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ABSTRACT

My thesis deals with psychosocial work-based burdemurses and
social workers. Psychosocial work-based burderuisently a topical issue and
therefore it is important to be dealt with in order prevent or minimize and
resolve problems associated with this issue. Targddn indicates the connection
between mental and neural processes, emphasiargpthal nature of the psyche.
The sources of the psychosocial burden arise frastcial environment. This is
the trouble resulting from difficult social relatiships or situations, which may
lead to the mental balance disturbance that dematesitself as a change in

experiencing, thinking and behavior.

The thesis is divided into two parts, the thecsdti which incorporates the
definition of basic terms, the definition of helgiprofessions and occupational
stress and burden, the characteristics of nursdssacial workers professions,
these jobs descriptions and prerequisites to béessimnal nurses and social
workers. It refers to the burnout syndrome angrévention.

The second part contains the empirical researcleravh selected a set of
respondents wanting to find out to what extentpsychosocial burden affects the
performance of professional nurses and social werkehich of these two groups
perceives the stress more intensively, and whiokhgis more endangered by the

burnout syndrome.

The research was conducted on the basis of a tatargisurvey. Information was
collected through interviews, namely by the questare technique of data
collection. The research sample of respondentsdivéded into two professional
groups, i.e., nurses and social workers. The quastire survey was completely
anonymous and was composed mostly of closed gusstRespondents chose
only one of the offered options which correspondeukt to their own feelings.



The answers were classified on a five-point scalgish The questionnaire was

validated and | got it from my supervisor.

In the practical part the objective and hypothesese stated. The respondents'’
answers were processed and analyzed by usingatitisal program SPSS. The
objective of this thesis is to refer to the impatpsychosocial burden on the job
performance of nurses and social workers. To wkegné and how it affects the

individual personality doing this job. The aim washighlight burdensomeness

but also usefulness of these professions.

This thesis is addressed to all workers in helgangfessions, particularly to
health and social workers, but it is also intentteéhform the general public. It
may also be an incentive for managers to pay adeaqitention to the issue of
psychosocial burden of workers in helping profassiorhe results of my work

should also be a stimulus for further researchimfield.
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UvoD

Jako téma své diplomové prace jsem si zvolilasiblktera je a vzdy
bude, dle mého nézoru, velmi aktudlni. Jedna seoblgmatiku psychosocialni
zakze v praci sester a socialnich pracovunik

Povolani zdravotnich sester a socialnich pra&dvrje nar@énym
odwétvim spadajicich do pomahajicich profesi, kteréb®g ginaSitadu situaci,
jimiz je dilezité se zabyvat, abychom mohliedchazet, minimalizovat a
adekvats reSit problémy, které Z¢hto situaci mohou vychazet. V sasné dob
jsou na tyto povolani kladeny stale se zvySujiaiokya a mnozi lidé, &dy i
samotni budouci pracovnici, kitesi voli praci pomahajicich, si netdomuiji, o
jak nar@né povolani se jedna. Kazdodenni naplni prace Isdctidpracovnik a
sester je kontakt a komunikace s lidmi,ifkjsou nemocni, mnohdy velmi vaZa
nevyl&iteln¢, dale znevyhodii, nalézaji se v nakaych socialnich a Zivotnich
situacich. To samo o seélixlade na tyto pracovniky nutnost pelty zn&né miry
odolnosti a energie, nethgsou vystaveni psychosocialni &t a konfrontaci
s nelehkymi zZivotnimi osudy.

Pro pomahajici pracovniky, tedy i pro zdravoteistgy a socialni
pracovniky je nesmitn dilezité ungt hospod#t se svym volnymcéasem a
adekvatd a hodnotd ho unét vyuzivat. Nadit se &inné forn€ odreagovani,
naterpani nové energie a sily. To j@e¥ité nejen pro osobnost pomahajiciho, ale
I pro samotny vykon povolani, nebgpaklize k tomuto nedochazi, tak je
pracovnik ohrozen syndromem vykai a po ufité dok¥ se nize stat, Ze
skute&né vyhati, coz je velmi nezadoucim a rfgpmnym jevem.

V této diplomové praci se zabyvam problematiksyghosocialni zéke
v profesi zdravotnich sester a socialnich pracaynétikoz se domnivam, Ze tato
z&®Z se khem vykonu povolani z&a¢ promita do jejich Zivota. Na toto téma
jsem se zagfila z divodu mého osobniho zajmu o danou problematiku, ale
zejména i proto, Ze sama povolani zdravotni seg&rysvém volnémcase
vykonavam a na povolani socialniho pracovnikarg@ayvuji a rada bych se mu

odpovidajicim zfisobem v budoucnu cia plr€ vénovat.



1. SOUCASNY STAV

1.1 Pomahajici povolani

P rilezitost konat dobro se naskytne kazdéwo,ma ili a chce je konat.”

S. Smiles

Termin ,pomahajici profese” dnes jiz bezpe zapousti své keny do
powdomi celé naSi spaleosti a stavad se nosnikem profesionghoskytované
p&e druhym(66).

Pomahajici povolani jsou profese, jejichz hlavigémia naplni je pomoc
druhym lidem(28).

Pavel a Helena Hartlovi uv&d definici pomahajicich profesi. Jedna se o:
»souhrnny néazev pro veSkeré profese, jejichz temyegkum a praxe se zaiiuji

na pomoc druhym, identifikaci gSeni jejich probléfa na ziskavani novych
poznatki o ¢lovéku a jeho podminkach k Zivotu, tak aby mohla bympo
acinngjsi“ (14).

Radime sem nejensjSi profese vyznajici se praci s lidmi, zejména
v oblasti zdravotnické, socialni a vychéwredlavaci(20).

Lze hovdit o celém spektru povolani, jako jsou Hafad Iékai a zdravotni
sestry, psychologové, pedagoga@véocialni pracovnicj28).

Cinnost pomahajicich zahrnuje specialiing intervence pomoci, které jsou
uréeny gedevsSim lidem nemocnym, weStnym, znevyhodmym ¢i tém, ktei ve
svem zivot ztratili orientaci(12).

NaplIni acinnosti poméahajicich je efektni prace s klienty acignty.
Pomoc pomahajicich druhym vychazi z tradiceskych pomocnych shirkteré
zaji¥ovali podporu, pomoc a ochrafk0).

Mezi pomahajici povolaniadime také pmvatele, supervizory, kitevykonavaji

svoucinnost v oblasti poméhajicich profesi, ale tak@natery a policist{34).
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Od osob ¢innych vramci &hto povolani je &kévano spontanni
profesionalni jednani, tedy takové, které se v§amaochotou pomoci druhému
¢loveéku, respektuje prosph druhych, dokaze sdilet problémy s druhymi,
projevuje adekvatni miru empatie, prosazuje pazitivie a myslenf20).

O poméhajicich profesich hawme v profesionalnim Zivéttam, kde se
pomoc stala cilem a smyslem praco¥irinosti ¢i poslani. Cilem je dosazeni
prosgchu, zdravi¢i pohody druhéhaotloveka, ktery vyhleda nebo pebuje
pomoc(33).

Pomahajici pracovnici ve zdravotnictvi a socialrgttizbach se nérka
setkavaji p vykonu svého povolani s na&mymi zivotnimi situacemi, &Zkymi
osudy pacieriti klientd, jez vyZaduji jejich pomog28).

Ke svym klienim pomahajici mizou zaujimat nejiznéjSi emani vztah.
Tyto emoce by pracovnici neéin potlatovat v sol, nybrz se snazit o jejich
rozpoznani a porozumi sami sob, aby je adekvath mohli vyuzit pro svou
odbornowinnost, a k efektivnimu napini svého poslan(il6).

Dle MatouSka lze pomahani raditl do dvou Urovni. Jedna se ,pomahani
na prvnim stupni“, kdy socialni a etm problémy lidi jsou pomahajici schopni
fesit a zvladat, jsou schopni a dok&hitb lidem pomoci. ,Pomahani na druhém
stupni” je charakterizovano specialisty, fkt@omahaji svym klieriin zvladat
jejich problémy a krizové situace. Pracuji s niakg s celistvym celker(40).

Hlavnim cilem pomahajicich je pomahat lidem, a & profesionalni
arovni. Profesionalni pomoc se od pomoci laickéceeliSi, neb@ prichazi ve
chvili, kdy kzné zmisobyieSeni problérinselhavaji(72).

Ulehla ve své publikaci ,Ugni pomahat* popisuje fit podminky
profesionélni pomoci. Prvni podminkou je volba nmedigrnativami. To znamena,
Ze alternatikeSeni problému jsou pro kazdou situa#ialik. Druh& podminka je
tvorena uziténosti pomoci a kontroly, ktera je vzdy posuzovadenkem.
Pracovnikovym uUkolem je moZznost napin této podminky Kklientem. ré&ti
podminka, ktera vyjadje profesionalitu, se tyké&st¢ pomoci a jeji nabizeni. Zde
apeluje na to, aby pomoc nebolelalanby byt pro vSechny zastréné, tedy jak
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pro klienty, tak i pro pomahajici pracovnikyijpmna a hezka. Bo by dojit
k vytvoreni posilujici a podporujici atmosfgrzR).

Pomahajici povolani majadu svéraznych rys Jednim z nich je prace,
ktera mize byt pro jedinceffnosnym zdrojem energie, ale na druhé strafize i
jakymsi upirem, ktery energii vysava. Hospiedd s energii je veliceitezité a je
odrazem pedevsim dlesné stranky. dlo je hlavnim nastrojem poznani a velkym
zdrojem energie, s kterou je nutno hospodamnacovai28).

Lorenzova definuje pomahajici profese jako: ,prefgsjichz poslanim je
nejrozmani¢jSi p&e o klienty nebo jejich podpora, kterd u nickispiva
k subjektivnimu pocitu vyrovnanosti, spokojenostpahody, a nebo stimuluje
potencial k vyrovnani se s naroky obtiznych Zzivchnsituacic¢i k osobnostni

zmene" (36).

1.1.1 Profesionalni dispozice pomahajicich povolani

Z&kladni pozadavky na pracovniky pomahajicicgsigsou definovani
v etickém kodexu ifpsluSného povolani. Tyto normy vSak mohou pekteré
pracovniky znazaiovat nadmirnou za&tz, a to fyzickou, psychickou i
emocionalni, ktera seie stat az neinosnou a vest k Uplnémierpani jedince,
k tzv. syndromu vyhieni(20).

S vykonem pomahajicich profesi je spojen vznigkgth dilemat, kdy
pomahajici stoji f@d d¥ma i vice steji nevhodnymi variantamitpdstavujici
rozpor moralnich principa neni jasné, ktera z variant je akceptov&j&i40).

Predpoklady a dovednosti febné pro vykon pomahajicich profesi jsou
stanoveny v zakano sociélnich sluzbach, ktery upravuje profesi &oéth
pracovniki, kde se zagfuje na jejich zfpisobilost k pravnim Ukamm, na jejich
bezuhonnost, zdravotni a odbornouspbilost(84).

Pro profesi sestry jsou stanoveny obdobné poZadapkgvujici vykon povolani,
které jsou zaneseny v zakoo nelékaskych zdravotnickych povolani¢h?2).
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Tato povolani Ize s uu&phem vykonavat jenom tehdy, jsou-li
respektovany etické zasady a normy. Velkyfadpokladem je ochota pomahat,
slouzit druhym. Tato povolani vyZzaduji nejen zna)akuSenosti a dovednosti,
ale i reco navic. @ekavé se ryzost charakteru, odpdwvost Wici mravnimuradu i
mravnicistota sama o seék{20).

Jak uvadi Matousek, je pro vykon pomahajicichbyem celarada
dispozic, tedy fedpoklad, schopnosti a dovednosti. Mezi obectiédpoklady
fadi zejména zdatnost, tedy fyzickou kondici a eineilg které paf pé&e o celé
télo a spravné stravovani. Nengedulezitym prvkem je inteligefni vybaveni
daného jedince. Inteligence a znalosti, stalénu se novym &em, zgsohim
prace, zajem o0 noveé teorie, techniky a vyzkumyzde zalerén i predpoklad
emani a socialni inteligence, ktera by¢ka tvarit prirozenou sloZzku osobnosti
poméhajicih@40).

Dale do tohoto spektiadi gitazlivost, a to nejen fyzickym vzhledem a
chovanim, ale i svym jednanim, nazory, sluSnostiobrou po¥sti. Cilem je
spontanni naklonnost klienta k pracovnik(sa).

Davéryhodnost zahrnujici  diskrétnost, spolehlivost, czoneni a
vyuzivani moci, je zakladem pracovnikova hodnotovgunani. To, jak vnimé
smysl procest, jak dokaze byt otesny, srdény, jakou roli ve vztahu pracovnik
X klient zaujima, vede k lepSi spolupraci a motivdienta (20).

Velkou roli hraji také komunikai dovednosti. Ty jsou nezbytné pro
jakykoliv vykon pomahajicich povolani. Jsou zaklaalnprostedkem pro
navazani kontaktu a spoluprace s klientem, tiglvacovnik se projevuje tim, co
déld aftika. Do této kategorie jéazeno zoastrené naslouchani neboli wmi
naslouchat. Dale mezi formy lidské komunikace zajgrempatii a inteligenci
ema:ni (40).

Raznorodost probléa situaci, jimZz jsou osoby pomahajicich povolani
vystaveny, vyvolava rozdily v poZzadavcich na jepauklani, osobnostni rysy a
dalSi charakteristiky. @eZité jsou také praktické zkuSenosti v jednandsiil v
obtiznych Zivotnich situacich, které maji sva diexi Vzhledem k nar@nosti

13



povolani z hlediska frustrace a stresu je dobng fraistraini tolerance pracovnika
byla mirre zvySena nebo v norm Pomahajici by neéh trpét nedostatkem
sebedveéry, naopak jeho sebepoznani bylonbyt na Grovni co nejvyssi. by
vystupovat konzisten#yjeho postoje by iy byt relativre stalé (14).

Kdyz si shrneme ipdpoklady pomahajicich, tak by to ¢lim byt
pracovnici s Sirokym zajmem o to, co se kolem wigk. Nentli by byt zangeni
pouze na sebe, nybrz jejichz cilem ifpbbu je davat. Bi by oplyvat vysokou
schopnosti komunikace s druhymi lidmi.éMby také byt kvalitg vzdlani ve

svém obory20).

1.1.2 Etika pomahajicich profesi

Etikou chapeme nauku o spravném jednéani lidslsglote&enstvi, jejimz
piednttem je mordalka, kterd je hodnotitelem lidského feundle sedomi
¢loveéka. Ukazuje spravny #gob Zivota, ktery vychazi z racionalnichispupi
(20).

Etika je vlastni teorii moralky, je tatgta o moralce spatenského Zivota, o jejim
puvodu a podstéta je &dou, jejiz obsah je zaffen prakticky(53).

Naléza a ztlvodiuje obecné spoteé zaklady relevantniho chovani a norem.
Etiku Ize dle hledisek &it riznych na dimenze. N&glad etika autonomni, kdy
si ¢lovek sam vymezuje etické zasady nebo naopak etikadmetani vyvstava
tam, kde jsou etické zasady stanoveny &3ku. Dale se riZe jednat o etika
individualni, zabyvajicimi se moralnimi otazkamidijgce ¢i etika socialni
zkoumajici moralni vychodiska z pohledu socialné&ipin. Pro nas pohled je
tzv. etické kodexy, které se zaobiraji konkrétndfgsionalnic¢innosti daného
odwtvi, v naSem fipact se tedy jedna o etiku pomahajicich pro{es)).

Zakladem etiky odpavdnosti a zarouejeji nejvyssi mravni hodnotou je

vztah¢lovéka k druhémutloveku (66).
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Etika poméahajicich profesi v sbhahrnuje d¥ roviny vztahi. Prvni rovinu tvei
vztah pracovnika k sébsamému, ve kterém se stejnodirou odrazi jeho vztah
ke svym klientm. Druhou rovinou je fakt toho, Ze jaké vztahy macpvnik na
pracovisti se svymi kolegy, tak takové mivéa vztarskym klientm (72).

Fxi praci pomahajicicltasto vyvstavaji etické problémy. Tyto situace
vznikaji tam, kde je evidentni, jak by seilnpomahajici zachovat, ale jemu
samotnému se toto chovarigd. Prikladem niize byt situace, kdy se pracovnik
domniva, Ze by klientovi #h poskytnout patbnou pomoc, avsak tuto pomoc mu
nabidnout neriize, protoze klient nesflje potebné podminky40).

Etiku do poméhajicich profesi, specificky do l&hai, zavedfrecky léka
Hippokrates svouifisahou, kterou absolventi mediciny skladaji doqa6%

Zakladem etiky pomahani je citlivost pomoci kegojeti a Zivotnimu a
Zivotnimu stylu klienta. Pomoc mé byt vzdy formaabizeni, nikoliv vnucovani.
Pomahajici profese byipvykonu svého povolani &i dodrzovat etické normy.
Jsou jimi ochrana prav a soukromi klienta, respektdjeho pani areSeni situace
s klientovou spolupraci. Dale byéhbyt pracovnik odposdny a zvolit vhodnou
formu a metodu prace. V neposlediaid by cely proces pomoci neinbyt

negativré ovlivnén emani strankou ¥ci (36).

