezi do 30 let, do které je zatazeno 26 respondentti a tvoii 32 %. Posledni
kategorii, respondenti s profesnim vyhasinam, nad 50 let a vice, tvofi 22 respondentt s 27 %

zastoupenim.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE VEKU

Méné nez 30 let
32%

30-50 let
41%
\,

Obrazek 5. Respondenti — vék

Dalsi otazka v anketni Setfenim zjiStovala, kolik let se respondenti pohybuji
v pedagogické praxi. Pro tuto otdzku byly vyuzity poznatky od Hubermana, Thompsona a
Weilanda (1997), kteti pedagogickou praxi déli do péti nasledujicich kategorii:

= objevovani — do 3 let;

= gstabilizace — 4-6 let;
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= experimentovani — 7—18 let;
= vyrovnanost — 19-30 let;

= stazeni — 3140 let.

Na grafickém znazornéni Obrazku 6 miizeme vycist, Ze nejveétsi zastoupeni respondentli
je ve fazi objevovani s délkou praxe do 3 let, ktera tvoti 32 respondentti se 40 %. Druhou
nejpocetnéjsi kategorii je profesni stabilizace s délkou praxe 4 — 6 let, do které je zatazeno 18
respondentll a tvori 22%. Fazi experimentovani s délkou praxe 7-18 let je 14 respondentt, kteti
tvoti 17 %. Ve fazi vyrovnanosti s délkou praxe 19-30 let je zatazeno 11 respondentl a tvofi
14 %. Nejmén¢ pocetnou kategorii je profesni stazeni s délkou praxe 31-40 let, do které je

zafazeno 6 respondenti a tvofti tak 7 % z celkového zastoupeni respondentt.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE
PEDAGOGICKE PRAXE

31-40 let
7%

19-30 let
14%

Do 3 let
40%

Obrazek 6. Respondenti-délka praxe

Nami osloveni respondenti piisobili na riznych typech vychovné vzdélavacich instituci.
Z grafického znazornéni na Obrazku 7 vyplyvéa, ze v nejvysSSim poctu zastoupeni je 27
respondentl, ktefi u¢i na 2. stupni a tvoifi 31 %. Druhou nejpocetnéjsi skupinou o 24
respondentech jsou pedagogiCti pracovnici 1. stupné, kteti tvoii 28 %. Tteti nejpocetné;si
skupinou jsou pedagogicti pracovnici ze zdkladni specidlni Skoly (1.-9. tfida), ktera ma
zastoupeni 10 respondentti a tvoii 12 %. Respondenti z odborného ucilisté tvoii skupinu o 7

respondentech a 8 %, gymnazium ma 6 respondentti a 7 %, matetské Skoly 5 respondenti a 6
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%, sttedni Skola 4 respondenti 0 5 % a nejmensi zastoupeni mé détsky diagnosticky ustav
o celkovém poctu 3 respondentl a tvofi 3 %. Z uvedeného vyctu respondentt jednotlivych
pracovist vyplyva, Ze soucet vSech respondenti neodpovida celkovému poctu 81 dotazovanych
respondentti. Tento stav je zptisoben tim, Ze néktefi respondenti vyucuji na vice typech Skol.

Vétsinou jde o respondenty, ktefi uéi jak na 1., tak i na 2 stupni zakladnich skol.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE MiSTA VYKONU JEJICH
PRACE

Détsky DU
3%

Stiedni Skola
5%

Matefiska Skola
6%

1. stupen
28%

Odborné ucilisté
8%

Gymnazium
7%

2. stupen
31%

Obrazek 7. Respondenti-misto vykonu prace

Ve vyzkumném Setfeni bylo déle zjistovano, zdali pedagogicti pracovnici pisobi na
Skoléach jako asistenti pedagoga. Na grafickém znazornéni, které je zobrazeno na Obrazku 8,
z 81 dotazovanych respondenti odpovédélo, ze 7 pedagogli piisobi na Skole jako asistent

pedagoga. Ti tvoti 9 % z celkového poctu. DalSich 91 %, coz je 74 respondentii odpovédeélo, ze

nepusobi jako asistenti pedagoga na svém pracovisti.
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ASISTENT PEDAGOGA

Ano
9%

91%

Obriazek 8. Vykonavani profese asistenta pedagoga

5.3 Organizace a sbér vyzkumného Setieni

Osloveni respondenti zodpovidali otazky v dotazniku, ktery byl rozdélen do tii ¢asti.
Prvni cast tvorily anketni otdzky, které zjistovali faktografické informace o respondentech a
udaje, které¢ se zamétovaly na pedagogickou praxi a volny ¢as. Druhou a tfeti ¢ast dotazniku
tvofily standardizované dotazniky, které se zamétuji na zjistovani miry syndromu vyhoteni.
Prvni standardizovany BM zkoumal miru vlastniho psychického vyhofeni a druhy
standardizovany dotaznik BPQ zjistoval celkovou miru vyhoteni. Vyplnéni dotazniku trvalo

ptiblizné 5 az 10 minut. Komplexni dotaznik je uveden v pfiloze ¢islo I1.

Pilotni testovani bylo provedeno na Zakladni Skole a matetské Skole v Praskacce, na
které jsem puisobila jako pedagogicky pracovnik. Testovani se zucastnilo 12 pracovniki, diky
kterym jsem si ovéfila spravnost formulace otazek pro naslednou distribuci do ostatnich

vybranych typt skol.

Po pilotnim Setfeni byl dotaznik distribuovan do skol, ve kterych mam osobni vazby na
pedagogického pracovnika nebo samotného zdka. Po dohod¢ s feditelem vybraného typu
vzdélavaci instituce, byla sjednana schlizka s pedagogickym pracovnikem, ktery pomohl
dotaznik v tisténé podobé distribuovat k ostatnim pedagogickym pracovnikim. VSichni

respondenti byli instruovani, jak spravné vyplnit dotaznik.
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5.3.1 Anketni Setireni

Vuvodu vyzkumného Setfeni bylo anketniho Setfeni, kde bylo definovano 11
uzavienych a 4 polootevienych otazek. Prvni ¢ast ankety byla zamétena na demografické udaje
o pohlavi, véku, délce praxe, typu Skoly, na které piisobi, ptisobnosti asistenta pedagoga a
tiidnictvi. Druha ¢ast ankety zjiStovala udaje o volném case a zptsobu traveni casu mimo svou
pracovni dobu. Tteti ¢ast, kterd uzavirala anketu, se zabyvala zjistovanim vztahu respondentt

a tradvenim jejich volného Casu k pohybové aktivité v souvislosti s naplni volného Casu.

5.3.2 Hodnoceni dotazniku BM

Druhd c¢ast dotazniku obsahovala standardizovany dotaznik, ktery se tykal miry
syndromu vyhoteni. V této ¢asti byl pouzit standardizovand dotaznik Burnout Measure (BM),
od autort Ayaly Pinesové a Elliota Aronsona, ktery je pielozen v knize Jara Ktivohlavého Jak
neztratit nadseni (1998). Dotaznik se skladd z nadefinovanych 21 tvrzeni, které respondenti
hodnoti na sedmibodové Skéle, kdy 1 znamend nikdy a 7 je vzdy. Standardizovany dotaznik

syndromu vyhoteni se zaméfuje na tfi aspekty, a to:

= pocity fyzického vy€erpani — pocity tnavy, celkové slabosti, ztraty sil apod.;

= pocity emociondlniho vyCerpani — pocity tisné, beznadéje, bezvychodnosti a
celkového pocitu ,,chyceni do pasti®;

= pocity psychického vycCerpani — pocity ztraty iluzi, ztraty lidské hodnoty, neprosté
bezcennosti, pocity marnosti vlastni existence apod.

Pro vyhodnoceni dotazniku je potieba secist ¢isla uvedené u polozek 1, 2, 3,4, 5,7, 8,

9,10, 11,12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, a 21 a soucet oznacit jako A.
Vyslednou polozku B ziskame souctem ¢isel u polozek 3, 6, 19 a 20.

Polozku, kterou oznac¢ime pismenem C, ziskame po odecteni polozky B od cisla 32, t;.

C=32-B.
Zjistovanou polozku D zjistime souctem ¢isel A a C, tzn. D=A + C.

Nasledné se ziskany soucet D vydéli ¢islem 21, ¢imz ziskdme vysledné skore BQ, tj.

BQ =D : 21. Timto vypoctem zjistime hodnotu psychického vycerpani.

Po vypoctu hodnot, tedy skore BQ, které hodnoti miru vlastniho psychického vycerpani,

respondenty rozdélime do péti skupin, podle jejich vysledného skore, a to:
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e BQ <2 -z hlediska psychického vyCerpani znamené dobry vysledek;

e 2 <BQ <3 -vysledek je uspokojivy;

e 3 < BQ < 4 — doporucuje se zamyslet se nad zivotnim stylem, pocitem
smysluplnosti zivota a ujasnéni zebticku svych hodnost atd.;

e 4 < BQ < 5 - zde mlUzeme povazovat pfitomnost syndromu psychického
vycerpani za prokdzanou, v tomto piipad¢ je nutnd intervence;

e BQ > 5 —tento stav je tfeba povazovat za alarmujici, je tfeba jednat a doporucuje

se obratit na psychologa ¢i psychoterapeuta.

5.3.3 Hodnoceni dotazniku BPQ

Druhym standardizovanym dotaznikem, ktery byl uvedeny v dotaznikovém Setfeni je
dotaznik Beverly A. Potter’s Burnout Questionnaire, dale jen BPQ, od autorky Beverly A.
Potterové. Dotaznik se skldda z 25 tvrzeni, kterd respondenti hodnoti na pétibodové skale od 1,
ktera znamena nikdy a 5 znamena vzdy. Cisla pfifazuji tuto $kalu &isel podle intenzity a &etnosti

konkrétniho pocitu za poslednich 30 pracovnich dni.

Pro vyhodnoceni dotazniku BPQ je potieba secteni vSech ¢isel u kazdého z tvrzni.
Celkovy soucet se mize pohybovat mezi hodnotami 25 az 125 bodi. Po vypoctu hodnoty,

rozd€lime respondenty do ¢tyt skupin, a to:

e 25-50 bodii — nemate patrné se syndromem vyhoteni vaznéjsi problémy;
e 51 -75 bodii — je vhodna trocha prevence proti moznosti vyhoteni;
e 76 — 100 bodi — pozor, jste kandidatem na vyhoteni;

e 100 — 125 bodu — jste pravdépodobn¢ vyhotely/a .

5.4 Sbér a analyza ziskanych dat

Ziskana data z anketniho dotazniku a dvou standardizovanych dotaznikii, byla
zpracovana pomoci matic v programu Microsoft Excel. Ziskané vysledky byly nasledné
zpracovany do grafii. Standardizované dotazniky BM a BPQ byly zpracovany podle manualu,
ktery je podrobné vysvétlen v kapitolach 5.3.2 a 5.3.3. Mezi dotazniky byla provedena korelace,
pomoci Spearmanova statictkého testu korelace. Hypotézy byly ovéfovany pomoci
statistickych testd pro ovéfovani hypotéz, pro které jsme pouzily testy Mann-Whitney U Test,

které byly pouzity pfi dvou posuzovanych hodnot v dotazniku a Kruskal-Wallistiv test pfi
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porovnavani vicenadsobnych hodnot z dotaznikl. Testy jsou nasledné znazornény pomoci box
plotovych diagramt a tabulek. Tabulky statistickych testl jsou uvedené pouze u téch hypotéz,
u kterych byla zjisténa statisticka vyznamnost. Pro oba testy je tfeba hledat kritickou hodnotu
pro p/2, kde p je hladina vyznamnosti. Pro tyto statistické testy byla zvolena hladina
vyznamnosti p < 0,05~5%.

