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Anotace

Bakalaiska prace se zabyva problematikou syndromu vyhofeni u Zen na mateiské
arodicovské dovolené. Cilem této bakalaiské prace je zjistit, zda se u matek
na mateiské a rodicovské dovolené vyskytuje syndrom vyhoteni a identifikovat mozné

rizikové faktory ptispivajici ke vzniku syndromu vyhoteni.

V préci je analyzovana oblast syndromu vyhoteni, pojml vV rdmci této oblasti, piiznakd,
pribéhu a jeho prevence. Je charakterizovana skupina matek ohrozenych timto
syndromem, vyvoj a potfeby déti ve véku do tfi let. Nedilnou soucasti prace

je empirické Setfeni s interpretaci ziskanych dat.
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The bachelor thesis deals with burnout in women on maternity and parental leave.
The primary objective is to establish whether women on maternity and parental leave

face the burnout syndrome and to identify factors contributing to burnout.

The thesis analyses the issue of burnout, related terms, symptoms, progress, and the
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results.

Keywords

burnout, maternal leave, motherhood, parenthood, parental leave



UVOD ..ttt b ettt e s hb e e bt e ek et e bt e s ae e et e e e be e et e e nneeenns 9
TEORETICKA CAST......ooiiiiiiiiiiiinneisseesssesssessssssss s sssss s ssssssssssssssssssenns 11
1 SYNDROM VYHORENI ....coooviiiiiiiiiiinisissiessiessiesssessisenes 11
1.1 Definice syndromu VYhOTENT .......cceviviiiiiiiiiiie i 12
1.2 Pfiznaky syndromu VYhOTENT .........ccoiiiiiiiiiiiic e 13
1.3 Stadia Vyvoje VYNOTENT ......ccoviiiiiiiiiiic e 15
1.4 ZVIAAANT SIEESU....eoiiiiiiiiiie et 17
1.5 Stres a pracovni VKON ......cccoiiiiiiiiiii i 17
151  RIZIKOVE fAKEOTY ..ot e 18
1.6 Metody diagnostiky syndromu vyhoreni ............c.ccvvveiiiiininiiic e 20
1.7 Prevence terapie syndromu VYhOTeni.........ccccovviviiiiiiiiiiiiniciecee e 21
171 MOZNOSEE POIMOCT. .evvieueietieitiestiesieesite sttt st e bt esbeesbeesbeesseeesbeebeesbeesbeesaeesnnesnneanbeenbeesbeennnas 23
1.7.2  Podminky pomoci ,,5ama SODE .........cccuiiiiiiiiieiieiii ittt 23
2 ZENA A MATERSKA DOVOLENA .....ccocoooniiiiiinininriensssnssssnenns 25
2.1 TEhotenstvi @ POTOM ......cceiviiiiiiiiiiii i 25
2.2  Matky jako skupina ohrozena syndromem vyhoteni...........cccooeevvriveniiinnnennnn, 26
2.3 Materstvi jako NOVE POJELT ZIVOLA......cceeriiieiiieiiiiiciie e 29
2.3.1 Institut mateiské a rodiCovskeé dovoleneé............ccooiiiiiiiiiiiiis 31
2.3.2  ROAICOVSIVI c.teiiiiiiiiiitiett ettt sttt ettt sttt ettt e b e sb e e st et b et st e et e e sbe e sbeesanesnne e 32
2.3.3  RodiCOVStVI VEISUS PATtNETSEVE .oveiuviiriciiiiiiieseesie e 35
2.3.4 Matefstvi a jeho vliv na postaveni Zen na trhu prace ...........ccoccvviveiininineee 35
2.3.5 Rodinna politika ve vybranych zemich Evropské unie a jeji srovnani s Ceskou

=T TU ] o] 11 (o PSP 37
3 DITE A JEHO POTREBY .....ccoooooiiiiirimniinesnennsssssssssssssssssssssssssssns 46
3.1  Obdobi vyvoje ditéte v prvnich tiech letech zZivota .........cccccovveeiieiiiniiiiiiennns 46
3.2 POtIEDY ILELE ..vveiiiiiiiiii et 48



PRAKTICKA CAST ..o e 50

4 METODOLOGICKA VYCHODISKA VYZKUMU ........ccocoonirvmirinirininnns 50
4.1  Vymezeni vyzkumného problému..........cccccovviiiiiiiiiiiiiiieie e 50
4.2 Cil empPirick€ho SEENT ... .viiiviiiiiie i 51
4.3 Stanoveni vyzkumnych otdzek a hypotéz..........ccooovvviiiiiiiiiiii, 52
4.4  Vyzkumné Setteni a jeho metodologické zatazeni ............ccocevviiiiiiiiiciiicnn, 56
45  Casovy harmonogram empirického Setfen ..........ccocuvvveevevreiereiereiieieie e, 57
4.6 Popis empirického SEtIeN......c.uciiiiiiiiii it 57
5 VYZKUMNE SETRENT .......ooooiiiiiiiiiniisseesissssssssssssssssenans 58
5.1  Vyhodnoceni vyzkumného Setieni...........cccovveiiiiiiiiiiiiiiiese e 63
5.1.1 Vyhodnoceni stanovenych hypotez..........cociiiiiiiiiiiiiiiici e 67
5.2 Shrnuti vyzkumného Setfent .........ccovvviiiiiiiiiii 72
ZAVER .....ooovitiitii s 76
SEZNAM POUZITYCH ZDROJU ....ccoooooiriiriineineenessseesssssssssssssssssasssssssenns 78
SEZNAM ZKRATEK .ottt 82
SEZNAM GRAFU A TABULEK .......ccoooovvviiriiiinnissnsesiisssssissssssisssssesssssees 83

SEZNAM PRILOH.........oooooooeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e oo e e ee e e er e 84



UvVOD

Tématem mé bakaldiské prace je syndrom vyhotfeni u zen na mateiské a rodiCovské
dovolené. Pojem syndrom vyhoteni je znam jiz od 70. let 20. stoleti, kdy se
psychologové a Iékaii zabyvali stavy celkového, piedevsim pak psychického vycerpani,
jez se nasledné odrazeji zejména na poznavacich funkcich, v oblasti motivace, emoci

a nasledn¢ ovliviiuji postoje, nazory a vykonnost osobnosti. (Kebza, 2003)

Pivodné byl tento pojem spjat s prozitky alkoholikii a postupné se uplatiioval
v souvislosti s vykonem uréitych profesi. (Rohlikova, 2008) V soucasné dobé neni
vyskyt tohoto problému spjat pouze s vykonem urcité profese, ale je vniman predevsim
jako stav celkového, zejména psychického vyCerpani pramenici z chronického stresu,
stanovovani vysokych cilii a muze postihnout prakticky kohokoliv. Vyhotfet muze

manazer, ucitel, ale i osoba v domdacnosti pecujici o svého blizkého.

Predmétem této prace jsou Zeny na mateiské a rodiCovské dovolené jako specificka
skupina ohrozend syndromem vyhofeni. Dovolim si tvrdit, Ze stidle velkd cast
spole¢nosti vnima matefstvi jako samoziejmost. V mnohych mutze pojem mateiska
arodicovskd ,,dovolena” evokovat zcela opacné ptedstavy, nezli obdobi spojené

se znacnou zatézi.

Péce o malé dité je v mnoha smérech narocnd a fadu Zen muze snaha vSe zvladnout
a dosahnout vysokych narokt ptivést az na pokraj sil, do stadia vyhoteni.

Kromé toho je potfeba zminit, Ze tato problematika Uizce souvisi 1 s naro¢nosti doby,
velmi zanedbavana. Jednd se zejména o nutnost volby mezi rodinou, kariérou

a finan¢nimi néklady, které jsou s vychovou déti spojené.

Dale je potieba zminit, Ze problematika rodicovské dovolené je spjata i se starnutim
populace, nizkou porodnosti a zvySovanim dichodového véku. V dasledku vyse
zminovanych souvislosti bychom neméli opomenout i nedostatek zatizeni péce o déti
mladsi 3 let, kterou poskytuji jesle. Dle mého nazoru je provoz jesli t¢innym néstrojem
pro sladovéani rodinného a pracovniho Zzivota, ktery se v predeslych letech osvedcil.
Presto se pocet téchto zafizeni v letech 1990 — 2013 snizil z 1491 na 45 a regionalné

jsou tato zatfizeni nerovnomérné rozmisténa. Jesle zfizuji mésta jako své prispévkové



organizace C¢i organizacni slozky, avSak neni to jejich zdkonna povinnost. (20. 1. 2017

dostupné na www:<http://moderniobec.cz/jesle-ohrozeny-druh/>)

Od roku 2014 lze dle zakona ¢. 586/1992 Sh. §35bb uplatnit slevu na dani, tzv.
,»Skolkovné®. V porovnani s matetskymi Skolkami se vSak jedna o mnohem nékladnéjsi
sluzbu. (20. 1. 2017 dostupné na www: <http://zakony.centrum.cz/zakon-0-danich-z-
prijmu/cast-3-paragraf-35bb>)

Jak jiz bylo zminéno, pfedmétem prace jsou Zeny na mateiské, a zejména rodicovské
dovolené jako specifickd skupina ohrozend syndromem vyhoteni. Price by méla
poskytovat informace o syndromu vyhotfeni ve spojitosti pravé s témito zenami,

a zaroven poukazat na rizika vzniku u matek pecujicich o malé déti.

Cilem této bakalaiské prace je zjistit, zda se u matek na matefské a rodiCovské dovolené
vyskytuje syndrom vyhofeni a identifikovat mozné rizikové faktory pfispivajici

ke vzniku syndromu vyhoteni.

Prace se sklada z teoretické a praktické Casti. V teoretické ¢asti bych se rada zamétila
na samotny syndrom vyhoteni, jeho definice, pfiznaky, stddia a prib&h. V dalSich
kapitolach bych se chtéla zaméfit na matky jako skupinu ohroZenou syndromem
vyhoteni a v neposledni fadé na socialni aspekty Zen na matetfské a rodicovské
dovolené, vCetné vlivu matefstvi na postaveni Zen na trhu prace. V ramci empirického

Setfeni jsem se rozhodla vyuzit kvantitativni formu, dotaznik.

Kromé toho, ze vyznam této prace vnimam piedev§im ve snaze upozornit na zadvazné
a stale vice aktualni téma, jakym vyhoteni matek bezpochyby je, dovolim si tvrdit,
Ze ma prace muze poukdzat na faktory majici vliv na vznik a vyskyt u této specifické

skupiny.
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TEORETICKA CAST

1 SYNDROM VYHORENI

Jiz od sedmdesatych let 20. stoleti se psychologové a 1ékati zabyvali stavy celkového,
predevsim pak psychického vycerpani, jenz se projevovalo zejména v oblasti
poznavacich funkci, motivace, emoci a ovliviiovalo postoje, ndzory a vykonnost

jedince. (Kebza, Solcova, 2003, s. 3)

Pojem ,,syndrom vyhoteni“, v angli¢tin¢ ,,burn — out syndrome* zavedl do povédomi

v roce 1974 psychoanalytik Herbert J. Freundenberger. (Maroon, 2012)

Freundenberger pfirovnaval tento syndrom k budové znicené ohném. ,,Jestli jste n€kdy
vidéli dim, ktery shotel az do zakladd, pak vite, ze to neni zadny pfijemny pohled.
Z kostry, kdysi plné vitality a konéni, ted’ nezbylo nic jiného, nez drolici se memento
byvalého Zivota a sily. Mozna uvidite néjaké panely a okenni ramy, konstrukce domu
je jesté neporusena. Kdyz vsak vejdete dovnitf, spatfite skute¢nou silu ohné a zkazy*.

(Maroon, 2012, s. 20)

Jak uvadi autofi Kebza, Solcova (Kebza, Solcova, 2003, s. 3): ,jde svym zptisobem
0 velmi vystiznou metaforu: anglické sloveso ,,to burn® znamena hotet, ve spojeni ,,burn

19

out“ pak dohotet, vyhotet, vyhasnout. Pivodni siln¢ hotici oheni, symbolizujici
v psychologické rovin¢ vysokou motivaci, zajem, aktivitu a nasazeni, ptechazi
u ¢loveka stizeného ptiznaky syndromu vyhoteni do dohofivani a vyhaslosti: kde nic
neni, tj. kde jiZ neni material, ktery by Zivil hotici ohen, nema jiz dal co hotet™.

Gabura (1995, s. 95) popisuje syndrom vyhoteni jako soucast pfirozeného rizika
pomahajicich, ktefi musi pfijimat, pozorovat a reagovat na celou skalu pocitl svych
klienth. Jedna se o ptekroceni hranice, kterd je u kazdého jedince individualni. Syndrom

je dusledkem spotieby energetickych zdsob pomahajicich a jeho vyskyt je pochopitelny.

Syndrom vyhofeni neni zavisly na veku, inteligenci, vzdélani ani délce praxe.

Nevyhyba se téméf zadnému zaméstnani. (Stibalova, 2010, s. 20)

11



1.1 Definice syndromu vyhoreni

Problematikou syndromu vyhoieni se zabyva fada autorti, coz zpusobilo, Ze v soucasné
dob¢ existuje fada definic charakterizujici syndrom vyhoteni. Jako prvni bych uvedla
Henricha Freudenberga. (Kiivohlavy, 1998, s. 47) Zmiiuji ho proto, Ze jako prvni uvedl
pojem ,burnout“. V jeho definici je uvadén stav energetickych zdrojii a intenzita

pracovniho vykonu jako méfitko syndromu vyhoteni.

Matousek (Matousek, 2008, s. 246) tento stav popisuje, jako ,,stav psychického, nekdy

I celkového vyc€erpani doprovazeny pocity beznadéje, obavami, piipadné i zlosti.*

Dalsi vyznamna definice pochdzi od autorské dvojice Maslach, Jackson: ,,Burnout
je syndromem emocionalniho vy¢erpani, depersonalizace a snizeného osobniho vykonu.
Dochazi k nému tam, kde lidé pracuji s lidmi, tj. tam, kde se lidé vénuji potiebnym
lidem." (Ktivohlavy, 1998, s. 50) Vyse zminovana autorska dvojice se nejen vyznamngé
zasadila o popis syndromu vyhoteni, ale pfedev§im vypracovala néstroj, jimz je mozné
syndrom méfit — MBI (Maslach Burnout Inventory). Jednd se o dotaznik obsahujici
otazky vztahujici se zejména k uvedenym faktorim — emociondlni vycerpani,

depersonalizace a snizeny pracovni vykon. (Ktivohlavy, 1998)

V Hartlové psychologickém slovniku je popisovan, jako ztrata profesionalniho zajmu
nebo osobniho zaujeti u pfisluSnika pomahajicich profesi, kterd je nejcastéji spojena
se ztratou ¢inorodosti, poslani, a jeZ se projevuje pocity zklamani a hotkosti v priabéhu

hodnoceni minulosti. (Hartl, Hartlova, 2000, s. 586)
Na zavér této podkapitoly bych zminila definici Tamary a Jifiho ToSnerovych.

»Syndrom vyhoteni lze popsat jako dusevni stav objevujici se Casto u lidi, ktefi pracuji
sjinymi lidmi, a jejichz profese je na mezilidské komunikaci zavisld. Tento stav
ohlasuje celd tada ptiznaka: clovek se citi celkoveé Spatné, je emociondlné, duSevné
i t€lesné unaveny. Ma pocity bezmoci a beznadéje, nema chut’ do prace ani radost

ze zivota.” (Tosner, 2002, s. 4)

I ptesto, Ze se definice v mnoha aspektech 1i8i, shodu Ize nalézt v nésledujicich bodech:
» vyhoteni je psychicky stav spojeny s pocitem vycerpani,
» nejcastéji se vyskytuje u profesi, v nichz je nutna prace s lidmi,
» vyhoteni je zpisobeno fadou symptomi v oblasti psychické, fyzické a socialni,
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» dilezitou slozkou vyhofeni je emoc¢ni vy€erpani, neuspokojiva prace a celkova
unava,
» hlavni slozky zptisobujici vyhoieni se objevuji nasledkem piasobeni chronického

stresu. (Kebza, 2003, s. 7)

S ohledem na poznatky mnoha autorti si dovolim tvrdit, Ze vétSina definic se shoduje
Vtom, ze se jedna o psychicky stav, kdy jedinec proziva vycerpani v dusledku

dlouhodobého, pfedev§im pracovniho stresu.

Proces ,,vyhoifivani“ a nésledné¢ ,, vyhofeni je doprovdzen tadou piiznaki, které
se projevuji zejména v oblasti fyzické, psychické, emocionalni a v oblasti mezilidskych

vztaha.

1.2 Priznaky syndromu vyhoreni

,Pfiznaky syndromu vyhoteni se neobjevuji ze dne na den, ale plizivé béhem tydnt,

mésica, roku....“. (Lenochova, 2008, s. 23)

Jak uvadi Kebza (Kebza, 2005), ptiznaky burnout mizeme rozd¢lit do tii tirovni. Jedna

se o priznaky vyCerpani na trovni fyzicke, psychické a socialni.

Na psychické Urovni je vyrazny pocit celkového, predevS§im duSevniho vycCerpani,
pokles a ztrata motivace. U jedince dochazi k poklesu aZ naprosté ztraté z4jmu o témata
souvisejici s profesi, trpi sebelitosti a proziva intenzivni pocity nedostatku uznéni.
Kromé toho se objevuji projevy celkového utlumeni aktivity, negativismus, cynismus,
hostilita k pacientim (klientim, zakaznikiim) a objevuje se piesvédceni o vlastni
postradatelnosti az bezcennosti, které nékdy hrani¢i s mikromanickymi bludy. (Kebza,
2005)

Na fyzické urovni se jedna o stav celkové tnavy organismu, apatie a ochablost,
projevujici se rychlou unavitelnosti a vegetativnimi obtizemi (bolesti u srdce, zmény
srdecni frekvence, zaZivaci a dychaci obtiZe). Patrné jsou také bolesti hlavy, poruchy
krevniho tlaku, poruchy spanku, bolesti ve svalech. Hrozi také zvysené riziko vzniku

zéavislosti vSeho druhu. (Kebza, 2005)
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Na trovni socialnich vztahti dochazi k celkovému tGtlumu sociability a vyrazné tendenci
redukovat kontakt s jedinci, majicimi vztah k profesi. Pomahajici se stahuje do sebe,
neni ochoten se angazovat pro klienty, objevuje se zjevna nechut’ k vykonavané profesi
a vSemu, co s ni souvisi. U jedince se projevuje konkrétné — operacni styl mysleni
apuvodné vysokd mira empatie bere za své. Krom¢ téchto projevi dochazi
I K postupnému narGstani konfliktd, které vznikaji predevsim v disledku nezajmu,

lhostejnosti a ,,socialni apatie* ve vztahu k okoli. (Kebza, 2008)
Kiivohlavy (2001) déli ptiznaky vyhoteni do dvou skupin:

» Subjektivni pfiznaky — do téchto pfiznakii autor zahrnuje snizené
sebehodnoceni, které vyplyva z pocitit nizké profesni kompetence, velké unavy

nebo problémi souvisejicich s pozornosti, soustiedénosti a podrazdénosti.

» Objektivni priznaky — jsou zpusobeny celkovou snizenou vykonnosti, ktera

se projevuje v delsim ¢asovém obdobi.

Kromé& vySe zminovanych pfiznakli Kiivohlavy (1998) uvadi piehled citovych stavl

a tézkych myslenek. Podle vypovédi pacient postiZzeny ptiznaky syndromu vyhoteni:
- pocituje télesné, emocionalni vy€erpani

- citi se duSevné i1 duchovné na dné€, ,,k smrti unaven

- citi se unaven, v koncich, jako by byl zcela bezcennym pfedmétem na tomto svété
- jako by byl n&jak nemocen, v tisni, napéti, stresu, smutny az smutné€ nest'astny

- je zklaman, roz¢arovan, v uzkosti, plny obav a stracht

- nevi si rady sdm se sebou, natoz se svymi problémy

TitiZ pacienti s pfiznaky syndromu vyhoteni se mezi druhymi lidmi citi:

- druzi lidé ho pfili§ nezajimaji, az obtéZuji a jejich problémy ho ponechavaji v klidu,

mizi empatie (souciténi)

- bez z4mu, co si o ném druzi lidé mysli, jak ho vidi, za koho ho povazuji,

jak ho hodnoti atd.
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Stock (2010, s. 20 - 23 ) uvadi jako hlavni pfiznaky syndromu vyhoteni vycerpani,

odcizeni a pokles vykonnosti.