1.1.2.1 Etické kodexy

Eticky kodex je dokument upravujici obecna i katki pravidla prace
jednotlivych profesi pro pracovnikyiznych organizaciRidi se jimi napiklad
lekari, zdravotni sestry, socialni pracovnici, atebl i novin& ¢i pravnici.
N¢které organizace vytvéa kodex pro své za#stnance, a to kil ve forme
zavazne, kdy se jim musi bez vyhradgit, nebo ve forrd nezdvazné, kdy je
jejich dodrzovani nadli pracovnika. Pro praci zdravotnich sester a $oich
pracovniki jsou platné etické kodexy ve foénzavazné. Pro nasi oblast je

zasadni eticky kodex zdravotnich sester a soctalmiacovnik (69).
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Jedna se o nastroj k zafist kazdodennickinnosti, jednani a chovani
pracovniki tak, aby odpovidali stanovenym normam a zasadam@ndSrdy
profesionalniho jednani vymezuji konkrétni pravidie@hazejici z princip dané
organizacgl17).

Eticky kodex je podzakonnym igrpisem, ktery tvd voditko pro
chovani a rozhodovani pracoviitak, aby byli nestranni @stni. Mli by se jim
fidit vSichni pracovnici v organizaci, stéjtak jako by ngli chapat jeho obsah a
dulezitost. Etické wdomi je nezbytnou s@éasti odbornosti pomahajicich
pracovniki. Schopnost etického jednéni je zékladem pro kiafioskytovani
sluzeb, které jsou nabizeny uzivatal(48).

Rozumime jim také systematicky soubor noremiedpigi, ktery vymezuje a
upravuje vztahy mezileny ugité komunity. Poskytuje detaijsi rozpracovani,
konkretizaci moralnich zasad a jejich pouziti vpia).

Pro pracovniky tvid hranici Zadouciho chovani a je kritériem pro
posuzovani subjekt Usnaduje rozhodovani a podporuje manaZerskzeni.
Organizace, ktera seidi etickym kodexem, zvySuje svouuwtryhodnost
v powdomi véejnosti. V neposlednifadé dochazi ke zkvalitmi komunikace a

kvality vztahi mezi pracovnikem a kliente(t7).

1.1.3  Zvlastni naroky pomahajicich povolani

Velkou roli zde hraje f@devsim lidsky vztah mezi pomahajicim a jeho
klientem, coZz z neptSi ¢asti ovliiuje osobnost pracovnika - profesionéla.
Pracovnici setasto setkavaji s lidmi v nouzi, v nérych Zivotnich situacich,
s lidmi, jejichZ spoléenské postaveni neodpovid&simow uznivané nort To
vde a mnohé dalSi vyZzaduje profesionalni jednanmigbajicich, nejen slusnost
v jejich jednani, ale také porozam, pijeti klienta, spolutiast, atmosféru jistoty
a bezpei, posileni, pomo¢28).

ST

zklamani. Pro vykon profese jsou nezbytné osobhgstdpoklady, pdténé
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vzklani a odbornost, neutuchajici zdjem a tchpomahat druhym, vysoké
nasazeni i wsdonelost a ochotaimnaset obti (20).

Pomahajici oblast klade na jedince vysoké narokigré jsou
vymezovany jako prosocialni jednani. Sluzba druhjgmnesmirs nara@nou
¢innosti. Pro jeji vykon je ptgbné zaujeti, zajem a motiva@s).

Motivace znazatuje psychologicky @vod chovani, jehofiinu. Sklada se zéit
slozek chovani, a to ze za&fani chovani, z jeho intenzity a délky trvani.
Motivace se tak za#iuje na dosazeni &itého cile s fispénim notné davky
energie a udrZzenim motivace, dokud neni dosaZzdeonebo nalezeno jiného
schudrgjSihotreSeni(46).

Pomahajici povolani tedyrgupokladaji prosocialni dispozice jedince,
mezi kteréradime i etické zasady, dale bglnoplyvat znalostmi, zkuSenostmi a
dovednostmi. Ml by také mit rozvinutoucestnost, smysl pro moralni
odpowdnost a jednani, dale empatii, lasku, spravediaogbkoru. Porozusmi
druhému ¢lovéku, naslouchani a neodsuzovani druhého by taki mpafit
k nespornym slozkdm osobnosti pracovnika, defmito dispozicemi vytvé
s klientem dvérnou a welou atmosfér20).

Ve vztahu mezi klientem a pracovnikem pomahajiofgee jsou patrné
dva postoje, jez pracovnik zaujima. V prvninfippdt se jedna o tzv.
.neangazovaného pracovnika“. Tento pomahajici pojswou praci i stené
pravomoce bez osobniho zajmu o svého klienta. 3&dmwovisko ve vztahu ke
klientovi je neutralni, mize vSak zaujimat i postaveni lhostejnosti, arogatce
hrubosti(46).

Druhym typem je naopak pracovnik angazovany. Pnathibutem pracovnika je
zde smysluplnost jeho prace. Zamysli se nad dartaves a perspektivami,
zabyva se ilezitymi hodnotami a Zivotnimi problémy konkrétnididi. Ma
adekvatg nastavené hodnoty Usghu, vykonu i sebekontroly. AngaZzovanost
pracovnika vSak skytd dvuaskali. Jsou to tendencerepirat kontrolu nad
klientovym jedndnim a dale tendencetolvani se pro klienta, a to natgvlastni
akor (28).
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1.1.4 Paradoxy profesionalniho pomahani

Ve sclovacich prosedcich se v dnesSni dbbetkavame s pojmem krize,
konkrétré s krizi spolénosti, kterda je brana jako situace, kdy je naruSeno
fungovani utitého systému a vém Zzijicich lidi (68).

Ukolem pomaéhajiciho pracovnika je pochopeni kaZzdédienta, zajem o
jeho osobu, pozadavky a potize, jeltigepi, vcitni se do #j, nalézani dobrych a
pozitivnich stranek a vlastnosti klienta. Ngfi podminkou a tedy prvnim
paradoxem je zmbvané slovo ,kazdého", to iwie byt rekdy velice snadnou
zalezitosti, jindy naopak velice nérym a €2kym pozadavken8).
Negativni konotaci zde e byt osobni zaujetfi preference #c¢i uréitému
klientovi. Dalezité je u¢domeni si tohoto aspektu oipobeni vedlejSiho motivu.
Ne kazdy pomahajici je schopen najit si lidsky kzta klientovi v krajni nouzi.
Jindy by zase radi mra¥rodsoudili klienty za jejiciinnost/n€innost. Proto je
nezbytné nezapominat ndislivy Usudek a profesionalni jednani a zkuSentost,
vSe na individualni rovihprace s klienten@28).
DalSim paradoxem je laska k bliznimu ve sluzbackepy Usgchu. Velice
tézkou, ale zarove i nezbytnou ulohou je mit laska (mit rad) ek kazdého
¢loveéka, kterého nam osudipede do cesty. Zde na misbcergni pracovnika,
projeveni chvaly a w@nosti. Pomahajici citi pbu byt lidem pdebny a
pros@Esny (46).
Tretim zde zmiovanym paradoxem je laska k bliznimu jako zboZiofd3i zde
chapeme nejen jako poslani, ale i jakianost, ktera pracovniky zivi. Jsou
profese, pro jejichZislusniky je orientace na zisk prioritni, figgtad manazer,
podnikatel. V jinych povolanich je mira zisku penindividualni a @zna. Pro
pomahajici pracovniky je vgtbk povaZzovan za soast pracovniho prastdi
(28).

Nutné je ug¢domit si, Ze pojmem pomoc semi spolu se z&nami, které
probihaji ve vnini spol€nosti, je zavisla na jeji struki, kultue, nabozenstvi
aj. (35).
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1.1.5 Moc a pomoc

Kazdé z vytu pomahaijicich profesi odpovid&it&t mira moci. Lorenzova
uvadi dvoji rozliSeni pomahéani. Jedna se o direktzpisoby prace, ty jsou
spojeny s vySSi mirou moci a kontroly. Pracovnileriia spiSe kontrolujejdi
jeho kroky a rozhoduje o typu spoluprd8é).

Moc je nesmir# dilezitou sodasti pomahani, nebanané ovliviiuje moznosti a
zpiasoby poskytovani pomo¢28).

Kontrola je nevyhnutelnou,¢élnou a paebnou sotasti prace s klientem. Pro
pracovnika je dobré whrozliSovat hranice mezi nabizenim pomociebiranim
kontroly, oboji nelze éat sowasre (72).

Opakem direktivity jsou nedirektivni @poby pomahani. Zde poméahajici
profese nedisponuji téka Zzadnou moci. O v¢¥bu metod a forem pomoci vzdy
spolurozhoduje klient36).

Kopriva roZllenuje moc na dva druhy. V prn¥@d zminuje institucionalg

pridélenou moc, ktera vyplyva z pozice, které mu orgacéz ve které pracuje,
pridélila a diky které tak disponuje ditymi kompetencemi. Druhym typem je
moc vznikla vramci samotného vztahu pomahani. TEaika, paklize se
pracovnik pro klienta stava autoritou, osobou,&ter irozere ridi (28).
jaky zpisob fizeni pracovnik voli. Tuto volbu ovilwje druh klienta a jeho
povaha, charakteristika problému a typ pracévisprosiedi(36).
V socialni praci je ngidka nutno jednat protiti klienta, ktera sam neni vzdy
schopen adekvainposoudit situaci. Proto zakon, zagitych okolnosti, dava
pracovnikovi moZnosti prosazeni své voli@geni problému, i protitd klienta
(12).

Moc a jeji systéem vede k oboustranné manipuRa@mahajici p prebirani

moci nad klientem ho fite na jedné str&nochranit, ale na druhé steaho i
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zneschopovat. Kazdy projev moci pracovnikadadge mit v kliento¢ prozivani
swvij protipdl (28).

Pomoc je dojednany #pob spoléné prace mezi pracovnikem, ktery ji
nabizi, a klientem, ktery si ji voli. fipadt, Ze pracovnikovo jednani neni
odpowdi na klientovu objednavku, neni pracovnikadianost pomoci, nybrz
kontrolou. Rozdil mezi pomoci a kontrolou neni pouazhlediska toho, od koho
vychazi prvotni impuls, ale zalezi také dasové narénosti. Kontrola byva
provedena rychle, oprotétsinou zdlouhavému dojednavani pom@et).

Z historického hlediska je mozné poskytovani ponétenit do £ forem. Prvni
formou je individualni, aktudlni, dobrovolna pomposkytovana soukromymi
osobami a jejim okolim. Dalsi moznosti je pomoc speanictvim socialni
politiky, kterd je prosednictvim prav a pea. Charakter pomoci je zejména
preventivni baze. f&ti moznosti jsou sluzby orientovanédaveka, které spadaji
do oblasti socialni prace, zdravotni dejeé oblast{35).

1.2 Kontakt s klientem

Nabizeni, tedy pomahani, &jjani pomoci je nesmitnobtiznym a&asto
I protichidnym procesem. Kazdy pomahajici by sil mvédomit, jak moc je to
pro rgj zasadni ¥c a n¢€l by se upimné zamyslet nad sésici spletitych motiv,
které ho k této praci, k profesi pomahajicihiyedly (61).

Od prvni chvile, kdy se pracovnik setka s klientersijuie o navazani
vzajemneého vztahu. V pomahajicich profesich méategatah prvéady vyznam.
Kvalita vztahu mezi pomahajicim a klientem je jedna nejdilezitjSich
podminek Usgsné intervencér2).

Prvotni kontakt pomé&hajiciho pracovnika a kliendavglice dleZity,
neba’ od jeho navazani se posléze odviji nasledna eners a vysledky prace.
Zalezi na vymezeni roli pracovniho vztahu a naemaég spolupraci obou
zWastrenych. Diraz by, mimo jiné, /i byt kladen na podminky, ve kterych se
kontakt odehrava, aby umadvaly prehlednou, jasnou a hla¥rjednoznéanou
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komunikaci. Klient by mil porozungt poslani organizac& poskytované sluzby,
meél by znat gedntt jednani a spoluprace, stéjtak i sva prava a povinnosti.
Socialni pracovnik /pomahajici/ by o klient&lmit profesionalni zajem, &by
klienta unét zaangaZovat dieSeni problému a motivovat ho ke &
nezadouciho chovai Zivotnich podminek28).

Pri praci s klientem se dtla pomahajici a kontrolujicifigtup. Ten se
meéni a vytvéi v dlouhodobém vztahuriBtup by ndl byt vzdy &elny a uzitény
a mel by prispivat k adekvatni zém¢ klientova chovani. Na pracovnikovi lezi
velkd mira zodposdnosti. Na 8m zalezZi, jakym zjisobem se bude spoluprace
vyvijet a jaké ovaceimese(44).

Sebeprezentace socialniho pracovnika gezitym bodem v kontaktu,
jak z profesionalniho, tak i lidského dhlu pohledio, jak je vniman svymi
klienty, ale i kolegy a natzenymi ho stavi do ditych pozic(27).

Zvladani umdni rozhovoru je zéasadni a velmiildzitym bodem pro
vytvoieni dobrého vztahu mezi pracovnikem a klientemravea i tézistm pro
cely proces pracgtO).

Drive, nez zé&ne pracovnik intervenci klienta, dnby dolre znat a
vyhodnotit klientovu situaci. Prace je zaloZenacilanych krocich, kterymi se
shazime snizit néfznivy stav klientovy situacg8).

Prvni pozice vychazi z hodnoceni a vnimani poslariévprace &i klientam.
Zde lze hovaét o pracovnika ppraveného pomahat, ktery je solidarni, empaticky,
aktivni, snazi se o ulébni klientova Zivota. Nebo zde shgéme pracovnika,
jenz v plném rozsahu@devsim reprezentuje svou instituci. Ma tendencerity
nad klientem, spiSe mu kontroluje Zivot a omezuj& nozhodovan(27).

Druhd pozice je za#ilena na pohled instituce na svého pracovnika. Ten je
reprezentantem instituce, nabizi febhou pomoc, iedchazi socidlnim
problémam a kritickym Zivotnim situacim. Nebo je naopak garenikem
bezpodminéné loajalnim s instituci, strikth dba na dodrZzovani zakibna
pravnich pedpisi, bez ohledu na jejich spravedinost. Db4, aby posiana
pomoc nebyla zneuzi(@7).
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1.2.5 Hranice mezi pracovnikem a klientem

Hranici, jakymsi dlitkem ugujeme, co je zaleZitosti pracovnika a co
naopak klienta. #telnou hranici zakoritmusi mit kazdy fungujici celek. Kazdy
muze rozdaleni roli a kompetenci chapat péod odlisrg. Fxi déletrvajicim
kontaktu se obvykl&asem utvé sdileny model. Dlezita je dohoda, ktera by
méla respektovat zajmy obou stran. Hranice optifalgmezuji fungovani a
vyvoj vztahu. Je dobré a zdravé drZzet se zasadyglatv mezilidskych vztazich
(28).

Pro pracovnika jetdezite, aby pesre vedél, kdy klientovi nabizi pomoc,
musi ji chapat jako vyslednatéru vzajemné interakce. Prvni fazi je klientova
objednavka, jeho touha po #m&. Druhym krokem je nabidka pomoci od
pracovnika. Vyslednym efektem je pak sgok dohoda o pomoci, cily a

zpiasobech prac€r2).

1.2.5.1 Hranice @i pomahéani

S pravidly pro vykon profesionainposkytované pomoci se postdpn
vyvinuly i pravidla upravujici narok — pravo na poen Pomoc se tedy stala
socialni kategorii, ktera je v legislatvrstanovenych formach majiciétginou
mezinarodni charaktéB5).

Vymezeni si ufitych, svych vlastnich, hranic ve vztahu k druhyen |
vyznamnym prvkem ve vztahu pomahajicialtivklientam. Pokud by hranice
nebyly dostatén¢ nastaveny, mohl by se pracovnik dostat do velrbadeucich a
negijemnych situaci, které by mohly vést az k jehootghi. Je otdzkou delSiho
c¢asoveho horizontu, nez se hranice vytvmemusi byt hned dana. Jasnost a
stalost se v fibéhu prace zakotwi60).

NejvétSim problém udrZzeni hranic pomé&héni vyvstavéipaat, Ze

pracovnik vnima zélezitosti klienta z#l{$ osobni, za svoje vlastni. Tento jev se
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nazyva splyvani — pibuji, aby n¢ klient poteboval. Zde jeteba rozliSovat

hranice mezi soucitem a empatii. Tim trpi nejen pdmahajici, ale i cely proces
pomahani. Obranou proti splyvani je retest, ta se ale fie stat dalSim

problémem. Dale pak také to, jak je pracovnik senophajit si své vlastni
hranice ped manipulaci ze stran klient28).

1.3 Profese zdravotni sestry

,BYt sestrou je vyznamenani a poslani!”
M. Staikova

Zdravi by nglo vzdy stat na prvnim mistv systému zZivotnich hodnot
jedince a celé spalaosti, proto je jeho pravni ochrana zakotvena wrémh
nejvyssiho stuphpravni sily(74).

Zdravotnické povolani p#t mezi naroéné profese a to jak z hlediska
odborné pipravy, tak profesionalniho jednani. Objektendepfe nemocnylovek
(80).

Profese zdravotni sestry jéznorodoucinnosti, kazdy den a v kazdém
nemocnénim zd&izeni nize byt jina. Zdravotni sestra by proté&lenmit praktické
znalosti a dovednosti tykajici se¢péa informovanosti o svych pacientech. Musi
umét dolfe komunikovat, jak s klienty, tak se svymi spolumaniky, protoZze
komunikace je zakladni séésti pée, kterou sestry poskytuji. Sestra musi byt
schopna tymové a vysoce odborné prace. Zdravostiyseusi byt Skolenym
odolnym a fyzicky zdatnym personalem:pgcim o druhg56).