6 Vysledky vyzkumu a diskuze

6.1 Vyhodnoceni dotazniku BM

Vyhodnoceni dotazniku BM s poctem respondenti v jednotlivych skupinach pro miru
vlastniho psychického vyhoteni, je vyobrazeno na grafickém znazornéni Obrazku 9. V Tabulce

3 jsou uvedeny pocty respondentli v danych skupinéach.

VYHODNOCENI DOTAZNIKU BM

Obrazek 9. Vyhodnoceni dotazniku BM

BQ<2 Dobry vysledek 8

2<BQ<3 Uspokojivy vysledek 30
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Doporuceni o zamysleni se nad
3<BQ<4 zivotnim stylem, pocitem 31
smysluplnosti zivota

Mozno povazovat pfitomnost
4<BQ<5 syndromu psychického 11
vycerpani za prokdzanou
Tento stav je tieba povazovat za
alarmujici, doporuceni o
kontaktovani psychologa ¢i
psychoterapeuta

BQ>5

Z uvedenych vysledki, které jsou znazornény graficky a nasledné hodnoty zpracovany
do prehledné tabulky, miizeme shledat, ze nejvyssi pocet respondentti je zastoupen v rozmezi
3 az 4, a to v poctu 31 respondenttl, kteti tvoti 38 % z celkového poctu respondentii. V této
skupin¢ se nachazi respondenti, kteti by se méli zamyslet nad svym Zivotnim stylem a pocitem
smysluplnosti zivota. Druhou nejpocetnéjsi skupinou jsou respondenti v rozmezi 2 az 3, kterou
tvoti 30 respondentti s 37 %. Respondenti v této skupiné maji uspokojivy vysledek, a neni nutna
obava ze syndromu vyhoteni. Dobry vysledek ma pouze 8 respondentil, ktefi nepiekracuji
hodnotu 2 a tvoti 10 % z celku. U poslednich dvou skupin miizeme pozorovat, Ze zde uz mize
byt vyskyt syndromu vyhotfeni nebo se respondenti nachdzi ve fazi vyhoteni. V kritické
skuping, ktera se pohybuje v hodnotach 4 az 5 se nachazi 11 respondentii. Tito respondenti tvori
14 % a u jejich stavu mizeme povazovat pfitomnost syndromu psychického vycerpani za
prokazany. V posledni skuping, ktera se pohybuje nad hodnotu 5 se nachézi 1 respondent, ktery
tvoti 1 %. U tohoto respondenta je jeho stav velmi alarmujici a doporucuje se neodkladné
kontaktovani psychologa ¢i psychoterapeuta. O tomto stavu mizeme fici, Ze jiZ trpi syndromem

vyhoteni.

6.2 Vyhodnoceni dotazniku BPQ

Vyhodnoceni dotazniku BPQ s po¢tem respondenti v jednotlivych skupinach pro miru
syndromu vyhoteni, je vyobrazeno na grafickém znazornéni Obrazku 10. V Tabulce 4 jsou

uvedeny pocty respondentli v danych skupinéch.
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VYHODNOCENI DOTAZNIKU BPQ

100b - 125b
0%

25b - 50b
38%

51b - 75b
62%

Obrazek 6. Vyhodnoceni dotazniku BPQ

25b-50Db Bez vaznéjsich problému 31
51b-75b Nutna preventivni opatieni 50
75 b-100 b Kandidat na vyhoteni 0
100 b-125Db Pravdépodobné vyhotely 0

Tabulka 4. Pocet respondentii v jednotlivych skupinach

Z uvedenych vysledkt pro vyhodnoceni dotazniku BPQ, které je graficky zpracovano
v Obrazku 6 a prehledné Tabulce 4, ve které jsou uvedeny pocty respondentl jednotlivych
skupin. Nejpocetnéjsi skupina s hodnotami BPQ mezi 51 a 75 body se nachazi 50 respondenttl,
kteti tvoti 62 %. Tito respondenti by méli uvazovat o preventivnim opatieni, protoze se u nich
miZou projevit symptomy syndromu vyhoteni. Respondenti, kteti se pohybuji v hodnotach od
25 do 50 bodi jsou bez vaznéjSich problémi. Do této skupiny spada 31 respondentli a tvori

zbylych 38 % z celkového poctu respondentt. V poslednich dvou skupinach s hodnotami 75 az
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100 bodii a 100 az 125 bodd, se nenachazi zadny z respondentil, a proto mizeme fici, Ze zadny

z respondenti neni v kritickém staddiu nebo v ohroZeni syndromem vyhoteni.

6.3 Porovnani vysledku dotazniku BM a dotazniku BPQ

Pro porovnani jednotlivych standardizovanych dotaznikli byl pouzit Spearmantiv test
korelace. Tento test zkouma, do jaké miry odpovidaji vysledky z dotazniku BM a ziskanych
vysledkl z dotazniki BPQ. Z Tabulky 5 mizeme vy¢ist, ze korelacni koeficient R (Spearman
R) je 0,383691, ktery vypovida, Ze mira korelace mezi dotazniky BM a dotazniky BPQ je silna.
Z uvedené Tabulky 5 mizeme vy¢ist, ze pocet platnych dotaznikti je od 81 respondentii. Vyrok,
ktery je definovan t(N-2) je typicky pro testovani nulovych hypotéz, kdy pismeno ,,t* znaci

rozdéleni nulové hypotézy a N je rozsah vybéru a -2 znaci stupeni volnosti.

Spearmanovy korelace
Dvojice proménnych Oznac. korelace jsou vyznamné na hl. p <,05000
Pocet plat. Spearman R t(N-2) p-hodn.
BQ & BPQ 81 0,383691 3,692976 0,000406
6.4 Ovérovani hypotéz a diskuze

6.4.1 Souvislost syndromu vyhoreni s délkou pedagogické praxe
Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhoteni a pohlavim respondentli byly

vytvoreny nasledujici hypotézy:
HO;: Délka praxe pedagogickych pracovnikli nesouvisi s mirou vyhoteni.
H1: Cim del3i praxi pedagogiti pracovnici maji, tim vy§i je u nich mira vyhoteni.

Na grafickém znazornéni Obrazku 11 a Obrazku 12 mulzeme najit zastoupeni
respondentl jednotlivych kategorii podle délky jejich pedagogické praxe. Z celkového poctu
81 respondentt tvoii 40 % respondentl s délkou praxe do 3, z toho 4 muzi a 28 zen. Druhou
nejpocetnéjsi skupinou, kterd tvoii 22 %, jsou respondenti s délkou praxe 4-6 let, a to
v zastoupeni 9 zen a 9 muzi. Tteti skupinou jsou respondenti s délkou praxe 7—18 let, kteti
tvoii 17 %, z toho 8 Zen a 6 muzl. Respondenti s pedagogickou praxi v rozmezi 19-30 let tvofi
14 % a tuto skupinu tvoii 4 zeny a 7 muzi. Nejméné pocetnou skupinou respondentt s délkou

praxe 31-40 let se 7 % tvoii 4 Zeny a 2 muzi.
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Rozdéleni respondentll podle délky pedagogické praxe a
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Obrazek 11. Rozdéleni respondentii podle délky jejich pedagogické praxe a pohlavi

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE DELKY JEJICH
PEDAGOGICKE PRAXE

31-40 let
7%

19-30 let
14%

Do 3 let
40%

Obrazek 12. Rozdéleni respondentii podle délky jejich pedagogické praxe v %

Prvni hypotéza, kterd se zaméfuje na zjistovani souvislosti mezi délkou pedagogické

praxe a mirou syndromu vyhoteni, byla ovétovana podle statistické Mann-Whitneyova U Testu.
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Podle vysledkl neparametricky statisticky Mann — Whitney U Test podporuje pfijmuti
nulové hypotézy u dotazniku BM i BPQ. To znamena, ze souvislost mezi délkou pedagogické

praxe a mirou syndromu vyhoteni neni prokazana.

V nasledném box plotovém zobrazeni na Obrazku 13 mizeme vy¢ist, ze respondenti ve
véku 19-30 let maji nejmensi potencidl k syndromu vyhoteni. Oproti tomu respondenti
s nejvétsim potencidlem k syndromu vyhoteni jsou s délkou pedagogické praxe 31-40 let se

skupinou respondentil s délkou praxe 7-18 let.

Box plot vyhodnoceni BQ dotazniku a délky pedagogické
praxe respondent(
6,0

5,0

|
e

4,0

>0 - |
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1,0

0,0
1

W oo3let Ma6let [ 7-181et M 19-30let M 31-40 let

Obrazek 13. Box plot pro BM dotaznik — délka praxe a syndrom vyhoreni

V Tabulce 6 nalezneme hodnoty, po vyhodnoceni dotaznikti BM a BPQ s délkou praxe
do 3 let. Respondenti (32) maji primérné hodnoty 3,16563 pro dotaznik BM a pro dotaznik
BPQ je primérna hodnota 53,06250. Maximum u dotazniku BM je 4,9 coz zna¢i mozny vyskyt
syndromu vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je maximalni hodnota 72,0. Tato hodnota spadd do
rozmezi, kdy respondent je moznym kandidatem na vyhoteni. Medianova hodnota pro dotaznik
BM je 3,15. Tato hodnota znaci, ze by se mél respondent zamyslet nad svym Zivotnim stylem
a ujasnit si svlj zebficek hodnot. Pro dotaznik BPQ je medianovd hodnota 34,00, kdy

respondent s touto hodnotou nemé zadné ptiznaky vyhoteni.
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Dotaznik N platnych Pramér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 32 3,16563 3,15000 1,80000 4,90000 0,730271 23,06879
BPQ 32 53,06250 | 52,50000 34,00000 72,00000 9,404657 17,72374

V Tabulce 7 nalezneme hodnoty, po vyhodnoceni dotaznikti BM a BPQ s délkou praxe
4-6 let. Respondenti (18) maji primérné hodnoty2,98333pro dotaznik BM a pro dotaznik BPQ
je primérnd hodnota 45,66667. Maximum u dotazniku BM je 4,5 coz zna¢i mozny vyskyt
syndromu vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je maximalni hodnota 60,0. Tato hodnota spadd do
rozmezi, kdy respondent by mél udé€lat preventivni opatieni, aby se u néj nerozvinul syndrom
vyhoteni. Medianova hodnota pro dotaznik BM je 2,85. Tato hodnota znaci, ze vysledek je
uspokojivy a nehrozi u n¢j vyskyt syndromu vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je medianové hodnota

46,5, kdy respondent s touto hodnotou nemé zadné ptiznaky vyhoteni.