Vycerpani je stav naprostého vysileni, které se odrazi jak v oblasti fyzické, tak v oblasti
emocionalni. Tento stav se projevuje nedostatkem energie, chronickou unavou, slabosti,
jedinec je nachylngjsi k riznym onemocnénim, objevuje se svalové napéti, poruchy
spanku, paméti a soustiedénosti.

V emocni oblasti se vyCerpani projevuje bezmoci, pocity strachu, mtize dojit ke ztraté
sebeovladani, kdy jedinec mize propadnout v nekontrolovatelny pla¢ nebo je naopak
nadmérné podrazdény.

Odcizeni lze charakterizovat jako postupnou ztratu zajmu a cilevédomosti, slabnuti

pracovniho nadSeni a pfechod v cynismus.

Pokles vykonnosti sebou pfinasi piedevs§im nedostatek energie a vyssi ¢asovou potiebu

pro splnéni tkolu, které jedinec diive bez problémi zvladl.

Ackoli autofi rozdéluji priznaky syndromu vyhotfeni do riznych skupin, dovolim

si tvrdit, Ze jednotlivé symptomy syndromu vyhoteni se opakuji.

1.3 Stadia vyvoje vyhoreni

jez se vzajemné piekryvaji a nelze je jednoznac¢né ohranicit..” (2010, s. 23)

Nejcastéji se v literatufe setkdvame s modelem autord Edelwiche a Brodského,

Maslachové nebo Laengleho.

Pro pfiblizeni se tématu jsem se rozhodla okrajové popsat modely vsech vyse

zminénych autort.

Model dle Edelwiche a Brodského:

1. Idealistické nadSeni — projevuje se nadstandardnim pracovnim nasazenim,
pfecefiovanim sil, naprostym ztotoznénim se s vykonem povolani. Jedinec

dobrovoln¢ pracuje prescas, zanedbavd volnoCasové aktivity a neefektivné
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vynakladd svou energii, pficemz zapominid na potiebu vyvazenosti pravé mezi

profesnim zivotem a volnocasovymi aktivitami.

2. Stagnace — pracovnik zacina ,ztracet klapky z oci“, pocateCni nadSeni a idealy
zaCind prehodnocovat, soustfedi se i na jiné zalezitosti, nez profesni. Piesto

u takového jedince prace nadéle zistava nejvétsim smyslem zivota.

3. Frustrace — v této fazi se jiz objevuji pocity bezmoci a beznad¢je, ztrata smyslu pro
dosavadni pracovni nasazeni, doty¢ny zacind zvazovat vyznam a vysledky
své prace. Krom¢ toho se mohou objevit komplikace ze strany byrokracie, spory

s nadfizenymi a prvni fyzické i psychické potize.

4. Apatie — jedinec se zafina vyhybat naroénym ukolim, vcetné kontaktu s lidmi.
Prace se v této fazi stavd zdrojem zklamdni a pocatecni nadSeni se méni v pocity

rezignace a zoufalstvi. (Kfivohlavy, 1998)

Obdobné jako Edelwiche a Brodsky nabizi i Maslachova deskripci fazi syndromu
vyhoteni. Hovofti také o fazi 1. idealistického nadSeni a pfetéZzovani, 2. emocionalniho
a fyzického vycerpani, 3. dehumanizace a 4. termindlniho stadia, kdy se pracovnik stavi
proti vSemu a vSem, dochazi u n¢j k vyCerpani veskerych zdroji energie a vznika
syndrom burnout ve vSech jeho pestrostech, nastava tzv. ,,sesypani se*. (Kiivohlavy,
1998) Trifazové ¢lenéni syndromu vyhoteni z roku 1997 nabizi Laengle, pfedstavitel
rakouské Skoly logoterapie a existencialni psychoterapie. Autor proces Cleni pouze
do tii fazi, které vychazeji ze stejného mnozstvi procest. Piestoze je ¢lenéni znaéné
omezené, pohled na syndrom vyhofeni v jeho pojeti je ponckud hlubsi a sleduje
ho v kontextu motivace pro dosazeni cile a zivotnich hodnot, se kterymi souvisi
I naplnéni zivota pracovnika. (Kiivohlavy, 1998) Alfried Laengle fika: ,Je to zivot

bez Zivota a vlastni zivot tim ztraci cenu". (1997, s. 154)
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1.4 Zvladani stresu

Jak jiz bylo zminéno uvodem, v 70. letech 20. stoleti se psychologové a Iékati zabyvali
pusobenim stresové zatéze, ktera navozuje stavy celkového fyzického, predevsim pak
psychického vycerpani, které se projevuje v oblasti poznavacich funkci, motivace,

emoci a ovlivituje postoje, nazory a vykonnost jedince. (Rush, 2003)

Stres je komplexni adaptacni odpovéd’ organismu na zatéz. Dle autort Prasko, Praskova

(2000) rozeznavame tti kategorie stresu, dle intenzity a nasledka jejich ptisobeni:

. v - mé pozitivni ulohu vi¢i zavaznéjSimu u

1 restres - ma pozitivni uloh C1 zavazn€jSimu stres

2. »eustres - piijatelny stres pii piekonavani piekazek, spojeny s piijemnym
ocekavanim

3. »distres® - negativni stres, pfetézujici, vede k somatickym, psychosomatickym

nebo psychiatrickym onemocnénim

Podle oblasti ptisobeni na rozvoj stresu rozli$uji autofi n€kolik kategorii stresort:
1. ,.biologické stresory* — infekce, operace, chlad, hlad

2. »psychologické stresory* — ohrozeni sebelcty, sebevédomi, pocit bezmoci,

neschopnost se prosadit

3. ,»socialni stresory* — rodinné nebo pracovni konflikty, ztrata blizké osoby, ztrata

postaveni (Prasko, PraSkova, 2000)

1.5 Stres a pracovni vykon

Pti kratkodobém piisobeni je stres povazovan za motivujici faktor optiméalniho vykonu.
Jestlize stresova situace pretrvava delsi dobu, 1ze na jedinci pozorovat uzkost, poruchy

koncentrace, tenzi a zhorSeni vykonu.

Zpocatku je stres vniman jako pozitivni a motivacni, jedinec v této fazi vétSinou
deklaruje planovany vykon. Tohoto planovaného cile vSak vétSinou nebyva dosazeno

v disledku projevii inavy, uzkosti a zhorSeni kvality prace.
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Tyto pocity vznikaji pfi trvajici stresové, resp. pracovni zatézi, prevazné z pocatec¢niho

pocitu nadbytku energie a maximalni vykonnosti.

Jestlize jedinec nadale zlstava pod stresovou zatézi, vykon dale klesa a pfi trvajici
expozici stresorim se rozviji depresivni nalada, syndrom vyhoteni a miZe se objevit

I t€lesna nemoc nebo psychické zhrouceni. (Kiivohlavy, 1998)

Diusledky nadmérného stresu mizeme u jednotlivce pozorovat v nékolika oblastech:

1. duSevni obtize — neklid, uzkost, poruchy soustiedéni, spanku, stfidani nalad,

deprese, apatie

2. télesné obtize — svalové tenze, travici obtize, bolesti hlavy, buSeni srdce, vyssi

spotieba cigaret, alkoholu, psychofarmak a vyssi riziko urazii

3. rodinny Zivot — skrytd nebo zjevnd napéti v roding, nedostate¢na komunikace,
neschopnost projevovat sympatii a tcast, zanedbavani déti, odcizeni manzeld,
partner se citi prehlizen, vzajemné povrchni vztahy bez citové hloubky, riziko
vy$$i rozvodovosti, parentifikace déti (nejstar$i déti nuceny piebirat roli

dospélého, coz nese rizika v ramci jejich duSevniho zdravi a dalsiho vyvoje)

4. pracovni oblast — problémy pii tymové praci, postupnd ztrata vykonnosti,
pozdé€ji soustavné zanedbavani povinnosti aZ postupny ptechod k syndromu

vyhoteni (Herman, Doubek, 2008)

1.5.1 Rizikové faktory

Syndrom vyhoteni vznika v disledku puisobeni mnoha faktorti. Dle autorek Jeklové,
Reitmayerové (2006) vychéazi vnitini faktory zejména z osobnostni charakteristiky

jedince, zplisobu chovani a stavu organismu, predevsim fyzického.

Vnéjsi faktory souvisi s konkrétni situaci jedince. Patfi sem pifedevSim situace
souvisejici se zaméstnanim, osobnim Zivotem, spolecnosti, v niz ¢lovék Zije a naroky,

které jsou na n¢j kladeny. (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 15)
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Vnitini rizikové faktory

A\

extrémni pracovni nadSeni
tendence k soutézivosti
potieba mit véci pod kontrolou
nizké vnitini sebehodnoceni
nepravidelny biorytmus
neschopnost fici ,,ne*

nizké Groven asertivity

snaha zvladnout v§e sam
odmitani pomoci od druhych
vysoké naroky na sebe samého

Spatny zdravotni stav

YV V.V V V V V V V V V

neschopnost odpocinku a relaxace

Vnéjsi rizikové faktory
Jeklova, Reitmayerova (2006) déli tyto faktory na vnitini a vnéjsi.

» v oblasti zaméstnani — dlouhodoby a opakovany kontakt s lidmi, nedostatek
zameéstnancl, finan¢nich prostfedkii, casu, odpocinku, zahlceni pracovnimi
ukoly, nedostateCné ocenéni ze strany vedeni a klientl, stereotypni prace

a nemoznost tviir¢iho rozvoje

» v oblasti rodiny — pfehnand pozornost vi¢i problémim jinych, problémy
Vv partnerskych vztazich, Spatné financni nebo bytové podminky, pfipadné jina

dlouhodoba zatéz

» v oblasti spolecnosti — neustale se zrychlujici tempo spolecnosti, snaha udrzet
“krok” s ostatnimi, tlak vyvijeny na zeny “prace versus rodina”, charakter
spolecnosti (mize v jedinci evokovat dojem, Ze UspéSny je pouze ten, kdo ma
majetek, rodinu a prestizni zaméstnani). (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 16 —
17)

19



Je tfeba podotknout, ze plisobeni rizikovych faktori mize byt u konkrétnich jedincti
odlisné. Presto plati, ze ¢im vice faktorti na jedince pusobi, tim vétsi je riziko vzniku

syndromu vyhoieni (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 17 — 18).

1.6 Metody diagnostiky syndromu vyhoieni

Jak jiz bylo zminéno v piedeslych kapitolach, stejné jako kazdd jind nemoc,
ma i syndrom vyhofeni své projevy a piiznaky. K jejich diagnostice se vyuziva cela
fada metod. Kebza, Solcova (1998, s. 17) uvadi jako nejuzivangjsi dotaznikové metody

zalozené na posuzovacich skalach, jako jsou:

1) Dotaznik ,,Burnout Measure*
Autor: A. Pines, E. Aronson, D. Kafry

V dotazniku se odpovida na jednadvacet otazek pomoci sedmibodové posuzovaci skaly:
1 — ,nikdy*, 7 - ,,vzdy* (Slavik, 2012, s. 60 — 61). Hodnoti se tfi rizné aspekty

psychického jevu - vycerpani:
» pocity télesného vycerpani
» pocity emocionalniho vycerpani
> pocity dusevniho vy&erpani (Kebza, Solcova, 1998, s. 441)

Jak uvadi Ktivohlavy (1998, s. 38), pfednosti tohoto dotazniku je vysokd mira shody
mezi udaji pfi sebehodnoceni nebo pii hodnoceni osobou, ktera doty¢ného jedince
dobie zna (spolupracovnik, ¢len rodiny). Autor dale zminuje dobrou vnitini konzistenci
a vysokou reliabilitu po uplynuti jednoho az ¢tyf mésicii od testovani.

Kromé toho maji vysledky dotazniku dobrou miru shody s wvysledky jinych
psychologickych vySetfeni zaméfenych zejména na spokojenost s praci, zivotem,
svétem, sebou samym, na pracovni fluktuaci, fyzické zdravotni problémy, mnozstvi

vypitého alkoholu a pocity beznadéje. (Ktivohlavy, 1998, s. 38)
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2) Metoda Maslach Burnout Inventory
Autor: Ch. Maslach, S. Jackson

V soucasnosti se jedna o nejpouzivanéjsi metodu diagnostiky syndromu vyhoieni. MBI
metoda se prostiednictvim 22 otdzek zamétuje na tfi faktory (Kfivohlavy, 1998, s. 40):
» emocionalni vycerpani - EE
» depersonalizace - DP

» snizeny pracovni vykon - PA

Emocionalni vyc¢erpani (EE) fesi otazky vycCerpani, ztraty chuti do Zivota a nedostatek

sil. Tato oblast je povazovana za nejsmérodatnéjsi ukazatel pfitomnosti burnout .

Dotaznik MBI je slozen z 9 otdzek zaméfenych na EE, 5 otdzek zamétenych na DP
a 8 otazek zamétenych na PA, z ¢ehoz u kazdé odpovéedi je moznost se vyjadrit jednim

ze sedmi stupiii odpoveédni $kaly.

Tuto metodiku autorskd dvojice publikovala r. 1981 a r. 1986 zvefejnila zmény metody

MBI. (Ktivohlavy, 1998, s. 40)

1.7 Prevence terapie syndromu vyhoreni

Je obecné¢ znamo, ze prevence je jednodusSim feSenim nez ndasledny proces

uzdravovani.

Kiivohlavy (1998, s. 75 - 112) uvadi, ze metody, jak pfedchazet vyhoteni lze rozdélit na
dvée skupiny. Prvni skupinou jsou tzv. interni postupy zamétujici se na ohrozené jedince.
Druhou skupinou jsou externi postupy zabyvajici se upravou podminek sméfujicich

k vyhoteni, z nichz za zcela zasadni povazuje socialni oporu.

Termin ,,socialni opora" (social support) definuje jeden z ptednich americkych
profesort psychiatrie Gerald Caplan (Ktivohlavy, 1998, s. 90) jako ,,trvajici mezilidské
spoje a vztahy daného cloveéka ve skupiné lidi, na které se tento Clovek mize

spolehnout, a které mu mohou poskytnout emocionalni podporu, asistenci a potiebné
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zdroje ve chvilich, kdy je potiebuje. Tito lidé mu poskytuji i zpétnou vazbu. Spolu s

nim sdileji i uréité stejné hodnoty a spole¢enské normy."

Kiivohlavy (1998, s. 90 - 92) vysvétluje socialni oporu jako spolecenstvi lidi, ktefi jsou

v krizovych situacich postizenému jedinci nablizku.

Socialni oporou muze byt rodina, pracovni kolektiv, ¢i kolektiv tiplné jiny. Byt soucasti
socialni opory je v podstaté¢ vyhodné jak pro postizeného jedince, tak pro pomahajiciho.
Tim, Ze pomahajici podpird daného Clovéka v nouzi, pomédha do urcité miry i sdm sobg.
Poznéva mozna Zivotni uskali, aktivuje své sily a pfipravuje se tak na feSeni obdobnych
situaci ve svém vlastnim zivoté. Kiivohlavy (1998, s. 90) uvadi citat autori Pinesové
a Aronsona, kterym se snazi zachytit podstatu a vyznam socialni opory: ,,Ukazuje se,

cv w7

psychického vyhoteni. Lidé, kteti pfipisuji druhym lidem pomérn€ vyssi hodnotu nezli
vécem, si vice vazi socialni opory a vytvaieji kolem sebe podplirnou socidlni sit’
pratelskych vztahti. Cim vice se urcitému ¢loveku dostava socidlni opory, tim méné

ptiznakd syndromu burnout je u ného mozno zjistit."

Kebza, Solcova (2003, s. 15 — 17) povazuji za podstatné rizikové faktory dnesni doby

samotny Zivot soucasné spole¢nosti, rostouci tempo a naroky kladené na clovéka.

S ohledem na shora uvedené zatazuji k ochrannym faktoriim ve vztahu k syndromu
vyhoteni i schopnost relaxace, dostateCnou asertivitu, schopnost nedostat se pod ¢asovy
tlak, sklon k optimismu jedince a pocit osobni pohody ,well-being”, coz autofi

vysvétluji s odkazem na E. Dienera jako pozitivni emoce a pocit Stésti.
Dle autorti (Kebza, Solcova, 2003) lze dale za moznost prevence syndromu vyhofeni
povazovat i pocity typu ,,flow*.

Termin ,,flow* zacal pouzivat americky psycholog Mihaly Czikzentmihalyi, ktery tento
vyraz oznacoval jako protip6l syndromu vyhoteni. Jednd se o psychicky stav jedince,
jez je pln€ odhodlany pro urcitou véc a zcela se zamétuje na dosazeni stanoveného cile

(Kiivohlavy, 1998, s. 87 — 88).

Kromé vyse uvedenych protektivnich faktori syndromu vyhoteni si dovoluji tvrdit,

ze neoddélitelnou soucasti prevence burnout syndromu je i spravnd psychohygiena
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zahrnujici napt. schopnost radovat se, ¢etbu knih (Kfivohlavy, Pecenkova, 2004, s. 22 —

26), praci s myslenkami a dechova cviéeni. (Prasko, Praskova, 2001, s. 129 — 155)

1.7.1 Moznosti pomoci

Jestlize ¢lovék dospéje do nékteré z fazi syndromu vyhoteni, je pro ,,uzdraveni” nutno
dodrzovat n¢kolik zasadnich podminek (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 23):

» byt si védom toho, Ze néco neni v poradku

» byt srozumén s tim, Ze trpi syndromem vyhoteni

» chtit se svym stavem néco délat, ,,1€Cit” se

» mit dostateCnou motivaci k uzdraveni a zméné.
S témito podminkami Gizce souvisi i prevzeti osobni zodpoveédnosti za zotavujici proces.
Pro jedince je totiz mnohdy tézké ptiznat si skutecnost, Ze situaci nezvlada, ptipadné
prevzit zodpovédnost za zménu soucasného stavu. (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 23)
V neposledni fad¢ je dilezité, zda ma dany jedinec dostate¢nou podporu ve svém okoli,
a zda je tato podpora ucinna i v jeho osobnim Zivot¢.

Jeklova, Reitmayerova (2006, s. 23 - 27) rozdéluji moZnosti pomoci na pomoc sama
sob¢ a pomoc zvenci. S ohledem na téma mé prace se podrobngji zamétim na pomoc

sama sobé.

1.7.2 Podminky pomoci ,,sama sob&*

Autorky (Jeklova, Reitmayerova, 2006) v podkapitole ,,Pomoc sama sob&” uvadi Ctyti

zéasadni skupiny podminek:

1.

* Vlastni vnimani svéta — za veskeré pocity, které prozivame (zlost, uzkost,
bezmoc), jsme zodpovédni samy a je pouze na nds, abychom to zménili
(Kopftiva, 1997)

» Pocit smysluplnosti vlastniho zivota — plné subjektivni jev prokazujici vnimani

logi¢nosti naseho vlastniho konani (Ktivohlavy, 1998)
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Harmonie mezi stresory a salutory — dilezity je vyrovnany pomér mezi
zatézovymi situacemi (stresory) a situacemi, kterymi lze problémy nebo
konflikty fesit (salutory).