Odpowdnost vSech zdravotnickych pracoviniki odbornosti je
zdirazinovana jak na poli etiky, tak v rovrpravni(74).

OSetovatelstvi jako pomoc nemocnym zde existuje odtajch dob, kdy
byl tradiéni pristup k nemocnym ovlivin humanistickou filozofii. To se postupn
ménilo s gichodem filozofie idealistické a vlivem naboZensei ffizpisobovalo
danému spolenskému progedi. Skuténé zaklady filozofie a oSatvatelstvi
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poloZila Florence Nightingale. Technologicky rozmngak nastal od poloviny 20.
stoleti(47).

FarkaSova vnima o$evatelskou p& jako moudrost poskytované
zdravotni ¥dou, lasku rozvinutou citemyl a schopnosti pomahat a pomoc jako
symbol pomocné rukg63).

V oSetovatelskéem procesu nesmi byt opomijena edukacesa kje
ovlivnéna vyvojem lékeskych i nelékeskych profesi. Upléauje se i
poskytovani zdravotni gé v celém jejim rozsahi32).

Cilem zdravotni p#, jez poskytuji, mimo jiné, zdravotni sestry, @eo
zdravi. Ta je definovana jako soubor ekonomickykhlturnich, sociélnich,
zdravotnickych, hospodskych, kulturnich a socialnich opai acinnosti, ktera
ovliviwuji zdravi obyvatelstva a jeho vyvd|9).

Zdravotni sestry poskytuji zdravotnickou ¢péobyvatefim v niznych
typech zéizeni. Jedna se o ambulantni nebo Ustavni forrmudonii, sekundarni a
nasledné zdravotni pe(26).

Rozsypalova a kol uvadi, Ze: ,Povolani sestry jetrosatelska sluzba
nemocnému. To znamena postavit se do boje za Béjhgdnotylovéka, do boje
za zdravi a za navraceni nemocného do rodiny paesgsosti“ (57).

OSetovatelstvi je ¥dni disciplina, kterd zabezhge komplexni pé& ve
zdravi i nemoctloveéka. Vyuziva k tomu preventivni, diagnostické a pexatické
postupy(75).

Cilem oSetbovatelské pé&, kterou zdravotni sestry poskytuji, je
individualni pée o jedince na zaklad nejnowjSich poznatk, v souladu
s etickymi principy, pravy pacieta s dirazem na maximalni kvalitu a
efektivnost poskytované pe(26).

Do oSetovatelstvi také péteduk&ni proces, tedy odevzdavaniigimani
informaci ve spolkeenském prosédi v ramci vzajemné interakce mezi sestrou a
pacienten(32).
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Symbolem moudrosti jefpposkytovani oSebvatelské pé& kniha, symbol
lasky zn&i srdce a pd@ebnou pomoc znazawje ruka. UEitym symbolem je i

swtlo lampy, které je ozré@nim mezinarodni rady ses{8.

V souvislosti s vysokoskolskym védvanim sester se ofatatelstvi jako
samostatné oawi dynamicky rozviji. Pozornost je¢énovana zejmeéna teorii
oboru, avSak hlavnim pidm je praktickd oSsivatelskacinnost, oSdgbvani
nemocnych. To je zaloZzeno na porozuaim praktickych dovednostech, tymové
praci, wdeckych principech, soustavném w&vani a zlepSovani kvality prace a

poskytované pie (79).

Dle vyhlasky¢. 424/2004 Sb. (pIné Zni 84 — gilohac. 5) m& sestra dané

kompetence a vykonava nasledujici zdravéimosti:

zdravotni péi poskytuje v souladu s pravnimi normami a stanglard
dodrzovani hygienicko-epidemiologicky rezimu v smud s pravnimiigdpisy
vypracovava zdravotnickou dokumentaci

poskytuje informace kliedtn v souladu se svou odbornosti

vyhodnocuje Urove solestainosti a pateb svych pacieiit

monitoruje a orientaé vyhodnocuje fyziologické funkce &lésné parametry
pacienti

pozoruje, hodnoti a zaznamenava paédseaktualni sta\(77).

Mastiliakova uvadi: Cinnost zdravotnich sester, které odpovidaji za
vSeobecnou oS@tvatelskou p& zahrnuje: p& o kti, dospivajici, dosfé a
staré lidi @i akutnich a chronickych poruchach zdravij pomatickych a
psychickych potizich, o které je gmvano v nemocnicich nebo mime.nryto
sestry musi ugt chranit, udrZovat, navracet a podporovat zdrawboa skupin,
jejich autonomii a sastainost v oblasti desnych a psychickych Zivotnich
funkci, s gihlédnutim na psychologické, socialni, ekonomickékwaturni

odliSnosti zfisobu Zivota postizenych os@R7).
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1.3.1 Role sestry

Osobnost zdravotni sestry je historicky ovéima vyvojem, ktery
poznamenal jejkinnosti i prestiz. To ovliiuje i socialni progedi, profesni
moralka a filozoficky systém, ktery spoétest uznav480).

FarkaSova pojem role je definuje jakoté&kavané chovani jedince, které
souvisi s jeho uwitym postavenim ve spairosti. Redstavuje vzor chovani
urceny pozadavky @ité profese(9).

Role sestry je spotensky akceptovana a hodnocena rel@tiwysokém
stuprem, ze sedmdeséti povolani zaujimid 7. - 10. mist¥ paznauje
vyznamnou pozici a prestiz sesterskému povolarsemvjeho celkova image
neni moc pozitivéa vnimana(10).

Povolani zdravotni sestry v sobkryva systém roli a rolového chovani,
to je ukeno objektivnim stavem ve spéimsti a historickym podtextem.
V minulosti, ale i v pitbéhu sodasnosti prosSla a stale prochazi role sestry
slozitym vyvojem. To vSe vyZaduje po zdravotnickgmersonalu Siroké
spektrum poznatkn, které tvéi systémy spolk@nskych roli sester. Samotné
role sester ve spalrosti jsou zaloZzené na pomoci jeding skupinam a
rodinam svym kompetentnim jednanim, které ve sipoigti podporuje udrzet
zdravi a brani vzniku nemo(9).

Ukolem role kazdého profesionalniho pracovnika wdeawotnictvi je
zajiseni bezprosedniho uspokojeni piath nemocnéh(B87).

Roli zdravotni sestry charakterizuji tyto znaky:

- sestra fi své praci vychazi z pteb nemocného a z chapani jeho problému
- musi byt schopna zabezjtenemocnému pocit jistoty a bezie

- je emociondla neutrélni a schopna racionalni kontroly

Tyto role ovliviiuji zmény ve spolénosti, systém zdravotni §& nové poznatky
a technologie, celkovy zdravotni stav obyvatel I&idespekty10).

V sowasné dob zaujimaji a pIni sestry nigjstji nasleduijici role:
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

Sestra jako poskytovatelka ofetatelské p&. Jedna se o roli vtahkteré
chapou jedince jako bio-psycho-socio-spiritualndblosost pi poskytovani
oSetovatelskeé pée.

Sestra v roli manageraigobi viizeni a organizaci gé o nemocného a to na
vSech Urovnich zdravotnickéhoiizeeni.

Sestra — edukatorka, ktera utiva formuje u¢donglé a zodpowdné chovani
jedince i skupiny. Ovliuje realizaci ziskavani édomosti a upewmi
motivace(9).

Sestra v roli advokéatky obhajuje klienty, zastupjggch prava, pedklada a
tlumaci jeho poZzadavky a haji jeho zajmy.

Sestra jako nositelka zm by mela byt hnaci silou a podporovat realizaci
vyvoje zdravotni p&e kugedu.

Sestra v role vyzkumnice jefgdpokladem vz&lani, moznosti a potenciélu
pro vyzkumnouwinnost v oblasti oS&bvatelstvi a p& o zdravi 0sofL0).

1.3.2 Odborna Zgobilost pro vykon povolani zdravotni sestry

Pod otazku profesionality zdravotnich segsglime nasledujici atributy:
Na prvnim mist stoji zodpoednost, respektovani zajnklienti a divéra, a také

schopnost obhdjit si své rozhodnuti. Druhé misipada odpovdnosti. Ta nize

byt za svou vlastni osobu a praci nebo naopak zadpost za ostatni.

Profesiondlni odpasdnost pedstavuje zakonnou svobodu sprége rozhodnou

v kazdé klinické situaci. Dale sebadime autonomii, coZz znamena, devek

muze ¢init rozhodnuti na zakladsvych znalosti a vlastniho Gsudku. A v Zzadném

piipadt nesmime opomenout denlivost, ktera tvii zakonnou povinnost sestry.

Duvérné informace se tak nesmi ¢ggovat bez souhlasu pacierf&b).

Na mist je aiekavani zvladnuti velmi odborn&nnosti zdravotnika. Prace

s moderni technikou, fyzickou 2af, emocemi a prozivanim nemocnych, &éa

administrativa, ale také i soukromy a rodinny Ziywacovnik. VSechny tyto
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pozadavky kladou vysoké naroky na osobnost zdrakgtoh pracovnili, na
jejich profesni gipravu, zfisob Zivota i dusevni stabili(i@0).

Zdravotni sestry maji povinnost celozivotniho d&adani, coz je
povaZzovdno za nastroj, ktery sestrdm uingg ziskavat aktuélni informace,
nejnowjsSi poznatky, zrénost a reagovat na dynamické &m v poskytovani
zdravotni pée. Principy celozivotniho vthvani sester dle $tové zdravotnické
organizace jsou nasleduijici:

- zasadit celozivotni vzthvani do legislativnino a regulérniho ramce daného
azemi

- kvalifikovanym sestram umoznit celozivotni ek/ani

- soustedit se na priority a pt#by zdravotni pg& daného uzemi

- celozivotni vzdlavani musi byt interdisciplinarni a multiprofesabmi

- pravidelr® musi byt hodnocena jeho kvalita

- mélo by byt uskuténovano vysokoskolsky vzthnymi sestram{38).

Sestry jako nositelky zdravotnického povolaniaskytovani pomoci a
p&e by nEly byt nositelkami vzdlani, emocionalni a socialni zralosti a
pozitivniho gFistupu v péi o druhé lidi. Sestry i@dstavuji wiity model ve
spole&nosti, nély by mit rozhled, byt prakticky zdatné, mit odb&rmedomosti,
byt ochotné. Jsou jednim¢knku, které stoji u zrodu Zivota, jehoupéhu i
zaniku(9).

Zdravotni sestra v ramci svého povolani nasloldieatim a buduje si
s nimi divérny vztah. Dale zajiflje a hodnoti jejich pétby v oblasti p&e a
pomoci o jejich osobu a sestavuje édeatelsky plan. Dba na jeho realizaci a
kontrolu danych op&tni a hodnoti a dokumentuje vysledky tdedtelského
procesu37).

1.3.4  Eticky kodex zdravotnich sester

Ke zdravotnim sestram a jejich rolim, kteréi pykonu své prace

zaujimaji se povinnosti a etick&d odgdnost. Kazdy zdravotnicky pracovnik, tedy
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i zdravotni sestry, by #i mit osvojené zakladni etické pojmy, kterymi jsou
obhajoba, odpasdnost/povinnost a spoluprace a vlastrigvani(19).

Pod vlivem etickych norem spd@leost formulovala &které zakladni dokumenty,
které by ndly cinnost zdravotnik zkvalithovat. Mezi priory pdf ,Eticky kodex
Ceské léksské komory“, ,Eticky kodex zdravotnich sester atiatelek” a
~Eticky kodex prav pacieiit (80).

Prvni eticky kodex pro zdravotni sestry byl isjgn v roce 1983, coz
bylo vyznamnym prvkem kupdu. Eticky kodex nema pravni charakter, ale
udava formu cesty pracoviiik, pro které byl vytvien. Je zakladeniady
smeérnic a slouzi jako vzor dujici spravnost jednani zdravotnickych pracovnik
proto je nesmiradilezita znalost etickych kodéx56).

Sestry maji v ramci svého profesionalniho jedraakladni povinnosti,
kterymi je pée o zdravi, fedchazeni nemocem, navraceni zdravi amméni
utrpeni. Eticka pravidla profesionalniho chovanaxdtnich sester se zé&tji na
n¢kolik oblasti. Jsou jimi: zdravotni sestra a spbtiam, zdravotni sestra adeé
v praxi, zdravotni sestra a povolani, zdravotnitraes spoluzagstnanci a

zdravotni sestra a spotest(6).

1.3.5 DusSevni hygiena zdravotni sestry

»~Jadrem lidské bytosti je dvoji paba: porebujeme gkoho, koho bychom din
radi a rekoho, kdo by @l rad nas“.
J.B.Smith

Jednou z naplni prace zdravotnich sester {& ménemocné. V pozadi
tétocinnosti vSak stoji jiny ukol, ktery maji sestry paaci, a to je p& o sebe, 0
vlastni vzhled, dlesné zdravi, stravovani.. — o vlastdliesny a duSevni Zivot,
neba’ kdyZz nejsme sami v padku, tak ani naSe prace neni tak ¥gou, jak by
mela byt (30).
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Kfivohlavy definuje duSevni hygienu jako: ,systémédecky
propracovanych pravidel a rad slouzicich k udrzepfphloubeni nebo
znovuziskani duSevniho zdravi, duSevni rovnovargtiiraziuje vytvaeni
optimalnich podminek pro viiiti ¢innost, duSevni zdravi a zdatnost a posileni
vaci vlivam, které negativhovliviuji dusevni zivot29).

Dulezita je nejen pg& o svédlo, ale gredevsim o svou duSevni pohodu, o
to, co si myslime, co a jak vnimame a proZzivameto,oco vilastd v Zivo
chceme a kdo jsme. To, co sgedv duSiclovéka, tedy v jeho psychice naslédn
ovliviiuje to, co se ge v rem v jeho ¢le a naopak to, co sejd v naSemde
ovliviiuje to, co se &e v nasi mysl{30).

DuSevni hygiena se zabyva dus&wadravymi lidmi a upevnim jejich
zdravi, ale i lidmi na hranici, u nichz je patrreruseni duSevni rovnovahy i lidmi
piimo nemocnym{29).

Zdravotni sestry jako profesionalové mohou samiesebranit ped
nadn&rnou stresovou z&i a rozvojem syndromu vybkeni, pokud respektuji a
uplatiuji pravidla a doporteni prevence stresu a dusevni hygienyii Pa¢zi e
vytvareni a udrzovani kvalitnich mezilidskych vziala zvladani pgebnych
pracovnich dovednosti. Dale dobra a jasna komueika@émci pracovniho tymu.
Nesmime opominat vnimani sebe samaikesné i duSevni Urovni a mit na sebe
realistické naroky a stanovovat si dosazitelné @Sim bodem jednovani se
z4jmam a zalibam, které nesouviseji se 2atnanim a urni zvladnout negativni
emoce. Také optimalizace svého Zivotniho styluaepovani emoci a humoru
pati mezi pravidla prevence 2@k a stresu. A dale zvladani a uzivani relaicn
technik(82).

1.4 Socialni prace

Socialni pracifadime do skupiny socialnichéd;, tedy d, které se

zabyvaji spolénosti. V SirSim n&itku ji zatlenujeme do skupiny &d o ¢lovéku.
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Dnes je socialni prace chapana jako samostatn&tollideckého poznani, jejiz
zaklad je multidisciplinarni s vyztiajicimi se systematizujicimi se ryg34).

Jedna se o spdlenskowdni disciplinu a o oblast praktick&nnosti,
kterd je opena o spoksenskou solidaritu a o namvani lidského potenciélu.
Svou péi napomaha jednotliven, rodinam, skupindm i komunitam k socialnimu
uplatreni (41).

Cilem socialni prace jeseni problérfinv mezilidskych vztazich, snazi se
o posileni kazdého jedince a péduaje ho k socialni zame¢ tak, aby se nedostaval
do konfliktu se svym progdim. Klcovym aspektem jsou zde lidska prava a
spol&enska spravedino§s).

Tato prace je saasti kazdého statem organizovaného a emeitm
systému perozdtlovani zbozi a sluzeb s cilem zabemd socialnich poeb
klienti a zajiS&éni ugité formy kontroly(40).

Socialni prace jako samostatnd profesni speciaizaznikla
v pramyslovych zemich zapadni Evropy a v USA koncemsi@eti, diky Seni
socialistickych idei. U nas se nahodnacepéo potebné z#ala postupdé
pifeménovat na organizovanou az dadkem 20. stoleti, vlivem prinaip
individualizace a prevendé3).

Socialni préaci stoji nafech ogrnych bodech. Prvnim bodem pro jeji
pevné postaveni jsou zakony, zakonreédpisy, povinnosti a moznosti, které
z téchto ustanoveni vyplyvaji. Spadaji sem vesSkera @danepsand zavazna
pravidla a normy stanovujici hranice mezi lidmi.uBym piliem je zmgsob
chovani, mysleni, jednanifgswdceni a styl Zivota kazdého jedin¢eklienta.
Klientem secloveék stava ve chvili, kdy se jeho igoby jednani neztotdaji
s normami, které spalaost dodrzuje. Proto zde nastuptienost socialni prace,
bez nich by socialni prdce nemohla existovéttim neméa dulezitym ogrnym
bodem je odborna stranka socialniho pracovnika. o@udisti popipad
specializaci zde vyj&djeme umdni byt jakymsi prosednikem mezi normami

spole&nosti a zggsoby klientova zivotdr2).
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Vyznamnym vniinim rozporem socialni prace je jeji zavislost na
ob¢anském pogdomi o tom, co jsou socialni probléemy a jakynisgbem by se
mely feSit(59).