Dotaznik N platnych Pramér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 18 2,98333 2,85000 1,90000 4,50000 0,770981 25,84294
BPQ 18 45,66667 | 46,50000 31,00000 60,00000 9,177979 20,09776

V Tabulce 8 nalezneme hodnoty, po vyhodnoceni dotaznikti BM a BPQ s délkou praxe
7 - 18 let. Respondenti (14) maji primérné hodnoty 3,44286 pro dotaznik BM a pro dotaznik
BPQ je primérna hodnota 53,78571. Maximum u dotazniku BM je 5,0 coz znaci Gplné vyhoteni
respondenta. Pro dotaznik BPQ je maximalni hodnota 66,0. Tato hodnota spad4 do rozmezi,
kdy respondent by mél ud¢€lat preventivni opatieni. Medidnova hodnota pro dotaznik BM je
3,5. Tato hodnota znaci, ze by se mél respondent zamyslet nad svym zivotnim stylem a ujasnit
si svij zebticek hodnot. Pro dotaznik BPQ je medidnova hodnota 55,5, pro kterou je typické

vhodna prevence.

Dotaznik N platnych Pramér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 14 3,44286 3,50000 1,40000 5,00000 0,901891 26,19599
BPQ 14 53,78571 | 55,50000 37,00000 66,00000 8,815882 16,39075
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V Tabulce 9 nalezneme hodnoty, po vyhodnoceni dotaznikti BM a BPQ s délkou praxe
19-30 let. Respondenti (11) maji primérné hodnoty 2,70833 pro dotaznik BM a pro dotaznik
BPQ je primérné hodnota 51,33333. Maximum u dotazniku BM je 4,6 coz zna¢i mozny vyskyt
syndromu vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je maximalni hodnota 64,0. Tato hodnota spadd do
rozmezi, kdy respondent by mél udé€lat preventivni opatieni, aby se u néj nerozvinul syndrom
vyhoteni. Medidnova hodnota pro dotaznik BM je 2,7. Tato hodnota znaci, ze vysledek je
uspokojivy a nehrozi u n¢j vyskyt syndromu vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je medianové hodnota

53,0, kdy respondent s touto hodnotou nema zadné piiznaky vyhoteni.

Dotaznik N platnych Pramér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 11 2,70833 2,70000 1,20000 4,60000 0,959601 35,43141
BPQ 11 51,33333 | 53,00000 32,00000 64,00000 9,108770 17,74436

V Tabulce 10 nalezneme hodnoty, po vyhodnoceni dotaznikii BM a BPQ s délkou praxe
31-40 let. Respondenti (6) maji primérné hodnoty 3,16 pro dotaznik BM a pro dotaznik BPQ
je primérné hodnota 52,6. Maximum u dotazniku BM je 4,6 coz zna¢i mozny vyskyt syndromu
vyhoteni. Pro dotaznik BPQ je maximalni hodnota 58,0. Tato hodnota spadd do rozmezi, kdy
respondent by m¢l udélat preventivni opatieni, aby se u néj nerozvinul syndrom vyhoteni.
Medidnova hodnota pro dotaznik BM je 3,8. Tato hodnota znaci, Ze respondent by m¢l udélat
preventivni opatfeni a prehodnotit svlij zebficek hodnot, aby pfedeSel syndromu vyhoteni. Pro
dotaznik BPQ je medianova hodnota 58,0, kdy respondent s touto hodnotou nema zadné

ptiznaky vyhofteni.

Dotaznik N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 6 3,16000 3,80000 1,60000 4,60000 1,366748 43,25152
BPQ 6 52,60000 | 57,00000 40,00000 58,00000 7,569676 14,39102
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Na obrazku 14 jsou graficky znazornény vysledky dotazniku BPQ. I na tomto grafickém
znazornéni mizeme pozorovat, ze nejvetsi potencial k syndromu vyhotfeni maji respondenti
s délkou praxe 7-18 let. DalSimi ohroZenymi skupinami jsou pedagogicti pracovnici s délkou
praxe do 3 let a pedagogicti pracovnici s délkou praxe 31-40 let. Respondenti s délkou praxe
7-18 let maji nejvyssi hodnotu medianu a respondenti s délkou praxe do 3 let a s délkou praxe
31-40 let maji hodnotu medidnu okolo 60 bodi. Tyto hodnoty nasvéd¢uji tomu, ze jsou

v rozpéti 51-75 bodi a u téchto respondenti jsou nutna preventivni opatieni.

Box plot vyhodnoceni BPQ dotazniku a délky pedagogické praxe

respondent(
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Bl Do3let M 4-6let 7-18 let M 19-30 let M 31-40 let

Obrazek 14 Box plot pro BPQ dotaznik — délka praxe a syndrom vyhoreni

I kdyz v nasem vyzkumném Setfeni nebyl prokdzan vliv délky pedagogické praxe
respondentl na syndrom vyhoteni, tak néktefi respondenti jsou ohrozeni syndromem vyhoteni,
a to zejména v délce pedagogické praxe do 3 let. K obdobnym vysledkiim dosli i Maslach a
Jackson (1981), kdy nejvice postizenou skupinou syndromem vyhoteni byli respondenti
v prvnich letech pedagogické praxe. Novéj$§im vyzkum autor Maslach, Schaufeli, Leiter
(2008) také potvrzuji, ze Castéjsi vyskyt syndromu vyhoteni miizeme pozorovat u respondent,
ktefi jsou na zacatku své profesni kariéry. Autofi uvadéji, ze na zacatku kariéry jsou jedinci
nadSeni, ale zaroven maji nedostatek pracovnich zkuSenosti. Autoii Mansfield, Beltman a Price
(2014) uvadi, ze syndrom vyhoteni na zacatku pedagogické profese nemusi byt casty, ale jsou

nejvice ohrozeni timto syndromem. PiSova a HanuSova (2016) uvadéji, ze vyhoteni této skupiny
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pfistup k informacim a zdrojlim a v neposledni fad€ vstup do samostatné¢ho zivota.

6.4.2 Souvislost syndromu vyhoreni s pohlavim
Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhoteni a pohlavim respondentli byly

vytvoreny nasledujici hypotézy:
HO:: Pohlavi pedagogickych pracovnikii nesouvisi s miru syndromu vyhoteni.

H2: Zeny, jako pedagogické pracovnice, vykazuji vyssi miru vyhofeni nez muzi.

Druhd hypotéza, kterd se zamétuje na zjistovani souvislosti mezi pohlavim respondentt

a mirou syndromu vyhoteni, byla ové€fovana podle statistické Mann-Whitneyova U Testu.

Vysledky neparametrického statistického Mann — Whitney U Test podporuji pfijmuti
nulové hypotézy u dotazniku BM i BPQ. To znamen4, Ze souvislost mezi pohlavim a mirou

syndromu vyhoteni neni prokézana, a to v obou ptipadech pouziti dotazniku.

Pro oba pouzité¢ dotazniky bylo zpracovano grafické znazornéni vysledkli pomoci box
plotovych diagramt, které mutzete vidét na Obrazku 15 a Obrazku 16. V Tabulce 11 jsou
uvedeny hodnoty pro dotazniky BM a BPQ muZzt a v Tabulce 12 jsou uvedeny hodnoty Zen pro
dotazniky BM i BPQ. Z uvedenych hodnot vyplyva, ze vyssi hodnoty a tim i nachylné&;jsi
k vyskytu syndromu vyhoteni mohou byt Zeny. Zeny maji hodnotu medianu pro BM dotaznik
3,15094 oproti muzam s hodnotou 2,9500. Zeny se teda pohybuji v hodnoté, kdyZ je
doporuceno se zamyslet na svym zivotnim stylem a jeho nésledné zméné oproti muziim, kteti
se nachézeji v uspokojivém vysledku. Potvrzuji to i hodnoty naméfené v BPQ dotazniku, kdy
zeny maji hodnotu medidanu 53,0 a muzi maji hodnotu nizsi, a to 49,14286. U Zen je tedy vhodna
prevence a muzi se nachazeji v hodnotach, kdy u nich nehrozi vyskyt syndromu vyhoteni. I
ptesto, Ze jsou hodnoty u muzl vyssi, nachazeji se ve spodnich hodnotach. Tyto rozdily nejsou
statisticky vyznamné, ale doporuc¢ujeme muzim, aby se zamysleli nad svym zivotnim stylem a
udélali preventivni opatfeni proti syndromu vyhofen Maximalni hodnota pro dotaznik BM u
zen je 5,0 a u muzi 4,9. Pro dotazniky BPQ je maximalni hodnota u zen 72,0 a u muzt 63,0.
Z obou dotaznikl vyplyva, ze hodnoty u zen i muzi neukazuji na velké rozdily mezi pohlavim
a vzajemné podporuji vysledky zobou standardizovanych dotaznikii. I kdyz mutzeme

zaznamenat vizualni rozdil, ale podle statistického testu je nevyznamny.

82



Box plot vyhodnoceni BQ dotazniku a pohlavi
respondent(
6,0

5,0 —
4,0

3'0 - -

2,0

1,0

0,0
1

B Muzi [l Zeny
Obrazek 15. Box plot pro BM dotaznik — pohlavi a syndrom vyhoreni
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Obrazek 16 Box plot pro BPQ dotaznik — pohlavi a sydnrom vyhoreni

Tabulka 11. Hodnoty dotaznikii muzi

Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 28 3,01786 2,95000 1,20000 4,90000 0,944008 31,28073
BPQ 28 49,14286 | 50,50000 32,00000 63,00000 7,961548 16,20082
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Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 53 3,15094 3,10000 1,60000 5,00000 0,812315 25,78004
BPQ 53 52,37736 | 53,00000 31,00000 72,00000 9,988891 19,07101

Vysledky naseho vyzkumu koreluji s vysledky Pase (2012), ktery ve své studii také
nezjistil vyznamné rozdily v celkové mife vyhofeni mezi pohlavimi. AvSak autofi Kebza a
Vyzkum, ktery provadéla Univerzita v Delewaru (2017) ukézal, ze Zzeny jsou nachylnéjsi
k syndromu vyhoteni nezli muzi. Pfisuzuji tomu faktor, Ze zeny jsou v praci mén¢ chvaleny a
ocenovany, coz vede k frustraci. Také Urbanovska (2011) ve svém vyzkumu dospéla k zavéru,

Ze stresem jsou vice zatizeny Zeny, stres vede k syndromu vyhoteni.

6.4.3 Souvislost syndromu vyhoreni s tFidnictvim

Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhoteni a tfidnictvim respondenti byly

vytvoreny nasledujici hypotézy:
HO3: Ttidnicka funkce nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H3: Pedagogicti pracovnici, kteti maji tfidnictvi, vykazuji vy$8i miru vyhoteni nez pedagogicti

pracovnici, ktefi tfidnictvi nemaji.

Tteti hypotéza, kterd se zamétuje na zjiStovani souvislosti mezi respondenty, kteti maji
tiidnictvi a respondenty, ktefi tfidnictvi nemaji a ndslednou mirou syndromu vyhoteni, byla

ovétovana podle statistické Mann-Whitneyova U Testu.

Vysledky neparametrického statistického Mann — Whitney U Test podporuji pfijmuti
nulové hypotézy u dotazniku BM 1 BPQ. To znamena4, Ze souvislost mezi vedenim tfidnictvim

a mirou syndromu vyhoteni neni prok4zéna, a to v obou piipadech pouziti dotazniku.