Odpocinek, relaxace a pohyb — dulezita je ¢innost diametralné odlisna

od ¢innosti, kterou se intenzivné zabyvame

Socialni opora v nasem okoli — jak jiz bylo zminéno v kapitole vénujici
se prevenci, je 1 v ramci pomoci pii vyhofeni za velmi dilezitou povazovana

socialni opora

Jasnost a srozumitelnost pracovnich podminek — =zavisi na dohodé
se zaméstnavateli a spolupracovniky o ujasnéni si pracovnich tkold a hlidani

si vlastnich hranic pfi jejich plnéni

Konkrétni prakticka opatieni:

,»snizit pfili§ vysoké naroky na sebe,
naucit se fikat NE,

predchazet komunika¢nim problémutm,
vyjadfovat oteviené své pocity,

hledat vécnou podporu,

dopliiovat energii,

vyhledavat konkrétni ohranicené vyzvy,
zajimat se o své zdravi,

nepropadat syndromu pomocnika,
stanovit si priority,

planovat,

hledat emocionalni podporu,

vyvarovat se negativniho myslent,

v kritickych okamzZicich zachovat rozvahu,

vyuZzivat nabidek pomoci,

YV V.V V V V V V VYV V V V V V V V

délat prestavky”. (Jeklova, Reitmayerova, 2006, s. 26)
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2  ZENA A MATERSKA DOVOLENA

Nasledujici kapitolu jsem se rozhodla vénovat situacim, které¢ dle mého nazoru mohou
sehrat dilezitou roli v prozivani rodicovské dovolené a vést tak k projevim psychické

vyhaslosti.

2.1 Téhotenstvi a porod

Jak uvadi autorka Spatenkova (2006), dobry psychicky stav t&hotné a rodici Zeny ma
vliv na celkovy psychosomaticky vyvoj ditéte. Psychické obtiZze v prubchu t¢hotenstvi
vychazeji z faktu, ze se vZdy nemusi jednat o graviditu planovanou a chténou. Autorka
dale uvadi jako dalsi podstatny faktor odrdzejici se na psychice nastavajici matky

pevnost partnerského vztahu.

Autorka taktéz poukazuje na hormondlni zmény, ke kterym dochédzi v priabéhu

gravidity, a které zasadné ovliviiuji emoc¢ni labilitu kazdé nastavajici matky.

Dle autorky se kazda t€¢hotna Zena musi ztotoznit s roli nastavajici matky, coz miize byt
zejména v piipad¢é neplanovaného téhotenstvi velmi obtizné. Kromé toho se t€hotna
Zena musi vypofadat s obavami z nezvladnuti své matetské role. V tomto obdobi miiZze
v dusledku vySe jmenovanych psychickych obtizi dochazet k pocatkiim partnerskych
krizi, ¢i dokonce k rozpadu vztahu, vzhledem ke skutecnosti, ze se Zena soustied’uje
vice na nenarozené dit¢ nez na své okoli a pfedevsim jeji partner se s touto skutecnosti

muze vyrovnavat velmi t€Zkopadné.

Dalsi naro¢nou zkouSkou odolnosti zenské psychiky je po zvladnuti vSech tuskali
té¢hotenstvi 1 samotny porod. Pfesto, ze je provazen fadou pozitivnich emoci, nelze
opomenout i obavy z jeho pritbéhu, které musi kazda zena prekonat. Pro nékteré zeny
muze byt pribéh porodu natolik traumatizujici udalosti, Ze jiz nikdy nenaleznou odvahu

pro opakované poceti.

Na zéaklad¢ tvrzeni fady odbornika jsem piesvédcena, Ze v obdobi rané¢ho mateftstvi,
vnémz dochazi k vyraznym zméndm dosavadniho zpiisobu zivota Zeny, prevlada
u mnoha Zen pozitivni vnimani udélosti spojenych s porodem a kojenim. Pfesto si vSak

dovoluji tvrdit, ze stale existuje nemald skupina Zen, jez se v tomto obdobi potyka
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S psychickymi obtizemi vznikajicimi na zékladé zmén hormonélnich hladin.

(Spatenkovd, 2006, s. 91 — 93)

Jak uvadi autorka Widerova (2009), Zivot s poporodni depresi muiize byt znacné
vysilujici. Rada Zen se dle autorky vyznaduje nedostatkem energie, jiné jsou zoufalé
a zaCinaji se vyhybat svému okoli, ostatni se citi zaskoCeny nutnosti postarat se o své
cerstvé narozené dit€¢ a nejsou soucasné schopny spravné identifikovat jejich vztah
k nému. Na zakladé osobnich rozhovorti s matkami popisuje autorka, jak se mnohé

z nich za své pocity nejistoty dokonce stydély.

Kromé vyse uvedenych pocitli nejistoty se u zen, které podstoupily naro¢nou lécbu
neplodnosti, pfidava dal$i biemeno — pocit viny. Zeny v rozhovorech s autorkou
uvadély, ze se neciti opravnény byt po veskerych uskalich doprovézejicich umeélé

oplodnéni smutné.

Zakeiné na poporodni depresi je fakt, ze ji kazda Zzena proziva zcela odlisné. Nékteré
zeny mohou trpét pocity stresu, uzkosti a neschopnosti. Widerova udava, ze poporodni
deprese jsou ze strany dotéenych zen Casto podcenovany vzhledem ke skutecnosti,
ze strach a uzkostlivost nejsou z odborného hlediska povazovany za jeji typické
symptomy a neni tedy divu, Ze je spousta Zen neni schopna spravné urcit. S nastalou
situaci se nasledn¢ pokouseji vyporadat samy a bagatelizuji vyznam odborné pomoci.

(Widerova, 2009, s. 127)

2.2 Matky jako skupina ohroZena syndromem vyhoieni

Syndrom vyhofeni je v soucasné dobé potencidlné vSudypiitomnym jevem. Jednd se
o stav celkového vycerpani, predevSim vSak psychického, projevujici se v oblasti

mysleni, motivace, citli a nasledné celého prozivani a vykonnosti.

Psychické vyhoteni je nej€astéji spojovano s vykony zaméstnani, ktera jsou zalozena na
kontaktu a komunikaci s jinymi lidmi. Mezi rizikové skupiny jsou pak bézné
zahrnovany tzv. pomahajici profese, jakymi jsou napft. lékafi a zdravotnicky personal,
poskytovatelé terapeutickych sluzeb a socidlni pracovnici. Bezpochyby sem ale patii
také povolani vyZadujici mimotadné nasazeni a maximalni odpovédnost, jako jsou napf.

vojaci, hasici, policisté a piloti, stejné tak jako profese, do kterych ¢lovék vklada hodné

26



ze svého vnitiniho potencidlu, kam se fadi napf. umélci a novinafi (dne 27. 2. 2017
dostupné  na  <http://www.sancedetem.cz/srv/www/content/pub/cs/clanky/mohou-

syndromem-vyhoreni-trpet-i-rodice-87.html>).

S ohledem na shora uvedené je tedy ziejmé, ze se lze se syndromem vyhoteni setkat
prakticky u kohokoliv. Je dllezité uvédomit si, ze se nevyhyba ani nasim domovim
a vice, nez kde jinde nas ohrozuje v nasem soukromém zivoté. Prave tady totiz nejvice

komunikujeme, pomahame a emociondln¢ investujeme. Nejzranitelnéj$i jsou potom

matky zajiSt'ujici v rdmci své ,,matefské profese* péci o déti a chod domécnosti.

Dle Markéty Hamrlové, odbornice na genderovou problematiku, pfedstavuje hlavni
riziko kazdodenni stereotypni ¢innost, ktera se stale opakuje a zeny mnohdy nenapliuje.
Dalsim faktorem silné plisobicim na vznik a dal$i rozvoj syndromu vyhoteni je také
izolovanost od socidlnich kontakti a z toho plynouci spolecenskd degradace
(dne 27.2.2017 dostupné na <http://www.munimedia.cz/prispevek/boj-matek-se-
syndromem-vyhoreni-kdyz-slysim-ostatni-rodice-rikam-si-ze-jsem-divna-4909/>).

»Profese matky* s sebou pfinasi jednak vysoké naroky na vykon, jednak velké nasazeni
bez mozZnosti ulevy a v pfipadé omylu hrozbu zadvaZznych nésledkii predevs§im pro dité.
Vyskyt syndromu vyhoteni byva disledkem nerovnovahy mezi idedly a skutecnosti,
jelikoz Zeny maji o matefstvi mnohdy zidealizované ptedstavy (27. 2. 2017 dostupné
na <http://www.kafe.cz/rodina-a-domov/mirka-29-nezvladam-materskou-jsem-proto-

spatna-matka-34938.aspx>).

Dtvodem je zcela jisté 1 silny vliv masmédii, ve kterych je matka prezentovand jako
vzdy upravend, usmeévava, laskavd a Stastna zena, kterd bez problému zvlada péci
0 muze, déti 1 domécnost. Matefstvi ji zcela napliuje. Realita je vSak ve vétSin€ ptipada
zcela odliSna. Role matky je pro Zenu né€im zcela novym a Zena poznava, ze neni vse
tak jednoduché a predev$im samoziejmé. Péce o dité a domacnost je velice narocna,
stereotyp kazdého dne, nedostatek spanku a obavy ze selhani mohou vést k psychickym

obtizim, které mohou dospét aZ do stadia vyhoteni.

Pro né¢které Zeny/matky piedstavuje syndrom vyhoteni vétsi hrozbu nez pro jiné. Dle
PhDr. Evy Labusové, poradkyné pro oblast rodiovstvi, vychovy a vtaht, jsou Zenami
ohroZenymi vznikem a naslednym rozvojem syndromu vyhoteni ty, na které se vztahuji

nize uvedena tvrzeni:
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Velmi se t€Sily na matefstvi, o kterém vSak mély jen mlhavé predstavy. Intenzita

a naro¢nost matefstvi je zane brzy prekvapovat.

Nemaji svou vlastni pfedstavu o rodicovstvi, bez dalsiho uvéazeni napodobuji

modni trendy a inspiruji se ndzory jinych.

Maji sklony k perfekcionismu, jsou na sebe velice pfisné a svou UspéSnost

hodnoti pouze skrze sviij vykon a efektivitu.

Maji tendenci neustale se s nékym srovnavat, svou kvalitu rodiCovstvi méfi

skrze uspésnost ditéte.

Vse chtéji mit pod kontrolou, o dit¢ maji pfehnané obavy a chtéji zabranit

kazdému potencidlnimu nebezpeci.

Maji na sebe 1 druhé pfehnané pozadavky, nic jim neni dost dobré, pfehnané
kritizuji.

V jejich domdacnosti nejsou adekvatné rozdélené tillohy a Zena je pretizena.
Nejsou schopny relaxace a odpocinku, jsou pod neustalym vnitinim tlakem.
Postradaji zdravou miru sebevédomi a asertivity, dlouhodobé dévaji vice, nez
ptijimaji.

NeZiji v harmonickém vztahu.

Postradaji stabilni socialni sit’.

V jejich zivoté se nahromadilo vice nepiiznivych nebo dokonce tragickych

udalosti (dne 27.2. 2017 dostupné na <http://www.sancedetem.cz/srv/ www

/content/pub/cs/clanky/mohou-syndromem-vyhoreni-trpet-i-rodice-87.html>).

Projevy syndromu vyhofeni jsou velice riznorodé a je jich mnoho. Co Zena/matka,

to jiny pfiznak syndromu vyhoteni. Typické jsou vSak pocity marnosti, Zena ma pocit,

Ze v8e déla Spatné a nic nezvlada, je nervozni, podrazdéna, plactiva a vybusna. Vyhotela

zena dale byva velice pfisna jak na sebe, tak na manzela a déti, své nepfimérené reakce

si posléze Casto vycita. Kromé& psychickych obtiZi se objevuji i fyzické problémy jako

nechutenstvi k jidlu, zaZivaci ¢i dychaci problémy, bolesti hlavy, nevolnost a nespavost.

U Zen dochazi k absolutni ztrat€¢ motivace rozvijet sebe samu i své déti, ,,jede* zivotem
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jako auticko na setrvacnik, naprosto propada stereotypu a funguje pouze na zakladé¢
automatiky. Cilem je pouze pfezit kazdy den, ktery je stale stejny. V nékterych
piipadech miize syndrom vyhoteni postoupit az k Gplnému zhrouceni zeny, na zaklade
kterého neni dale schopna fungovat. Pfitom spoustéCem zhrouceni a onou posledni
kapkou byva c¢asto uplna malichernost (dne 27. 2. 2017 dostupné na <http://www.

maminka.cz/clanek/nic-me-nebavi-vsechno-je-spatne-jsem-vyhorela-matka>).

Velice Castym ptiznakem je také dlouhodoba nespokojenost s rodinnym zivotem, pocity
v&Ené unavy a upracovanosti. Casto se objevuji i silné pocity zloby, dokonce az agrese.
Zena je vznétlivéj$i, v mnoha ohledech sebe samu nepoznava. Postupné se vytraci
puvodni idedly a nadSeni pro rodicovstvi, coz se u zen projevuje predevsim silnymi
pochybami o smyslu svého rodi¢ovského snazeni a pocity selhani. Neni vyjimkou, Ze je
zena ze svych déti a rodinného Zivota zklamand. Celkové chovéni Zeny vuci jejimu
okoli se méni. Zena je naladovd, vyhledava spiSe samotu a utdpi se v sebelitosti
(dne 27. 2. 2017 dostupné na<http://www.sancedetem.cz/srv/iwww/content/pub/cs/clank

y/mohou-syndromem-vyhoreni-trpet-i-rodice-87.html>).

Zasadnim bodem k moZné népravé je pfiznani si Zeny, Ze jeji psychické zdravi neni
v poradku a Ze je nutnd zména. Zena se musi zamyslet nad dosavadnim stylem svého
Zivota, ujasnit si zivotni hodnoty a priority a vyhledat pomoc bud’ n¢koho blizkého,
napft. rodice, manzela, pfitele, nebo pomoc odbornou. Mnoha Zenam také pomahaji
riznd internetova diskuzni foéra, prostiednictvim kterych nachdzeji pochopeni a oporu

u Zen, které maji obdobné prozitky a zkuSenosti.

Syndrom vyhoteni u Zen/matek je v soucasné dobé velmi aktualnim problémem a nemél

by se podcenovat.

2.3 Materstvi jako nové pojeti Zivota

Narozeni ditéte je bezesporu povazovano za vyraznou zménu v Zivotnim stylu vétSiny
Zzen. Zména nastavd zejména v rdmci profesniho postaveni zeny, jez opousti své
zamestnani a odchdzi na matefskou dovolenou. (Nicolson, 2001, s. 7) Jak uvadi
Bartlova (Bartlova, 2007), konec 20. stoleti pfinesl jistou destabilizaci pojeti ,,matky*

v disledku zvySené rovnopravnosti ve vztazich a zlepSeni pracovnich pfiilezitosti Zen,
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které vedly predev§im k tomu, Zze se Zena stala v otazkdch matefstvi mnohem
svobodnéjsi a emancipovanéjsi. Ackoli v poslednich letech doslo k vyrazné emancipaci
zen, ktera neustale pokracuje, v oblasti rodinného Zivota a s nim souvisejici péci o déti
a domacnost se tato skutecnost vyznamnéji nepromitla a prace spojené s domacnosti

jsou tradi¢né spojovany s zenskou roli. (Hendlova, 2007, s. 6)

Mateistvi je vnimano jako nova udalost v zivoté obou partnert, kterd s sebou prinasi
nutnost adaptace a reorganizace roli, pfi¢emz nerovné rozdéleni prace a zodpoveédnosti

v neprospéch Zeny miize podnitit negativni prozivani nové role. (Bartlova, 2007, s. 302)

Rada vyzkumi prokézala, ze v partnerskych vztazich, kde bylo diive pomémé rovné
rozdéleni odpovédnosti za domaci prace, doslo k zasadnim zméndm po narozeni
prvniho ditéte. Zena v tomto okamziku piebird roli petovatelky o dits, ktera je
ve vétsing pripadi automaticky doprovdzena i roli pecovatelky o domacnost a muz
se zamétuje predevSim na placenou praci ve veifejné oblasti. Takto odchylné role
pretrvavaji u partnerd i v okamziku, kdy déti odrostou, a zena se vrati do zaméstnani.

(Bierzova, 2006, s. 19-21)

Pojem doméci prace lze chéapat jako souhrn vSech ¢innosti nutnych k zajisténi chodu
domacnosti. Tyto ¢innosti 1ze rozdé€lit do dvou skupin. Zakladni z nich je management
domaécnosti, coZ znamend zodpovédnost za domacnost a jeji fungovani, rozdélovani
ukoll nebo vysvétlovani konkrétniho zptsobu, co, kde a jak lze obstarat. Tato aktivita
je ve vétsiné domdcnosti zajiStovdna Zenami. Jak uvadi Bierzova (2006), ostatni
S domécimi pracemi ,,pomahaji“ a provadéji svérené ukoly, nicméné nepiebiraji
celkovou zodpovédnost za celkovou koordinaci. Do druhé skupiny fadime cinnosti,
které¢ jsou nutné k béZnému provozu domécnosti, jako je vafeni, prani nebo uklid.
VétSinu praci v domdcnosti vykonavaji Zeny, presto autorka poukazuje na fakt, Ze muzi

pomahaji Zenam pomérné vice, nez jak tomu bylo v minulosti. (Bierzova, 2006, s. 19)

Rada Zen tento idél Gasto nevnima jako nepfirozeny a nespravedlivy. Vétsina z nich
uvadi nespokojenost piedevSim s tim, ze témét veskerd zodpovédnost za déti
a domacnost zlstavd na nich samotnych a nedostavd se jim dostate¢né podpory
ze strany partnerd, piestoze by jejich situaci mohla zna¢né¢ zjednodusit. (Bierzova, 2006,

s. 25)
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Hendlova (2007, s. 7) uvadi jako dals$i divody nespokojenosti i fakt, Ze vyznam
»domaci prace® je stale spoleCensky nedocenén a vnimén jako prace. Obecné je totiz

za praci povazovana ¢innost, ktera je finanén¢ ohodnocena.

2.3.1 Institut materské a rodicovské dovolené

V Ceské republice ma ,,dovolena“ slouzici k pééi o dité dlouholetou tradici a dle
dostupnych podkladu si dovolim tvrdit, Ze v obdobi poslednich dvaceti let prosla fadou
zasadnich zmén. V poloving 60. let 20. stoleti, v dobach tehdejSiho Ceskoslovenska,
byla zavedena pulro¢ni placend mateiska dovolend, kterd se v 70., 80. a 90. letech
postupné¢ prodluzovala. V roce 1995 bylo jiz mozné Cerpat Ctyfletou matefskou

dovolenou.

Od roku 2000 se pak plivodni nazev ,matefska dovolend™ zménil na ,,rodiCovskou

dovolenou®, ¢imz se naskytla moznost muzim setrvat v domacnosti a pecovat o dité.

Od roku 2008 si pak kazdy rodi¢ mohl zvolit sdm délku pobirani rodic¢ovského

ptispévku v ramci tzv. ,,vicerychlostni rodi€ovské dovolené®. (Valentova, 2009, s. 30)

V soucasné dobé se vyplaci dva druhy davek, tzv. penézitd pomoc v matetstvi (PPM)
arodicovsky prispévek. Jednd se o dvé odlisné davky s rozdilnymi podminkami néaroku,
vyplacené riznymi ufady.

PPM je davka poskytovana z nemocenského pojisténi, které musi trvat minimalné
270 dnlt v poslednich dvou letech pfed nastupem na PPM a je vyplacena okresni
spravou socidlniho zabezpeceni. Doba poskytovani PPM je 28 tydna a jeji vySe Cini
70 % denniho vymeétfovaciho zakladu. Na PPM zena nastupuje 8 — 6 tydnt pied
oc¢ekavanym terminem porodu. Kromé prvnich 6 tydni po porodu, kdy PPM nalezi
vyhradné matce, se nabizi moznost, kdy PPM muze pobirat otec ditéte, pfip. manzel
zeny, kterd dité porodila. Musi vSak spliiovat stejné podminky pojisténi jako Zena, ktera
dité porodila, navic musi se Zenou uzaviit pisemnou dohodu, Zze bude o dit¢ pecovat.

Po uplynuti doby poskytovani PPM pfislusny ufad vyplaceni davky ukon¢i.