Socialni prace seurnymi formami zaobird nejrozmagjgimi, ale
komplexnimi vztahy mezi lidmi a jejich préstim, s cilem podpory rozvoje
jedince ¢i alespdi zachovani stavajicich dovednosti a éstdnosti uzivatele,
popipact jeho ogtovny navrat do svéhaipozeného prosedi(6).

Socialni prace je jednim z hlavnich pieski poskytovani socialni pomoci. Jejim
cilem je vys¥tlovani, odhalovani geSeni socialnich problénspole&nosti(41).

V soudobé spolmosti je socialni prac@zena do systému socialniho zabeéepé

a jako souast socialni politiky stat(#3).

Pomoc ve vSeobecné ro¥inmiuzeme chapat jako tpodni slozku lidskeho
jednani, ktera se postupstala nezastupitelnou slozkou jednani celé gpoki,

a kterd zaujima vyznamnou soci&imorélni kategori(35).

V organizaci socialniho statu ma socialni praceudng postaveni.
Prostednictvim ni putuji pdebné zdroje k zavislym lidem a tim se kompenzuji
trhliny trzniho systému. Socialni prace oplyva laiic dimenzi, kterou je nutno
zkoumat a tim pak v praxi efektigiieSit eticka dilemat&40).

Jako profese stoji socialni prace ug®iku mnoha protichdnych
postoji. Presto vSak usiluje o soustavné metoditd®eni problérin, které mivaji
pohyblivé hranice, kterych si musi byt sociélniqaenik vwdom (59).

Socialni prace je vzajemnpropojenym a prolinajicim se systémem
hodnot, teorii a prax).

Jako ¥dni obor souvisi gadou odv¥tvi. Své poznatkycerpa nagiklad ze
sociologie, psychologi€i psychoterapie. A naopakigsreji vymezuje vlastni
zdroje a poslani sousednich aboNagiklad v medicig a psychiatrii otevira
otazku holistického pojetélovéka. Socialni prace svymupobenim ovliviuje

spole&enské normy72).
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Socialni prace pod uhlem akademické discipliny aké tdotyka filozofie,
religionistiky, prava, politologie, kriminologiepsialni pediatrie &adou dalSich
obori (43).

Prioritni je pro ni podpora klientaipreSeni probléiin a zprostedkovani
uzivatehm kontakt s organizacemi, které mu mohou poskytid@giouci zdroje,
sluzby a pdebné pilezitosti. Dba na praci humanni, efektivni a psidealni.
Socialni prace se nezaobira pouze jen klientéesenim jeho néfznivé Zivotni

situace, ale snazi se rozvijet a zlepSovat i sasnagncialni politiku40).

1.4.1 Pedpoklady a hodnoty profesiondlni socialni prace

Socialni prace se realizujerepevSim v socialnich sluzbach, a tedy
zejména jejich progednictvim(43).

Predpokladem socialni prace je kombinace nadani,ndslothodnot a zkuSenosti
a takeé i intuitivni tveivosti. To jsou pedpoklady, se kterymi pracovnici vstupuji
do vztahu s klientem. Odborné znalosti a taleni jsemér podstatné59).

Odbornost a vzflani pipravuje socialni pracovniky na vykon jejich
povolani, jehoz cilem je poskytovani kvalitnichZzglh, socialni ochrany, podpory
a pomoci(39).

Socialni pracovnici maji spaieé hodnoty, které obsahuje eticky kodex
socialnich pracovnik Tyto hodnoty jsou nesmirdalezité, nebé urcuji povahu
socialni prace, ovliwji vybér pouziti metody prace, ale i vztahy mezi
pracovnikem a klientem, jeho kolegy i Sirokoutejrosti(40).

V ramci poskytovani socialni g&ci pomoci se pomahajici dostava do
naranych situaci, které ho nutitgbirat odpow¥dnost za své klienty, je nucen
rozhodovat ve stresovych situacich. Zakladem jek vSaaha pomoci, aby
nedochazelo k zhorSeni klientovy situace. Nosnywhkem poskytovani kvalitnich
socialnich sluzeb je respektovani, a to prav uélirasluzby, stejs tak jako
respektovani zakladnich lidskych prav a svobod @nbb z nich vyplyvajicich
(63).
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Socialni praci a pomoc Ize uskéné osmi profesionalnimi zisoby,
mezi které Ulehlafadi: opatrovani, dozor,i@swédéovani a vyjasovani, coz
vyjadiuje jako profesionalni Zigoby kontroly. Mezi zfisoby pomoci pakadi:
doprovazeni, vzdavani, poradenstvi a terapii. Hodnotou profesiohgdrace
ozna&uje profesionala, ktery odbarrvykonava wuitou danoucinnost jako své
zanestnani(72).

Profesionalni socialni pracovnik je z&stnavan socialnimi subjekty pro
zrealizovani jejich paeb a socialnich dil Je tedy poskytovatelemigumeéti
(davky a sluzby) socialnim objeéknh pri jejich socialnim uspokojovar(3).

Socialni pracovnik je v roli zastupce sgolesti a zarovie prostednikem
mezi svymi klienty a spotmosti, vzdy vSak stoji na stiamakona a statu. Toto
pojeti ho zavazuje k dodrzovani statem stanovengcem, avSak na straruhé
mu to ztZuje jeho kontakt s klienty. Socialni pracovnik reggntuje ¥tSinovou
kulturu, je pedstavitelem kritérii normality a také rozhodujeobcanskych
pravech klientg72).

Hodnoty socialniho pracovnika ve vztahu ke klignjpou modifikovany
sedmi principy. Mezi tyfadime: Princip individualizace charakteristicky
jedinegnosti kvality osobnosti jedince. Déle sem ipatyjadiovani veskerych
klientovych pociti. Schopnost pracovnikovy empatie, ke ktergpipujeme
akceptaci jedince se vSemi jeho vlastnostmi. Soci@acovnik by il zaujimat
nehodnotici postoje a néguzovat tak klientovi vinu. Dé&le pak princip
sebeuteni, kdy respektujeme klientovy prava aipby. A v neposledriac zde
nalézame i princip diskrétnosti neboli zachovaimédnosti sélenych informaci
(40).

1.4.2 Socialni pracovnik
Socialni pracovnik je profesional, ktery disponugsobnostnimi

predpoklady, vlastnostmi a schopnostmi, diky kteryifisgivA ke zlepSeni
klientovy situace. Nabada jednotlivce, skupigu komunity ke spravnym
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postofim a adekvatnimu chovariesi a eliminuje poruchy a demotéve faktory
v pasobeni socialniho prdsdi, snazi se vest klienta k odpduosti za svéiny,
rozviji jeho kritické mysleni a vyuzivaeéinych zdraoji (62).

Cinnost socialniho pracovnika jéznoroda. Pracuje s klienty a jejich
rodinami, s pirozenymi skupinami obyvatel, ale i&ri ungle vytvarenymi, déle
S organizacemi a mistnimi komunitami, ale pracygko expert, ktery se podili
na @ipraw urtitych zakor a vyhlasek, nebo je naopak jejich oponen(éa).
Socialni pracovnik se stagaitelem socialnich z&n, zapojuje seipidentifikaci
a feSeni probléiin AngaZzuje se ve spravnich a legislativnich obtdste ramci
klientova zajmuy59).

Pohlizi naclovéka jako na bio-psycho-socio-spiritualni bytost. dJatilem je
spolupisobeni v sociokulturnim zZiveklienta a zvySovani jeho spokojenosti, a to
zejména v fipadech, kdy neni schopny si svoje ipby zabezpst vlastnimi
silami, pogipac za pomoci svého blizkého ok¢h2).

Zadna platna pravni norma zatitfege neutuje kompetence socialnich
pracovniki, nicméré ramcovée spektrum je vice mémavazng42).

Z pohledu profesionalni etiky by socialni pracdvmiél oplyvat znalosti
etickych teorii, hodnotami své profese, etickymedeaem socialnich pracovnika
zejména pak znalosti své vlastni osobnosti, tebg sameho, nebazakladnim
nastrojem, ktery ve své praci vyuziva je jeho vliastnimani a osobnost. Ve
vlastnim rozvoji hraji velkou roli superviZd0).

Casto zdraziovanym prvkem v praci socialniho pracovnika je e&sgk lidské
dustojnosti druhéhdlovéka a vhodné pracovni podminigR).

Specifikem socialnich pracoviikje pozadavek jejich osobniho nasazefii p
feSeni problérn jejich klienti. Na emocionalni rovnovahu a vydr# pykonu
prace socialnich pracovriksou kladeny znmé naroky na hodnotovou neutralitu
a princip kontrolovaného osobniho zau(&8).

Na socialniho pracovnika jsou kladeny naroky rfeo jgompetentnost
spojené s jeho akademickym ¥@him. Ml by umgt vyuZivat kritického
mysSleni, pracovat v souladu s etickymi zasadamekweaatré vyuZzivat vlastnich
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osobnostnich rys Dale by n&l rozumet formam, zfisokim, historii i sodasnosti
socialni prace a socialni politiky. 1 by uplafiovat veSkeré své znalostiip
vykonu své profese, hodnotit vysledky vyzkiuma své c¢innosti, ungt
komunikovat siznymi typy lidi. Kompetentnost je chapana jako ftiokalni
projev profesionalni prace a role, kterou socighaicovnik zaujim#40).

Socialni pracovnik je kovym pracovnikem, ktery je #pobilym
¢initelem pro koordinaci a poskytovani pomoci klient ktai to opravdu
potrebuji(42).

1.4.2.1 Role socialniho pracovnika

Pri vykonu své profese se socialni pracovnici setk&iadou roli, které
se vzajem# prolinaji. Jedna se o rolequwvatele nebo poskytovatele sluzeb, které
napomahaji klieriim v jejich @Znych Zivotnich situacich, které diky svému
znevyhodgni sami nezvladaji vykonavéa9).

Socialni pracovnici by #li znat nastroje a Zfsoby své prace, ale pravrole, do
kterych se fi poskytovani a organizaci pomoci dostavaji¢livby proto byt
sezndmeni s pravidly socialni prace a socialntipglis predpisy socialni ochrany
I se systéemem organkteri aplikuji zpisoby pomoc(70).

DalSi roli je zprosedkovani sluzeb. Zde dochazi k napomahani ziskani
potrebnych kontakt, které jsou pro klientaideZitym zdrojem pomoci. Jedné se o
sit” socialnich kontakit¢i socialnich z#izeni. Socialni pracovni se stava sihian
diagnostikem, zdrojem dostupné pomoci a infaimiiaa zazemim v nelehké
situace klientg59).

Povinnostmi k profesi a zafstnavateli na sebe pracovnici berou zavazek
jejich plreni. Pohybuiji se tak v ramci prav a povinnosti, kteefinuje stat a jeho
pravni systém, zagstnavatel i profesni standar(40).

Socialni pracovnik se e ocithout i v roli cuitele/Wwitele socialni
adaptace, kdy poméaha kliént v Gpra¥ jejich situace. Stava se trenérem
socialnich a adaptaich dovednosti, povzbuzuje klienta keémé@m jeho chovani,
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pusobi i preventivd. Poradceci terapeut je dalSi z moZznych postojkteré
socialni pracovnik zaujima. Napomaha klentk ziskani odstupu a nahledu na
jejich situaci, postoje a agoby jednani jakymi se prezentuji. Snazi se o0 niyse
osobnihoistu klientovy osobnos{b9).

M¢l by byt schopny reflektovat a posuzovat své poegtna dokézat si své
jednani obhdjit, tauz se ve své praci dostava do jakékoli (dl&).

V dalsi roli, gipadového manazera, usiluje socialni pracovnilStaji
koordinaci, planovani a poskytovani sluzeb dlggioklienta. Snazi se o stad a
efektivitu poskytovanych sluzeb. Projekce této nelezejména u problémovych
rodin. Jinou moznosti je role manazera pracovningameboli organizatora prace,
ktery planuje davkovani intervence,ip&zrn¢ zpracovani paebné informace a
zarove sleduje kvalitu poskytovani sluz€ho).

U socialniho pracovnika je vzdyuldzita dikladna rozvaha vSech
moznych zfsohi jednani a usdonmeni si pravépodobnych efekt a disledki
sveho jednani pro Zastréné osoby i spolaost obec# (40).

Personalista neboli personalni manazer je roliafutio pracovnika
zaji¥ujici pracovnikm zdizeni jejich odpovidajici vyuku, vycvik, konzultaee
supervizg59).

Ta je pro socialni praci jednim z nejvyznafdich proces umoziujicich
predkladani znalosti a dovednosti ostatnim pracdwmik kolegm (39).

Posledni roli, kterou fize sociélni pracovnik zaujimat, je role administrat Tu
vykonavé vedouci pracovni& piimo treditel organizace. Ten zadtje plan a
rozvoj organizace, zavéudi zpisohi prace, sluzeb a programJe vrjSim i

vnitinim koordinatorem a hodnotitelem progfamposkytovani sluzefs9).
1.4.2.2 Typologie socialniho pracovnika
Kopriva ¢leni pracovniky do dvou typdle miry pracovniho nasazeni.

Jedna se o typ angaZzovaného pomahajiciho pracowtdry svou praci provadi
se svym osobnim nasazenim, s chuti, odhodlanimyalesm poteby a nutnosti
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dané prace. Vykonava ji rad, i za nizsi filinohodnoceni, nez kdybyldl jinou
¢innost.

Naproti tomu neangazovany pracovnik je prototypgraka. Nema na vykonu
¢innosti Zadné osobni zajmy, ani uspokojeni z pomidh&raci vykonava
byrokraticky bez zajmu o klient{28).

Prostednictvim zj@sohi pristupi  k praktické ¢innosti definovala
Banksova ¢tyii prolinajici se typy socialnich pracovhaikPrvnim typem je
socialni pracovnik, ktery je ve svémigtupu k praci angazovany. Jeho prace je
pro ntho zpisobem uplaténi svych vlastnich moralnich hodnot. Své klienty
vnima empaticky a s respektem. Macoapravdovy zajem a jedna s nimi jako se
svymi prateli. Postupy sveho jednani aplikuje stejrprofesnim i osobnim Zivét
V tomto g@istupu se objevuje problematika vyfeai osobniho vztahu s klienty a
ve druh&adé syndrom vyheéeni(40).

Radikalni sociélni pracovnik je druhym typeiisfupi k préci socialniho
pracovnika. | zde vklada pracovniki pykonu povolani své osobni hodnoty a
nasazeni, ovsem se skrytym umyslemgémynzakori, oblasti socialni politiky a
¢innosti praxe, nelbjeji provadni shledava jako nespravedlivé. Jednd se tedy
spiSe o politickou ideologii, nez o praci v zajmielkta a jeho paeb (40).

Socialni pracovnik i¥e byt zamfeny i &isté byrokraticky. Uelem
tohoto modelu je manipulace s lidmi, ale v zajmiclezmeny. Je zde vytu@na
iluze osobni p& pracovnika o klienta. Jeildzité, aby si pracovnik dokazal
odctlit osobni a profesni Zivot, aby svou pracovni rpatdci nevnimali jako
osobni vinu(28).

NejzadagjSim a jedinym gpustnym typem by s byt profesionalni
socialni pracovnik, ktery je autonomnim a &adym jedincemyidi se etickym
kodexem a jeho prioritou je zdjem a prava o jehienky. UZzivatele vnima
individualng, necha ho participovat n&m a rozhodovani o jeho osblava mu

moc, kterou profesionadrtidi (40).
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1.4.3 Eticky kodex socialnich pracovriik

Polemika ¥novana etickym aspekin otazek moralni oblasti socialni
prace napomaha socialnim pracowinikv orientaci v situacich, kdy majgiait
rozhodnuti spadajicich do oblasti moralnich proliléndilemat. Etické problémy
vyvstavaji tam, kde je evidentni to, jak by s& socialni pracovnik rozhodnout,
ale samotné rozhodnuti se mu osobnogpfici. Jinou formou jsou eticka
dilemata, ktera vznikaji ve chvilich, kdy ma sagigbracovnik ped sebou dv
nebo dokonce vice st&mevhodnych mozZnostieSeni situace, coz prosho
predstavuje konflikt moralnich prinai40).

Jednoznéné vymezeni hodnot a moralnich kotleneni v socialni praci
dano. Veskeré hodnoty vyplyvaji z moralni podstaiyi, které Ize definovat jako
v3e to, co v Zivat kazdy povazuje za vyznamné. Jedna se o normatiandardy
majici vliv v prvéradé na naSe rozhodovani a posléze na naSe je(B@Eni
Etické kodexy jsou ilezité k prvotnimu seznameni a nahlédnuti do proatky
hodnoceni socialni prace. Jedna se ddjte avSak zjednoduSujici model.
Z hlediska etiky je dobré zabyvat seijetiami, které si v s@bsocialni pracovnik
prinasi(72).

Podstatou etického kodexu je respektovani prav éholkiloveka. Je
profesnim standardem socialni prace obsahujicirabe®ma ustanoveni etického
chovani ke klientovi, a to bez rozil{l62).

Socialni prace je vcelém svém rozsahu vybudovamahodnotach
demokracie a lidskych prave¢®).