Z uvedenych hodnot v Tabulce 13 a Tabulky 14 miZeme potvrdit rozhodnuti o ptfijmuti
nulové hypotézy. Toto tvrzeni miizeme dale ovéfit pomoci box plotového diagramu, které jsou
uvedeny na Obrazku 17 a Obrazku 18. Na uvedenych box plotovych diagramech si miizeme
v§imnout, Ze vy$$i hodnoty a tim i vys$§i moznost vyskytu syndromu vyhotfeni maji pravé

respondenti, ktefi tfidnictvi nemaji. Hodnota medidnu u dotazniku pro BM je u respondent
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s tiidnictvim 2,9, coz znaci uspokojivy vysledek respondenta a u respondenti bez ttidnictvi 3,2,
ktery uz vSak naznacuje, ze je potfeba se zamyslet nad svym zivotnim stylem a ucinit mensi
preventivni opatfeni. AvSak opacné vysledky vykazuje dotaznik BPQ, kde hodnota medianu u
respondenttl s tfidnictvim je 50,5 a bez ttidnictvi 52,0. Pokud budeme porovnavat maximalni
hodnoty u dotazniku BM u respondentu s tfidnictvim, shledame hodnotu 4,6 a bez tfidnictvi
5,0. Respondent, ktery méa hodnotu 5,0 a nema tfidnictvi je pravdépodobné vyhotely. S timto
vysledkem koreluje i vysledek pro dotaznik BPQ, kde maximalni naméfend hodnota pro
respondenty s tfidnictvim je 65 a bez tfidnictvi 72, avSak podle hodnot dotazniku BPQ je
vhodny k preventivnimu opatfeni. Tyto hodnoty a vizualni zobrazeni, které mohou naznacovat,
ze respondenti bez tfidnictvi mtizou byt vice nachylngjsi k syndromu vyhoteni, vSak podle

statistického testu, neni tento rozptyl statisticky vyznamny.

Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 42 2,99762 2,90000 1,40000 4,60000 0,854111 28,49300
BPQ 42 48,95238 | 50,50000 31,00000 65,00000 9,079466 18,54755
Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 39 3,22051 3,20000 1,20000 5,00000 0,855071 26,55078
BPQ 39 53,74359 | 52,00000 35,00000 72,00000 9,244395 17,20093
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Obrazek 17. Box plot pro BM dotaznik — tfidnictvi a syndrom vyhoteni
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Obrazek 18. Box plot pro BPQ dotaznik — tiidnictvi a syndrom vyhoreni

Ttidnictvi mizeme vnimat jako urcitou zatéz, kterd mize zté¢zovat vykonavanou profesi
ucitelstvi. K této pozici se vaze velka fada povinnosti, které spocivaji v administrativni zatézi,
nutné zvysené péCe o zaky a celkova starost navic. Dalsi pozadavky, které jsou kladeny na tuto
funkci jsou uzsi kontakt se zaky a rodi¢i (Hermochova, 2009). Dale organizuje rodicovské
schiizky, tfidnické hodiny, kontroluje tfidni knihu a vypracovava posudky na zaky. McCormick

a Solman (1992) ve svém vyzkumu zjistili, ze tfidnictvi je vyznamnym ukazatelem stresu.
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6.4.4 Souvislost syndromu vyhoreni s volnym ¢asem

Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhoteni a volnym ¢asem byly vytvofeny
nasledujici hypotézy:
HO04: Mnozstvi volného ¢asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.
H4: Cim méné volného ¢asu pedagogiGti pracovnici maji, tim vy$si miru vyhoteni vykazuji.

V anketnim Setfeni bylo zjiSt'ovano, zdali maji respondenti v pribéhu tydne volny cas.
Z celkového poctu 81 respondentt uvedlo, ze 66 respondentli ma volny ¢as a tvofi tak 81 %.
Ostatnich 19 % respondentli uvedlo, ze béhem tydne nemaji volny ¢as. Tuto skupinu tvofi 15
respondentll. Poméry respondentii, ktefi disponuji volnym casem oproti respondentim, ktefi

nemaji volny cas, jsou graficky znazornény na Obrazku 19.

Rozdéleni respondentll podle volného ¢asu

Nema volny cas

vé volny cas

81%

= Mda volny ¢as = Nema volny ¢as

Obriazek 19. Respondenti a volny ¢as

Nasledné€ navazovala otdzka, ktera souvisela s travenim volného ¢asu respondentd. Tato
otazka zjiStovala Cetnost volného Casu mimo pracovni dobu. Nejvétsi skupinou tvofili
respondenti, ktefi odpoveédéli, ze pouze nékdy disponuji volnym ¢asem. Tuto skupinu tvoii 34
respondentt. Dal$i pocetnou skupinou jsou respondenti, ktefi odpovédéli, ze casto disponuji
svym volnym ¢asem mimo pracovni dobu. Respondenti, kteti odpovédéli, ze maji ziidka Cas na
své zajmy, tvorii 15 respondentl. Deset respondentti uvedlo, ze maji vzdy ¢as na své konicky
mimo svou pracovni dobu. Pouze 3 respondenti uvedli, ze nemaji zadny volny ¢as mimo svou
pracovni dobu. Sloupcové grafické zobrazeni rozdélni respondentll podle dispozic volného

Casu, je zobrazeno na Obrazku 20.



STIHATE SE ZABYVAT SVYMI ZAJMY V
PRUBEHU TYDNE?
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Obriazek 20. Cas na koni¢ky mimo svou pracovni dobu

Dalsi otazka v anketnim Setieni, ktera souvisela s vyplni své mimopracovni doby, byla
otazka na vyuziti svého volného Casu. Nejcastéji respondenti uvadeli, Zze se zabyvaji péci o
rodinu a domécnost v poctu 56 dotazanych respondentd, kteti tvoti 34 %. V druhém nejvyssim
zastoupeni bylo vyplni volného ¢asu svym konickiim a z4jmim. Svym konickim a z4jmim se
vénuje 51 respondentd, kteti tvoii 31 %. Pfipravou a planovanim vyuky na dal$i den a jinym
pracovnim povinnostem se vénuje 39 respondentd, 24 %. Déle 9 respondenti uvedlo, ze
vyuzivaji svilj volny ¢as na zvySovani kvalifikace, 6 %, o néco méné, tj. 7 respondentt a 4 %,
se zabyvavaji vedlej$§im pracovnim pomérem ¢i brigddou. Jeden z respondentti uvedl, ze vyplni
volného Casu pro n¢j jsou pratelé, 1 %. Grafické znadzornéni je uvedena na Obrazku 21. V této
otazce méli moznost respondenti oznacit vice odpovédi, proto soucet vSech odpovédi

neodpovida 81 dotazovanych respondentt.
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VYUZITIi MIMOPRACOVNI DOBY

Zuyovéni Vedleiéi' Jiné (pFatelé)
> pracovni 1%
kval|f°|kace pomér, brigada
6% 4% Zajmy (konicky)
31%
Rodina a
domacnost

34%

Obriazek 21. Vyuziti volného ¢asu respondenty

Ctvrta hypotéza, kterd se zamétuje na zjiStovani souvislosti mezi respondenty, ktefi
maji volny ¢as a respondenty, kteti uvedli, Ze nemaji volny ¢as mimo svou pracovni dobu a
naslednou mirou syndromu vyhoteni, byla ovéfovana podle statistick¢ého Kruskal — Wallisova

testu.

Vysledek statistického Kruskal-Wallisova testu pro dotaznik BM potvrdil zamitnuti
nulové hypotézy a ptijmuti hypotézy H1, ze respondenti, ktefi disponuji volnym ¢asem, maji
nizs§i miru vyskytu syndromu vyhoteni oproti respondentiim, ktefi nedisponuji volnym ¢asem.
Avsak podle stejného statistického testu pro dotaznik BPQ potvrzuji pfijmuti nulové hypotézy
a zamitnuti hypotézy jedna. Vysledky jsou uvedeny v Tabulce 15, Tabulce 16 a Tabulce 17.

Primérné hodnoty v dotazniku BM jsou 2,98788, u respondentd, ktefi maji volny Cas,
coz znaci, ze vysledek je uspokojivy a nejsou ohrozeni vyskytem syndromu vyhoteni. Oproti
hodnotam z dotazniku BM, kde primérna hodnota respondentti, ktefi nemaji volny ¢as mimo
svou pracovni dobu, dosahuji 3,62, které znaci, ze respondenti spadaji do rozmezi bodového

ohodnoceni 3-4 — zamysleni se nad svym Zivotnim stylem a prevenci proti vyhofeni.

Tabulka 15. Respondenti, kteFi maji volny ¢as

Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 66 2,98788 2,90000 1,20000 5,00000 0,829924 27,77636
BPQ 66 50,15152 | 51,00000 31,00000 67,00000 9,588844 19,11975
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Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch.

Var.koef.

BQ 15 3,62000 3,80000 1,80000 4,60000 0,803741

22,20280

Mann-Whitneydv U Test (w/ oprava
na spojitost)
Dle promén. M4 ¢as
Oznacené testy jsou vyznamné na

Proménna hladin p <,05000
N platn. N platn. 2*1str.
skup. 1 skup. 2 pfesné p
Uroveri BQ 66 15 0,007838
Uroven BPQ 66 15 0,180991

Uvedené vysledky jsou zndzornény pomoci box plotovych diagramii na Obrazku 22 pro
dotaznik BM a Obrazku 23 pro dotaznik BPQ. Podle hodnoty medidnu pro dotaznik BM i BPQ
muizeme fici, ze vétsi predpoklady pro syndrom vyhoteni maji respondenti, ktefi uvedli, ze
nemaji zadny volny cas. AvSak podle box plotového zndzornéni dotazniki BM a BPQ pro
respondenty volného ¢asu muzeme zjistit, ze nekteti respondenti jsou v kritickém ohrozeni

syndromu.

Z vysledkii statického testu muzeme potvrdit hypotézu jedna, kterd potvrzuje, ze
disponibilni volny ¢as respondentd ovliviiuje miru syndromu vyhoteni, ale pouze pro dotaznik
BM. Pro dotaznik BPQ ze statického testu vyplyva, ze je nutné potvrdit nulovou hypotézu.
V tomto piipad¢ nelze jednoznacné potvrdit, zdali Cetnost volného ¢asu ma vliv na miru
syndromu vyhoteni. Rozdil bude pravdépodobné v citlivosti jednotlivych testl a bylo by tfeba

dalsi Setfeni.
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Box plot vyhodnoceni BM dotazniku a volného ¢asu respondentd
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Obrazek 22. Box plot pro BM dotaznik — volny ¢as a syndrom vyhoteni

Box plot vyhodnoceni BM dotazniku a volného ¢asu respondentd
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Obrazek 22. Box plot pro BPQ dotaznik — volny ¢as a syndrom vyhoteni

Vyzkum provadény Ptackem et. al. (2017), kteti provadéli vyzkum vlivu zivotniho stylu u
ucitelll na zakladnich Skol4dch na syndrom vyhoteni, dosp€li k zdvéru, ze ucitelé, ktefi si uméji

vyhradit dostatek ¢asu na rodinu a konicky, dosahuji signifikantné niz8i miry vyhoteni nez u

uciteld, ktefi si dostatek casu nevyhradi. Podle Pavkové (2002) by mél volny cas slouzit
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k odpocinku. Odpocinuty jedinec podava lepsi pracovni vykony, 1épe zvlada stresové stavy a
mezilidské vztahy na pracovisti. Spravné vyuziti volného ¢asu se mize pozitivné projevit na

zdravotnim stavu ¢lovéka.