Poté, co zanikne narok na penézitou pomoc v matefstvi, pfichdzi na fadu rodicovsky
ptispévek. Jednd se o davku, kterou vyplaci Utad prace Ceské republiky a maximalni
vyse prispévku cini 220 000 K¢, pficemz minimalni doba pro cerpani davky cini
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19 mésicti, maximalni 4 roky. VySe mésicniho pfispévku nesmi piekrocit 70 %
tficetinasobku denniho vymeétovaciho zakladu rodi¢e. Zvolena vySe prispévku Cini
maximaln¢ 11 500 K¢, minimalné 50 K¢ mési¢né. V piipadé€, Ze si pred porodem ani
jeden z rodict nehradil nemocenské pojisténi, nabizi se pouze jedna varianta vyplaty
rodi¢ovského piispévku, ktera ¢ini do 9 mésict veéku ditéte 7 600 K¢ a po zbytek doby,
az do 4 let veéku ditéte pak 3 800 K¢&. Vyse zminovana davka je konstruovana jako
odména za domaci péci o dité a muze ji Cerpat matka i otec, vzdy vSak pouze jeden
Z nich. Narok na rodicovsky ptispévek neovlivituje ani to, zda rodi¢ pobirajici davku,
pracuje. Podstatné je, aby zajistil ditéti fddnou a celodenni péci. V ptipadé, ze rodice
umisti dit¢ mladsi dvou let do zafizeni, jako jsou jesle nebo Skolka, nesmi doba stravena
v tomto zafizeni pfesahnout 46 hodin mésicné (8. 4. 2017 dostupné na www: <http:

/Iportal.mpsv.cz/upcr/letaky/ppm_ rp_2015.pdf>).

Jak vyplyva z vySe uvedenych udajt, rodicovska dovolend je urcena jak pro zeny, tak
pro muze. Presto si dovolim tvrdit, Ze v soucasné ¢eské spolecnosti je stale jesté celkem
ojedinglé, aby s dité¢tem zlstal doma muz. Jak vyplyvd z udaji Ministerstva prace
a socialnich véci, v roce 2015 pobiralo rodi¢ovsky piispévek celkem 277 400 osob,
Z toho 272 300 Zen a 5 200 muz1, z ¢ehoz vyplyva, ze muzi se na pobirani rodi¢ovského
prispévku podili necelymi dvéma procenty, coz predstavuje pomérné zanedbatelnou

¢ast.

2.3.2 Rodicovstvi

V Ceské republice byl vyznamnym meznikem s ohledem na postoj k rodi¢ovstvi
bezpochyby rok 1989. Pojeti rodicovstvi proSlo vyraznymi zménami, at’ uz z divodu
poklesu ekonomické stability nebo naopak vzestupu novych moznosti sebeuplatnéni.
Diusledkem toho bylo odkladani rozhodnuti stat se rodicem do pozdéjsiho veéku a pokles
porodnosti. Nejen, Ze rodicovstvi pozbylo na atraktivité a zacalo byt odkladdno, mnoho
lidi se dokonce rozhodlo nerealizovat jej nikdy. Primérny veék Zeny pifi narozeni
prvniho ditéte byl napt.: v roce 1990 22,5 let, v roce 2005 to jiz bylo 26,6 let, z cehoz
je patrné, ze se vek rodi¢t postupné zvysuje. (Nesporova, 2007, €. 2, s. 13) Drive byla

role rodice vnimana jako absolutni samoziejmost, dnes je vSak skutecnost zcela jina.
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Obzvlasté zasluhou témét dokonalé antikoncepce neni jiz rodiCovstvi povazovano
za ptirozeny ud¢l Zivota ¢loveka, ale je spiSe urc¢itou moznosti. Moznost stat se rodicem
je na shodné urovni s mnoho dalsimi, mnohdy zajimavé¢j$§imi moznostmi a je pouze
volbou jedince, v tomto piipadé piedev§im Zeny, zda jsou pro ni prioritou zajmy,
studium, cestovéni, prace, kariéra nebo pravé rodiovstvi. Rodi¢ovsky vztah je jako
biologicky a socidlni fakt jedinym vztahem, ktery nelze vzit zpét a ukoncit jej. Jedna
se o nezruSitelnou vazbu. Um¢lé pieruseni t€hotenstvi predstavuje jedinou moznost,

jak se Zena muze zfici svého rodi¢ovstvi.

Rodicem zlstavaji i lidé, ktetfi se rozhodnou poskytnout své dit€¢ do adopce, stejné tak
jsou rodici i lidé, ktefi se nemohou stat rodi¢i biologickymi a dit¢ si osvoji. Tato
skute€nost je disledkem rozliSeni rodiCovstvi na rodiCovstvi biologické
a psychologické. Poskytne-li zena dité k adopci, zlstava stile rodi¢em biologickym,
naopak v piipad¢ osvojeni si ciziho ditéte vznika rodiCovstvi psychologické. Tato dvé
pojeti nemusi byt, a v béznych rodinach také nejsou, v rozporu. Byt biologickym
rodi¢em nezarucuje byt spravnym rodi¢em v pravém slova smyslu, a pro dité samotné
je podstatn&jsi rodicovstvi psychologické, jelikoz za rodice povazuje dité jednoduse ty,

ktefi se k nému matetsky a otcovsky chovaji.

RodiCovstvi dnes piedstavuje ¢im dal zodpovédnéjsi kol a psychickou zatéz.
V moderni spole¢nosti zcela upadd mezigeneraéni predavani si rodicovskych
kompetenci, coz je s ohledem na nutnost osvojeni si rodi¢ovskych schopnosti, velka
chyba. Soudobd spolecnost je typickd rychlymi zménami ve struktufe a postaveni
rodiny, rodi¢e maji mens$i moznost orientovat se dle ovétenych vzorl, coz mize mit
zanasledek zvySovani jejich nejistoty. DneSni matky i1 otcové jsou nabadéani skrze
odborné 1 laické informace, jak spravné své déti vychovavat, a co je pro né dulezité
a vhodné, nazory odbornikli se vSak Casto rozchazeji, coz ke zvySeni jistoty rodict
vubec nepftispiva.

Drtive byly matky soucésti Zzenskych komunit, skrze které jim byly predavany mateiské
dovednosti a zeny tak jest¢ pfed matetstvim ziskaly s détmi urCité zkuSenosti, coz
V dnesni dobé matkam chybi. VétSina mladych rodin dnes Zije odd€lené od rodici,

vV nové domacnosti a na jiném misté, nemohou pocitat s pomoci prarodicli, nebot’

ti byvaji vétsinou jesté zameéstnani.
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Rodicovstvi predstavuje v dnesni dobé stale zodpoveédnéjsi ukol. Rozhodnuti mit dité

znamena soucasné vzdani se svych moznosti, pohodli a svobody ve prospéch né¢koho

jiného, coz mize mnohym lidem c¢init velké potize. Presto vSak vétSina lidi v pribéhu

svého zivota k rozhodnuti stat se rodi¢em dospéje. Pro¢ tedy lidé zakladaji rodiny i ptes

veskeré komplikace, které rodicovstvi pfinasi?

Dle Matgj¢ka (in Zena na mateiské dovolené, 1999, s. 8 - 9) Ize rodi¢ovstvi posuzovat

také jako prostfedek k uspokojeni péti zakladnich psychickych potieb — potieby

stimulace, smysluplného prostfedi, citového vztahu, identity a potfeby oteviené

budoucnosti.

>

Potieba stimulace vedouci k aktivité — dit¢ chrani pfed nudou a prazdnotou tim,
ze vnasi do rodiny stale nové podnéty, radosti a starosti plynouci z rodi¢ovstvi.
Péce o déti a odpovédnost na druhé strané vSak ochuzuje rodice o fadu jinych

moznosti, ohledy na déti také mohou ochuzovat manzelsky zivot.

Potfeba smysluplného prosttedi — déti davaji rodicim moznost vniting rist
a dozravat, rodi¢e diky nim ziskavaji jedine¢né a nenahraditelné zkuSenosti.
Na druhé strané vSak rodi¢ovstvi brani ziskavat nové zkusenosti, rodice omezuji
své zajmy aj.

Potieba citového vztahu — rodicovstvi predstavuje jedine¢né citové pouto mezi

rodi¢em a ditétem, ze kterého ale také vyplyva zna¢na rodicovskd zranitelnost.

Potieba identity — rodi¢ovska role s sebou piinasi urcitou spolec¢enskou hodnotu,
na druhé strané vSak role rodice muze pfedstavovat piekazku pii dosahovani
jinych spole€enskych cild, jako napt.: ziskani vys$Siho spolecenského postaveni
aj.

Potieba oteviené budoucnosti — déti jsou pokracovanim zivota do dalsi generace,
oteviraji budoucnost tim, ze je stale na co se tésit, co planovat, i mit z néceho
obavy. Na druhou stranu vSak déti do jisté miry omezuji tviiréi svobodu rodici.

(tamtéz, s. 8 - 9)

Rodicovstvi s sebou tedy bezpochyby piindsi fadu starosti, na druhé stran¢ vSak

pfedstavuje pro mnohé lidi smysl jejich Zivota a byti. Je nenahraditelnym zdrojem

zivotnich radosti.
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2.3.3 Rodicovstvi versus partnerstvi

Ptichodem nového ¢lena rodiny dochézi ke znaénym zméndm i v oblasti partnerského
¢1 manzelského zivota. Zpocatku je velice obtizné piijit na to, jak udrZet rovnovahu
mezi potiebami ditéte, partnera a zeny — zejména ze zacatku, kdy Zen¢ jako novopecené

matce piipada péce o dit¢ ohromné naroc¢na.

Narozeni ditéte zpiisobuje mezi vétSinou para velké napéti. Jeho podstatnd ¢ast prameni
z nesplnénych ocekavani tykajici se sdilenych povinnosti. Jinak feCeno, pary velmi
Casto doslova bojuji s nerovnhomérnym rozdélenim povinnosti souvisejicich s ditétem.
Spousta Zen ma pocit, ze jsou jediné, kdo pfinasi obéti a mnohdy je prave tento pocit
ditvodem pocitil zloby viiéi partnerovi. Zeny maji za to, Ze Zivot muzi se pfichodem
ditéte témét nezmeénil, zatimco ten jejich se obratil vzhiru nohama. (Wider, 2009,

5. 169-170)

VétSina zen na mateiské a rodiCovské dovolené travi znacnou ¢ast dne po boku svych
déti, ostatni spolecenské kontakty, zdjmy a cinnosti byvaji odsunuty do pozadi.
Do pozadi se mize dostat pravé i vztah s partnerem, ktery pfedevSim s ohledem
na zajisténi rodiny po finan¢ni strance travi v zaméstnani vice Casu, nez diive. Muz
I po narozeni ditéte pokracuje na rozdil od Zeny ve svém zab&hnutém Zzivotnim tempu,

coz muze byt taktéz disledkem konfliktt a vzajemného odcizeni. (1999, ¢. 2, s. 9-10)

Nejsou to vSak pouze Zeny, kdo mohou pocitovat v partnerstvi ¢1 manzelstvi pocit
odcizeni. Mnoho muzl se citi nespokojené, at’ uz je divodem pocit, Ze jsou opomijeni
a prehlizeni, ¢i Zarlivost na dit¢ a na mnozstvi casu, které je mu ze strany Zeny
vénovano. Muzi se kromé toho citi byt zna¢né ohrozeni skutecnosti, Ze jejich Zena

vi mnohem Iépe, jak se o dité postarat, a co péce o n¢j obnasi. (Wider, 2009, s. 171)

2.3.4 Matefstvi a jeho vliv na postaveni Zen na trhu prace

Ve srovnani s jinymi evropskymi zemémi se Ceska republika zaclefiuje k takovym, kde
ma matefstvi znacné negativni dopad na postaveni zen na trhu prace. (HaSkova, 2011,

s. 40)

Jak uvadi dale Valentova (2009), matefstvi ma pofad velmi zfetelny vliv na miru

zaméestnanosti zen a jejich kariérni rist. Prizkumy poukazuji na skuteCnost,
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ze zeny/matky vykazuji niz§i miru zaméstnanosti, nez zeny bezdétné. Obecné plati, ¢im
vice déti zeny mdji, tim méné jsou zafazovany na trhu prace. (Valentova, 2009, s. 29 -

31)

S tim souvisi i1 fakt, Ze zeny stale Castéji navazuji na rodicovskou dovolenou dal§im
téhotenstvim. Zena se tak vraci na trh prace po vyrazné¢ dlouhé dobé€, coz ji stavi
do pozice, kdy se pro zaméstnavatele stavda méné atraktivni zejména v disledku

existence déti a vlivem postupného poklesu kvalifikace. (Marikova, 2008, s. 52)

Z prizkumi déale vyplyva, ze v Ceské republice se k ptivodnimu zaméstnavateli vraci

pouha polovina Zen. (Haskova 2011, s. 42 —44)

Obvykle se jedna o slozity proces, obdobnd situace nastavd v momenté piijimani
nového zaméstnance, vzhledem k tomu, Ze zaméstnavatelé jsou si védomi skutecnosti,
Ze u zeny je vyssi riziko odchodu na matefskou nebo rodicovskou dovolenou, nezli
uUmuze. Na zdklad¢ této skuteCnosti jsou pak zendm nabizena mista jednoduseji

nahraditelnd. (Valentova, 2009)

Dle Nesporové (2007, s. 14 - 16) se postaveni zeny na trhu prace po roce 1989 stalo
nejistym. Rada Zen se snazi vedle své matefské role uplatnit také na trhu prace, coz
byvad mnohdy naro¢né, zejména pak proto, ze v predeslych letech se na péci a vychove
ditéte ve velké mife podileli prarodice. V dusledku zvySovani diichodového véku
pripada péce o dit¢ predevsim na rodice, pfip. rodicim pomaha nékterda z dostupnych
instituct, které vSak ve vétsiné pfipadii pfijimaji déti az od veéku tii let.

V minulych letech se jako ucinny nastroj pro slad’ovani rodinného a pracovniho Zivota
osved¢il provoz jesli. Piesto se pocet téchto zatizeni v letech 1990 — 2013 snizil z 1491
na 45 a regionaln¢ jsou tato zafizeni nerovnomeérné rozmistény. Jesle zfizuji méesta jako
své prispévkové organizace €i organizacni slozky, avSak neni to jejich zakonna
povinnost.(20. 1. 2017 dostupné na www:<http://moderniobec.cz/jesle-ohrozeny-
druh/>)

VysSe zminovand problematika je povazovana za jeden z hlavnich divodd poklesu

porodnosti. (NeSporova, 2007, s. 14 — 16)
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2.3.5 Rodinna politika ve vybranych zemich Evropské unie a jeji srovnani

s Ceskou republikou

Rodinnou politiku je tieba chapat jako soubor aktivit a opatieni sméfujicich k podpoie
rodiny jako zakladniho stavebniho prvku kazdé spole¢nosti. Uvniti rodiny je kazdy
lidsky jedinec ptipravovan jednak na zivot v $irSim spolecenském celku, a jednak v ni
dochdzi k uskutec¢niovani vétsiny jeho zakladnich potteb. Dulezita role rodiny neni plné
nahraditelnd zadnym jinym subjektem, rodinné politika se proto soustfed’'uje na jeji

podporu ve vykonu jejich pfirozenych funkci, nikoliv na ptebirani téchto roli.

Rodinnad politika je na jedné strané politikou prufezovou zasahujici do riznych
vetejnych oblasti zivota spolecnosti, na strané¢ druhé se vsSak dotyka oblasti vysoce

soukromé, a musi proto respektovat schopnost rodin samostatn¢ se rozhodovat.

(4. 2. 2017 dostupné na www: <http://www.obcinst.cz/rodinna-politika-pro-ceskou-

republiku/> a <http://www.mpsv.cz/cs/4»)

V nasledujicich kapitolach bych se rada podrobnéji vénovala nejen rodinné politice
v Ceské republice, ale také jejimu struénému nastinéni v nékolika vybranych zemich
Evropské unie, a to v Némecku, Francii, Belgii, Svédsku a Slovinsku. Kazdy evropsky
stat by totiz rdd mél co nejvice déti, at’ uz proto, Ze predstavuji nadéji pietiZenych
socialnich systémil, nebo proto, Ze jsou budoucimi danovymi poplatniky. VSechny
vlady se proto doslova predhanéji ve vymysleni konceptt, které maji mladym rodi¢im,
pfedevSim vSak matkdm, ulehCit rozhodovani, zda si potomka pofidit. Které impulzy
jsou vSak ty spravné a co vlastné¢ kazdy z nas od rodinné politiky ocekava, neni

jednoznacné.

Ceskda republika

V Ceské republice je dle Gidajii poskytovanych Ministerstvem prace a socialnich véci
poskytovana z nemocenského pojisténi tzv. penézitd pomoc v mateistvi (dale jen
,mateiska dovolend*). Vyplaci ji okresni sprava socidlniho zabezpeceni a je hrazena
ze statniho rozpoctu, tedy z piijmua pojistného. Na matetskou dovolenou Zena nastupuje
dnem, ktery si ur¢i v obdobi od pocatku 8. do pocatku 6. tydne pied ocekavanym

terminem porodu, a trva 28 tydnti. U Zeny, kterad soucasné porodila dvé nebo vice déti,
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se podpurci doba prodluzuje na 37 tydnl.. Po dobu trvani matetské dovolené je Zené
vyplacena ¢astka ve vysi 70 % denniho vyméfovaciho zakladu. Jde-li o davku nalezejici
z titulu porodu ditéte, lze ji pobirat maximalné¢ do 1 roku jeho véku. Zékon také
umoziuje stiidani matky ditéte s jejim manzelem ¢i otcem ditéte v péci o néj,
ato na zéklad¢ pisemné dohody. Pti této péci o dit¢é ma potom kazdy z nich narok
na vyplatu matetské dovolené, a to po dobu a za podminek stanovenych zakonem
¢. 187/2006 Sb., o nemocenském pojisténi. (4.2.2017 dostupné na www:

<http:// www.mpsv.cz/cs/7»).

Ze systému statni socidlni podpory jsou dale poskytovany tyto davky — porodné

a rodicovsky ptispévek (dale jen ,,rodicovska dovolena™).

Porodnym se rodindm s nizkymi piijmy jednordzové ptispivd na naklady souvisejici
S narozenim ditéte. Jednd se o davku vdzanou na stanovenou hranici piijml v rodiné,
jejiz vyse ¢ini 13 000 K¢ na prvni zivé narozené dit¢ a 10 000 K¢ na druhé zivé
narozené dité.

Rodicovska dovolend naleZi rodici, ktery po cely kalendaini mésic osobn¢, celodenné
afadné pecuje o nejmladsi dit€ v rodiné, a to az do vycerpani celkové ¢astky 220 000
K¢, nejdéle vSak do 4 let véku ditéte. Tuto davku konstruovanou jako odménu
za domaci péci o dité mize Cerpat matka i otec ditéte, vzdy vSak pouze jeden z nich.
Pfi naroku na vyplatu davky nejsou sledovany ptijmy rodice, ten tak miize zlepSovat
socialni situaci rodiny vydéle¢nou €innosti, a to bez jakéhokoliv omezeni. V této dobé
vSak musi zajistit fadnou péci o dité jinou zletilou a zpusobilou osobou. (4.2.2017

dostupné na www: <http:// www.mpsv.cz/cs/2»)

Vybrané zemé Evropské unie

Informace pro nasledujici kapitolu jsem cerpala ze zpravy ,Rodinnd politika
ve vybranych evropskych zemich I od autorek Mat&kové a Paloncyové z prosince
2003. Ackoliv se tedy jedna o fakta starSiho data, a v nékterych aspektech jiz mohlo
dojit ke zméndm, rozhodla jsem se je pouzit, jelikoZz ze zdrojh, které jsem méla pfi
zpracovani prace k dispozici, se jedna bezpochyby o ten nejobsahlejsi soubor informaci

tykajici se rodinné politiky. Pfedmétem této kapitoly nemd byt primarné aktudlnost
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informaci, ale komplexni nahled na to, jakou formou se staty blizké nasim zemépisnym

a kulturnim podminkdm s podporou porodnosti a rodi¢ovstvi vyrovnaly.