Etické zasady jsou teorii moralky, jejimz cilemvpgéni o wdomém a
odpowdném jednani, proto socialni pracovnici dbaji ndrédovani lidskych prav
u skupin i jednotlivé, pricemz seridi Chartou lidskych prav Spojenych naical
Umluvou o pravech dite (53).

Etické kodexy socialnich pracoviikjsou vydavany profesnimi asociacemi,

v Ceské republice howome o Spolénosti socidlnich pracovnik ktera v roce
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1995 vydala eticky kodex &eny socidlnim pracovnikn. Tim dava viejnosti
najevo, Ze etické implikace jsou pro pracovnikymmiese dalezité (40).

Jak uvadi Bizova s Bockschneiderovou : ,Socialni pracovnilpessuje
jedinginost kazdéhdlovéka bez ohledu na jehaipod, etnickou fislusnost, rusu
¢i barvu pleti, matisky jazyk, ¥k, zdravotni stav, sexualni orientaci,
ekonomickou situaci, nabozZzenské a politickéspgedceni a bez ohledu na to, jak
se podili na Zivet celé spolenosti“. Dale pak poukazuji na to, Ze socialni
pracovnik respektuje pravo kazdého jedince na eabeaci. Napomaha
jednotlivaim, skupinam, komunitdm a dobrovolnym sgeleskym organizacim,
a to na co nejvysSi odborné Urovni nabizenim swvihlosti, dovednosti a
zkuSenost(6).

Mezinarodni federace socialnich pracovn#ormulovala Mezinarodni
eticky kodex profesionalnich socialnich pracownidlo specifickych vztah
socialniho pracovnika a okolniho pi@sti (62).

1.5 Naroéné a zakzové socialni situace

Spoléenské prosedi kolem nads se neustéle prgiofe a je ovlivieno
nejrozmanigjSimi a nejfiznorodjSimi vlivy. Orientace v socialnim prdeti
muze byt sama o sébnara@nou zatZzovou situaci. Zmrny vyvijejici se
spole&nosti kladou nemalé naroky na socioprofesni ralerékby se ®li pruzre
sttidat hem Zivota. Spolmost si také Zada adaptaci na nové techniky a
technologie. Na zvladani enormniho mnozstvi infaimbBla osobnostlovéka je
¢asto vyZadovana nutnost zasadnéayn rychlého rozhodovanitaSeni Zivotnich
udélosti. Je také nutn@iise novym technikam prace a komunikés®).
Kazdyc¢loveék se v ptibéhu Zivota ocitne v natmych Zivotnich situacich, které ho
zatzuji. Pokud ma nedostatek energie pizmisobeni se negativnim viim,
narazi jeho rovnovaha a dochazi k vyvolani apatmachu a rni se prozivani
jedince. Dostavéa se do stresu, tedy do situacdié kfesahuji jeho psychické sily
(10).
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Na ¢lovéka jsou kladeny zvySené naroky jak po straribeshé, tak i
psychické. Dochazi tak ke zZmam chovani jedince, které se sna#izgisobit
novym situacim a bytdgi zagzi odolny. Ovlivrena je cela osobnost, cozihe
mit negativni dopad. Na druhé sttamiZe jedinec zmobilizovat své sily, coz
muze vest i k vy$8im vykam. Zpravidla byva ale dopad negatiA6).

Clovek se dostava do situaci, které jsou pip meprehledné, nejasné,
které nenize pouze pomoci svych sil zvladnout, které vyvgiazagz a znéné
vycerpani. Bmto situacintikame zatzové neboli nadlimitni situadés).

Narané Zivotni situace fZou pisobit sodasré nebo se vzéjemnovliviiovat a
vytvéret prostor pro kumulaci slozitych reakci projevigificse v jeho jednani a
chovani(10).

Samotné zamysSleni a &domeni zatzovych situaci je prvnim krokem
k odstragni stresy(31).

15.1 Nareéné zivotni situace

Jedna se o subjektivitu pohledu vztathovéka a okoli. Pro jedince je
narainé pgredevsim to, na co nema dostatek wdith sil a pedpoklad. Viivem
vngjSich okolnosti se viak také dostava do &@yoh situaci. Je tedy nutno brat na
zietel vnieni i vrgjsi vlivy a dispozice. Naimé Zivotni situace uvadieza jako
nesitelné, néesitelné, nezvladnutelné a v neposladidf i ohrozZujici. Néitelnou
situaci je pro jedince problém, ve kterém se i&mvyznat, je nejasny, bez
struktury. Jedinci tak chybi petony nahled a odstup od problémuiésitelnou
situaci je pratloveka takovy jev, kdy chape vyznam situace, aleiggeni neni
schopny nalézt. Situace nezvladnutelnd je ugad tim, Ze jedinec si gin
uvédomuje dany problém, ma nadhled i &thé moznostieSeni, ale domniva se,
Ze pro patebnétieSeni a vieSeni mu schazi prestky. OhroZujici situaci je ta,
jejimz reSenim aktuakh nebo potencionanvyvstava riziko ohrozeni jedince,
jinych osokxi hodnot(58).
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Naratné Zzivotni situace jsou situacemi, kdyspbeni dvouci vice
¢initela, které vystupuji proti sah obvykle negativé ovliviuji ¢loveéka, jeho
vnimani a prozivani, nebaituaci chape jako néemnou, vytvéi vnitini nagti.
Dusledkem tohoto jsobeni je pak naruSeni harmonie osobnosti a rowryova
organismu8).

1.5.1.1 Problémové situace

Problémové situace jsou tagtjSim pikladem narénych Zivotnich
situaci. Sestavaji ze dvou slozek, ze stranky dbjeka subjektivni. Objektivita
zn&i realny, skutény stav ¥ci, tedy podminky a pragdi tak, jak opravdu je.
Subjektivni stranka vyjddje to, jak situaci kazdy vnima individudinChalupa
spatuje problémovou situaci jako ,soubor vSech informacpodminek, které
pusobi naieSitele v tznych okamZicictreSeni problému. Struktura problémové
situace se #ni podle toho, jak postupujgesSeni, a Ize tedy odliSit pateni
problémovou situaci,ijipchodné situace i ko&i@ou situaci58).

Skutena problémova situace, ve vztahu jedince s realitanika az
objevenim/objevovanim problému. Objektivni problédaituace jest netvai
problém. Jde o onen stav, ktery obvykle vyjaeme vyroky ,mam problém®,
Lrapi mé problém*, anebo také je: ,tohle uz nemohu dalerzgtf, ,tak uz to dal
nepijde, s timhle se muséco udlat® (3).

Problémova situace jako souhrn podminek objektionna&uje stav skuténosti
(58).
Problém je vzdy ,&ci“. Je teba vzdy odliSovat:
a) stav objektivity, ktery je skut@é rozporny a vyzaduje zénu
b) predstavu o problému — viiti model problémové situace
c) stavélovéka a jeho pdkby aktivniho zasahu do situace - nutkani provest
zmeny, resit situaci, angazovat se

Chceme-liteSit problém, musime odliSovat nasledujici podminky
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1) zékladnim pedpokladem je wdoneni si podminekieSeni, a to wjSich i

vnitfnich
2) snaha naleznout a dprostedky proreSeni problémové situace
3) rozvrhnuti postup, jak a co se budsit
4) kritéria postup reSeni(3)

ReSeni problémové situace jelensno do etap, které probihaji

v opakujicich se cyklech. Na &ku stoji diagnostika situace. Od ni se odviji
projektovanireSeni a samotné realiéSeni. Dale nastupuje korekce diagnozy,
projektu ieSeni a korekce samotnéteseni. A opt se dostdvame na &ek k
diagndze no¥ vzniklé situacg58).

1.5.1.2 Frust@ni situace

Frustraci je v odborné literdts ozngovano zméeni, zklamani i
znemozini. Jedna se o psychicky stav a chovdaveka, které jsou vyvolané
piekazkou na cesk urtitému cili a uspokojeni pib. Rekazka jisobi rusi¢ na
uspokojovani pdeb a aktivizuje tzv. obranné frustra mechanismyl).

Pod pojmem frustrace ozhgeme situaci jedince, ve které se naléza, ale
také vnitni prozitek ¢lovéka. Frustrace jako situace neboli frusiva situace
v sol® zahrnuje iti ¢asti. A to jednice, fekazku a cil. Jedinec chce dosahnout
ur¢itého cile, ale v ce$tmu stoji utita prekazka, ktera dosazeni cile znemgé
(58).

Frustrace jako prozitek je zalezitosti subjektianivnimani, subjektivni
interpretace situace. Zpracovani situace je vzdiwrmino ema@nim zaloZzenim
jedince, jeho charakterem, postoji a navyky. Nemaldi zde hraje i sociatd
psychologické hledisko, karfadime prosedi skupiny a postoj partnera, tedy
zWastrenych jedind, dale naroné, ale vyrovnané vedeni a hodnocenfenzy
smysl a vyznam provédych ¢innosti(54).

Frustrace lzglenit na nasledujici prvky:
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a) deprivace — jedna se dlouhodoby nedostatééeho nezbytny pro
uspokojovani zakladnich geb
b) oddaleni — znd vynucené odloZeni uspokojeni zZivoutilezité poteby
c) zmaeni — dochazi kému pri nelsgchu dosazeni cile fipvynaloZzeném
asili
d) konflikt uvnitt jedince — jde o #ttnuti dvou nebo vice protigtinych sil
stojicich na cestk cili
Frustraci dale élime dle stup#é zavaznosti frustkmi situace na:
1) malé — drobné, taka kazdodenni frusttai situace
2) velké — vyznamné, Zivotni frustrace
3) existencialni — kdy dochazi ke ztrasmyslu Zivota, rezignaci, pocitu
marnosti, zbyténosti(1)
Rez& uvadi 16 typ reakci na frusténi situaci. Jmenowitse jedna o:
agresi, projekci, racionalizaci, sublimaci, somatiz potl&eni, kompenzaci, unik
nebo astup, identifikaci, regresi, transgresi, esigypizaci, vytvéeni reakci,

rezignaci, manipulovani, substtti chovani58).

1.5.1.3 Stresujici situace

Stresujici situace se velmi podobaji situacinstfeinim, pouze s tim
rozdilem, Ze v prozivani emoci vyvstavaji pocipktl a tize. Také cesta vedouci
k uskuté&néni cile je znan¢ ztizena nejrznéjSimi okolnostmi, mohou to byt
faktory vnitni i vre€jSi povahy. Tyto faktory — stresory paghwji pocit tlaku a
zatze a vyvolavaji zrmy na urovni fyziologické, emocionalni, kognitivnii,

v oblasti chovan{s8).

Za stresujici podminky povaZzujeme ty, které pranjegl vyvolavaji takovou z&%,

na kterou se jiz neni schopnyizpisobit. Tlak okolniho progedi, ktery je
jedincem vniman, ale nigsahuje moznosti osoby adaptovat se na ni, se @aazyv
hypostres. Naopak stres-tlak okolifepazujici adaptabilitu organismu a

zpasobuijici jedinci nadlimitni z&% je ozn&ovan jako heperstrgs).
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Okolnosti charakteristické pro stresové situaomiguje Rez& jako

nasledujici:

- enorm ztizené okolnosti pro tvorbinnosti

- fasovy pres

- urité riziko

- tlak zevrgjSku
Stresoveé situace oviiuje také subjektivni vnimani. Neadekvatni odhadtwiah
piedpoklad a nepimérené ambice vede k n@mérenému vztahu sam k sob
(24).

1.5.1.4 Konfliktni socialni situace

Konflikt je chapan jako &t dvou nebo vice vzajemrrozpornych
nachylnosti, sil a motiv vyvolavajicich nagti a tlak, ale zarowei snahu toto
napsti odstranitteSenim vzniklé situacgé problému. Konfliktni situace lzélenit
na vnitni a vrEjSi. Vnittni konflikty se vyznauji prozitky nitra jako stavu. \&jsSi
konflikty se vyzn&uji sttetem vijSich faktofi s faktorem vnitnim, psychickym
(58).

Konfliktni situaci je vyjatken fakt stetu, kdy mezi prvky systému
dochéazi krozporu. To je jedincem vnimano jakorglmd zmdny stavajicich
poneri. Subjekt ma d¥ volby feSeni konfliktni situace, duse snazi o zému
podminek progednictvim odbourani problému, nebo se naopak sresgni
vyhnout, uniknout fed nim(29).

V literatue jsou popisovany zejména konflikty roli. Ty vywsf
v situacich, kdy se jedinec naléz4 vitér situaci, kdy je okolnostndii prostedim
nucen zaujimat vzajemanprotichidné role nebo vnihé rozporuplné role.
Konflikty roli Ize
¢lenit do rekolika oblasti. Jsou jimi: konflikty zaénmy roli, pojeti roli, pojeti a

vykonu roli, konflikty @&ekavani vztahujicich se k jedné roli, konflikty pnz
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skupin, norem, formalnich a neformalnich norem tivskupiny, konflikty cil-
zpiasob dosahovani-norma a konflikt podvojné va@s).
Strategii zvladani konfliktnich situaci je mimang vychova i

sebevychova k vlastnimu pozitivnimu, mySleni, jedraaprozivan(24).

15.2 Zvladani zivotnickzkosti

Narané zivotni situace vzdy byly, jsou a buddiloveék se tvdi v tva
setkdva s&kymi Zivotre nara@nymi situacemi, které vyzaduji silu a adekvatni
postoje vnimani gSeni vyvstalych situa¢29).

Snahou o0 z#nmu nezadoucéi negijemné situace seélovék pokousi o
zvladnuti jevu, o zrmu negativniho. Proces zvladanzkosti se ozralje jako
»celeni” nebo ,moderovani“ stresu, teda snaha érmmmepiznivé situace. Pod
definici zvladani rozumi Kvohlavy toto: ,Zvladani je procetizeni vrgjSich i
vnitinich faktofi, které jsowlovékem ve stresu hodnoceny jako ohroZujici jeho
zdroje“. A dale, Ze ,jadrem zvladani je vyuzivamak ridit vnitini ¢i vnéjSi
pozadavky, kter&kce doléhaji naloveéka“ (29, str.69-70)

Proces vyrovnavani se se &alvymi situacemi se nazyva ,coping"
neboli zvladani. Urni poradit s si kazdou situaci. Jedna se o Udiéirékje
orientované na \WjSi ¢innost, ale zarovetaké na intrapsychicky rozvoj osobnich
zdroji. Patrné je sniZeni Gzkosti a stresovych situaerékvyvolavaji naréné
Zivotni udalosti. Zvladanim je oz¥avana i aktivita, kterA& zmiuje dopad
tézkosti na Zivot jedinc€7).

Moznosti a zvladani stresovych situaci jsou vdii#e popisovany
riznymi strategiemi. Podle Vyrosta popisujente rhoznosti feSeni takovych
situaci. Prvni strategii je zvlAdani & zangiené na problém. Ta v sbhahrnuje
snahu o znu prostedi, probrani problému a jeiheSeni. Druha strategie je
zamétena na zvladnuti emoci. Zde je hlavnim prvkem zutadvlastnich
negativnich emoci. i€ti strategie je za¥ena na unik a obranné mechanismy
(78).
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1.6 Z&atéz a stres

Diky rostoucimu Zivotnimu tempu, stale se zvy3aji narokm na
vykon povolani, neustale rostoucimu tlak@asovym Uspordm se vliv 23e a
stresu stava ve vyslych spolé€nostech Bznou sodasti zivota(24).

Brockerttika, ze: ,Stres vznika, kdyZz se naSe Zivotni dile,nekryji
s nasSimi paebami“(5).

ZjednoduSen Ize zatz ozn&it jakkoli naranou Urové pozZadavk,
které jsou na jedince kladeny. Terminem stres rém@émnepimérenou zatz
pusobici na daného jedin¢27).

Stres neni jenom situaci, ale i stavem, ve ktes&mjedinec naléza
v disledku stresové situace.ulzitym bodem je to, jak seélovek se situaci
vyrovnava, jak stres zvlada, a to po strancgsin vnitini, nebd se jedna o
komplementarni &. Velkou roli zde hraji osobnostni vlastnosti damgedince,
obzvlas¢ jeho odolnost i stresu. Déle pak strategie, jakou voli peSeni
vyvstalé stresoveé situace. Neopomenutelnym prviensgcialni prosedi a jeho
vliv (46).

Stres vznika dlouhodobymipobenim nadgné silnych vrgjSich nebo vnihich
podreta nebo ve chvili, kdy e jedinec ocitne, pr§,tv nesnesitelné situaci, kterou
vnima jako ohrozeni svého blatZx).

PoreSicky pojima stres takto: , Na ditou zatZovou situaci, ve které si nevime
rady a na kterou svymi emocemi, svym rozumem, imsvghovanim
neodpovidame, reaguje, t&k v druhém sledu, nasgd“ (50).

Ze vztahu mezi poZzadavky a naroky, jejich moznosanevladanim
vznika za&tz. Pokud je pro daného jedince vnimana jakim@gena, dochazi
k jeho rozvoji. Naopak népnérena z&tZ vnimana osobnosti jedince vyvolava
negativni odpodd’ organismu. Dle&chto odpo¥di organismu Ize zé&t ¢lenit na
biologickou, fyzickou a psychicko@7).