6.4.5 Souvislost syndromu vyhoreni a zpiisob traveni volného ¢asu —

kulturni, socialni a intelektualni aktivity
Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhofeni a zplisobem traveni volného Casu

byly vytvoreny nésledujici hypotézy:
HOs: Zptsob traveni volného €asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

HS: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case vénuji psychickym aktivitdm,
vykazuji niz§i miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, kteti se ve svém volném case

psychickym aktivitdm nevénuji.

V uvodnim anketnim Setfeni byla polozena otazka, ktera se zabyvala zajmy ve volném
case. Uvedené zajmy poté byly rozdéleny do dvou skupin, a to na psychické aktivity a pohybové
aktivity. Do psychickych aktivit byla zatazena Cetba a navstéva kina ¢i jiné kulturni akce.
Nasledné¢ bylo zjisténo, ze 47 respondenttl, coz je 57 % vypliuje sviij volny ¢as kulturnimi,
socialnimi a intelektudlnimu aktivitami — psychickymi aktivitami. Respondenti, kteti uvedli, ze
ve svém volném ¢ase nevyuzivaji psychickych aktivit, tvoii skupinu o 43 % o celkovém poctu

35 respondentil. To dokazuje grafické zndzornéni na Obrazku 22.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE VOLNEHO CASU

Nema psychickou
aktivitu
43%

Ma psychickou
aktivitu
57%

Obrazek 22. Vyplnéni volného ¢asu kulturnimi, socidlnimi a intelektualnimi aktivitami
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Patd hypotéza, kterd se zamétuje na zjiStovani souvislosti mezi respondenty, kteti
zatazuji do svého volného ¢asu psychickou aktivitu oproti respondenttim, ktefi nezatrazuji
psychické aktivity do svého volného €asu a naslednou mirou syndromu vyhoteni, byla

ovétovana podle statistické Mann-Whitneyova U Testu.

Vysledky neparametrického statistického Mann — Whitney U Test podporuji pfijmuti
nulové hypotézy u dotazniku BM 1 BPQ. To znamend, Ze souvislost zafazovani psychickych
aktivit ve svém volném Case a mirou syndromu vyhoteni neni prokdzana, a to v obou ptipadech
pouziti dotazniku. Uvedené hodnoty jsou v Tabulce 18 a v Tabulce 19. Mlzeme si vsak
povsimnout, ze v obou piipadech primérnych hodnot, pro dotazniky BM a BPQ jsou hodnoty
pro respondenty, kteti nemaji psychickou aktivitu 53, 0 a hodnota z dotazniku BPQ, ktefi maji
psychickou aktivitu 50,6. Uvedené primérné hodnoty nejsou ve velkém rozpéti, ale kazda
spada do jiné kategorie. Respondenti, kteti zafazuji ve svém volném case psychickou aktivitu,
spadaji do skupiny, ktera nema zadny problém a vyskyt syndromu vyhoteni neni mozny. Avsak
hodnoty u respondenttl, kteti nezatazuji zddnou psychickou aktivitu, spadaji do kategorie, kde
je nutné preventivni opatfeni. V porovnani maximalnich hodnot dotazniki BM i u BPQ u

respondenta, ktery mé psychickou aktivitu byla vys$si nez u respondenta, ktery nema psychickou

aktivitu.
Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 47 3 2,90000 1,20000 4,90000 0,844613 27,77636
BPQ 47 50,6 44,5000 31,00000 72,00000 9,843041 19,11975
Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 35 3,0000 3,20000 1,80000 5,00000 0,929235 22,20280
BPQ 35 53,000 55,00000 34,00000 66,00000 8,642750 12,39494

Pro grafické znazornéni byl zvolen box plotovy diagram k jednotlivym vysledkiim pro
dotazniky BM a BPQ, které jsou na Obrazku 23 a Obrazku 24. Z box plotového znazornéni
muizeme sledovat, Ze respondenti, ktefi netravi svlij volny ¢as psychickou aktivitou, maji vyssi
tendenci k syndromu vyhoteni. U box plotového zndzornéni pro dotaznik BM mulzeme

sledovat, Ze u nekterych respondentti doslu k dosahnuti hodnoty, které spadaji do kritického
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stavu syndromu vyhoteni. Grafické znazornéni box ploti koresponduji jak s vysledky BM

dotazniki, tak i dotaznika pro BPQ.

Box plot vyhodnoceni BQ dotazniku a psychické aktivity
respondent(
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5,0
4,0
3,0
2,0
1,0
0,0
[l M3 psychickou aktivitu [l Nema psychickou aktivitu
Obrazek 23. Box plot pro BM dotaznik — psychicka aktivita
Box plot vyhodnoceni BPQ dotazniku a psychické aktivity
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Obrazek 24. Box plot pro BPQ dotaznik — psychicka aktivita

Mentorka a koucka Lenka Cerné (2018), ktera se zabyva vyhoielymi lidmi, poukazuje
ze své praxe na to, ze klienti ¢asto nemaji sviij zdroj energie. Podle Cerné jsou zdrojem energie
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veskeré Cinnosti, které pfinaSeji radost a uspokojeni. Pfimo uvadi, ze pro nekteré klienty to
miize byt pobyt v piirodé a pro nékteré kulturni akce. Svamberk Sauerova (2018) uvadi, ze
biblioterapie je vyuzivana k terapeutickym metodam a zaméfuje se na lécebné ucinky cetby.
Pti Cetbé knih dochézi k uvoliiovani nahromadéného psychického napéti, obnové radosti ze
zivota, podpofe osobni spokojenost atp. Biblioterapie slouzi k posilovani psychické odolnosti,
kritického mysleni, komunikativnich dovednosti a v neposledni fadé¢ dochazi k pozitivnimu

ovlivilovani psychosomatického stavu jedince.

6.4.6 Souvislost syndromu vyhoreni a zptisob traveni volného ¢asu —
fyzicka aktivita
Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhoteni a zplisobem traveni volné¢ho Casu

byly vytvoreny nésledujici hypotézy:
HO¢: Zptsob traveni volného €asu nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.

H6: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném ¢ase vénuji fyzickym aktivitdm, vykazuji
niz§i miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case fyzickym
aktivitdm nevénuji.

Pod nami zvoleny termin fyzickych aktivit spadaji i ¢innosti, které jsou uzce spjaté

s pohybovou aktivitou. Rozumime tim turistiku, jogging nebo venceni psa.

Na obrézku 25 je graficky zndzornén pomér mezi respondenty, ktefi provozuji fyzickou
aktivitu a respondenty, ktefi tuto aktivitu neprovozuji. Z 81 dotazovanych respondent, uvedlo
69 % respondenttl, ze se aktivné vénuji fyzické aktivité. Tuto skupinu tvoii 56 dotazovanych
respondentl. Ostatnich 31 % respondentt travi jinak volny ¢as nez zatazenim fyzické aktivity,

kterou tvofti 25 respondent.
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ROZDELENi RESPONDENTU PODLE POHYBOVYCH
AKTIVIT

Neprovozuje
fyzickou aktivitu
31%

Provozuje fyzickou
aktivitu
69%

Obrazek 25. Volny ¢as — fyzicka aktivita

Sesta hypotéza, ktera se zaméfuje na zjistovani souvislosti mezi respondenty, ktefi
provozuji fyzickou aktivitu a respondenty, kteti uvedli, ze neprovozuji fyzickou aktivitu a
naslednou mirou syndromu vyhoteni, byla ovéfovana podle statistické Mann-Whitneyova U

Testu.

Vysledek neparametrického statistického Mann — Whitney U Test pro dotaznik BM
potvrdil zamitnuti nulové hypotézy a piijmuti hypotézy, Ze respondenti, ktefi provozuji
fyzickou aktivitu ve svém volném case, maji nizsi miru vyskytu syndromu vyhoteni oproti
respondentim, kteti neprovozuji pravidelnou fyzickou aktivitu. AvSak podle stejného
statistického testu pro dotaznik BPQ potvrzuji pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy
H6. Vysledky jsou uvedeny v Tabulce 19, Tabulce 20 a Tabulce 21. U primérnych hodnot
dotazniku BPQ u respondentt, ktefi maji fyzickou aktivitu je 50,33929. Tito respondenti
spadaji do skupiny, u které nejsou nutnd zadna opatieni v oblasti prevence nebo zmény
zivotniho stylu. Ale primérné hodnoty z dotazniku BPQ, které¢ jsou 53, 3200 u respondentt,
ktefi neprovozuji fyzickou aktivitu, spadaji uz do rozpéti, kde je vhodné se zamyslet nad
prevenci vuci vyhoteni.

Tabulka 19. Respondenti, maji fyzickou aktivitu

Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 56 2,96786 2,90000 1,20000 4,90000 0,850905 28,67068
BPQ 56 50,33929 | 50,00000 31,00000 67,00000 9,011663 17,90185
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Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 25 3,41200 3,70000 1,80000 5,00000 0,80277 23,52773
BPQ 25 53,32000 | 55,00000 31,00000 72,00000 10,14774 19,03177

Mann-Whitneydv U Test (w/ oprava
na spojitost)

Dle promén. Pohybova A
Proménna Oznacené testy jsou vyznamné na
hladiné p <,05000
N platn. N platn. 2*1str.
skup. 1 skup. 2 pfesné p

Uroven BQ 56 25 0,051020

Uroven BPQ 56 25 0,140335

Z uvedenych grafickych box plotii na Obrazku 26 a Obrazku 27 vyplyva, ze hodnoty
medidnu u respondenti, ktefi neprovozuji fyzickou aktivitu u MB je 3, 7 a BPQ 53,32 jsou
vy$$i nez u respondentti, ktefi v anketnim Setfeni uvedli, Ze provozuji fyzickou aktivitu.
Hodnoty medianu u BM je 2,9 a BPQ 50,0. Maximalni hodnota u respondentt, kteti uvedli, ze
ve svém volném case provozuji fyzickou aktivitu, jsou hodnoty u BM 4,9 a BPQ 67,0 nez u
respondenttl, ktefi neprovozuji fyzickou aktivitu mimo svou pracovni dobu, a to v hodnotach
pro BM 5,0 a BPQ 72. Pfic¢ina mize byt ve velkém rozpéti, které je statisticky vyznamné.

Z tohoto diivodu nemtize vyvodit zavéry, a proto je nutné dalsi posouzeni.
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Box plot vyhodnoceni BQ dotazniku a fyzické aktivity respondent(
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Obrazek 26. Box plot pro BM dotaznik — fyzicka aktivita a syndrom vyhoieni

Box plot vyhodnoceni BPQ dotazniku a fyzické aktivity respondent(
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Obrazek 27. Box plot pro BPQ dotaznik — fyzicka aktivita a syndrom vyhoieni

Voseckova s Truhlatovou (2018) ve své studii poukazuji na to, ze u respondentd, kteti
se zucastnili jejich studie, ktefi provozuji fyzickou aktivitu, jsou schopni o lepsi navozeni
psychického stavu, ktery zmirfiuje stres, a jsou schopni 1épe odvratit zatéz, a tim snizit miru
vyskytu syndromu vyhoteni. Studie Tokera a Birona (2012) také poukazuje na fakt, ze fyzicka

aktivita mize slouzit jako prevence ptred syndromem vyhoteni. Studie uvadi, ze respondenti,
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ktefi se nevénuji fyzické aktivité, mizeme u nich pozorovat vyssi riziko syndromu vyhoteni a
deprese.