Némecko

Penézitd pomoc v matefstvi ndlezi zendm pojiSténym v programu nemocenského
pojisténi nejméné 12 tydnli mezi 10. a 4. mésicem pred ocekdvanym terminem porodu.
Je vyplacena Zzené s narokem na mzdu béhem 6 tydnii pied a 8 tydna po porodu ve vysi
100 % primérmé Cisté mzdy, pokud jeji ro¢ni piijmy nepiekro€ily stanovenou rocni
hranici ptfijmu, kterd ¢ini 41 400 Eur u osob pojisténych do roku 2003 a 45 900 Eur

U osob pojisténych poté. Limit vymeéry je stanoven na 13 Eur za den.

Zenam, které nemaji narok na penézitou pomoc v matetstvi, nalezi 77 Eur porodné.

Jedna se o jednorazové vyplacenou davku.

Rodictm, kteii byli pfed narozenim ditéte zaméstnani, dale nalezi 36 mésicti rodicovské
dovolené. Obvykla socialni rizika vcetné¢ matefstvi jsou zajiSténa ze socidlniho

pojisténi, délka rodicovské dovolené trva do tii let véku ditéte.

Rodi¢e maji na vybér z Siroké Skaly poradenskych center a center péce o déti, jako
jsou jesle, Skolky, druziny a denni matefska centra, piiCemz poplatky za péci jsou
spolecensky odstupniovany dle pfijma a poctu déti v rodin€. Détské jesle se v Némecku
objevuji velmi sporadicky, od roku 1999 ma kazdé dit€é od dosazeni véku 3 let
do nastupu do $koly sice narok na misto v matefské Skole, tyto jsou vSak finanéné
naro¢né a ne zcela vyhovujici potfebam pracujicich matek. Velmi oblibenym zptisobem

péce o predskolni dité jsou sluzby pecovatelek oznaCovanych také jako ,,denni mamy*.

Reformni rodinné politika zavedend v dubnu 2002 povazovala za hlavni kol skloubeni

rodinného a pracovniho zivota. (Matéjkova, Paloncyova, 2003, s. 95 — 103)

Francie

Podstatou francouzské rodinné politiky je dle dostupnych zdroji kompenzace nakladt

rodiny spojenych s vychovou déti, snaha podpofit vyssi porodnost, prerozdélovani
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pfijmi smérem k rodindm s nizkymi piijmy, ochrana déti a snaha umoznit sladit
rodi¢lim déti jejich profesni a rodinny zivot.

Co se tyce porodného, zaujala mé jeho koncepce liSici se od pojeti této davky v jinych
zemich. Nejedna se o davku jednordzovou a neni spojena s porodem v pravém slova
smyslu, coz prozrazuje i jeji oznaceni ,,davka pro malé dité*. Néarok na tento ptispévek
ma Zena od 5. mésice téhotenstvi do 3. narozenin ditéte. Chce-li zena o davku zadat,
musi své téhotenstvi oznamit ptislusné pokladné rodinnych déavek a zdravotni
pojistovné, a to pied koncem 14. tydne téhotenstvi. Pfi posuzovani naroku na davku
je hodnocen také ptijem rodiny a narok je dale podminén 1ékaiskymi kontrolami. V roce

2003 ¢inila méesicni vySe davky 158,97 Eur.

Délka mateiské dovolené se lisi dle poradi otekavaného ditdte. Zena na ni viak musi
povinn¢ nastoupit minimaln€¢ na 8 tydnli, z nichz 6 je vybrdno po porodu.
U prvorozenych a druhorozenych déti je délka matetské dovolené stanovena na 6 tydni
pred porodem a 10 tydnd po ném. Od tietiho ditéte vySe ma pak Zena narok na 8 tydnti
matefské dovolené pted porodem a 18 po porodu. V ptipadé narozeni dvojcat a trojcat
je matefskd dovolena prodlouzena. Zené je za splnéni stanovenych podminek
poskytovan ptispévek v matetstvi, jehoz denni vySe odpovida primérné cisté mzdé

Vv poslednich 3 mésicich.

Otcim byl od roku 2002 kromé stavajicich 3 dnii kolem porodu piiznan ndrok
na dalSich 11 dnil otcovské dovolené, kterda vSak musi byt vybrana najednou v prvnich

4 mésicich Zivota ditéte a jsou do ni zahrnuty vikendy, ptipadné i svatky.

Na rodic¢ovskou dovolenou mohou ve Francii nastoupit dokonce oba rodi¢e soucasné.
Narok na ni maji ti, ktefi pracuji u stejného zaméstnavatele nepfetrzité¢ alespon jeden
rok, je mozné kombinovat ji i s Castenym pracovnim uUvazkem. Na rodi¢ovskou
dovolenou muize nastoupit rodi¢ po matetské dovolené az do 3. narozenin ditéte, jeji
délka ¢ini maximalné 1 rok a je dvakrat obnovitelna, jeji celkova mozna délka je tedy
3 roky. Narok na rodi¢ovsky prispévek maji az rodiny s alespont 2 détmi, u prvniho

ditéte je tak rodicovska dovolend neplacena.

Zasadni rodinnou davkou ve Francii jsou pfidavky na déti, na které maji narok vSechny

rodiny bez ohledu na vysi piijmt majici alespon dvé zavislé déti.
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Z dalsich rodinnych déavek, kterych je ve Francii mnoho, mé nejvice zaujal ptispeévek
na peCovatelku hlidajici déti u sebe doma, ptispévek na hlidani déti v jejich bydlisti
a prispévek samoziviteli, ktery je urCen jednak t€hotnym zendm bez partnera a jednak
rodi¢iim samoziviteltim, ktefi se sami staraji o dit€¢ po dobu kratsi 18 meésicli. Za zminku
také dle mého ndzoru stoji prispévek na podporu rodiny a prispévek na zacatku skolniho

roku. (Matéjkova, Paloncyova, 2003, s. 46 — 50)

Belgie

Neotfelou zemi se mi z pohledu rodinné politiky jevi Belgie s ohledem na rozliSeni
ttech rezimt podle toho, zda se jedna o zaméstnance, soukromnika ¢i zivnostnika nebo
statniho ufednika. Nej€astéjSim a zédkladnim je rezim pro zaméstnance tykajici se osob,
které maji pracovni smlouvu, a jejichz prace je podfizena jiné nadiizené osob&. Nastin

jednotlivych rodinnych davek provedu pravé v rdmci rezimu zaméstnanct.

Ojedinélym je dle mého ndzoru narok na porodné i v piipad¢, ze se dité narodilo mrtvé
nebo Zena potratila po vice nez 180 dnech t&€hotenstvi. Porodné je vyplaceno plosné,
neposuzuje se vySe pfijmu rodiny, jeji ekonomicka aktivita ani pocet déti. Vyse

prispévku se vSak 1isi podle potadi ditéte, zvyhodnéno je dité prvni.

Na matetskou dovolenou je Zena povinna nastoupit nejpozdéji 7 dni pied ocekavanym
terminem porodu. Po porodu trva mateiska dovolena tak dlouho, aby jeji celkova doba
trvani neptesédhla dobu 15 tydnt, tzn., Ze pokud na ni Zena nastoupila napt.: 7 tydnt

pted porodem, zbyva ji 8 tydnl matefské dovolené po porodu.

Pokud se manzelce nebo zen¢ zijici s muZem ve spole¢né domécnosti narodi dité,
ma tento muZz narok na 3 dny pracovniho volna. Od 1. 7. 2002 ma otec dale narok az na
10 dnd placené dovolené béhem prvnich 30 dnG po porodu s tim, ze prvni 3 dny
ma mzdu plné hrazenou a dalSich 7 dni cCini pfispévek z nemocenského pojisténi

82 % jeho primérné mzdy.

Tiimési¢ni rodicovskd dovolend, na kterou mé néarok pti ptilezitosti narozeni ditéte
matka 1 otec, musi byt vycerpana ptred ¢tvrtymi narozeninami ditéte. Rodi¢i v prub¢hu

rodicovské dovolené ndlezi mésicni piispévek ve vysi 431,61 Eur, rodi¢ miize byt
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souCasn¢ zaméstndn na CasteCny pracovni uvazek, prispévek se mu vSak poté
proporcionalné snizuje.

vvvvvv

rodiné na kazdé dit¢ bez ohledu na pfijem rodiny. S ohledem na potadi ditéte roste jeji

zakladni vyse.

Matetské Skoly urcené détem od 3,5 do 6 let patii mezi nejrozsifenéjsi predSkolni
zafizeni v Belgii. Velice m¢ zaujala skuteCnost, Ze jsou tato zafizeni bezplatna
a je pouze na rodicich, zda dit¢ n&jakou Skolku navstévuje, kdyz nabidka odpovida
témet 100% poptavky a pii pfijimani ditéte neni viibec bran zfetel na to, zda je rodi¢
ekonomicky aktivni, ¢i nikoliv. Pfedev§im pro déti pracujicich rodi¢t jsou pak urceny
instituce péce o déti do 3 let véku, kde je hrazeno ,,Skolné* urceno v zéavislosti na vysi
piijmi rodica. Belgie také jako jedna z mala zemi klade diraz na mimoskolni programy

pro déti a mladez, které jsou opét hrazeny v zévislosti na pfijmech rodiny.

Belgickou rodinnou politiku je mozné charakterizovat jako politiku socialné
demokratickou, avSak s konzervativnimi prvky. (Matéjkova, Paloncyova, 2003, s. 15 —

21)

Svédsko

Svédska rodinna politika funguje na nékolika zakladnich principech. Jejim cilem
je ptedevsim zarudit rovna prava jednotliveim a kvalitni Zivotni start vSem détem bez
ohledu na to, z jakého rodinného prostiedi pochazi, dale jsou ve spolecnosti
prosazovana stejna prava a prilezitosti pro muze a zeny, je kladen diiraz na podporu Zen
na trhu prace a muzi v péci o déti a domacnost a v neposledni fad¢ chce stat poskytovat
lidem ekonomické ptedpoklady pro potizeni si takového poctu déti, po kterém sami
touzi. Pro Svédsko je charakteristicky model rodinné politiky orientovany
na dvoupiijmové rodiny, kterd zahrnuje nejen bohaté finan¢ni davky uréené rodicim

a détem, ale také rodiCovskeé pojisténi a vysokou troven dennich center péce o déti.

Ve Svédsku neni vyplaceno porodné, ale existuje tu jednorazova davka poskytnuta

Vv ptipadé adopce.
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Tchotnd Zena, kterd neni schopna vykonavat svou praci z divodu jeji fyzické
naroc¢nosti, a musi byt proto pfevedena na jiny druh prace, mlze uplatiiovat narok
natzv. vyrovnavaci piispévek v matefstvi. Tento je vyplacen ve vysi 80 % jejiho
piedchoziho pracovniho pfijmu maximalné po dobu 50 dni v pribéhu 60 dni pred

o¢ekavanym porodem.

Pecuji-li rodi¢e s trvalym pobytem ve Svédsku o dit&, vznika jim po odpracovani
minimélniho obdobi 240 dni narok na rodiovskou dovolenou v délce 480 dni.
Rodic¢ovskou dovolenou mohou ¢erpat oba rodice, z nichz kazdy z nich ma nérok na jeji
poloviéni rozsah, tj. 240 dntl. Zena miiZe na rodi¢ovskou dovolenou nastoupit nejdiive
60 dnii pfed ocekavanym terminem porodu, po porodu poté kterykoliv z rodicu, a to az
do osmi let véku ditéte. Rodicovskou dovolenou je mozné Cerpat pouze castecné

a pracovat, popf. pracovat pii ni na zkraceny tivazek.

Jako motivace otcim k aktivnimu se zapojeni do role rodice maji slouzit tzv. ,,otcovské
dny“. Otcové narozeného ditéte maji narok na 10 dnl pfechodné rodi¢ovské dovolené

po porodu ditéte a témé&f vSichni otcové tuto moznost vitaji a vyuzivaji.

V pribehu 480 dnti rodicovské dovolené ma rodi€ narok na rodiCovsky piispévek, ktery
v prvnich 390 dnech ¢ini 80 % pracovniho pfijmu a v nésledujicich 90 dnech se jedna
0 plosnou davku ve vySi cca 7 Eur na den. Pro nezaméstnané rodice a rodice
S minimalnimi piijjmy jde po celou dobu o ploSnou davku ve vysi cca 18 Eur na den,

coz zejména Zeny siln€ motivuje k zafazeni se na pracovnim trhu.

Co se tyce dalSich pfispévkd, jsou dle autorek z dani statu ploSné poskytovany tyto
finan¢ni davky: pfidavek na dité, vyZivné na dité neptitomného rodice, pokud Ziji rodice

ditéte odd¢€lene, a davka pro invalidni a postizené dit¢.

Ve Svédsku je na vysoké urovni péfe o déti, kterd je soucasti opatfeni usilujicich
0 zafazeni Zen na trh prace. Rozvinuty systém sluzeb pro rodinu zahrnuje témét
celodenni péci o déti vSech veékovych kategorii véetné véku Skolniho. Denni zatfizeni
vychézeji pracujicim rodicim vstfic dlouhymi oteviracimi dobami a celoro¢nim
provozem i o prazdnindch. V pfedSkolnim véku navstévuji zatizeni témét vSechny déti,
sluzby jsou poskytovany bezplatné a pravo na misto ve Skolce vznikd v rozsahu
525 hodin za rok, coz odpovida tfem hodinam denné, a to do ¢&tyf let veéku ditéte.
(Matéjkova, Paloncyova, 2003, s. 214 — 220)
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Za kladné pocit'uji ptredevsim snahu o vyvazenéjsi rozdéleni praci v domécnosti mezi
pohlavimi a posileni role otce v péci o dité. Taktéz velmi ocenuji podporu Svédské

vlady pro zeny s détmi pii zapojeni se do pracovniho trhu.

Slovinsko

Vytvofit podminky pro hodnotny Zivot rodin a rovnocenné Sance osobniho rozvoje
vSech Clenil rodiny véetné déti, to jsou zakladni cile slovinské rodinné politiky. Taktéz
upozoriiuje na dilezitost pomoci netuplnym rodinam, rodindm s vice détmi a rodindm
S nizkymi pfijmy. Snazi se vytvaret podminky, které rodicim umozni sladit svij

profesionalni a rodinny zivot.

Autorky uvadéji, ze kazdému nové narozenému ditéti s trvalym pobytem na tGzemi
Slovinska nalezi tzv. pomoc pfi narozeni. Velice mé zaujalo, ze tato davka ma bud’
podobu penézniho prispévku, nebo tzv. balicku - vybavi¢ky pro novorozence, pro jehoz

obsah je vzdy urcujici rozhodnuti ministerstva prace, rodiny a socialnich véci.

Pied ofekavanym porodem mohou Zeny Cerpat 28 az 42 dnili z matetské dovolené, ktera
je stanovena na 105 dni. Je-li Zena ve chvili nastupu na matefskou dovolenou pojisténa,
ma narok na prispévek v matefstvi, jehoz vyse je rovna 100 % primérné mesi¢ni mzdy
zeny za posledni rok. Na matefskou dovolenou mtize ve Slovinsku nastoupit taktéz otec
nebo dokonce tfeti osoba, a to ve chvili, kdy matka neni schopna postarat
se 0 novorozené dit¢ sama. Od 1. 1. 2003 byla dle autorek zavedena vylu¢né otcovska

dovolena ve vyméte 15 dni, v prubéhu které otec pobira stejné jako matka 100 % mzdy.

Rodicovska dovolena v délce 260 dni navazuje u pojisténych matek na dovolenou
matefskou a miize na ni nastoupit jak otec, tak matka. Jako velmi netradi¢ni se mi zda
moznost ¢erpani rodi¢ovské dovolené prarodi¢em v piipadé, ze je matka mladsi 18 let
a stale studuje. V pribéhu rodicovské dovolené je umoznéno pracovat na polovicni
uvazek, délka dovolené se tak prodluZzuje na 520 dni a soucasné je pobirana pouze jedna
polovina rodicovského ptispévku. Dalsi prodlouzeni rodi¢ovské dovolené, a to o 30,
60 nebo 90 dni je mozZné, stara-li se rodi¢ v okamziku narozeni ditéte jiz o déti mladsi

8 let, a to o dv¢, tfi nebo Ctyii a vice. Az 75 dni z dovolené si mize rodi¢ nechat
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Zakladnimi rodinnymi dévkami jsou piidavky na déti. Jednd se o davky zavislé
na pfijmech rodiny, kdy narok na né maji ty rodiny, u nichz piijem na osobu
V uplynulém kalendainim roce nepiesahl primérnou slovinskou mzdu. Vysi ptidavku
ovlivituje kromé vyse ptijmu rodiny také potadi ditéte. Pfijem rodiny nehraje roli u tzv.
ptidavku na velké rodiny. Musi se pouze jednat o rodinu se tfemi nebo vice détmi
a vsichni ¢lenové zadajici rodiny musi mit spole¢né bydlisté. Davka se vypléci jednou
rocné. Pokud je v rodiné dit¢ majici specialni potfeby, vznika tu narok na tzv. ptidavek
na péci o dite.

Soustava predskolnich zafizeni je ve Slovinsku hodnocena kladné. Kazdé dité ma narok
tato zafizeni navstévovat, pokud jejich kapacita neodpovida poptavce, ma mistni urad
30 dni na pfijeti konkrétnich opatieni vedoucich k zajisténi uspokojeni Zadajicich rodin.
Matetskymi Skolami jsou pro déti, které nenavstévuji predSkolni zafizeni, organizovany
ruzné doplnkové akce, vétSinou bezplatné. Provozni naklady zatizeni jsou v rukou statu
a rodicl. Pii stanoveni konkrétni ¢astky spoluucasti je bran v uvahu piijem a majetek
kazdé rodiny, pfijemci socidlnich davek jsou poplatkd zcela zprosténi. Jak uvedly

autorky, rodice by vSak méli hradit minimalné 15 % provoznich naklad.

Za zminku dle mého nazoru jesté stoji programy piipravy na manzelstvi a rodicovstvi,
at’ uz v ramci Skolnich programt, ¢i socialnich sluzeb. (Matéjkova, Paloncyova, 2003,
s. 186 —190).
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3 DITE A JEHO POTREBY

Jsem si védoma, ze hlavnim tématem této bakalarské prace je pfedevsim Zena a obdobi
matefské a rodiCovské dovolené. Presto bych rada posledni kapitolu vénovala
samotnému ditéti a obdobi jeho vyvoje v prvnich tiech letech zivota, jelikoz
se domnivam, Ze i1 zde muUzeme objevit nékteré souvislosti, které mohou vést

k projeviim psychického vyhofeni u matky.

3.1 Obdobi vyvoje ditéte v prvnich tiech letech Zivota

Vyvoj ditéte se v téle matky odehrava devét mésici. V tomto obdobi se ditéti
prostiednictvim matcina téla dostdva veskerych potiebnych Zzivin nezbytnych pro
odpovidajici vyvoj. Krom¢ toho, Matéjéek uvadi, Ze v pribchu poslednich mésicli
jiz dit€¢ vnima vSemi smysly a reaguje na mat¢ino duSevni rozpolozeni, zprosttedkované
neuroendokrinnim systémem. Autor dale uvadi, ze porod jiz v tomto okamziku neni
pouhy ptedél mezi bytim a nebytim, nybrz je potieba si uvédomit, ze jiz v prib&hu
t€hotenstvi dochazi k prvnim zprosttedkovanym spojenim mezi matkou, ditétem

a okolim. (Kavkova, 2010, s. 28)

V ramci vyvojovych obdobi ditéte po porodu bych se chtéla zaméfit na autorku
Mahlerovou, jez byla vyznamnou psychoanalytiCkou a velkou pozornost vénovala
zejména vySe zmiflovanym ranym fazim vyvoje ditéte. (Novak, Dvorackova, 2008,
S. 15) Kromé¢ toho autorka také poukazuje na fakt, ze jiz v dobé€ ranych fazi vyvoje lze

hledat koteny pozdéjSich mezilidskych vztahl. (Novak, Dvorackova, 2008, s. 15)
Autorka popisuje faze ran¢ho vyvoje dle tzv. vyvojovych stupiiti:

» Prvni fazi je obdobi normalniho autismu (prvni mésic zivota), v némz u ditéte
pfevladaji zejména spankové stavy, dit€¢ se dle autorky zaméfuje predev§im
na uspokojovani svych potieb a jesté nerozlisSuje sebe ani matku od okoli.