Ffi nezvladnuti z&7ové situace se mohou objevit psychosomatické
onemocgni, jakymi jsou nap potize zazivaciho Ustroji, vykyvy krevniho tlaku,
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srde&ni arytmie, dychaci obtize, n#p bolesti hlavy a dalsi. Tyt
psychosomatické vlivy z&te a stresu (sobiciho na organismus vyjadrit

nasledujicim schématem, ktery uvadi Nakowyeakto:

Stresor - psych-fyzické napti - neurovegetativni labilita -
neurovegetativni

b T organové
poruchy

mestnani emoci
(46) str. 25€, Stres
Mezi zakladni zdroje psychického stresadime psychické traumé
Ujmu, dlouhodobé socialni situace, nadné a nesplnitelné ukoly, které m
nezvladnutelné naroky na psychicky stéwek v kombinaci : casovym presem a
déle neadekvatni a nezadouci pcnky k Zivotu, které sebou nese doba

spole&enské prosedi(46).

1.6.1 Teoreticka vychodiska zéte a stres

Stres je pojmem, ktery seposledni dob vyskytuje zejména vliver
popularizace a iesunem odborné oblasti do roviny vené a stava <
civilizaénim jevem. Slovo stres se tak stava univerzalniimem pro jakoukoliv
z&ez. Slovo ,stres” pochazi Anglie, zpielomu 14. a 15. Stoleti. odborné
literature jsou za&tZ a stres od sebe afldvany a chapany jako rozfié pojmy.
Zatz, ve smyslu pozadaukkteré je organismus schopen splinit, je povazova
Zadouci jev, nehbstimuluje jedince cinnosti, jinakby ve vyvoji stagnove(24).

Jednd se o staoveka vznikly zevnim podétem, na ktery jedinec nen
dostaténé adapténi schopnosi(41).

Pohyblivost Zivotnich udalosti, vyZaduje neustali&zpisobovani se novyr

vécem, problémim. Ve chvili, kdy se nam nupi velké¢i malé problémy, mze
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dochéazet ke snizovani adaptability jedince, cozeVegrozivani tzkosti a stresu
(52).

Skupina udalosti, Zivotnich situackjippd a proZivani neni stejnoroda, a
proto vedeclovéka nmiznorodych reakci na urovni psychologicke, fyziobhg,
socialni i behavioréalni. Jéeba odliSovat udélosticemné, tzv. eustresové neboli
piijatelné, a nefljemne, tzv. distresové. Rozdil je také mezi sitmaic
otekdvanymi a nagdvidatelnymi. Kazdylovék na zatZzovou situaci mze
reagovat jinym zfisobem, neldzvladaci schopnosti organismu i lidska psychika
jsou odliSnymi jevy(24).

Zaw7z vyvstava z udobi vztahu mezi poZadavky a narolagddaymi
okolim a Zivotem samotnym na jedince a jejich zatéch. ZakZ je obecn délena
na psychickou, fyzickou a biologickou. Nepérena zatz mize vyvolat vyssSi
fyziologickou odpo¥d reakce organismu a the byt zdrojem rozvojgady
onemocgni. FFiméiend z&tZ naopak mize vést k rozvoji osobnosti jedin2?).

Pod pojmem stres se rozumi reakce organismu nadnadmzatz, na to, co
jedince petézuje. Risobi-li zakz zvenku, oznéauje se jako stresdbl).

Clergni stresoi je v odborné literatie navztahovékamiadime zavazné
socialni nehody, rozpory a konflikty, déle mpaacovni, to jsou konflikty na
pracovisti, a to s ndtkenym, se spolupracovniky, repéieni pracovni vygti a
pozadavky, Spatné pracovni podminkyetim typem jsou stresomdravotni Do
této oblasti spadaji nasledky UilazzdZzna onemoani, disabilita, neschopnost
p&e o svou osobu. Poslednim typem jsou narokové osyresSem pat
nevyhovujici Zivotni podminky, jako néklad Spatné bydleni, neuspokojivé
zanestnani, nedostatek financi a zab4§).

Stres se v odborné literatuctli dle délky trvani na akutni a chronick37).
Zakladni reakce na stres sdiddo rekolika fazi. Prvnim typem je poplachova
reakce. B ni organismus mobilizuje veSkeré sily a enefglo se gipravuje na
akci. Jako druha faze nasleduje vSeobecny atlzsipggndrom, ktery nastupuje po
vycerpani poplachové reakce. Jedn& se o celkovousaktivganismu, vigsledku
pokraujiciho pisobeni stresoru, dostavuji se negativni emogeti Teakci je
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vycerpani rezerv. Ta se dostavujeiippd, kdy se nepoddo stresovou situaci
zvladnout. Borti se adagtsi mechanismy, coZ ma za nasledek psychosomatické
dopady, vnitni nagEti a depresé46).

Clovek je bytosti navykovou a kazda #na, i k lepsimu, prodno mize
znamenat z&¥, a to i dodat@ou(5).

Stres nize mit mnoho podob a je synonymem momentalni nébohddobé
zatze, kdy je ®co v nepsadku, nerovnovaze, kdy problém jedinci tzviggista
pies hlavu®. Elesna, fyzick4 reakce na #abvou situaci je u kazdé osoby
priblizn¢ jednotnd, naopak své okoli a stres vnima kazdkjimebd kazdého
jedince stresuje individu&meéco jineého(71).

Dle struktury lze z#&Foveé situace rozdit do dvou oblasti, a to na
objektivni kategorii, kantadime zavazné Zivotni udalosti a kazdodenni sifuace
na osobni faktory z&te, do kterych spadaji osobni vlastnosti jedinedo]j
schopnosti a dovednosti, Wténi, zvyky a navyky i geneticka vyba(2r).

1.6.1.1 Biologicka z&¥

Biologicka za¥Z je zandtena na biologické pitgby organismu a je
vyvolana aspekty fyzikalni, chemické nebo biologigovahy. Jejim projevem ve

spojitosti se stresem mohou byzna onemockni (4).

1.6.1.2 Fyzické z&k

Primarnim faktorem fyzickéinnosti a s tim spojené zZae je uvadna
svalova ¢innost jako zdroj energie pro vykon prace. Tu Kenit na préci
dynamickou nebo statickou a dale praci, kterd rgkdnavana ve vhodné pozici
téla (4).

Fyzicka z&Z7 se stava stresem ve chvili, kdy dochazir&kmieni hranic a

moznosti organismu, coZ sdibe projevit bolesti a erpanim(82).
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V souwasném vyvoji pracovnich podminek dochazi ke snidbpédilu fyzicky
naranych praci a dochazi ke zvySovaniézat psychické. V ramci povolani
zdravotnich sester je vSak fyzicka &astale znéné piitomna, opakem je tomu

v profesi sociélnich pracovnik11).

1.6.1.3 Psychicka zft

V SirSim pojeti ji oznayjeme psychofyziologické zény, které vyzaduji
enormni psychické nebo psychofyzické #typkteré vyvolavaji situace, jimz se
nelze izptsobit(46).

Psychicka z&¥ je tedy chapana jako psychické zpracovani a waov se s
pozadavky Zivotnich a pracovnich situaci, kteryrjegenec vystaven, a kterym je
nucencelit (4).

Primérni roli zde hraji psychické pochody a procsamotného jedince.
To do jaké miry a jakym Zsobem se dokaze vyrovnat s naroky Zivotnich a
pracovnich situadbl).

V odborné literatie je psychicka z&k ¢leréna na i podtypy. Jedna se o Zat
senzorickou (je spjata s perifernimi smyslovymiaorg v navaznosti na centralni
nervovy systém), mentalni (dana do spoijitosti sopwasti, pariti, predstavivosti,

mysSlenim a rozhodovanim) a eénd (citova slozka prozivani jedincg2).

1.6.2 Prace a stres

Stres je takova situaci, kdy je adaptace na jejiilkv nesmirg obtizna
nebo dokonce Upthnemoznd, aletpsto je motivace pro jehargkonéni velmi
silna(72).

Pracovni stres lze oztwvat jako nasledek nerovnovahy mezi naroky,
otekdvanim a kapacitou prace, na jejim zvladani. &nimualohu zde hraje
odpowdnost za préci, jeji organizace, na@ tempo, ale také podminky, ve

kterych je prace vykonavarial).
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Reakce na pracovni stres byvacempani, pasivita a zklaméni. Jedna se o
vycerpani v dsledku nadrérného psychického, pracovniho, emocionalniho a
fyzického vyerpani(24).

Priznaky pracovniho stresu lze raiitl do ¢tyi oblasti, které zahrnuji
télesné projevy (bolesti hlavy, poruchy traveni, r@agst, zvySenou Unavu), dale
psychické vyjaékeni (poruchy soustdni, Uzkost, obavy, paranoidni myslenky),
pati sem také projevy v chovani igaistirany zajem, hrani role qowatele,
vyhybani se praci, kliem, nadmrmeé piti, gejidani ¢i koureni),
neopomenutelnou je také etmd slozka (vykyvy pocit, nechd, kolisani nalady,
Uzkost, nendvistiti klientam) (15).

Prib¢h vzniku pracovni zéfe a stresu:
ZDRAVi — NAPETI — NEUMERNE NAROKY — STRES — VY CERPANI
— SPATNY ZDRAVOTNI STAV

Existuje celda fada f#iznych darovni stresu, které mohou byt
vyprodukovanou odpa¥di organismu na z&tovou situaci. Urovie poci’ovaného
tlaku je zavisla na osobnostovéka, na jeho zdravotnim stavu a dalSighnych
faktorech(51).

1.6.2 Psychosocialni pracovni 2at

Psychosocialni z& v pracovnich podminkach souvisi se socialnim
prostedim, s organizaimi aspekty zagstnani, s jeho obsahem iciymi
aspekty provathého udkolu. To nize byt klasifikovano do gkolika kategorii.
Prvni kategorii zaujimaji problémy souvisejici Eenai, které jedinec zastava, tim
se mize dostat do konfliktu mezi jednotlivymi rolemi. Wrou kategorii jsou
naroky souvisejici s obsahem prace, se zatizerodpawdnosti. Fetim bodem
je vlastni organizace prace. Dale Ize hitvo profesni perspekiéva v neposledni
fack o fyzickém progedi, ve kterém je prace vykonav4pba).
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Pfi nedostatku podpory vnim& pomahajici vice citovébpruSeni a
osobni nepohody, nez je schopen zpracovat a dos¢agta petizeni. Vice vnima
stresove situace, které nemusi adekvaodnotit(15).

Psychosocialni stres, a to pracovni mimopracovnidjes hojs
studovéan. V pracovnich podminkach souvisi se suamlprostedim v praci, s jeji
organizaci, obsahem a opa&rani aspekty. To e byt zdrojem zdravotnich
rizik. Pracovni z&% Ize ¢lenit na problémy souvisejici s rolemi, které prad&
na pracovisti zaujima, s vysokymi naroky pracergaoizaci prace, se Spatnou
komunikaci, nejasnymi kompetencemi a odfmmosti, s profesni neperspektivou
¢i s fyzickym prostedim, ve kterém j&innost vykonavané24).

Urité druhy z&tZze a stresu jsou nevyhnutelné a mohou byt pozitivni
v kontextu vybuzeni pracovnika k aktiitmobilizovani energie a vypadani se
s krizovou situaci. U pomahajicich vSak stresorynikegi casto, vybudi
pracovnika k reakci, avSak bez moznosti mobilizowaenergii vydat, nelvgsou
nuceni sed&, ovladat se a prozivat klientovu bolest. Musédeat situace, na které
nejsou osobnos#n nekdy i profesr, citowe pripraveni. Stres, ktery neni vydan,
zastava v tle a miZze pisobit obtiZze v podabtélesnych, psychickychi emasnich
problémi (15).

Vyzkumem a dlouholetou praxi byla &ena rizikovost #kolika
zakladnich kriterii a oblasti pracovnich podmineklediska psychické zte.
Pati k nim: ¢asovy tlak a intenzita prace, vynucené enormnigwaictempo,
jednotvarnost, naroky v oblasti komunikace a koaper vlivy naruSujici
soustedni, vysoka mira odp@dnosti, riziko ohrozeni vlastniho zdravi a zdravi
jinych osob, pracovni podminky a problémy ve vathzia pracovisti

Posouzeni miry psychosociélni && nélezi odbornikovi, nebose
hodnoti i dalSi stresory, obsah prace, Jagové charakteristiky a dalSi nezbytné

okolnosti etné posuzovani osobnostnich charakteristik pracav{k

1.6.3.1 Psychosocialni pracovni&Zat praci sester
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NegasgjSimi zdroji psychosocialni pracovni #a¢ pomahajicich
pracovniki jsou situace, ip kterych je nutnéreSeni narénych Zivotnich a
socialnich situadi21).

Kratkodoba pracovni z&t je zp@atku vzdy motivujicim faktorem vykonu. Po
delSi dok a expozici stresu se vSak dostavuje Uzkostnostichg koncentrace,
napiti a zhorSeni vykonu a kvality prace. Pokud jedizéstane ve stresove
zatzi, objevi se pocity selhavani, zneuzivani, sociglazeni a touha po zm¢
zanestnani. Vykon dale klesa afiptrvajici expozici stres@m se rozviji
depresivni ndlada, syndrom vyhkai, Elesné onemocemi az psychické zhrouceni
(82).

Zdrojem psychosocialni pracovni & v povolani sestry znazoyi
zejména vztahy a s nimi spojené problémy. Potizevatazich mezi sestrou a
pacientem, mezi sestrou a rodinnyniispjuSniky nemocného a vzgjemné vztahy
mezi zdravotnickymi pracovniky. Dale pak situackafici se kontaktu s vaén
nemocnym a umirajicim, ale i s jeho rodinou. Zanjed nejnaréngjSich ¢innosti
v profesi sestry je povazovana paliativnicggékdy se sestry musi vyrovnat s
védomim, Ze jejich prace je nesmirzasluzna, ale Ze ii@s veSkerou snahu
nepovede k uzdraveni nemocnéBa).

V prevenci stresu a nadmmé pracovni zé&fe by se i angazovat i
zantstnavatelé, bylo zji8ho, ze az 70 % pracovnich neschopnosti jéslediku

i

nemoci, které maji souvislost se stresovowZidta pracovist(82).

1.6.3.2 Psychosocialni pracovni 2atv praci socialnich pracovnik

V zahranki je problematice psychosocialni pracovniézat socialni
prace ¥novana nemala pozornostiZymi autory je popisovana jako fenomeén
patici do vykonu povolani socialnich pracovinikiinymi autory je naopak
vnimana projev ,oslabenosti* osobnosti jedinceojeflabych stranek a vzdic
pristupa k feSeni konfliktnich situaci a 2dt. Tuto zatZ pak vnimaji kontext

vn¢jSich nérok a tlaki spolu s vnitnimi osobnostnimi proporcemi jedin@bs).
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Pracovni z&’ a jeji misobeni na zdravotnického profesiondla lze
adekvatg chapat pouze na zakkadelostniho fistupu k danému jedincicetn
jeho aktualniho postaveni na Skale mezi zdravimnaoti. Tento fistup zahrnuje
jak objektivni, tak subjektivni atributy zdravi wehu vyvoje definice zdravi
uvadiné S¥tovou zdravotnickou organiza(82).

Pracovni za&Z a stim spojeny stresie v dlouhodobém &titku vyraznym
zpisobem snizovat kvalitu prace, poskytované pomoocgiafich sluzeb a
celkové efektivity pracovniho nasazeniud také vést k nezadoucim jev, jako
jsou zdravotni obtize az po syndrom vigrd (45).

Jednoduchy model dokreslujici propojenost strepodpory zdraziuje
dulezitost ¥novat pozornost vlastnimu systému podpory a oérmesti a nutnost

aktivniho reagovani na stresory vlastniho zia&).

Mirnoprac ovd prvloy

- domoyv

- ozobnd wetahy
Pracovni prvley Socialni pracownils -
- role a wetahy na - obraz sebe samého Etresove reakee reakce
pracowvist é - nsobnost e - st
- Klient - schopnost zvladat - nemac
-nepostiftelnost teFkost - wyhofen
lispéchil
-orgatizacni vlivy T
- dal# mstituce, Fodoora
vefemnost Loopora )
- il - ¥ ramci organizace

- fnitno organizaci

(15)- Formy stresu sociélniho pracovnika
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1.6.3.3 Stresory v mezilidské komunikaci

Socialni stres v mezilidské komunikaci ma své régfei nositele vSude
kolem nés, jsou to néjznéjSi lidé. Ty prostednictvim komunikénich prostedki
vyslovuji  kritiku, moralizuji a karaji, nebo se mak uzaviraji do sebe,
nekomunikuji a manipuluji s naSi osobou. Stresujigdnkem mohou byt lidé na
pracovisti, doma, ve spaleosti, kdekoliv v progedi, v #mz se pohybujeme. To,
do jaké miry je pro nas komunikace s druhymi ligtnésujicim prvkendi nikoliv
si kazdy vyhodnocujeme sam v gplpodle toho, do jaké miry jsme schopni
situaci s druhynglovékemiesit a komunikovat s nim, nebstresory v mezilidské

komunikaci jsou znm¢ individualni(51).

1.6.3.3.1 Stresory v rodin

Normalré fungujici rodina tvé pro jeji ¢leny bezpéné zazemi. Je
prostedim ukrytu, jistoty a bezpe pomaha jedinci vyrovnavat se iekazkami a
stresovymi situacemi kazdodenniho Zivota. NabiZjemmnou citovou podporu
vSechélena rodiny. Takto optimalé funkénich a plg fungujicich rodin vSak neni
dostatel(51).

Rychlost moderni doby, stale se zvySujici narokyykon, nedostatek
¢asu na pracovni i mimopracovni aktivity a radikanmeny Zivotniho stylu, vede
k fack frustracim a k nespokojennosti v Zivtazdého jedincéB).