6.4.7 Souvislost syndromu vyhoreni a pravidelnym provozovanim

pohybovych aktivit

Pro zjisténi souvislosti mezi syndromem vyhofeni a provozovani pravidelnych
pohybovych (sportovnich) aktivit byly vytvoteny nasledujici hypotézy:
HO7: Pravidelné provozovani pohybovych aktivit nesouvisi s mirou syndromu vyhoteni.
H7: Pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném case vénuji aktivné sportu, vykazuji nizsi
miru vyhoteni nezli ti pedagogicti pracovnici, ktefi se ve svém volném Case aktivné sportu
neveénuji.

Na grafickém zndzornéni Obrazku 28 je patrné, ze vétSina respondentli uvedla, zZe
provozuji pravidelnou pohybovou aktivitu. Tato skupina je zastoupena v poctu 56 respondentt,

kteti tvoti 70 % z 81 dotazovanych respondentd. Respondenti, kteti neprovozuji pohybovou

aktivitu, jsou zastoupeny v poctu 25 a tvoii 30 %.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE PROVOZOVANI
PRAVIDELNYCH POHYBOVYCH AKTIVIT

Neprovozuji
pohybové aktivity
30%

Provozuji pohybové
aktivity
70%

Obrazek 28 Pravidelné provozovani pohybovych aktivit

Nasledujici grafické znédzornéni, které je uvedeno na Obrazku 29 zobrazuje rozdéleni
respondenti podle zastoupeni pohybovych aktivit, které pravideln¢ vykonéavaji, mizeme
sledovat, ze nejvetsi zastoupeni je u sportovnich aktivit typu cyklistika (26 %). Druhou nejvice

zastoupenou aktivitou, je chlize, kterou provozuje 17 % dotazovanych respondentt.
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Ptekvapujici vysledek ma tanec, ktery uvedlo 10 % respondentd. Ostatni sporty jako jsou
badminton, tenis, lyzovani, posilovani a béh jsou u respondenti v mensim zastoupeném

mnozstvi. Avsak za raritni odpoveéd’ jednoho z respondentli povazuji sport hobbyhorsing.

ROZDELENi RESPONDENTU PODLE ZASTOUPENI
POHYBOVYCH AKTIVIT

Jiné
11%

Cyklistika
26%

g

Posilovani, strecink
7%

Zimni sporty |
3%

Palkové hry Chize
6% 17%

Micové hry
6%

Plavani
9%

Obrazek 29. Pohybové aktivity

S uvedenymi otdzkami byla dale zjiStovana preference individudlnich, nebo
skupinovych aktivit. Z grafického znazornéni Obrazku 30 jasné vyplyva, ze 47 % dotazovanych
respondentli uvadi, ze preferuje individudlni sporty. DalSich 16 % uvadi, ze radéji provozuji
skupinové sporty a 37 % nemaji preferovanou oblast, tudiz provozuji jak individudlni, tak i

skupinové sportovni aktivity.
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PREFERENCE
INDIVIDUALNiCH/SKUPINOVYCH SPORTU

individualni
47%

skupinové
16%

Obrazek 30. Typ pohybové aktivity

Posledni hypotézou, kterd se kterd se zaméfuje na zjiStovani souvislosti mezi
respondenty, ktefi provozuji pravidelnou pohybovou aktivitu a respondenty, ktefi uvedli, ze
neprovozuji pravidelnou pohybovou aktivitu a ndslednou mirou syndromu vyhoteni, byla

ovefovana podle statistické Kruskal-Wallisova testu.

Vysledek statistického Kruskal-Wallisova testu pro dotaznik BM potvrdil zamitnuti
nulové hypotézy a potvrdil pfijmuti hypotézy H6, kterd tvrdi, Ze respondenti, ktefi provozuji
pravidelnou pohybovou aktivitu, maji niz§i miru vyskytu syndromu vyhofeni oproti
respondentim, ktefi neprovozuji pravidelnou pohybovou aktivitu. AvSak podle stejného
statistického testu pro dotaznik BPQ potvrzuji pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy
H6. Hodnoty jsou uvedeny v Tabulce 22, Tabulce 23 a Tabulce 24. Z uvedenych tabulek
mizeme vycist, Ze medidnové hodnota u dotazniku BPQ u respondentii, kteti provozuji
pravidelnou pohybovou aktivity, je 50,0, ktera spada do rozmezi hodnot s dobrym vysledkem
a nehrozi jim syndrom vyhoteni. Medianova hodnota u dotaznikit BPQ pro respondenty, ktefi
neprovozuji pravidelnou aktivitu, je 53,3200. Tato hodnota je v rozmezi 51-70 a u téchto

jedincii je vhodna prevence pted syndromem vyhoteni.

Tabulka 22. Respondenti s pohybovou aktivitou

Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 56 2,96786 2,90000 1,20000 4,90000 0,850905 28,67068
BPQ 56 50,33929 | 50,00000 31,00000 67,00000 9,011663 17,90185
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Z uvedenych grafickych box plotii na Obrazku 31 a Obrazku 32 vyplyva, ze hodnoty
medidnu u respondenttl, ktefi neprovozuji pohybovou aktivitu u MB je 3, 7 a BPQ 53,32 jsou
vys$si nez u respondentli, kteti v anketnim Setfeni uvedli, ze provozuji pohybovou aktivitu.
Hodnoty medianu u BM je 2,9 a BPQ 50,0. Tyto hodnoty jsou velmi nizké pro vyskyt syndromu
vyhoteni u téchto respondenti. Maximalni hodnota u respondentt, ktefi uvedli, Ze ve svém
volném cCase provozuji fyzickou aktivitu, jsou hodnoty u BM 4,9 a BPQ 67,0 nez u respondentt,
kteti neprovozuji fyzickou aktivitu mimo svou pracovni dobu, a to v hodnotach pro BM 5,0 a

BPQ 72. U téchto respondentii mizeme fici, ze je u nich vétsi pravdépodobnost vyskytu

syndromu vyhoieni nez u ostatnich respondentu.

Statisticky test potvrdil zamitnuti nulové hypotézy a potvrzeni hypotézy H7 pro

dotazniky BM, ale stejnym testem u dotazniku BPQ byla potvrzena nulovd hypotéza a

zamitnuta hypotéza H7. Proto nemizeme vyvodit zavéry a je nutné dalsi posouzeni.
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Proménna N platnych Primér Median Minimum Maximum Sm.odch. Var.koef.
BQ 25 3,41200 3,70000 1,80000 5,00000 0,80277 23,52773
BPQ 25 53,32000 | 55,00000 31,00000 72,00000 10,14774 19,03177
Mann-Whitneylv U Test (w/ oprava na spojitost)
Dle promén. Pohybova A
Proménna | Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000
N platn. N platn. 2*1str.
skup. 1 skup. 2 pfesné p
Uroven BQ 56 25 0,051020
Uroven BPQ 56 25 0,140335
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Obrazek 31. Box plot pro BM dotaznik — pravidelna pohybova aktivita
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Obrazek 32. Box plot pro BPQ dotaznik — pravidelna pohybova aktivita

Toker a Biron (2011) ve své studii o pohybovych navycich u pomdhajicich profesi, dosli
k zavéru, ze respondenti, kteti vykonavali pravidelnou pohybovou aktivitu, maji mensi riziko
vyhoteni nez ti, ktefi neprovozuji pravidelnou pohybovou aktivitu. Studie tudiz prokazala, ze
lze najit spojitost mezi pravidelnou pohybovou aktivitou a jejim vlivem na vyhoteni a zdravi

jedincii. I Ktivohlavy (2003) se ptiklani k provozovani pravidelné aktivity, kterd ma pozitivni
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vliv na depresivni a tizkostné stavy. Dale se projevuje na kladném sebehodnoceni jedince a

pravidelna pohybova aktivita hraje vyznamnou roli i pfi zvladéani stresu.
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7 Zavéry

Empirické Setfeni diplomové prace bylo realizovano v zafi a fijnu roku 2019, celkem na
deviti vychovné vzdélavacich institucich v Hradci Kralové. Vyzkumného Setteni se zGi¢astnilo
81 respondenttl, z toho 53 Zen a 28 muzl. Respondenti ptisobili jako ucitelé i asistenti pedagoga
na ruznych stupnich skol. Rozlozeni respondentti podle véku bylo v zastoupeni pod 30 let, kde
se nachazi 26 respondentd. Dalsi skupina byla ve véku 30-50 let, kde je 33 respondentl a je
nejpocetnéjsi skupinou u dotazovanych respondentl. Posledni skupinu tvoii respondenti ve
veéku 50 let a vice, kterou tvoii 22 respondentil a jedna se o nejméné pocetnou skupinu. Ve
vyzkumném Setfeni bylo zjisStovano, kolik let se respondenti pohybuji v pedagogické praxi. Do
3 let praxe se zucastnilo 32 respondenttli a tvoii nejpocetnéjsi skupinu. Druhou nejpocetnéjsi
kategorii jsou respondenti s délkou praxe 4-6 let, do které je zatfazeno 18 respondentd.
Respondenti s délkou praxe 7-18 let je 14 respondentti. Pfedposledni skupinou respondent
s délkou praxe 19-30 let je 11 respondentli a nejméné pocetnou skupinou tvoii respondenti

s délkou praxe 31-40 let, a to v zastoupenti 6.

Pro zjistovani miry syndromu vyhoteni bylo pouzito anketni feSeni a nésledné dva
standardizované dotazniky BM a BPQ. Ziskané vysledky ze standardizovanych dotazniki BM
ukazuji, ze jeden respondent trpi syndromem vyhoteni. U 11 respondentti byla zjisténa kriticka
hodnota, u které je mozno povazovat ptitomnost syndromu psychického vycerpani za
prokazanou. U skupin, kterych se mira vyhotfeni neprojevila, avSak by se méli zamyslet nad
svym zivotnim stylem, je pomér 31 respondenti a 30 respondentd, ktefi méli vysledek
uspokojivy. Pouhych 8 respondentli maji dobry vysledek a jsou psychicky zdravi. Vysledky ze
standardizovaného dotazniku BPQ vySly o mnoho 1épe. I kdyz bylo zjisténo, ze u 50
respondentll je potfeba nutného preventivniho opatteni, je vysledek stale pozitivni. Zbylych 31
respondentll jsou bez vazné&jSich problému. Tyto vysledky potvrzuji obecné tvrzeni, ze ucitelska
profese je ,,tézké femeslo™ a podle dalsich studii potvrzuji jeji narocnost. Podle dosavadnich
vyzkum je vyskyt syndromu vyhoteni u pedagogickych pracovnika vysoky, a proto je nutné
dodrzovéni obecnych doporu¢ovanych zéasad k prevenci vzniku vyhoteni. Je vhodné vyuzivat
vSechny dostupné metody ke snizeni stresu v této profesi, napt. dostatek spanku, kvalitni strava,
volny ¢as nebo 1 supervize ¢i terapeutické ptistupy. U hodnoceni rozdilli mezi proménnymi se
projevila statistickd vyznamnost vzdy u dotazniku BM, nikoliv u BPQ. Mize to byt dano
citlivosti dotaznikt a jejich teoretickym ukotvenim a ptesto, ze spolu dotazniky koreluji, jejich
bodové hodnoceni a forma hodnoceni mize mit vliv na vysledky. Proto je tfeba podrobit
dal$imu Setfeni.
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Mezi standardizovanymi dotazniky BM a BPQ byl zjistovan koeficient korelace,
pomoci Spearmanova testu korelace. Tento test urcuje kladny nebo zaporny vztah mezi znaky
¢i veli¢inami. Koeficient korelace je 0,383691, coz znamend, Ze je mezi obéma pouzitymi
dotazniky silné korelace. V konkrétnim piipad¢€ jde o to, Ze mira syndromu vyhoteni u jednoho

konkrétniho respondenta je podobna u obou pouzitych dotazniku BM a BPQ.