» Druha faze je obdobi normalni symbidzy (2. — 4. mésic), kdy jesté dité
neodliSuje sebe od své matky, ale za¢ina odliSovat okoli.

» Treti fazi je obdobi separace — individuace (4. mésic — 3 roky), jez je jedno

Z nejdelsich obdobi délici se na dalsi subfaze:
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a) Subfaze diferenciace (4. — 10. mésic) — v této fazi jiz dité zfetelne odlisSuje matku
od okoli, typické pro toto obdobi je zajem o poznavani okoli, svého téla i téla matky,
pozornost ditéte se zamétuje predevsim na vnéj$i podnéty a ke konci tohoto obdobi

se jiz za¢ina projevovat separacni tizkost.

b) Subfaze procvicovani (10. — 16. mésic) — dité se v tomto obdobi zafina aktivné
vzdalovat od matky, separace je vSak pouze kratkodoba ze strany ditéte (jinak dochazi
k separa¢ni tzkosti), dit¢ vyzaduje neustalou blizkost matky, navraty k ni slouzi ditéti
k ziskani jistoty, emo¢nimu zklidnéni a nabrani energie pro dalsi zkoumani okoli.
Nucena separace muize v ditéti vyvolat stagnaci, piip. regresi ve vyvoji ditéte. Naopak
pozitivni zkuSenost v tomto obdobi je dle autorky zakladem asertivity, autonomie

a zvédavosti ditéte pro cely zivot.

C) Subfaze individuace (25. — 36. mésic) — v tomto obdobi dochazi ke ,, zrozeni
psychického ja“, dité je pripraveno fungovat samostatné a snasi jiz primétené dlouhé

separace. (Langmeier, Krejéifova, 1998, s. 63 — 66)

Tyto rané faze vyvoje doplituje Winnicott tvrzenim, Ze ,,stabilita ¢i nestabilita osobnosti
a charakter vztaht ditéte k matce se odviji od okamzikd prvnich kojeni“.(Novak,

Dvorackova, 2008, s. 17)

Dle autora k tomuto aktu ptistupuje dité jako k né€emu, co samo stvoftilo a co by mohlo

byt baje¢né. (Novak, Dvotackova, 2008, s. 17)

Zhruba ve tfetim roce Zivota vnimé dit€¢ druhé lidi jako zcela separované, celistvé
osoby. Kolem patého roku dochdzi k tzv. ,uklidu vzpominek®, odborné¢ tento stav

nazyvame primarni vytésnéni, v jehoz pribéhu se nékteré vzpominky potlacuji.

Pudovy vyvoj ditéte se uzavira zhruba v péti letech Zivota a znovu se hlasi v pribéhu
puberty. (Novak, Dvorackova, 2008, s. 19) Zaveérem lze tedy fici, Ze podminkou tak
rychlého vyvoje je dostatecnd podnétnost prostfedi, jeho piehlednost a stabilni
strukturovanost. Piedev§im se musi jednat o osobu, ktera zajiSt'uje kontinuitu nézné,
laskyplné a citlivé péce. Langmeier, Krej¢itova (2008, s. 68) vidi zasadni nebezpeci

v ¢astém stifidani socidlniho prostiedi, v odlucovani od rodiny a v péfi mnoha
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neznamych osob. Jak autoti dale uvadéji, vyvoj ditéte je optimalni u matky a osob jemu
blizkych.

Na zéklad¢ téchto poznatkli si dovolim tvrdit, ze pravé vySe zminované aspekty

vyvolavaji v ditéti pocit bezpeci, ktery je zarukou zdravého dusevniho vyvoje.

3.2 Potreby ditéte

Obecné se potieby déti mohou lisit stejné jako potieby u dospélych. Dovolim si tvrdit,
ze je tfeba na potieby kazdého ditéte nahlizet zcela individudlné a je zejména

v kompetenci matky/rodict tyto potieby plnit dle vlastniho uvazeni.

Jsem presvédcena, ze 1 plnéni potfeb vlastniho potomka muze vyvoldvat u fady zen
psychické napéti, zejména v okamziku, nemiiZze-1i matka zajistit nékterou z potieb, o niz
je presvédcena, ze je pro zdravy vyvoj ditéte nezbytnd. Dle mého nazoru mtze i takova
situace vést k riziku vzniku psychické vyhaslosti matky a nasledné i negativné ovlivnit

zdravy psychicky vyvoj ditéte.

Proto bych rada v této podkapitole zminila Sest zakladnich pozadavkl nutnych pro
pfiméfeny rozvoj ditéte. Poznatky zpracovala skupina odbornikli z organizace

UNESCO na zaklad¢ znalosti tykajicich se vyvoje déti.

» Dit¢ potiebuje byt milovano. Je tfeba ditéti projevovat hodné lasky
a pfiméfenych projevi citu. Pocatek by mél byt jiz v pribéhu tchotenstvi
az po bezprosttedni kontakt s lidmi, jez o ng& pecuji. RodiCovska laska

povzbuzuje, dodava entuziasmu a poméha pozitivne rozvijet osobnost ditéte.
» Dité potfebuje byt pfijimano a brano vazné. Je tieba na dité nahlizet jako
na svébytného jedince, ktery neni zodpovédny za kazdy problém. Jestlize dité

tzv. zlobi, mlze se jednat o reakci na néjaky problém v roding.

» Dité potiebuje vzor. Dité potiebuje néjakou osobu, s niz se mize ztotoznit.

Jestlize se jedna o jednoho z rodict, mize to diteéti vyrazn€ usnadnit zivot.

» Dite se potiebuje volné projevit bez strachu a napéti. Dité by mélo mit moznost
projevit své nazory, ptani, pfip. problémy a zaroveil by si mélo byt jisté,

ze se jeho problémy budou rodice zabyvat.
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» Dité se potiebuje vSestranné rozvijet. Dit¢ by mélo mit moznost rozvijet své
schopnosti a zaroveit by nemélo byt nuceno do aktivit, pro néz nema

predpoklady. (Novak, 2008, s. 22 — 23)
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PRAKTICKA CAST

4  METODOLOGICKA VYCHODISKA VYZKUMU

Kapitola blize charakterizuje vyzkumné Setfeni jako plén, na jehoz zaklad¢
je realizovano vyzkumné Setfeni. Kromé vySe zminéného je dale popsano vymezeni
zkoumané problematiky, zhodnoceni dosavadnich poznatki o problematice, stanoveni
cili a hypotéz, popis vyzkumné procedury a ¢asovy harmonogram vyzkumného Setfeni.

(Prtcha, 1995, s. 103)

4.1 Vymezeni vyzkumného problému

Prestoze byl ptivodné pojem syndrom vyhofeni spjat zejména s prozitky alkoholikil,
postupné se uplatnil i v souvislosti s vykonem urcitych profesi. (Rohlikova, 2008)
Malokdo vSak mezi tyto profese fadi i profesi matky, kterd ve své podstaté¢ vykonava
jedno z velmi naroénych povolani. Cas straveny na matei'ské a rodicovské dovolené,
kdy zena zlstava doma a pecuje o dité, je obdobim, které je pro Zenu spojovano s fadou

zcela novych pozadavkd.

V mnohych miize pojem matefska a rodi€ovska dovolend evokovat zcela opacné
piedstavy, nezli je obdobi spojené se znacnou zatézi a velka ¢ast spolecnosti vnima stale
jesteé matefstvi jako samoziejmost. Dle mého nazoru je péce o malé dit¢ v mnoha
smérech narocna a snaha zvladnout vysoké naroky ve spojitosti se stereotypni ¢innosti,
socialni izolaci a tinavou mohou fadu Zen pfivést az na pokraj sil, tedy do stadia

vyhoteni.

Predmétem mého vyzkumného Setfeni bude rozpoznat vyskyt pfiznakdt syndromu
vyhoteni u Zen na matetské a rodicovské dovolené a zaroveil urcit mozné faktory majici
vliv na jejich pfitomnost. Na zaklad€ teoretické Casti této bakalaiské prace jsem
stanovila dil¢i vyzkumné cile, z nichZ jsem vyvodila vyzkumné otazky a hypotézy,
jejichz zodpovézeni mi umozni odpoveédét na hlavni vyzkumné otazky (HVO). Hlavni

vyzkumné otazky (HVO 1, HVO 2) prace zni: ,, Vyskytuje se u Zen na matetské
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arodiCovské dovolené syndrom vyhotfeni?* a ,Jaké faktory maji vliv na vyskyt

syndromu vyhofeni u Zen na matetské a rodicovské dovolené?*

Zakladni specifika

Faktory ovliviiujici vznik syndromu vyhoteni — okolnosti souvisejici s konkrétni situaci
jedince, které zvySuji, pfip. snizuji vznik nebo vyskyt syndromu vyhoteni. (Jeklova,

Reitmayerova, 2006, s. 15)

Syndrom vyhoteni — ,,stav psychického, nekdy i celkového vycerpani doprovazeny

pocity beznad&je, obavami, piip. i zlosti. (Matousek, 2008, s. 246)

Mateiska a rodi¢ovskd dovolend — jednd se o volno uréené k péci o dité v obdobi
od0do 4 let véku ditéte. (dostupné dne 15. 3. 2017 na http://www.vyznam-

slova.com/rodi¢ovskd%?20dovolend )

Teoreticke souvislosti

Prestoze existuje mnozstvi publikaci vénujicich se problematice syndromu vyhofteni,
problematikou syndromu vyhofeni u Zen na matefské a rodicovské dovolené
se momentalné nezabyva Zadna odbornd publikace. Tématem syndromu vyhoteni u Zen
na matefské a rodi¢ovské dovolené se zabyva pouze nékolik Casopisi a riznych
internetovych serveri vénovanych predev§im Zendm. Pro svou praci jsem kromé vyse
jmenovanych zdroji Cerpala také z nékolika zavérecnych praci autorek Dominikova,

Kavkova vénujicich se tomuto tématu.

4.2 Cil empirického Setfeni

Cilem vyzkumneého Setieni je zjistit, zda se u matek na matetské a rodicovské dovolené
vyskytuje syndrom vyhofeni. Kromé& vySe zminovan¢ho cile je mym zamérem
identifikovat jednotlivé aspekty a jejich projevy souvisejici s vyskytem syndromu
vyhotfeni. Cil bude dosazen na zaklad¢ splnéni dil¢ich cild, které jsou zaméfeny
na zjisténi vyskytu syndromu vyhoteni a na jednotlivé aspekty, které k jeho vyskytu
prispivaji, ptip. jej snizuji.
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Dilci cile

1. Zjistit, zda se u zen na matefské a rodiCovské dovolené vyskytuje syndrom
vyhoteni.
2. Zjistit jednotlivé aspekty prispivajici k vyskytu pfiznakli syndromu vyhoieni

U Zen na mateiské a rodi¢ovské dovolené

3. Zjistit, jaké aspekty se podileji na snizeni vyskytu piiznakii syndromu vyhoteni

u Zen na matefské a rodi¢ovské dovolené.

4.3 Stanoveni vyzkumnych otazek a hypotéz

Na zakladé¢ vySe zmiitlovanych dil¢ich cili byly stanoveny 4 vyzkumné otazky
a 5 hypotéz, prostfednictvim kterych se pokusim naplnit jednotlivé diléi cile.
Zodpovézenim vyzkumnych otazek a otestovanim hypotéz bude vyhodnoceno, zda se
Uzen na mateiské a rodiCovské dovolené vyskytuji ptiznaky syndromu vyhoteni,

a do jaké miry je jednotlivé aspekty ovliviiuji.

Stanoveni vyzkumnych otazek

1. vyzkumna otazka: Postihuje Zeny na matefské a rodiCovské dovolené syndrom

vyhoteni?

Jak uvadi Kebza, Solcova (1998, s. 17), k diagnostice se vyuziva fada metod. Mezi
nejuzivanéj$i patii dotaznikové metody zalozené na posuzovacich Skalach. Jedna se
0 dotaznik BM a MBI, z ¢ehoZ jsem si pro svou bakalafskou praci zvolila dotaznik BM.
V dotazniku se odpovida na 21 otazek pomoci sedmibodové posuzovaci §kaly a hodnoti
se 3 rtuzné aspekty psychického jevu, vycerpani. (Slavik, 2012, s. 60-61) Jak uvadi
Kftivohlavy (1998, s. 38), prednosti tohoto dotazniku je vysoka mira shody mezi tidaji
pii sebehodnoceni nebo pii hodnoceni osobou, kterd dotycného jedince dobie zna.

Pro vyskyt syndromu vyhoteni svédci skore BQ v hodnoté 4,0 a vys.

Vyzkumnd otdzka byla stanovena na zdkladé¢ poznatkli uvedenych v kapitolach 2. 2.

Matky jako skupina ohrozend syndromem vyhoteni a 2. 3. Matefstvi jako nové pojeti
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zivota. Jak vyplyva z uvedenych kapitol, matefstvi je obdobim spojenym s fadou zcela

novych narok, které jsou na zenu kladeny.

PéCe o dit€¢ je velice zodpovédnym a naroénym ukolem. Vzhledem ke kazdodenni
stereotypni Cinnosti spojené se socialni izolaci a unavou miize toto obdobi smétfovat

K postupnému vyhoteni.

V dasledku vyse zminovanych aspekti se nabizi otdzka, zda zeny na mateiské

a rodi¢ovské dovolené postihuje syndrom vyhoieni.

2. vyzkumna otdzka: Ma nedostatek, pfip. absence dosavadnich aktivit zeny vliv

na vyskyt syndromu vyhoteni u zen na matetské a rodi¢ovské dovolené?

Jak vyplyva z kapitoly 1. 5. Prevence syndromu vyhoteni, za neoddélitelnou soucast
prevence syndromu vyhofeni se povazuje spravnad psychohygiena zahrnujici aktivity,
pro jejichz vykonéavani je dilezity volny ¢as. Ve volném case se ¢lovek miize vénovat
svym zajmim, konickiim, mize odpocivat i relaxovat. Jedna se o Cas, v némz jedinec
dopliluje pozitivni energii. V piipadé Zeny na matefské a rodi¢ovské dovolené se jedna
o dobu, ktera nesouvisi s pé¢i o dité¢ nebo o domacnost. Doba, kdy dité spi, se pak
do této doby nepocita. Muzeme se tedy domnivat, ze nedostatek volného Casu u Zeny

v kombinaci s celodenni péci o dité mize mit nemaly vliv na vyskyt pfiznakli syndromu

vyhoteni.

3. vyzkumna otazka: Mé zvolend délka rodicovské dovolené vliv na vyskyt ptiznaki

syndromu vyhoieni?

Jak jiZ bylo v této praci nescCetnékrat uvedeno, obdobi mateiské a rodi€ovské dovolené
je obdobim, v némz se Zena kazdodenné potykéd se stereotypni Cinnosti a je na ni
kladeno mnozstvi ndrokd souvisejicich s péfi o dit¢ a domdacnost. Podle délky
rodi¢ovské dovolené je Zena s témito Cinnostmi konfrontovana, coZ miiZze byt jeden

z aspektl majici vliv na vyskyt pfiznakt syndromu vyhoteni.
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4. vyzkumna otdzka: Ma pracovni zatazeni Zeny pii matetské a rodicovské dovolené

vliv na vyskyt syndromu vyhoteni?

Caste¢ny Gvazek pii mateiské a rodidovské dovolené mize fungovat jako prostiedek
ke zlepSeni rodinného rozpoctu, piip. jej zena mize vyuzivat jako ur€itou miru vlastni
seberealizace. Vzhledem ke skuteCnosti, ze samotnd péce o dité¢ je spjata zejména
se stereotypnimi a monotdnnimi ¢innostmi ve spojeni se socialni izolaci, se mizeme
domnivat, Ze pracovni zafazeni zen pii mateiské a rodiCovské dovolené je schopno

vyrazné€ snizit riziko vyskytu pfiznakl syndromu vyhoteni.

Stanoveni hypotéz
H1: Cim nizsi vk Zeny maji, tim niz§iho skére vyhoteni (dle BM dotazniku) dosahuji.

Skore vyhoteni (BQ) je c¢iselnd hodnota ziskand na zakladé¢ vyhodnoceni 21 otazek
Z BM dotazniku pomoci sedmibodové posuzovaci skaly. Je-li skore BQ rovno ¢tyfem

nebo vyssi, ma se za to, ze je pritomnost syndromu vyhoteni prokazéana.

Péce o dité je velice zodpovédnym a pracnym ukolem, ktery je naro¢ny piedev§im
psychicky a fyzicky. Toto obdobi je provazeno piedevsim pocity unavy z nedostatku
spanku, coz muze vést k psychickému propadu. Mtzeme se tedy domnivat, Ze Zena
niz§itho véku se s pocity uUnavy vyrovndva snadnéji, kdyZ s pfibyvajicim vékem
se u ¢loveéka naroky na fyzickou 1 dusevni pohodu zvySuji.

H2: Cim vice d&ti Zeny maji, tim vy$§iho skére vyhoteni dle BM dotazniku dosahuji.
Péce o jedno dité je velice naro¢nd, z ¢ehoz vyplyva, Ze péce o dv€ a vice déti piinasi
vetsi mnoZstvi povinnosti, nutnost efektivni organizace ¢asu a prace, pii niZ je potieba
skloubit péci o déti s péci o domécnost a soucasné stejnym dilem uspokojovat potieby
vSech déti. Tato situace vyviji na Zenu tlak, ktery ve snaze vSechno zvladnout miize vést

az k vyskytu ptiznakd syndromu vyhoteni.
H3: Primérné skoére vyhoteni (dle BM dotazniku) je vyssi u svobodnych Zen/matek.

Svobodné zeny/matky ptfevazné zajistuji péci o dit¢/déti a chod domacnosti samy,
pfip. jim s domacimi pracemi a pé¢i o déti pomaha partner, se kterym vSak Zena neni

v manzelském vztahu. ManZelsky vztah mtze v obou partnerech udrzovat pocity jistych
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povinnosti a zejména stability. Mlizeme se proto domnivat, Ze Zendm Zzijicim mimo
manzelsky vztah se téchto pociti dostava méalo nebo dokonce viibec, v disledku ¢ehoz

muze dojit k vyskytu piiznakii syndromu vyhoteni.

H4: Primérné skoére vyhoteni (dle BM dotazniku) je vysSsi u zen, které se o domaéci

prace nedé€li s partnerem nebo jinou osobou.

7~

Pojmem domaci prace se rozumi Cinnosti spojené s péci o dité¢ a domacnost. Kromé
uklidu sem spadd také vareni, prani, Zehleni, nakupovani a jiné Cinnosti slouZzici
K zajisténi chodu domacnosti. Jinou osobou se chape kdokoliv kromé Zeny a jejiho
partnera, napft.: babicka, uklizecka, hospodyné, ptip. nékdo jiny. Jak vyplyva z kapitol
2. 3. Matefstvi jako nové pojeti zivota a 2. 3. 2. RodiCovstvi a 2. 3. 2. 1. Rodiovstvi
VS. partnerstvi, matefstvi pfinasi do Zivota Zeny fadu zmén a do poptedi se na misto
puvodnich aktivit dostdvaji povinnosti spojené s péci o dit€¢ a domacnost. Po narozeni
ditéte zena obvykle automaticky zaujima roli matky a pecovatelky o domécnost,
zatimco muz se zamétuje na placenou praci ve verejném sektoru. Nedostatecna ucast
muzi pii zajiStovani chodu domacnosti miize vést k nespokojenosti zeny plynouci
Z nedostatecné podpory ze strany partnera a v disledku tnavy vyplyvajici z péce o dité
a domacnost. Nerovnomérné rozdeleni domacich praci tak mize byt jednim z aspektt

ovliviuyjicich vyskyt ptiznakti syndromu vyhoteni.