Lidé maji nefastji potize v souvislosti s partnerskymi vztahy, nebo
vztahy mezi rodii a dtmi. Stres je zasti vyvolanfadou komunikénich
zlozvyka v rodirg, z nevyeSenych Zivotnich problé&m F¥icinou je vaznuti nebo
chybéni komunik&nich dovednosti tlena rodiny (51).

Vinika obtizi hledajiclenové rodiny zejména mimo sebe &imaji byt
piecitlivéli i na maltkosti. Mnozi si pinaSeji zlost a frustraci z prace dibnktery

se potom stava boji&n z nevybitych negativnich emoci v prég).
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Vztahy v rodig vyZaduji ,investice", kterymi je vnimani druhygejich
potteb acas, u¥doneni si lasky a vahy, oceéni, poteb, radosti a spaile¢
traveného volnéhdasu(51).

Nejcastji se vyskytujici stresory v rodin
- Vz4ajemné obwviovani a moralizovani
- Vzajemna sowt (kdo ma pravdu — kdo je lepsi)
- Neschopnost dohodnout se na spoée\wci
- Nejasnost v rolich, které kazdlen v rodiré zaujima
- PrendSeni potteni negativnich emoci z jinych situaci a absence
vzajemného ocemi a podpory

- Boj 0 nezavislost mezi partneriL3).

1.6.3.3.2 Stresory v pracovnich vztazich

Pracovni prosedi je druhym neépsgji se vyskytujicim zdrojem
socialniho stresu. Spatné a chladné vztahy mezup@movniky, netivéra,
pomluvy a emoni sterilita éasto vedou k silnému stresu v pracovnich vztazich.
Stejre tak jako jakékoliv jiné vztahy vyZaduji i tyto m@vni ugité investice, do
kterych fadime vSimavost i¢i svému okoli a spolupracovri, ochota,
porozungni, ocerkni a dobrou komunikag¢b1l).

Stres pi praci a pracovnich vztazich je jednim z nejza¥gich
problémi, kterym dnes v oblasti bezpsti a pée o zdravicelime. Téndt kazdy
¢tvrty pracovnik je mu v @ité mire vystaven a je také&ipinou 50—60 % vSech
zameSkanych pracovnich dni. Stres v pracovniclzicttaa praci samotné ithe
pocitit kdokoli na jakémkoli pracovnim postuik vzniknout v kazdém odiwi
a v kazdé organizaci bez ohledu na jeji velikosa Miv nejen na zdravi a

bezpénost osob, ale také na prosperitu organi¢a)
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1.6.3.3.3 Socidlni izolace

Prasko a PraSkova vydhji socialni izolaci jako socialni samotu,
osamoceni zjsobené strachem ze spmaského &i a vyhybani se lidem.
Pot'eba ollasné samoty je zcel&imzenou ¥ci, ovSem nesmirprist v izolaci a
strach z kontaktu s lidnb1).

Socialni izolace je také vysledkem nedostatku $uicid vazeb. Tento
stav nastava ve chvilich, kdyovék opusti znameé pragidi a ocita se v novém
(29).

Dusledkem samoty je pak vhii nespokojenost, tonus, deprese @tar
bezmoc. Naprava byva zejména vaaich velmi obtizna, #ha by proto byt
pozvolna. Optovné vystaveni se socialnim situacim a kontakidnsi musi byt

postupng51).

1.6.3.3.4 Strach v socialnich situacich

Socialni fobie neboli strach v socialnich situacgsh u lidi projevuje
nervozitou a nafiim, pakliZze jsou ve spaiaosti jinych lidi. Nefasgji jde o
strach z odmitnuti, kritiky nebo hodnoceni druhyidmi (24).

Jedna se o obavy z hodnoceni jeho vzhledu, ch@v&hiarakteru, toho,
co si druzi o &8m mysli. Radji se proto vyhybaji situacim, ve kterych si myz,
hodnoceni jejich osoby nasta{El).

Socialni fobie se tedy projevuje strachem ze swoighl situaci, ktery
z&ina jiz v pubert a dospivani. Jedinec se boji speleského styku s jinymi
lidmi. V jejich pfitomnosti neni schopen mluvit, jist, psat, zpivadch To vede
k vyhybani se pobytu ve spoenském progedi, v zamistndni se nasledn
vyhybaji setkanim personalu, seim i neformalni zabavs kolegy po praci.
Obvykle to byva spojeno s nizkym sebehodnocenitraateem z kritiky(29).

Dusledky socialniho strachu byvaji fgemné, lidé se pohybuji
v zatarovaném kruhu Uzkosti a vyhybani se sprobsti. Ve vyhragné forne je
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tento strach a Uzkost klasifikovan jako psychifrigporucha, které jéeSena

medikamentozni cestou a psychoter&pili).

1.7 Syndrom pomocnika

Slovem ,syndrom“ je ozr@van soubh uritych znaki tvoricich obraz
chorobného procesu. Ve spojeni sipbbu pomahani jde oditou formu obrany
osobnosti jedince. Podstata syndromu pomocnika ta&k v neschopnosti
projeveni svych vlastnich potiti poteb. Tato stranka by neta byt opomijena,
protoze ma s prakticky vyznam v Zivat pomahajicich, nelfomize posilit
jejich dusSevni hygienu, motivaci k praci i stahiliv jejich Zivog. Ten, kdo se
nenauwi rozliSovat mezi svym perfekcionismem a svymi skaymi realistickymi
naroky, je svazan perspektivou ,bezmocného” pom@cnilednim z mnoha
projevi syndromu pomocnika je i syndrom vykoi, je jednim zigdnich
rizikovych fakto (66).

Timto syndromem je oztavan projev, jimZz se pomahajici snazi
vykompenzovat trauma ,odmitnutéhodtiét’, neba’ trpi nedostatkem pochopeni a
uznani. To si chce ziskat v situacich, kdy ma mskeun gfevahu, kdo je aktuaén
v nevyhod (41).

Syndrom pomocnika je Uzce spjat s poruchami zpédoagrese a se
zatarovanym kruhem perfekcionisng29).

Tento souhrn fedstavuje nebezpie kterému jsou vystaveni pracovnici
pomahajicich profesi. Reba pomahat, ktera je relomou obranou, kompenzuje
neschopnost prozivat a vyjagtat vliastni emoce a [feby(66).

Dle Schmidbauera se jedna o specifickou narcistigg@uchu osobnosti
jedince, kterou se pomahajici sn&sit trauma z &stvi, zejména z nedostatku
porozungni. Uvadi také, Ze syndromem pomahajicich netrpz@gednotlivci, ale
i celé zdravot&-socialni a pedagogické institu(@b).

Pomocnik je silnym jedincem, ktery ze sebe vyd&e vyeho si¥enec je
naopak velmi slaby a je odkdzan na osobnost poicéthaj Tato asymetrie se pro
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pomahajiciho stava jakou si drogou pro vykon praeeteré kdyz nefize ¢erpat
dostaténé mnozstvi usjghu, je velkém nebezpie uklouznuti po hrah ke
skute&né drogove zavislosti. Pocity vimi prazdnoty a bezcennosti, které plynou
z nedostatku vyjagni emoci a povrchni emocionalni komunikace s dnihge
bezmocny pomahajici pracovnik snazi kompenzovamnsegormg piehnanym
pracovnim nasazenim. Tato osobnost pak lehce wmdeapresi. Je pra&jvelmi
namahavé, zdlouhavé a obtizné nalézt si nové, farény komunikace a
emocionalnich vztah v nichZ nejen dava, ale také &pfijima (66).

Povolani pomahajicich vyZaduje soustavnou kontsolpervize, nelb
bez ni by byla prohlubovana touha pas&mbsti a obdivu a jedinec by sl
pouze vlastnim sdomim. Neni lehké stanovit, kdy je pomahajidovek
psychicky fit a kdy naopak ne a je postizen dusS@anuchou, neltbpomahajici
se sam obvykle poklada za zdravého. Syndrom porkagaiposilovan &domim,
Ze slabost, oteenost a emocionalni problémy jsoureje¢ pripustné u klient,
zatimco pomahajici pracovnik byéhwvyjadirovani svych pdeb a emoci ugt
potl&it (40).

V tomto kontextu Ize poméhankld do tti oblasti. Prvni je pomahani
spontanni, tzv. ,pomahani milosrdného samaritdkdy, se jednd o pomoc ze
soucitu, bez postrannich umysli vlivu povolani. Druhym typem je racionalni
planovana pomocClovék poméha s vidinou pomoci i pro svou vlastni osobu.
Tretim vzorcem je pomahani s narcistickym uspokojerffamoc za &elem

uznani, ziskani moci, postaveni, emocionalni bE#K66).
1.8 Problémy pomahani a jejich dopad nélovéka

Pomahajici profese a vykon jeji¢mnosti pati mezi naréna povolani,
kterd po osobnosti pomahajici¢loveka pozadujitadu narolk a osobnostnich

piedpoklad. Tato prace {nasi i zn&na rizika, kterym je nutnaelit, aby

nedochézelo k ohroZeni osobnosti poméhajiciho préka. Je nutné dodrZzovani
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preventivni opdaeni ve smyslu dodrZovani zdravého Zivotniho stylpo&ud
mozno absence stresu a jim podobnych fak{o).

Neustaly kontakt slidmi, kie prochazi nejizr¢jSimi zatzovymi
Zivotnimi situacemi, je pro pomahajici velice. Kliieptichazi s prosbou o pomoc,
radu, Uéchu ¢i pochopeni. Na veSkeré Zabvé situace a nelehk&ipady a
Zivotni pibehy klienti musi byt pomahajicitjpraven. Ml dbat a p&ovat o svou
osobu, neb se neidka stava, Ze pracovnicémuji veSkerou energii pomahani
druhym a na sebe samotné zapominaji. Ke své ptiatipuji s nadSenim, elanem
a odhodlanim a s iluzi, Ze vSechny problémiegi, Do své prace davaji nejen kus
sebe, ale i své srdce. Pgaké dolg vSak zjisti, Ze vSechny problémy, se kterymi
je ve své praci konfrontovan, nejdaesit, tak, jak by ckt nebo by si
piedstavoval. Prace pro¢jnprestava byt takovym naplnim a dostava se do
situaci, které $indsi stresové vyi a ztratu gvodnich idedl, coz miZze vést az
k Uplnému vgerpéni. Tento jev je v psychologii nazyvan syndnomehaeni —
burn-out. Timto procesemtrbe z&inat jizZ samotny p&atek prace pomahajiciho.
Je dilezité, aby o existenci toho syndromu kazdy poniahagdél (73).

Role pomahajiciho s sebou neseitar ocekdvani. Pomahajicéasto
vytvéri obraz toho, Ze si oém druzi mysli, Ze je vyjimmy, vytvai tak jakousi
iluzi a poté zaziva deziluzi, kdyz se pak lidé ¢k jako k vyjim&nému
nechovaji. To mize byt také jedenim z fakiorv pomahajicich profesich, které

muZou vést k syndromu vykeni(66).

1.8.1. Syndrom vyheni, pojem a definice

Od 70. let 20. stoleti se léka psychologové zabyvaji stavy celkového,
psychického i fyzického wWerpanim, které zasahuje do postojnazof,
vykonnosti a celého profesionalniho chovani a jednalyto stavy jsou
oznaovany jako syndrom vyhleni vyerpanici vyhaslosti(24).

Syndrom vyhéeni neboli ,burnout” je definovan jako zma v chovani
pracovnika pomahajicich profgdD).
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Timto terminem je oz&avana eméni vyerpanost, distance od sp&testi a lidi,
odtaZeni, depersonalizace, nizka vykongosidpor k praci. Vy¢erpanost na poli
mentalnim, fyzickém i entmim (27).

Tento pojem byl do literatury uveden H. Freudenbe¥m vcasopise
Journal of Social Issues v roce 1974. Hlavni vidgmz o tuto problematiku
zatala na pelomu 70. a 80. let ve vztahu k profesim pracujicdginymi lidmi
(55).

Dnes je jiz obecghznamym a roz&nym jevem. Jedna se o stav, kdy je
¢loveék v diasledku své prace extrémrvycerpan, dochazi k vifii disbalanci
jedince, k poklesu jeho vykonnosti a tknym projedm psychosomatickych
obtizi. Jednozrimé nelze definovat, co k syndromu vyeai vede, nicménlze
vyjmenovat gkteré ficin, jeZ jsou s touto oblasti spojef&3).

Vnimani stavu emmiho a ¢lesného wvyerpani v souvislosti
s nedostatkem z4jmu o praci a hlubokym pocitemésélje jednim ze zakladnich
atributh syndromu(15).

Pines vnima syndrom vykeni jako vysledek neustalébibopakovaného
emaniho tlaku spojeného s intenzivnéasti s lidmi po dlouh& obdobi. Tato
intenzivni &ast je spojovana s naplni prace, kde je nutné zalsg/psychickymi,
socialnimi adlesnymi problémy druhych lidi9).

Syndrom byva charakterizovan jako prolongovanaaeaka chronické
interpersonalni stresory v zastnani, déle jao sitde¢ indukovana stresova
reakce nebo také posledni faze stresoveé aajp@vs).

MatouSek charakterizuje syndrom vyéoi jako: ,Soubor typickych
piiznaka vznikajicich u pracovnik pomahajicich profesi widledku
nezvladnutého pracovniho stre4d0).

Syndrom vyhéeéeni je také zniiovan slovnim obratem ,nezvladani®,
nejedna se o nemoc ani tedem rozpoznatelnou udalost nebo stav. Jde o proces
z&inajici nastupem pomahajicicho do prace, kterélagopni zatz nadngrné
zagzuje. Pracovnik ma nerealistickéeavani, ktera v poz{i dok® mohou vést

k rozvoji deziluzeti apatie(15).
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Existuje mnoho definic burnout syndromuitSima se vSak shoduje
v nasledujicich bodech: jedn&a se o psychicky sta¥ifiku vy¢erpani v zavislosti
na pracovni fetizeni a stres, dalSim charakteristickym boderygkyt u profesi
pracujicich s lidmi, syndrom je tien symptomy v oblasti psychické, fyzické a
socialni roviny, kkovou slozku pak tvido emani exhausce, kognitivni wgrpani

a celkova unava vychazeji z chronického st(&si

1.8.1.1 Vznik syndromu a jeh@igny

Pomahajici profese, které zahrnuji osobni vztatezi z&astrenymi
lidmi, tedy pracovniky a uZivateli, mohou byt zdnoj radosti, energie a
pozitivniho vnimani, ale zarok¢akécasto energii odebiraf82).

Nespecifikovatelnou a Siroce chapanatikipou vzniku vyhdéeni jsou
ozna&ovany zvlastni naroky kladené na pracovniky ponmiéitdy profesi, na jejich
nepetrzity a intenzivni kontakt s uzivateli socialnglhZeb(40).

Hlavnich gic¢inou syndromu je krogh dalSi faktod i kazdodenni, zdanlé
nekonéna a nevyhnutelna povaha chronického stresu, alaites k vyheeni
nevedg55).

Stres hraje v koncepci syndromu vy@oi zngnou roli. Je vniman jakoudledek
nerovnovahy mezi pozadavky, hodnocenim a celkovywiddnutim danych
poZadavk. Pocit, Ze poZzadavikn je obtizné nebo dokonce, Ze jim nelze dostét
viabec, je dsledkem vyerpani vSech rezerv a zdioke zvladani z&¥ovych
situaci(24).

Vznik syndromu vyhieni mize byt relativeé rychly. Od doby, kdy
pracovnik nastoupi do za&stnani, nize u predisponovanych jedinc
vystavenych nadsmné zatzi a stresu vzniknout jiz zagkolik tydna ¢i mésiai
(40).

Prace s lidmi a nekompromisni poZzadavky na vysokgnstantni vykon
s malou moznosti Ulevy a se zavaznymslddky v gipacdt pochybeni rize

v jedinci vyvolat pocit, Ze jiz netize vysokym pozZadavikn dostat a ve spojeni s
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preswdcenim, Ze Usili vkladané donnosti je neadekvéatni nizkému vyslednému
efektu mize veést u jedince ke ztéasebejistoty, ke vzniku Uzkosti a dgrpani
(55).

Ke vzniku a naslednému rozvoji syndromiispiva pracovni progdi,
kde neni personalu¢gmovana pozornost, na pracovisti neexistuji plamybagho
rozvoje, zdizeni postrada supervizi, vladne tam ideglska ¢i soupéiva

atmosféra a byrokraticka kontrola figegnych pracovnik(40).

1.8.1.2 PFiznaky a projevy syndromu vykeni

Syndrom vyheéeni je aktualnim medicinskym problémem, rnebo
ovliviiuje nejen psychiku jedince, ale i kvalitu jeho ZavoVykazuje podobné
charakteristiky jako dsledky rékterych duSevnich onemasmi (24).

Projevy syndromu vyheni lzeclenit do ti zakladnich oblasti, a to na
emani vyéerpani, depersonalizaci a snizeny osobni vykon.dddiyt zazivany
nebo vyjadeny mnoha zfisoby a projevuji se po strance psychicke, fyzickaa
arovni socialnich vztah(55).