Kazda ze sedmi hypotéz byla ovérovana pomoci statistickych testi. Pfi posuzovani dvou
veli¢in byl pouzit Mann-Whitney U Test a pfi posuzovani otazek, ve kterych se nachazelo vice

testovacich veli¢in, byly ovéfovany pomoci Kruskal-Wallisova testu.

Prvni hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vznikem syndromu vyhoteni a délkou
pedagogické praxe u respondentl. Pii pouziti ovéfeni hypotézy H1 byl pouzit neparametricky
statisticky Mann-Whitney U test, ktery podporuje pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti
hypotézy H1 u dotazniku BM 1 BPQ. To znamena, Ze souvislost mezi délkou pedagogické praxe
a mirou syndromu neni prokdzéana. V nasledném boxplotovém zobrazeni vyslo, ze respondenti

s nejveétsim potencidlem k vyhoteni maji s délkou praxe 7-18 let.

Druhd hypotéza se zabyvala souvislosti vzniku syndromu vyhotfeni a pohlavim
respondentl. Tato hypotéza byla ovéfovana pomoci neparametrického statistického Mann-
Whitenyova U Testu. Tento test podporoval ptijmuti nulové hypotézy u dotazniku BM i BPQ.
To znamena, ze souvislost mezi pohlavimi a mirou syndromu vyhoteni nebyla prokazana, a to
v obou ptipadech dotazniku. Z boxplotého zobrazeni hodnot dotazniku vyplyva, Ze hodnoty u
zen 1 muzi neukazuji na velké rozdily mezi pohlavim a vzajemné podporuji vysledky z obou

dotazniku.

Tteti hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vznikem syndromu vyhoteni a tfidnictvim.
U této hypotézy se predpokladalo, ze tfidnictvi je zatézujici faktor, a proto budou respondenti
nachylnéjsi k syndromu vyhoteni. Tieti hypotéza byla ovéfovana pomoci neparametriského
statistického Mann-Whitneyova U Testu, ktery podporoval pfijmuti nulové hypotézy u
dotazniku BM i BPQ a nasledné zamitnuti hypotézy H3. I kdyZ na na boxplotovém diagramech
byly hodnoty pro respondenty, které maji ttidnictvi vyssi, podle statistického testu se jedna

pouze o vizualni odchylku.

Ctvrtd hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vznikem vyhofenim a volnym casem
respondentll. U hypotézy H4 se predpokladalo, Ze respondenti, kteti maji volny ¢as po své
pracovni dob€, maji nizsi riziko syndromu vyhoteni nez respondenti, ktefi volny ¢as nemaji.

Ctvrta hypotéza byla ovéfovana pomoci statistického Kruskal-Wallisova testu, ktery pro
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dotaznik BM potvrdil zamitnuti nulové hypotézy a ptijmuti hypotézy, ze respondenti, kteti
disponuji volnym ¢asem, maji niz§i miru vyskytu syndromu vyhoteni oproti respondentim,
ktefi nedisponuji volnym casem. AvsSak podle stejného statistického testu pro dotaznik BPQ
potvrzuji pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy jedna. Z celkového poctu 81
respondentti uvedlo, ze 66 respondentii ma volny Cas a zbylych 15 respondentti volny ¢as nema.
Nasledn¢ byla hypotéza zobrazena na box plotovém diagramu a ani v tomto ptipad¢ nelze
jednoznacné potvrdit, zdali ¢etnost volného ¢asu mé vliv na miru syndromu vyhoteni, a proto

nelze vyvodit zavéry.

Patad hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vnikem syndromu vyhoieni a zplsobu
traveni volného Casu. U této hypotézy se zamétujeme na respondenty, ktefi se zaméiuji ve svém
volném cCase na psychické aktivity. Tim je mysSlena Cetba knih, névstéva divadla ¢i kina.
Nasledné bylo zjisténo, ze 47 respondentti zatazuje do svého volného ¢asu psychickou aktivitu.
Respondenti, kteti nezafazuji do svého volného ¢asu psychickou aktivitu, tvofi 35 respondent.
Patd hypotéza byla oveéfovana podle neparametrického statistického Mann-Whitneyova U
Testu, ktery potvrdil pfijmuti nulové hypotézy u dotazniku BM i BPQ a zamitnuti hypotézy H1.
Na box plotovém diagramu je vizualni odchylka, kterd naznacuje, Ze respondenti, kteti
nezatazuji do svého volného Casu psychickou aktivitu, maji vys$i tendenci k syndromu

vyhoteni. Tato odchylka je pouze vizudlni a statisticky test nepotvrdil vyznamnost odchylky.

Sesta hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vznikem syndromu vyhoieni a zptisobu
traveni volného Casu. U této hypotézy se zaméiujeme na respondenty, ktefi se ve svém volném
Case zatazuji 1 fyzické aktivity. Z uvodniho dotazovéni respondentt vyplyva, ze 56 z celkového
poctu 81 respondentli provozuje fyzickou aktivitou. Ostatnich 25 respondenti do svého volného
asu nezatazuji fyzickou aktivitu. Sesta hypotéza byla ovéfovana pomoci neparametrického
statistick¢é Mann-Whitneyova U Testu. Vysledek testu pro dotaznik BM potvrdil zamitnuti
nulové hypotézy a ptijmuti hypotézy, Ze respondenti, kteti provozuji fyzickou aktivitu ve svém
volném, maji niz§i miru vyskytu syndromu vyhoieni oproti respondentiim, ktefi neprovozuji
pravidelnou fyzickou aktivitu. AvSak podle stejného statistického testu pro dotaznik BPQ
potvrzuji pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy H6. Vysledky byly nasledné
zpracovany do box plotovych diagramii. Pfi¢ina muze byt ve smérodatné odchylce, a proto

nemuzeme vyvodit zavéry a je nutné dalsi posouzeni.

Sedma hypotéza se zabyvala souvislosti mezi vnikem syndromu vyhoteni a provozovani
pohybové aktivity. Pii ndsledném zjiStovani respondenti uvedli, ze jich 56 provozuje

pravidelnou pohybovou aktivitu. Ostatnich 25 respondentii uvedlo, Ze neprovozuje pravidelnou
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pohybovou aktivitu. Nejvice respondentti uvedlo, ze se vénuji cyklistice (26 %). Druhou,
nejvice zastoupenou aktivitou, je chiize, kterou provozuje 17 % respondentli. Ostatni sporty
jako tanec, raketové sporty, lyzovani, posilova atp. jsou v mensim zastoupeni. Sedma hypotéza
byla ovétovana pomoci statistického Kruskal-Wallisova testu. Test potvrdil zamitnuti nulového
hypotézy a potvrdil pfijmuti hypotézy H6 u dotazniku BM, ktera tvrdi, Ze respondenti, ktefi
provozuji pravidelnou pohybovou aktivitu, maji niz§i miru vyskytu syndromu vyhoteni nez
respondenti, ktefi pravidelnou pohybovou aktivitu neprovozuji. Stejny statisticky test vSak
potvrdil pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy H6 u dotazniku BPQ. Z box plotového
diagramu se zd4, ze respondenti, ktefi neprovozuji pravidelnou pohybovou aktivitu, maji vyssi
riziko k syndromu vyhoteni. Jedna se pouze o vizualni odchylky a u této hypotézy nemizeme

vyvodit zavéry, a proto je nutné dalsi posouzeni.

Jednim z nejnovéjSich vyzkumd, ktery byl provadén na ¢eském tzemi na zakladnich
Skoléach, ktery se tykal souvislosti Zivotniho stylu a syndromu vyhoteni, vyplynulo, ze az %
dotazovanych respondentli nema Cas na své zajmy a konicky a jsou limitovani praci. (Ptacek et
al., 2018). Dalsi vyzkum, ktery vznikl na uzemi Ceské republiky, provadél Ptaéek, Viiukova,
Raboch, Smetackova, Harsa a Svandova (2018) a z ného vyplyva, Ze pro 53,2 % uditeltl je jejich
prace zdrojem dlouhodobého stresu. Dal$im zjisténim je, ze 15 % dotazovanych ucitelti se
potykd s projevy stiedné tézké nebo tézké deprese a pouze 16 % uciteld uvadi, Ze na sobé
nepocituje zadné projevy syndromu vyhoieni. Proto je nutné, aby se o této problematice vice

mluvilo v Siroké vefejnosti a dostala se tak do podvédomi.
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8 Souhrn

Syndrom vyhoteni mizeme charakterizovat jako vysoce rizikovy jev v pomdhajicich
profesich, do kterych spada i ucitelstvi, které brani v kvalitni praci a péci o klienty, zéky ¢i
studenty. Syndrom vyhoteni je také charakterizovan jako nemoc dnesni doby, a proto aktuélnost
tématu mé zaujala a zabyvam se tim i1 ve své diplomové praci. Cilem bylo shrnout teoretické
poznatky z ¢eské i zahrani¢ni literatury a pomoci analyzy vytvofit hypotézy, které se budou
tykat pedagogickych pracovnikii a syndromu vyhoteni. Respondenti byli z riznych typt skol a

stupni v Kralovehradeckém kraji.

Teoreticka ¢ast je ¢len¢na na tii hlavni kapitoly. Ve prvni teoretické kapitole se zabyvam
historii, vymezenim pojmu, definici rizikovymi faktory, pfiznaky a profesemi, které jsou ptimo
ohrozené syndromem vyhoteni. Druha kapitola pojednéva o prevenci a ptipadné 1é¢be. Treti
kapitola teoretické Casti je vénovana samotné pedagogické profesi, ve které¢ je vymezena

profese ucitele, kategorizace a syndromem vyhoteni ptimo u pedagogickych pracovnikii.