H5: Zeny, které jsou v pravidelném kontaktu s jinymi matkami, vykazuji statisticky
vyrazné niz$i skore vyhoteni (dle BM dotazniku), nez zeny bez pravidelného nebo

zadného kontaktu s jinymi matkami.

Za pravidelny kontakt povaZzujeme kontakt v relativné pravidelnych intervalech

s frekvenci alespont 4x mésicné.

Pfevazna vétSina zen na matefské a rodiCovské dovolené travi vétSinu casu
ve spolecnosti svych déti ve véku od 0 do 4 let. V disledku této skutecnosti 1ze hovotit
o socialni izolaci Zen na mateiské a rodiCovské dovolené a mizeme se tak domnivat,
ze kontakt s jinymi matkami je vitanym zpestfenim matefského stereotypu, ktery ma

vliv na vyskyt pfiznakii syndromu vyhoteni u Zen na matetské a rodi¢ovské dovolené.
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4.4 Vyzkumné Setieni a jeho metodologické zarazeni

V ramci vyzkumného Setieni a pro ucely naplnéni vyzkumného cile jsem se rozhodla
vyuzit kvantitativniho vyzkumného postupu. Kvantitativni vyzkum pracuje s ¢iselnymi
udaji, zjiStuje mnozstvi, rozsah nebo frekvenci vyskytu jevi, respektive jejich stupei.
Ciselné udaje je mozné matematicky zpracovat. Ve vétsing piipad se kvantitativni
vyzkum zamétuje na proveérovani jiz existujicich teorii, které se na zaklad¢ stanovenych

hypotéz a jejich dalsiho testovani vyvraci nebo potvrzuji.

U kvantitativniho vyzkumu mame moznost prezentovat precizni a jednoznacné
vysledky vyzkumnych udaji v podobé Cisel. Uptednostiiovani cCiselného vyjadieni
aodstup od zkoumanych jevii zabezpeCuje vyzkumnikovi nestrannost pohledu.
Pti kvantitativnim vyzkumu vyuzivame zejména dotazniky nebo sebehodnotici $kaly.

(Gavora, 2008, s. 31 — 34)

Pro svou bakalafskou praci jsem zvolila metodu dotazniku, kterda patii mezi
nejpouzivanéjsi metody ziskavani informaci. Princip dotazniki je zaloZen na pisemném
zadavani otazek a ziskdvani pisemnych odpovédi. Dotaznik je urCen piedevsim
k hromadnému ziskavani udaji, na zakladé cehoz lze ziskat velké mnozstvi informaci
od velkého poctu osob v relativné kratkém casovém useku. (Gavora, 2008, s. 99)
Pro zjisténi vSech potfebnych Udaji jsem dotaznik rozd¢lila na dvé ¢asti, z ¢ehoZ prvni
¢ast obsahovala identifika¢ni Gdaje jako ve€k, rodinny stav a nejvySsi dosazeny stupen
vzdélani. Kromé toho jsem zjist'ovala odpovédi na otazky tykajici se poCtu a véku déti,
aktudlni délky pobytu na matetské a rodicovské dovolene¢, volného Casu, délby prace

pfi zajiStovani chodu doméacnosti, kontaktu s jinymi matkami nebo zaméstnani.

Ve druhé casti jsem vyuzila standardizovaného dotazniku Burnout Measure (BM),
pomoci n¢hoZ je mozné diagnostikovat syndrom vyhofeni. BM dotaznik se sklada
z 21 polozek, které se prostiednictvim sedmibodové posuzovaci Skaly zaméiuji

na zmapovani vyskytu ptiznakli syndromu vyhoteni.

V ramci predvyzkumu jsem dotaznik konzultovala se zenami/matkami v matetském
centru Klubicko Kroméfiz z. s. Na zéklad€ jejich podnétli jsem upravila okruhy otazek
a dotaznik uvedla do konecné podoby, kterou jsem nasledné pouzila pro ziskéani

potiebnych dat.
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45 Casovy harmonogram empirického Seti-eni
> Rijen 2016 — predvyzkum
» Listopad 2016 — sbér dat prostfednictvim dotaznikového Setieni

» Btezen/Duben 2017 — zpracovani a vyhodnoceni ziskanych tdaja

4.6 Popis empirického Setieni

Vyzkumné Setfeni bylo uskutecnéno na internetovém portalu www.vyplnto.cz, jehoz
prostfednictvim jsem vyuzila online dotaznikového Setfeni na portalech oslovujicich
pfevazné Zeny/matky (www.modrykonik.cz, www.maminka.cz), kam jsem na diskuzni
forum vlozila piispévek s zadosti o ucast na vyzkumném Setieni s odkazem na shora
uvedeny internetovy portdl, v ramci kterého byly potenciondlni respondentky
pfesmérovany na online dotaznik zamétfeny na problematiku syndromu vyhoteni u zen

na mateiské a rodi¢ovské dovolené.

Tuto metodu jsem zvolila s ohledem na moZnost oslovit velké mnoZstvi respondentek
Vv pomérné kratkém casovém useku. Kromé& toho byla zachovéana Uplna anonymita

respondentek. Cilovou skupinu tvofily Zeny na mateiské a rodi€ovské dovolené.
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5 VYZKUMNE SETRENI

Vyzkumné Setieni bylo realizovano v obdobi od 2. 11. 2016 do 16. 11. 2016 a bylo
zaméfeno na zeny setrvavajici na matefské a rodiCovské dovolené. Celkem
se na vyzkumu podilelo 186 respondentek, z ¢ehoz 69,8% respondentek reagovalo
na strankach www.modrykonik.cz, 11,1% na www.facebook.com, 10, 8% na portalu
www.maminka.cz, 2,1% na www.seznam.cz a zbylych 4,9% pochéazi z nezjisténych

zdrojii. Navratnost dotaznikll (tzn. pomér vyplnénych a zobrazenych dotaznikll) Cinila
81,3%.

K ucelim vyzkumného Setfeni bylo vyuzito kvantitativni vyzkumné metody formou
dotaznikd. Dotaznik byl sestaven z 30 otazek, z ¢ehoz prvnich pét ivodnich otazek bylo
zamé&feno predevsim ke zjisténi osobnich udajl, jako je vE€k, pocet déti, rodinny stav,

délka pobytu na matetské a rodi¢ovské dovolené nebo nejvyssi dosazené vzdélani.

Graf ¢islol: VEk respondentek

Vas vek:

W30 - 35 let: 89 (47,85 %)
O20-301et: 52 (27,96 %)
B35 avice 43 (23,12 %)
Bm16— 20 let: 2 (1,08 %)

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etfeni. Praha, 2016
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Setfeni se zucastnily zeny ve véku od 16 do 35 a vice let. Téméi polovinu (47,85%)
ze vSech zucastnénych zastupovaly zeny ve véku 30-35 let, kterych bylo celkem 89.
Respondentky ve v€ku 20-30 let zastoupilo celkem 52 Zen (27,96%) a vékova kategorie
35 a vice let zahrnovala 43 zen (23,12%). Nejnize zastoupenou skupinou byly

respondentky ve véku 16-20 let, které byly pouze dvé (1,08%).

Otéazka zamétujici se na pocet déti davala respondentkdm na vybér v rozmezi 1-3 a vice
déti. Nejpocetnéjsi skupinu tvofily matky s jednim ditétem, celkem jich bylo
94(50,54%), coz je vice nez polovina ze vSech ziucastnénych. Respondentek se dvéma
détmi bylo 77 (41,4%), se ttemi 13 (6,99%) a pouze dvé (1,08%) respondentky uvedly

tf1 a vice déti.

Graf ¢islo 2: Pocet déti

FPodet déti:

B 1 dité& 94 (5054 %)
02 déti: 77 (41,4 %)
B3 déti: 13 (6,99 %)
B3 avice: 2 (1,08 %)

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016
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Volba délky pobytu na matetské a rodiCovské dovolené se nabizela v rozmezi
od prvnich nékolika tydnd az do 36 mésici a vice. Vysledky dotaznikového Setfeni
nasledné poukazaly na skutecnost, Ze vétSina dotazovanych Zen si zvolila ttiletou, pfip.

delsi matetskou a rodi€ovskou dovolenou o celkovém poctu 61 (32,8%) respondentek.

Graf ¢islo 3: Délka souc¢asné MD/RD

Délka soucasneho pobytu na materske a rodiCovske dovolene:

B 36 mésicl avice: 61 (32,8 %)
024 — 36 mésicl: 39 (20,97 %)
B12 - 24 mésfcl: 37 (19,89 %)
BE—-12méslcl: 27 (14,52 %)

B E mésicl amené: 22 (11,83 %)

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $eteni. Praha, 2016

Jak ze Setieni déle vyplynulo, t¢émét rovnomérné vysledky se objevily u rozmezi 24-36
mesicl a 12-24 mésicl, coz v prvnim piipade tvorilo celkem 39 (27,96%) respondentek
a v druhém piipadé mizeme hovotit o 37 (19,89%) zenich. Casové obdobi zhruba
jednoho roku zvolilo 27 (14,52%) respondentek a dobu krat$i nez Sest mésicti udava
22 (11,83%) dotazanych.
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U otazky zabyvajici se rodinnym stavem odpovédelo 139 (74,73%) zen, ze Zije
v manzelstvi. Svobodnych respondentek Zzijicich s partnerem bylo 34 (18,28%),
4 respondentky byly rozvedené Zijici s partnerem, 5 (2,69%) dotdzanych uvedlo, Ze jsou
rozvedené a s détmi Ziji sami. Matky ,,samozivitelky* byly uvedeny 3 (1,61%) a jedna

ey

(0,54%) ovdovéla matka zijici sama s ditétem.

Graf ¢islo 4: Rodinny stav

Rodinny stav:

Bvdana 139 (74,73 %)

Osvobodna, Zijlcl s partnerem a ditétem/datmi: 34 (18,28 %)
Brozvedena, Zijicl sama s ditétem/détmi: 5 (2,69 %)
Brozvedena, Zijlcl s patnerem a ditétem/dé&mi: 4 (2,15 %)
Bsvobodna, Zijicl sama s dit&em/détmi: 3 (1,61 %)

B ovdovéla, Zijicl sama s ditétem/détmi: 1 (0,54 %)

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etfeni. Praha, 2016

K dotazu na nejvysSi dosazené vzdelani uvedlo 109 (58,6%) respondentek
vysokoskolské vzdélani a 13 (6,99%) dotizanych méa vyssi odborné vzdélani. Uplné
sttedoSkolské vzdélani s maturitou uvedlo 49 (26,34%) Zzen a 11 (5,91%) zvolilo
mozZnost stfedoSkolského vyuceni bez maturity. Pouze ¢tyfi (2,15%) respondentky maji

pouze zakladni vzdelani.
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Graf ¢islo 5: Nejvyssi dosazené vzdélani

Mejvyssi dosaZzene vzdélani:

B vysokoSkolske: 109 (58,6 %)

Odplne stfedoSkolske s maturitou: 49 (26 34 %)

B vyssl odbome: 13 (6,99 %)

B stfedoSkolske bez maturity s vyuénim listem: 11 (5,91 %)
B zakladnl: 4 (215 %)

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etfeni. Praha, 2016
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5.1 Vyhodnoceni vyzkumného Setieni

1. vyzkumna otdizka: Postihuje Zeny na mateiské a rodicovské dovolené syndrom

vyhoieni?

Pro zjisténi pfitomnosti syndromu vyhofeni jsem v druhé Casti vyzkumu zvolila
dotaznik Burnout Measure. S ohledem na stanoveny postup, ktery je nutno pro jeho
objektivni vyhodnoceni dodrzet, jsem si z celkového poctu 186 respondentek vybrala
prvnich 65, snimiz jsem pracovala po celou dobu hodnoceni vyzkumného Setfenti,
aunichz jsem dodrzela pfesné stanoveny postup pro zjisténi tzv. skore BQ, jez
potvrzuje nebo vyvraci pfitomnost syndromu vyhoteni. O pfitomnosti syndromu
vyhoteni svéd¢i skore BQ o hodnotach 4,0 a vySe. V piipadé, Ze se skore BQ pohybuje
V hodnoté¢ 5 a vySe, hovofime jiz o alarmujicim stavu, pii kterém se doporucuje

vyhledat odbornou pomoc.

Tabulka 1: Skore BQ u respondentek

210) Pocet Zen Relativni ¢etnost v %
Méné nez 2 7 11
20-29 21 32
3,0-39 11 17
4,0 - 4,9 18 28
S avice 8 12
Celkem 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etieni. Praha, 2016.

Na zdkladé¢ vyhodnoceni BM dotazniku bylo zjiSténo, Ze syndrom vyhoteni
se vyskytuje u 40% respondentek, z ¢ehoz 12% dosahlo hodnoty BQ 5 a vice. Nejvice
respondentek se pohybovalo vrozmezi 2,0 — 2,9 BQ skore, coz se povazuje

za uspokojivy vysledek. V rozmezi 3,0 — 3,9 se nachazelo 17% respondentek.
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Vzhledem ktomu, Ze se jedna o hodnotu, ktera hovoii o ,nab&hu* k syndromu
vyhoteni, rozhodla jsem se ji zahrnout k respondentkdm, které vykazuji ptiznaky
syndromu vyhofeni. U zbylych 11% byla naméfena hodnota BQ skore niz8i nez 2, ktera
je povazovana za optimalni vysledek. (dostupné dne 20. 3. 2017 na file:///
C:/Users/RC/AppData/Local/ Temp/Dotaznik.pdf)

Odpoved’ na 1. vyzkumnou otdzku zni: Ano, u Zen na mateiské a rodicovské dovolené

se vyskytuje syndrom vyhoreni.

2. vyzkumnd otazka: Ma nedostatek, piip. absence dosavadnich aktivit Zeny viiv

na vyskyt syndromu vyhoieni u Zen na matei'ské a rodicovské dovolené?

Tabulka 2: Volny ¢as a hodnota BQ

' ' " Relativni
Volny &as <2 20— 30— 40— 5. Colkem Cetnost
2,9 3,9 4,9 0
Vv %
Skore
BQ
méné nez 4 hodiny 4 15 8 15 8 50 77
4 az 8 hodin 1 5 2 3 0 11 17
9 az 12 hodin 2 1 1 0 0 4 1
vice nez 12 hodin 0 0 0 0 0 0 0
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016

Druhd vyzkumna otdzka se zabyvala souvislosti mezi nedostatkem volného casu
a vyskytem syndromu vyhoteni. V tabulce jsou uvedeny pocty respondentek

V ndvaznosti na mnozstvi volného ¢asu a hodnoty BQ skore.
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Jak z tabulky vyplyva, 77% respondentek ma méné jak 4 hodiny tydné volného Casu
a kromé toho tabulka vykazuje skutecnost, Ze u Zen s nepatrnym mnoZzstvim volného
Zasu stoupa hodnota BQ skore. Zeny, které se pohybuji v pasmu hodnot BQ skore < 2,

2,0 — 2.9 byly zastoupeny téméf ve vSech kategoriich volného casu.

Na zéklad¢ vySe uvedenych vysledk lze fici, ze mezi mnozstvim volného Casu

a vyskytem syndromu vyhoteni existuje souvislost.

Odpoved’ na 2. vyzkumnou otdzku zni: Ano, nedostatek, prip. absence dosavadnich
aktivit Zeny ma vliv na vyskyt syndromu vyhoieni u Zen na mateiské a rodicovské

dovolené.

3. vyzkumnd otizka: Ma zvolend délka rodicovské dovolené viiv na vyskyt piiznakii
syndromu vyhoieni?

Tfeti vyzkumna otdzka se zabyva souvislosti mezi délkou pobytu

na matetské/rodicovské dovolené a vyskytem syndromu vyhoteni.

Tabulka 3: Délka MD/RD a hodnota BQ

Zé(,)g_ 3;’9,(,)9_ 4&(')9— 5+  Celkem Réee\l;g/:::tn
(0]
36 mésicl a vice 1 4 6 5 4 20 31
24 — 36 mésicu 0 3 1 5 2 11 17
12 — 24 mésict 3 2 2 4 0 11 17
6 — 12 mésict 2 6 1 2 1 12 18
6 mésicli a méné 1 6 1 2 1 11 17
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etieni. Praha, 2016
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Jak je z tabulky patrné, 31% respondentek si zvolilo matetskou/rodi¢ovskou dovolenou
Vv rozsahu 36 mésict a vice. Z tabulky dale vyplyva, ze ¢im del§i matefska/rodicovska
dovolena byla Zenami zvolena, tim vice respondentek spadalo do pasma s hodnotami

BQ skore vykazujicimi pfitomnost syndromu vyhoteni.

Odpoved’ na 3. vyzkumnou otazku zni: Ano, zvolend délka mateiské/rodicovské

dovolené ma vliv na vyskyt priznakii syndromu vyhoieni.

4. vyzkumnda otazka: Ma pracovni zarazeni Zeny pii mateiské a rodicovské dovolené
vliv na vyskyt syndromu vyhoreni?

Ctvrta vyzkumna otazka si klade za cil zjistit souvislosti mezi pracovnim zafazenim Zen

pii mateiské/rodi¢ovské dovolené a vyskytem syndromu vyhoteni.

Tabulka 4: Prac. zafazeni a hodnota BQ

Relativni
Pracovni zafazeni <2 20—~ 30— 40- 5+ Celkem &etnost
29 3,9 49 o
Vv %
Skore
BQ

ne, nepracuji 3 17 8 12 4 44 68
ano, pracuji 4 4 3 6 4 21 32
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etieni. Praha, 2016

Z celkovych vysledki vyplyva, ze 38% respondentek se kromé plnéni mateiské role
snazi uplatnit také na trhu prace, 68% nikoliv. Z vysledki je dale patrné, Ze u Zen, které
se zaméfuji pouze na roli ,,matky*, se mnohem castéji projevuji pfiznaky syndromu

vyhoteni.

Odpoved” na 4. vyzkumnou otazku zni: Aneo, pracovni zarazeni Zeny

Pii mateiské/rodicovské dovolené ma viiv na vyskyt syndromu vyhoieni.
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5.1.1 Vyhodnoceni stanovenych hypotéz

HI: Cim niZi vék Zeny maji, tim nizsiho skore vyhoveni (dle BM dotazniku) dosahuji.
Hypotéza H1 ovétuje zavislost mezi vékem Zen na matetské/rodicovské dovolené
a vyskytem syndromu vyhoteni. Vychéazi z domnénky, ze vyssi vék zeny mize mit vliv
na vyskyt syndromu vyhoteni.

Tato hypotéza bude oveéfovana na zadkladé¢ vysledki dotaznikového Setfeni.
Pti ovétovani hypotézy jsem vychazela z udajii v tabulce €. 5, na jejichz zéklad€ se mi

potvrdilo mé tvrzeni.

Tabulka 5: Vék a hodnota BQ

Relativni
Celkem éetnost
VvV %
Skore
BQ

30—-35let 5 14 5 9 5 38 58
20 - 30 let 2 5 4 4 3 18 28
35 avice 0 2 2 5 0 9 14
16 — 20 let 0 0 0 0 0 0 0
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016

Zaver k H1 zni: Na zdkladé zjisténych udaji piijimam prvni hypotézu za platnou.
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H2: Cim vice déti eny maji, tim vy$§iho skére vyho¥eni dle BM dotazniku dosahuji.
Hypotéza H2 ovéfuje zavislost mezi poctem déti a vyskytem syndromu vyhoteni.
Vychézi z domnénky, ze vyssi pocet déti ma vliv na vyskyt syndromu vyhoteni.

Tato hypotéza bude ovéfovana na zdkladé¢ vysledki dotaznikového Setfeni.
Pti ovéfovani hypotézy jsem vychézela z tidaju v tabulce €. 6, na jejichz zdklad¢ se mi

mé tvrzeni nepotvrdilo.

Tabulka 6: Pocet déti a hodnota BQ

' ' Relativni
Pocet déti <2 2 A il 5+  Celkem <&etnost
2,9 3,9 4,9 0
VvV %
Skore
BQ
1 dité 5 14 4 9 2 34 52
2 déti 1 5 6 7 6 25 39
3 déti 1 2 1 2 0 6 9
3 avice 0 0 0 0 0 0 0
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016

Zaver k H2 zni: Na zdkladé zjisténych udajit nepiijimam druhou hypotézu za platnou.

68



H3: Prumérné skore vyhorveni (dle BM dotazniku) je vySsi u svobodnych Zen/matek.

Hypotéza H3 ovétuje zavislost mezi rodinnym stavem a vyskytem syndromu vyhoteni.
Vychédzi z domnénky, Ze svobodné matky maji vétsi sklon k vyskytu syndromu
vyhoteni.

Tato hypotéza bude ovéfovana na zakladé¢ vysledkii dotaznikového Setfeni.
Pti ovéfovani hypotézy jsem vychazela z idaju v tabulce €. 7, na jejichz zaklad¢ se mi

mé tvrzeni nepotvrdilo.

Tabulka 7: Rodinny stav a hodnota BQ

Relativni

Rodinny stav Celkem  cetnost

v %

Skore
BQ

vdana 4 18 10 17 5 54 83
svobodna,
zijici s partnerem 3 3 1 0 2 9 14
a ditétem/détmi
rozvedena,
zijici sama 0 0 0 1 0 1 1
s ditétem/détmi
rozvedena,
Zijici s partnerem 0 0 0 0 1 1 1
a ditétem/détmi
svobodna,
zijici sama 0 0 0 0 0 0 0
s dité¢tem/détmi
ovdovéla,
Zijici sama 0 0 0 0 0 0 0
s ditétem/détmi
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016

Zaver k H3 zni: Na zdkladé zjisténych udajit nepvijimam tieti hypotézu za platnou.
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H4: Priimérné skore vyhoreni (dle BM dotazniku) je vy$Si u Zen, které se o domadci

prdce nedéli s partnerem nebo jinou osobou.

Hypotéza H4 ovétuje zavislost mezi rozdélenim prace partner a vyskytem syndromu
vyhotfeni. Vychazi z domnénky, Ze Zeny, které se o domaci prace ned¢li s partnerem

nebo jinou osobou jsou ¢astéji ohrozeny vyskytem syndromu vyhoteni.

Tato hypotéza bude ovéfovana na zikladé¢ vysledkii dotaznikového Setfeni.

Pii ovéfovani hypotézy jsem vychazela z udaji v tabulce ¢. 8, na jejichz zakladé se

potvrdilo mé tvrzeni.

Tabulka 8: Délba DP a hodnota BQ

Déba . . Relativni
domacich <2 20— 30— 40- 5+ Celkem &etnost
- 2.9 3,9 49 o
praci v %
Skore
BQ
délam sama 4 18 10 13 8 53 82
S partnerem 3 3 1 5 0 12 18
Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni $etieni. Praha, 2016

Zaver k H4 zni: Na zdkladé zjisténych udajii pFijimdam étvrtou hypotézu za platnou.
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HS5: Zeny, které jsou v pravidelném kontaktu s jinymi matkami, vykazuji statisticky
vyrazné niZsi skore vyhoieni (dle BM dotazniku), nez Zeny bez pravidelného nebo

Zadného kontaktu s jinymi matkami.
Hypotéza H5 ovéfuje zavislost mezi kontaktem s jinymi matkami a vyskytem syndromu
vyhoteni. Vychéazi z domnénky, ze pravidelny kontakt s jinymi matkami snizuje vyskyt
syndromu vyhoteni.
Tato hypotéza bude ovéfovana na zdkladé¢ vysledki dotaznikového Setfeni.
Pti ovétovani hypotézy jsem vychazela z udajii v tabulce €. 9, na jejichZz zakladé se mé

tvrzeni nepotvrdilo.

Tabulka 9: Kontakty a hodnota BQ

Relativni
Celkem ¢éetnost

Kontakt
s matkami

ne, vibec 2 9 3 10 4 28 43

ano, maximalné 2 2 2 5 2 13 20
4x do mésice

ne pravidelng 1 7 3 3 2 16 25

ano, minimalné 2 3 3 0 0 8 12
5x mésicné

Celkem 7 21 11 18 8 65 100

Zdroj: CERNOSKOVA, Petra. Vlastni Setfeni. Praha, 2016

Zaver k H5 zni: Na zdkladé zjisténych udajit nepiijimam patou hypotézu za platnou.
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5.2 Shrnuti vyzkumného Setieni

Tématem vyzkumného Setfeni bylo zjistit, zda se u matek na mateiské a rodicovské
dovolen¢ vyskytuje syndrom vyhoteni. Hlavni cil byl rozdé€len do tii dil¢ich cilt, které

zni takto:

» zjistit, zda se u Zen na matefské/rodicovské dovolené vyskytuje syndrom

vyhotenti,
» zjistit jednotlivé aspekty prispivajici k vyskytu piiznakd syndromu vyhoteni
» zjistit, jaké aspekty prispivaji ke snizeni vyskytu piiznakti syndromu vyhoteni.

Kromé¢ vySe zminovaného cile je mym zamérem identifikovat jednotlivé aspekty
ajejich projevy souvisejici s vyskytem syndromu vyhoteni. Cil bude dosazen
na zaklad¢ splnéni dil¢ich cil, které jsou zaméfeny na zjiSténi vyskytu syndromu

vyhoteni a na jednotlivé aspekty, které k jeho vyskytu piispivaji, pfip. jej snizuji.

Za potencialni faktory, které by mohly mit vliv na pfitomnost symptomt syndromu
vyhoteni, byly v ramci vyzkumného Setfeni ureny nadchazejici okruhy: pocet déti,
délka pobytu na matefské/rodiCovské dovolené, v€k Zeny, mnozstvi volného casu,
rozdéleni domdcich praci, rodinny stav, kontakt s jinymi matkami a pracovni zafazeni

Vv pribéhu matetské/rodicovské dovolené.

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano online a bylo zaméfeno na Zeny setrvavajici
na matetské a rodi¢ovské dovolené. Celkem se na vyzkumu podilelo 186 respondentek,

navratnost dotazniki (tzn. pomér vyplnénych a zobrazenych dotazniki) ¢inila 81, 3%.

K ucelim vyzkumného Setfeni bylo vyuzito kvantitativni vyzkumné metody formou
dotaznikil. Dotaznik byl sestaven z 30 otazek, z ¢ehoz prvnich pét uvodnich otdzek bylo
zaméteno predevsim ke zjiSténi osobnich dajl, jako je vék, pocet déti, rodinny stav,

vV

délka pobytu na mateiské a rodicovské dovolené nebo nejvyssi dosazené vzdelani.
Pro ucely splnéni dil¢ich cila byly stanoveny ¢tyfi vyzkumné otazky a pét hypotéz.

Prvni vyzkumna otazka se zabyvala vyskytem syndromu vyhofeni u Zen
na matetské/rodi¢ovské dovolené. Jak prokazaly vysledky dotaznikového Setfeni,
syndrom vyhoieni se u Zen na matefské/rodicovské dovolené vyskytuje. Pfitomnost

syndromu vyhoteni byla prokdzana pomoci Burnout Measure dotazniku, z né¢hoz
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vyplynulo, Ze syndrom vyhoteni se vyskytuje u 40% respondentek, z cehoz
12% dosahlo hodnoty BQ 5 a vice. Nejvice respondentek se pohybovalo v rozmezi
2,0- 2,9 BQ skore, coz se povazuje za uspokojivy vysledek. V rozmezi 3,0 — 3,9
se nachazelo 17% respondentek. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o hodnotu, kterd hovofti
0 ,,nab¢hu” k syndromu vyhoteni, rozhodla jsem se ji zahrnout k respondentkdm, které
vykazuji ptiznaky syndromu vyhoteni. U zbylych 11% byla namétena hodnota BQ

skore nizsi nez 2, ktera je povazovana za optimalni vysledek.

Druhd vyzkumna otdzka se zabyvala souvislosti mezi nedostatkem volného casu
a vyskytem syndromu vyhoteni. Z uvedenych vysledki v ndvaznosti na mnozstvi
volného ¢asu a hodnoty BQ skore vyplyva, ze 77% respondentek ma méné¢ jak 4 hodiny
tydn€ volného Casu a kromé toho tabulka vykazuje skutecnost, ze u Zen s nepatrnym
mnozstvim volného ¢asu stoupa hodnota BQ skore. Zeny, které se pohybuji v pasmu
hodnot BQ skoére < 2, 2,0 — 2,9 byly zastoupeny témet ve vSech kategoriich volného
Casu. Na zaklad¢ vyse uvedenych vysledkd Ize fici, Ze mezi mnozstvim volného ¢asu

a vyskytem syndromu vyhoteni existuje souvislost.

Souvislosti mezi délkou pobytu na matefské/rodi¢ovské dovolené a vyskytem syndromu
vyhofeni se zabyvala tfeti vyzkumna otdzka, kterd ukézala, Ze ¢im delsi
matefskd/rodiCovskd dovolena byla zenami zvolena, tim vice respondentek spadalo

do pasma s hodnotami BQ skoére vykazujicimi pfitomnost syndromu vyhoteni.

Ctvrtad vyzkumna otazka, kterd se zamétovala na souvislosti pracovniho zarazeni zen pfi
matefské/rodiCovské dovolené a vyskytem syndromu vyhoteni poukdzala na skutecnost,
ze prestoze vétSina respondentek pii matetfské/rodiCovské nepracuje, z vysledkt

je patrné, Ze u pracujicich matek je vyskyt pfiznakti syndromu vyhoteni niZsi.

Vékem zZen, jako faktorem ovlivitujicim vyskyt syndromu vyhoteni se zabyvala prvni
hypotéza, kterd vychazela z domnénky, ze vyssi v€k Zeny mlZze mit vliv na vyskyt
syndromu vyhoteni. Tato hypotéza byla ovéfovana na zakladé vysledkli dotaznikového
Setfeni a bylo prokazano, ze mezi vysSim vékem Zen a syndromem vyhofeni existuje

souvislost.

Druhé hypotéza ovéfovala souvislosti mezi poc¢tem déti a vyskytem syndromu vyhoteni.
Vychézela z domnénky, Ze vyS$i pocet déti ma vliv na vyskyt syndromu vyhoteni,

coZ se pii ovéfovani hypotézy z dotaznikovych vysledkli nepotvrdilo.
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Tématem tfeti hypotézy byla spojitost mezi rodinnym stavem a vyskytem syndromu
vyhoteni. Vychdzi z domnénky, Ze svobodné matky maji vétsi sklon k vyskytu
syndromu vyhoieni, coz se nepotvrdilo, a vztah mezi rodinnym stavem a vyskytem
syndromu vyhofeni nelze povazovat za aspekt majici vliv na pfitomnost syndromu

vyhoteni.

Ctvrtd hypotéza ovéfovala souvislost mezi délbou domacich praci a jejim vlivem
na ptitomnost syndromu vyhoteni. Hypotéza vychdzi z domnénky, Ze Zeny, které
se 0 domadci prace ned¢li s partnerem nebo jinou osobou jsou Castéji ohrozeny vyskytem
syndromu vyhoteni, coz se potvrdilo a rozdéleni domécich praci bylo potvrzeno jako

dalsi z aspektt podilejici se na vyskytu syndromu vyhoteni.

Pravidelny kontakt s jinymi matkami, ktery byl v paté hypotéze uddvan v souvislosti
s vyskytem syndromu vyhoteni a vychazel z domnénky, Ze pravidelny kontakt s jinymi
matkami snizuje vyskyt syndromu vyhotfeni se na zaklad¢ vysledki dotaznikového

Setfeni nepotvrdil.

I ptes to, ze se vliv nékterych aspektli na vyskyt syndromu vyhoteni nepotvrdil, vysla

najevo fada podstatnych skutecnosti.

Na zékladé vysledki vyzkumného Setfeni se potvrdila predevSim souvislost volného
¢asu s vyskytem syndromu vyhoteni, na né¢z poukazuje i fada autorti, napt. Kiivohlavy
nebo Rush, ktefi jej zminuji zejména jako podstatnou ¢ast preventivnich opatieni proti

vyskytu syndromu vyhoteni.

V névaznosti na vyznam volného ¢asu si dovolim zminit jako dal$i protektivni faktor
zameéstnani pti matefské/rodicovské dovolené, které dle vysledki vyzkumného Setieni
také snizuje vyskyt syndromu vyhoteni. Domnivam se, ze 1 kdyz se jedna o zamé&stnani,
pro zeny na matetské a rodi€ovské dovolené se jedna o jakysi ,,inik* od stereotypnich

¢innosti a socialni izolovanosti.

U faktorti spocivajicich v délce pobytu na matetské/rodicovské dovolené a vékem zen
byla souvislost s vyskytem syndromu vyhoteni prokdzéna. Jak uvadi Matikova (2008,
S.52), stale vice Zen navazuje na prede§lé matetstvi dalSim tchotenstvim. Proto
se na zakladé té€chto teoretickych poznatki a vysledkli vyzkumného Setfeni v porovnani
s vékem matek, poctem déti a délkou matetské/rodicovské dovolené domnivam,

ze mMnohem cast¢ji vykazuji pfitomnost syndromu vyhoteni praveé vyse zmiilované Zeny.
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Vyznam vysSiho poctu déti a skuteCnost, zda je Zena/matka svobodnd ¢i vdana
nevykazuje Zzadnou souvislost s rizikem vyskytu syndromu vyhoteni, stejné

jako pravidelny kontakt s jinymi matkami.

Jak uvadi Bierzova (2006), jednim ze zdroji vyvolavajici nespokojenost u zen
na matetské/rodicovské dovolené je nerovné rozdéleni domécich praci, coz

se na zaklad€ vyzkumného Setfeni potvrdilo.
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ZAVER
Syndrom vyhoieni spadd mezi jevy typické pro dneSni moderni spolecnost, a jak
vyplyva z této bakalaiské prace zabyvajici se syndromem vyhoteni u zen na matetské
arodi¢ovské dovolené, nejednd se pouze o problematiku souvisejici s profesnim,

ale i osobnim Zivotem. V soucasné dobé riziko vyhoteni piedstavuje hrozbu pro vétSinu

populace.

Cilem této bakalaiské prace je zjistit, zda se u matek na matetské a rodicovské dovolené
vyskytuje syndrom vyhofeni a identifikovat mozné rizikové faktory pfispivajici

ke vzniku syndromu vyhoteni. Cil prace byl splnén.

Teoreticka Cast se v jednotlivych kapitolach vénovala syndromu vyhoteni, specifikovala
matky jako skupinu ohrozenou syndromem vyhoteni a déale se zabyvala celkovou
problematikou matefstvi, rodiovstvi a partnerstvi ve vztahu k nové roli. Krom¢ toho

se teoretickd ¢ast alesponl okrajoveé zabyvala vyvojem a potfebam déti do tii let veku.

V praktické ¢asti je vysvétlena metoda zkoumani, vyzkumna strategie, technika sbéru

dat a naslednd interpretace ziskanych dat.

Vyzkumné Setfeni prokazalo, Ze u téméf 40% respondentek se vyskytuje syndrom
vyhoteni, z ¢ehoz 12% matek/Zen se nachazi v tzv. ,havarijnim stavu®, ktery vyzaduje
odbornou pomoc. Kromé& toho vyzkumné Setfeni potvrdilo predevSim souvislost
volného Casu s vyskytem syndromu vyhoteni. Za dalsi protektivni faktory na zakladé
vysledki vyzkumného Setfeni lze povazovat i rovné déleni domécich praci nebo
zamé&stnani pii matetské/rodiCovské dovolené. Vyznam vyssiho poctu déti a skutecnost,
zda je Zena/matka svobodna ¢i vdand nevykazuje zaddnou souvislost s rizikem vyskytu

syndromu vyhoteni, stejné jako pravidelny kontakt s jinymi matkami.

Z teoretickych poznatkid a vysledkli vyzkumného Setfeni dale vyplyva, Ze v porovnani
s vékem matek, poctem déti a délky matefské/rodicovské dovolené vykazuji mnohem
Castéji pfitomnost syndromu vyhoteni Zeny, které na predeslé matefstvi navazuji dalSim

téhotenstvim.

Lze fici, Ze na vzniku syndromu vyhofeni u Zen na matefské a rodicovské dovolené
se podili tada aspektl, mezi které spadd napt. vék Zeny, zvolend délka

rodicovské/materské dovolené, mnozstvi volného ¢asu nebo rovné rozdéleni domacich
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praci. Presto, ze se vliv nékterych aspekti na vyskyt syndromu vyhoteni nepotvrdil,

vysla najevo fada podstatnych skutec¢nosti.

Dalsi aspekty podilejici se na vyskytu/vzniku syndromu vyhotfeni by mohly byt

odhaleny v ramci jinych vyzkumi.
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PA snizeny pracovni vykon
PPM penézitd pomoc v mateistvi
RD rodicovska dovolena
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Priloha A — Dotaznik

#103 Poradové Cislo respondenta: 103

Unikatni ID na Vyplito.cz: 4736556 Datum a cas vyplneni: 2016-11-02 14:30:10 Délka
vypliiovani: 00.06:01 Parametry a identifikace:

1.) vas vék: 30— 35 let

2.) Pocet déti: 2 déti

3.) Délka soucasného pobytu na materské a rodi¢ovské dovolené: 24 — 36 mésici
4.) Rodinny stav: vdana

5.) Nejvyssi dosaZené vzdélani: vysokoskolské

6.) Kolik ¢asu tydné vénujete na své zajmy a koni¢ky? (napr. na sport, ¢etbu, posezeni s
prateli, prochazku, pop¥. nicnedélani aj. — doba, kdy déti spi, se do této doby nepo¢ita)

mén¢ nez 4 hodiny

7.) Ulastnite se n&jakych pravidelnych aktivit, pii kterych jste v kontaktu s jinymi
matkami? (napf. nav§tévy mateiskych center, kurzy plavani pro déti, tancovani déti,

aj.) ano, minimalné 5x mési¢né

8.) Maite prii materské nebo rodicovské dovolené zaméstnini nebo jinou vydéle¢nou

¢innost? ne

9.) Mite rozdélené domaci prace ve Vasi domacnosti? (tzn. uklizeni, vafeni, prani,

nakupy aj.) vétSinu domacich praci délam sama

10.) Byla jsem unavena (pro ucely tohoto zkoumani se u otizek ¢. 10 — 30 zamérte na

obdobi posledniho mésice/pFedchazejicich par tydnu) obvykle
11.) Byla jsem v depresi nékdy

12.) Byla jsem fyzicky vyCerpana Casto

13.) Byla jsem emocionalné vycerpana n¢kdy

14.) Citila jsem se ,,vyFizena“ Casto

15.) Nemohla jsem se vzchopit jednou za ¢as

16.) Byla jsem nest’astna jednou za cas

17.) Tizily mne starosti jednou za Cas



18.) Citila jsem se zklamana a rozéarovana ziidka

19.) Citila jsem se bezcenna n¢kdy

20.) Citila jsem se uhonéna a utahana né¢kdy

21.) Citila jsem se jako uvéznéna v pasti jednou za Cas
22.) Citila jsem se utrapené jednou za Cas

23.) Prozivala jsem krasny den ziidka

24.) Byla jsem St’astna nckdy

25.) Citila jsem se slaba a na nejlepsi cesté k onemocnéni nckdy
26.) Méla jsem pocity beznadéje jednou za Cas

27.) Citila jsem se odmitnuta a odstréena jednou za Cas
28.) Byla jsem plna optimismu ziidka

29.) Byla jsem plna energie ziidka

30.)Méla jsem obavy a uzkosti ziidka
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