Na uvod praktické ¢asti jsou zatazeny kapitoly cile vyzkumu a hypotézy, které bylo
nutné nejdiive pracovat pied vyzkumnym Setfenim. Tato kapitola obsahuje i vyhodnocovani
obou pouzitych standardizovanych dotaznikt, které byly pouzity ve vyzkumném Setfeni.
Vyzkumné Setieni se provadélo na deviti riznych typech vychovné vzdélavacich institucich
v Hradci Kralové a jeho blizkém okoli. Hypotézy se opiraji o prostudované teoretické poznatky
o syndromu vyhoteni. K vyzkumnému Setieni byl pouzit tvodni anketni dotaznik, ktery se tykal
osobnich otazek na respondenty a dva standardizované dotazniky. Dotaznik BM — Burnout
Maeasure od autorti A. Pines a E. Aronson a druhy standardizovany dotaznik od autorky B. A.
Potterové, dotaznik BPQ — Beverly A. Potter’s Burnout Questionnaire. Ve vytvofenych
hypotézach byly oveéfovany souvislosti mezi syndromem vyhoifenim a riznymi proménnymi,
jako je pohlavi, délka pedagogické praxe, tfidnictvi, zptisob traveni volného ¢asu a provozovani

pohybovych aktivit.

Dotaznikové Setfeni se zucastnilo 81 respondenttl, z toho 65 % respondentt byly Zeny
(53 zen) a 35 % muzt (28). Po vyhodnoceni a interpretaci vysledkd z dotazniku MB jsme dosli
k zavéru, Ze jeden respondent spada do kritickych hodnot a trpi syndromem vyhoteni. Do dalsi
skupiny, ktera se tadi ke kategorii, ze jejich stav vykazuje symptomy syndromu vyhoteni a je
tedy mozné povazovat pfitomnost syndromu vyhoieni za prokdzanou, vykazuje 14 %
dotazovanych respondent (11). Nejpocetn€jsi skupinou o 31 respondentech (38 %) jsou

respondenti, ktefi by se nad svym Zivotnim stylem méli zamyslet, protoze vede k syndromu
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vyhoteni. U 37 % respondentt byl zjistén uspokojivy vysledek (30) a dobry vysledek ma pouze
8 respondentd, ktefi tvoii 10 %. U vysledkli zdotazniku BPQ jsou vysledky o néco
povzbuzujici. Bez vaznéjsich problému je 31 respondentt, kteti tvoii 38 % a u 50 respondent
je zjisténé nutné preventivni opatfeni (62 %). U prvnich tfech hypotéz, které se zabyvaly
pohlavim, délkou praxe a tfidnictvim byla potvrzena nulova hypotéza, a tak nebyl zjistén vliv
téchto proménnych na miru vzniku syndromu vyhoteni. Hypotéza, ktera se zabyvala mnozstvim
volného cCasu, ukézala, ze 19 % dotdzanych respondentli nema volny cas (15). VétSina
respondentl disponuje volnym ¢asem, a to v 81 % (66). Tyto vysledky jsou velmi pozitivni,
protoze v soucasné dob¢ jsou na pedagogické pracovniky kladeny vysoké pracovni naroky, a
tak velké mnozstvi ucitelii se zabyva i po praci pracovnimi povinnostmi. V souvislosti s touto
hypotézou byla sledovéana ¢etnost volného ¢asu. 34 dotazanych uvedlo, Ze ma ¢as pouze n¢kdy,
casto uvedlo 19 respondenttl, zfidka 15 respondentl. Pouze vzdy uvedlo 10 respondentii a 3
respondenti uvedli, Ze nemaji volny Cas nikdy. Pfi otdzce o vyplni své mimopracovni doby
uvedlo 34 % ze vsech dotazovanych, ze se nejcasteji vénuji rodiné a domacnosti (56). Svymi
zajmy se zabyva 31 % respondentt (51), 24 % se vénuje piipravé na vyuku a jinym pracovnim
povinnostem (39). Déle 9 respondentti uvedlo, ze vyuzivaji svlij volny ¢as na zvySovani
kvalifikace, 6 %, o néco méng, tj. 7 respondentli a 4 %, se zabyvavaji vedlejsSim pracovnim
pomérem ¢i brigddou. Jeden z respondentii uvedl, ze vyplni volného ¢asu pro n¢j jsou pratelé,
1 %. Ctvrta hypotéza podle statistického testu pro dotaznik BM doporuéila zamitnuti nulové
hypotézy, avsak test pro BPQ dotaznik doporucil ptijmuti nulové hypotézy. Z téchto vysledka
nelze vyvodit zavéry, a proto je nutné dalsi posouzeni. Pata hypotéza se zabyvala zpisobem
traveni volného Casu, a to, zdali respondenti zafazuji do svého volného €asu i psychické aktivity
jako jsou Cetba, navstéva kina ¢i jiné kulturni akce. Statisticky test pro oba dotazniky potvrdil
pfijmuti nulové hypotézy a zamitnuti hypotézy H1. Hypotéza Sestd se zabyvala zplisobem
traveni volného Casu a zafazovani fyzickych aktivit do néj. Statisticky test pro dotaznik MB
potvrdil odmitnuti nulové hypotézy, ale test pro dotaznik BPQ potvrdil pfijmuti nulové
hypotézy. Pro zavéry je nutné dal$i posouzeni. Sedma hypotéza se zajimala o pravidelnou
pohybovou aktivitu respondentti. Z vysledkt statistickych testti vyslo, ze pro dotaznik BM
potvrdil zamitnuti nulové hypotézy, ale pro dotaznik BPQ potvrdil nulovou hypotézy. Pro
definitivni z&véry je nutné dal$i posouzeni. V nékterych piipadech grafického znazornéni
vysledkt hypotéz na box plotovych diagramech dochazi k tomu, ze lze pozorovat vizualni

rozdily. Tyto rozdily jsou vSak statisticky nevyznamné.
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Z uvedenych zdrojl lze vyvodit zavér, ze pedagogicka profese patii mezi pomahajici
profese, které jsou silné¢ ohrozeni syndromem vyhotfeni. Na pedagogické pracovniky jsou
kladeny stale vétsi pozadavky ze strany statu, tak i vedeni a neustale ménici se politicka situace
nepfispiva k orientaci v této problematice. Mezi dal$i determinanty této profese je neustale
zvySujici se agresivita zakl, nedostatek volného casu, Spatnd zivotosprava a neustalé
administrativni zatizeni. Proto je nutné dbat na prevenci at’ uz ze strany jedince, tak i instituce,
napiiklad v podob¢ zajisténi supervizi, pobytovych akci ¢i poukazi na sportovni nebo relaxaéni

vyuziti.
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9 Summary

Burnout can be characterized as a high-risk phenomenon in helping professions,
including teaching, which hinder quality work and care for clients, pupils or students. Burnout
is also characterized as a disease of the present time, and therefore the timeliness of the topic
interested me and I deal with it in my thesis. The aim was to summarize theoretical knowledge
from Czech and foreign literature and to create hypotheses by means of analysis, which will be
related to pedagogical staff and burnout syndrome. The respondents were from different types

of schools and levels in the Hradec Kralové Region.

The theoretical part is divided into three main chapters. In the first theoretical chapter I
deal with history, definition of the term, definition of risk factors, symptoms and professions
that are directly endangered by burnout. The second chapter deals with prevention and possible
treatment. The third chapter of the theoretical part is devoted to the teaching profession itself,
which defines the profession of teacher, categorization and burnout syndrome directly at

teaching staff.

At the beginning of the practical part there are chapters of the aim of the research and
hypothesis, which had to work first before the research. This chapter also includes an evaluation
of both standardized questionnaires used in the research. The research was carried out at nine
different types of educational institutions in Hradec Kralové and its surroundings. The
hypotheses are based on the theoretical knowledge of burnout syndrome. For the research was
used an introductory questionnaire, which was about personal questions to respondents and two
standardized questionnaires. BM - Burnout Maeasure by A. Pines and E. Aronson and second
standardized questionnaire by B. A. Potter, BPQ - Beverly A. Potter's Burnout Questionnaire.
In the hypotheses created, the relationships between the burnout syndrome and various
variables such as sex, length of pedagogical practice, classification, leisure activities and

physical activities were verified.

81 respondents participated in the questionnaire survey, of which 65% were women (53
women) and 35% men (28). After evaluating and interpreting the results from the MB
questionnaire, we came to the conclusion that one respondent falls into critical values and
suffers from burnout. 14% of respondents report that the condition of their condition shows
symptoms of burnout and that the presence of burnout can be considered to be proven (11). The
largest group of 31 respondents (38%) are respondents who should think about their lifestyle

because it leads to burnout. A satisfactory result was found in 37% of respondents (30) and only

112



8 respondents, who make up 10%, have a good result. The results from the BPQ are somewhat
encouraging. There are 31 serious respondents who make up 38% without serious problems and
preventive measures are identified in 50 respondents (62%). In the first three hypotheses dealing
with sex, length of practice and classifying, the null hypothesis was confirmed and thus the
effect of these variables on the rate of burnout was not found. The hypothesis concerning the
amount of leisure time showed that 19% of respondents do not have leisure time (15). The
majority of respondents have free time in 81% (66). These results are very positive because
there are currently high work demands on teaching staff, and so a large number of teachers are
still engaged in work responsibilities. In connection with this hypothesis, the frequency of
leisure time was monitored. 34 respondents stated that they only have time, often 19
respondents, rarely 15 respondents. Only 10 respondents stated always and 3 respondents stated
that they never have free time. When asked about filling their non-working time, 34% of all
respondents stated that they are most often devoted to family and household (56). 31% of
respondents are concerned with their interests (51), 24% are engaged in training and other work
responsibilities (39). Furthermore, 9 respondents stated that they used their free time to improve
their qualifications, 6%, slightly less, ie 7 respondents and 4%, were engaged in a part-time
employment or temporary job. One of the respondents stated that his leisure time fillings are
friends, 1%. The fourth hypothesis according to the statistical test for the BM questionnaire
recommended rejection of the null hypothesis, but the test for the BPQ questionnaire
recommended the acceptance of the null hypothesis. No conclusions can be drawn from these
results and further assessment is needed. The fifth hypothesis dealt with the way of spending
leisure time, whether the respondents included in their leisure time also psychic activities such
as reading, visiting the cinema or other cultural events. Statistical test for both questionnaires
confirmed acceptance of null hypothesis and rejection of hypothesis H1. The sixth hypothesis
dealt with the way of spending leisure time and including physical activities into it. The
statistical test for the MB questionnaire confirmed the rejection of the null hypothesis, but the
test for the BPQ questionnaire confirmed the acceptance of the null hypothesis. Further
assessment is needed for the conclusions. The seventh hypothesis was interested in regular
physical activity of respondents. The results of statistical tests revealed that the BM
questionnaire confirmed rejection of the null hypothesis, but for the BPQ questionnaire
confirmed the null hypothesis. Further assessment is needed for definitive conclusions. In some
cases, a graphical representation of the hypothesis results on the box plot diagrams shows that

visual differences can be observed. However, these differences are statistically insignificant.
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From these sources it can be concluded that the teaching profession belongs to helping
professions that are strongly endangered by the burnout syndrome. Teachers are subject to ever
greater demands from the state, as well as leadership, and the constantly changing political
situation does not contribute to the orientation in this issue. Among other determinants of this
profession are the ever-increasing aggressiveness of pupils, lack of free time, poor lifestyle and
constant administrative burden. Therefore, it is necessary to take care to prevent both the
individual and the institution, for example in the form of ensuring supervision, residential

events or vouchers for sports or relaxation use.
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