Proces syndromu vyheni mize mit projev linearniho stipvani giznaki.
Vyvoj miaze probihat také v cyklech, kdy socialni pracoumikdy nalézareSeni
svych probléni a jindy je naopak Uptbezradny a propada obranné pasi(0).
Anglické slovni spojeni ,burn out* ziei vyhaeni, dohoeni, vyhasnuti je
jakymsi metaforickym ozri@nim. Rivodré silny ohei, tedy nadSeni, vysoka
motivace, zajem, aktivita a nadSeni postupyhasina, upada, az uplnyhasne
(24).

Syndrom vyheeni se projevuje ztratou energie, ide&tagnaci, frustraci
a apatii. Nejedna se pouze o &ypou Unavu neboipchodnou krize. Pokud
dojde k rozvinuti syndromu, pak se pracovnik vZzthy po smyslu vlastni prace a
Zivota obecn. T¢lesné vyerpani se projevuje jako chronickd Unava, neddstate
energie, slabosti, dostavuji se pocity nevolnostilesti zad a hlavy, zény
hmotnosti a jidelnich navyk V rdmci duSevniho Werpani jsou fitomny
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negativni postoje k sébsamému, k vlastni praci a @spam, a také k okoli, ke
klientim a spolénosti jako takové€82).

Objektivnim giznakem syndromu vylieni je celko¢ snizena
vykonnost, ktera je naieteli nejen pracovnika samotného, ale i jeho okoli,
spolupracovnim, uzivatelim a rodirg (29).

Emocionalni vyerpani vede k depresivni nataghocitim beznadje a bezmoci, k
preswdéeni, Ze jiz neni co dat, podr&nesti a nervozé Syndrom vyheéeni Ize
charakterizovat jako ztratu schopnosti vnimat osadbentitu lidi, o které se ma
starat, a osoba, jiZ se ma pomahat, je nésledimana jako agregat problém
(82).

Kebza ¢leni piiznaky syndromu vyhHeni na Udrové psychickou,
fyzickou a socialnich vztdh Na urovni psychického spektra zZije nasledujici
projevy, kterymi jsou: neklid, uzkost, rékanost, poruchy soustEni a pandti,
poruchy spanku, kolisani nalad, podriimbt, celkové duSevni vgrpani,
deprese, zhorSena sebekritst, zhorSeni kontaktu s realitou, egocentrismus,
nerozhodnost, apatie, Unava, pokles a ztrata zajprofesi.

Na arovni fyzické popisuje tyto projevy: stav celolnavy organismu svalové
napsti, travici obtize, nechutenstvi nebo naopatejigani, bolesti ficha,
plynatost, sexualni problémy, bolesti hlavy, bu&dce, tizné tlesné bolesti bez
zjevné piciny, nemoci pohybového systémuiadu dalSich psychosomatickych
onemocsni.

V oblasti socialnich vztahvénuje pozornost zejména Utlumu sociability, fpbt
redukovat kontakt s klienty, nechuti k dané prqgfesizké miry empatie a

postupnému nastani konfliktnich situadi24).
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1 2 3 4

Nadseni, zaujeti  pjetizeni

? Pocatky Totalni vyéerpani,
pro vec dehumanizace negativismus,
okoli Ihostejnost

(55) - Faze vzniku syndromu vyreni

1.8.1.3 Vyskyt syndromu vyhteni

Syndrom vyheeni/ vypaleni/ vyhasnuti je popisovan jako soubor
piiznalki a naslednych projéy které se vyskytuji u pracovrikpomahajicich
profesi, které jsou vyvozovany z dlouhodobé nekompeané zdéte, kterou
prinasi kontakt a prace s lidr@1).

Syndrom vyheeni se vyskytuje u nasledujicich profesnich skupin:

- Lékai

- Zdravotni sestry a zdravotti pracovnici

- Psychologové a psychoterapeuti

- Socialni pracovnici

- Pedagogové

- Pracovnici post a dotavatelé, vednici statni spravy
- Policisté, pracovnicidznic

- Pravnici, poradci a informatio
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Burnout syndrom se tedy objevuje v kategoriicki lipracujicich
v kontaktu s druhymi lidmi. Vyskyt v naSi spéhesti postupé roste v dsledku
zrychleného Zivotniho tempa a rostoucich narok zdroje kazdéholoveka.
Jednou z ficin je kazdodenni nevyhnutelna povaha chronickéhesst Pocit
jedince, Ze nefite dostat svym zavaiikn na pracovisti i fes velké usili, které
do ¢innosti vklada, ve spojitosti s neadekvatnim vysigd efektem pak nuin

vede ke vzniku syndromu vyteni(24).

1.8.1.4 Prevence syndromu vyfreni

Dlouhodoby kontakt pracovniks ugitym zpisobem znevyhodmymi
lidmi klade na pracovnika vysokou miru nezdolnoatiekvatni vyrovnavani se
s pracovni z&?i a stresem. NejnamejSi je prace s klienty, kie jsou ke
spolupraci s pracovnikem nuceni nedobrow¥aiebo v ukitém zdizeni nejsou ze
sveé vile. Nejsou motivovani, jsou pasivni, velmi vazpostizeni, jejich chovani
neodpovida norg) chovaji se agresi¢énnebo feba také zneuZzivaji socialni
sluzby. To vS8e a mnohé dalSi pak vyZzaduje po pojitifmangaZzovanost své
osobnosti, svych osobnich matia psychiky(40).

Syndromem vyhi@ni je dilezité se zabyvat itve, nez se skute¢
rozhai, kazdy pomahajici by tak dhdbat na svou osobnost, motivaci, ktera ho
k této préci pivedla, nél by sledovat fiznaky stresu na své osoh starat se o
svij smysluplny, pijemny, zdravy a aktivni Zivot mimo pracovni nasdzele
nutno dbat na preventivnitiptupy zahrnujici filemné, motivujici a vzHdavaci
prostedi(15).

K prevenci a zvladani syndromu vyeai Ize vyuZit terapeutické a preventivni
strategie syndromu vyheni opirajici se o psychoterapeutické zd(bf®.

MatouSek poukazuje na prevenci syndromu ¥ghd a ¢leni ji do
nasledujicich bad

- kvalitni priprava a vycvik socialnich dovednosti
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- jasnost poslani organizace a metod prace, &tiggh jako napla prace a
kompetenci pracovnika

- moznost vyuzivat profesionalniho poradenstvigsupe, ipadové konference
- adekvatni péet piipadi zvladnutelnych pracovnikem

- omezeni administrativni z2éte, popipact sniZzeni pracovniho Uvazku

- kombinace fimé prace s klienty s jinyndinnostmi(40).

1.8.1.5.1 DusSevni hygiena

Nesmirg dalezité je gebirdni odpo¥dnosti za to, Ze si sami na gob
budeme vsimat viech znameletizeni naseho organismtiim dive si uwdomi
piitomnost faktoit ohrozujici nasi osobnost, tim Iépeil€Zité je u¥domeni si
nejen piznaki stresu, ale také vypédani se s jehariginou (15).

Rozhodujici vyznam ip feSeni Zivotnich situaci ma aktivnfigiup k
Zivotu, schopnost tvida usilovié bojovat viastnimi silami se vSemi obtizemi,
které v Zivo& mohou nastat. Aktivniffstup k Zivotu v sob zahrnuje nasledujici
zasady:

- otewenost k tomu, co se kolem naged zdjem o okoli a smysluplnosird

- nebéat se zim, pijimat je jako BZné a pirozené

- pii stresujicich zivotnich udalostech nebyt pasiald,aktivié hledat zgisoby
feSeni situace

- pitat se stresujicimi situacemi v pracovnim i osobaivot

- umét izolovat stres od ostatnich zivotnich aktivit

- dbat na dobré a hojné vztahy s ostatnimi lidmigdabré socialni zazemi a pevné
zakotveni ve vztazich s druhymi lidmi

- vytvorit si kolem sebefifiznivé prostedi

- chapat své povolani s rozvahou i vzhledem k osobrdirotu: harmonicky
rodinny Zivot poskytuje nezbytnou oporu

- 0svojit si zdravy Zivotni styl, dodrZovani spréai¢otospravy
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-vramci pracovniho dne je nutné dodrZovdespavky a vyuZit je k osobni

regenerac{s5).

1.8.1.5.2 Supervize

Supervizi Ize chapat jako vztah, ve kterém je weti¢supervizor) ueny
k usnadgni zkompeterntovani supervidované osok32).

Je také povazovana zafigsini formu podpory, ip niz se sougedime na vlastni
pracovni obtize adime se se svym supervizorent&st odpo¥dnosti naSi prace
s klienty(15).

Dohled neboli supervize zahrnuje vzajemné intexakoezi jejimi
Gcastniky za telem umozini rozvoje jejich profesionalnich dovednosti. Jesima
o dynamickou interpersond@rzantienou praci podporujici rozvoj dovednosti
suprvidovanych56).

Supervize je saiasti neustalého vyvoje, ¢eni a profesniho
zdokonalovani. Pomaha nam l|épe vnimat a vyuZivadtml zdroje a zvladani
obtizi. Dobra supervize ndm také ukazujamy vztah mezi praci a uspokojeni
z pracg(15).

Je chapana jakoatkzita sodast pée o sebe sama, jako ofemost novému, jako
neustaly osobni i osobnostni rozvoj. UmgE seberealizaci a povinnost

celozivotniho vzdlavani(56).

1.9 Zvladani stresu

Clovék vystaveny trvalejSim z&tovym aspekKim je vystaveny
podminkdm svého jednani ovlgmych pozitivnim neutrdlninti negativnim
postojem, cozZ se promita v jeho psychice i st{8@e

Zvladani stresu, neboli coping, se vlpihu poslednichit desitek let
stalo jednou z hlavnich oblasti psychologie. Pastige odpousti odigvodniho
¢lereni viastniho zvladani stresteSeni probléiina obrannych reakci a & byt
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bran \tSi Zetel na postupy orientované na problém, ktery sitwgvolal a
zvlase pak také na emoce, na jejich zvlad#).

Tato problematika se&&i nemalému zajmu wizném spektru souvislosti
napiklad v nezamsstnanosti, duSevnim zdratiiv mezilidskych vztazicl27).

Zvladani stresu je ovliwmo fadou faktoli. Pati mezi & osobnostni
piedpoklady a charakteristiky jedince, strategielystytechnikyieSeni stresové
udalosti. Dale vyuzivani ¥sich zdrofi, vnittnich sil a vnimaniCeleni stresu je
proto ozn&ovano jako dynamicky procég9).

V odborné literatte Ize také nalézt dalSflereéni strategie zvladani
stresové situace, kterym je vyhybavé zvladani,deljedince odvraci od stresové
situace a jejihdeSeni, snazi se ji vyhnout. DalSi moznosti ve Zviadtresu je
hledani socialni opory, planovani, odlozeni, pettd, pozitivni reinterpretacé
dokonce humo(24).

Proces zvladani je vyrovnanim se s mi@ue obtiznou situaci. Jde o usili
orientované n&tinnost posileni wgSich i vnitnich sil, o snizeni Uzkosti a
vyvinuti aktivity pro grekonani zivotnicheékosti(27).

Problematikouceleni stresu je nazyvan cely proces zvladankadsti,
jedna se dizeni/moderovaniahi, které vyvolalo nezadouci stav stresu a chce jej
zmenit (29).

Nacvik zvySeni odolnosti tei stresu Ize metodou, ktera je gasti
systému technik by stresu v rdmci kognitivabehavioralni terapie. Je to nacvik
schopnosti jedince odpovidat na stresor s miniménd@ni nebo behavioralni
odpowdi. Tento nacvik zvySeni odolnostidr stresu vychazi z prace amerického
psychoterapeuta D. Meichenbauma a <¢g@o ve tech  fazich
psychoterapeutickéhotpobeni na pracovnika pomahajici profese. V prvai, fa
faze konceptualizace, ziskdvame informace od pojcéth@ postizeného
syndromem vyhieni. Ve druhé fazi dochazi k nacviku schopnostiviadani
jednotlivych stresujicich situaci u pomahajicintiedi fazi je prakticka aplikace,

provadni ziskanych dovednosti v realnych situagis).
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Jak uvadi Kebza, tak obe&cmuzemeclenit vyrovnavani se stresovymi
situacemi na nasledujici typy:

- Prizpasobeni sebe i Zivotnich podminek pfedf a zadanym Ukiin
- Vybér vhodnych osob pro dané ukoly a situace
- Techniky na zvySovani odolnostidi stresu(24).

Zvladanim stresovych situaci se rozumi praée=ni vigjSich i vnitnich
aspeki, které jsou danou osobou hodnoceny jako ohrozujieho jadrem je

Kebza dale poukazuje na desatero zvladanizaaych a stresovych
situaci pro zvladani stresu. Jednd se o:

1) Uveédomeni si a rozpoznani stresové situace
2) Vyhnuti se stresu, pokud je to mozné

3) Predvidani stresovych elemént

4) Hodnoceni stresu

5) Relax&ni metody, techniky a postupy

6) Ovladani emoci, hivu

7) Asertivni jednani

8) Umeéni odpousit

9) Zména pohledu na danou zalezitost

10)Mit sociélni opory24).

Zvladani je proces, kdy si nestgouze stanovit cile zvladani aiib
jejich &innost, ale také dbat na efektivitu vynaloZzenéhii.(&da se jedinci
poddilo snizit arové& ohroZujiciho stresu, zda se naSe adaptabilitdesatanost
zvySila, zda jsme si dokazali zachovat pozitivnraabsebe sama, zda jsme
v dusevni rovnovaze a sociélni interakci s druhljanii (29).

Obecnrt plati, Ze pasivita a danost je rychleji negativhprogredujicim
prvkem. V procesu zvladani jéldzita aktivita jedinc€80).

Vyporadat se se stresem vyZaduje nacvik dovednosti ojisizh styly a

fadu metod. Zgpsobem, jak se s&itym problémem s natmé Zivotni situace
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vyrovnat, jefada technik na znovunastoleni duSevniho wola klidu. Jedna se

piedevsim o relaxaci, meditaci a imaging9).

1.9.1 Socialni opora
»SYystém socialni opory je chapan jakaity ,naraznikovy* ¢i ,tlumici*
systém, ktery chrani lidi proti potencionalnimu dlkemu vlivu stresovych
udalosti. Ti, kté disponuji takovymto silnym systémem socialni ypse proto
jevi lépe vybaveni ke zvladani zavaznych Zivotnmieh i kazdodennichdinych
mrzutosti.”
S. Cohen a T.H.Wills

Obecnym pojetim sociélni opory je celosgelesska forma pomoci
potrebnym. Sociélni opora je chdpana jako pomocny aipag vztah lidi, kté
jsou ¢loveéku v tisni nejblizsi. Jedna se i o socialni opdwy se uéita socialni
skupina lidi snazi byt nApomocna jednomu ze s¥f@hi, pricemz jsou ale sami
V Urcité nouzi. V neposledniact Ize hovdit o pomoci, kterou witému ¢loveku
poskytuje blizkad osoba. Jedna secionost, ktera danémulovéku v tisni
usnaduje jeho zatZzovou situac{29).

Postoj jedince v socialni struk&je mj. ovliviovan i tim, do jaké miry je
vystavovan stresém a jejich naslednymdankam na psychickou pohodu a zdravi
jedince. Opora, které se jedinciibe dostat od druhych osob, skuginSiroké
spole&nosti, ovliviiuje zpisob, jakym se dotyy jedinec vyrovnava s nanaou
Zivotni situaci. Lidé, ki@ maji rozvinuté socialni vazby, tedy i opory ve
spole&nosti oplyvaji lepSim fyzickym i duSevnim zdravindip tak déle(24).

Proti potencionaka Skodlivému vlivu stresovych udalosti chrani je@iraystém
socialni opory, ktery je chapan jako ,naraznikowwy,tlumici“ prostredek(41).

Na socialni oporu ja¢ba nahlizet nejen z pohledu kvantity poskytované
pomoci, ale také z pohledu kvality dané opory. Ta@Zzenbyt odliS& vnimano
poskytovatel pomoci na strafedné a fijemcem pomoci na stramruhé(29).
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Sociélni opora je jednim z n@jdZitéji vnimanych pozitive pasobicich

faktoni, které modifikuji nefiznivy vliv negativnich a natmych Zivotnych
udalosti, které {sobi na psychickeé i fyzické zdravi daného jedifi&.
Socialni opora je dynamickym procesem, ve kterénfosma a Urové opory
meéni v casovém kontextu vlivemienych Zivotnich situaci a cykl Zahrnuje
v sol® interaktivni, kvalitativni a kvantitativni dimenza @irozenymi aspekty
kazdodenniho Zivotgs3).

1.9.1.1 Druhy socialni opory

Socialni oporu Iz&ilenit do ¢tyt zakladnich druln Prvnim typem je
socialni opora Instrumentalni. Ta je typicka svaenkeétni formou pomoci
(vypomoc finakni, materialni, akon &ci, které si postizeny sdm neni schopen
zaridit). V literatue je tato pomoc nazyvana ,asistenciigbhym“. Pomoc
vychazi z iniciativy druhéhdlovéka, nikoli daného jedince v tis(®9).

Druhym typem je opora Inforndai. Jak vyplyva z nazvu, jedna se poskytnuti
informace, ktera by ta byt napomocna keSeni situace jedince v tisni. Do této
kategorietadime i ,pouhé” naslouchani jedir(&8).

DalSim typem je Emocionalni opora. O8obs tizivé situaci je poskytovana
emocionalni blizkost, empatie, naklonnost, &ada uklidréni. Jedinci jsou
poskytnuty dleZité emoce, jako je nagdaska, vira a klig24).

Hodnotici opora jeclovéku zprostedkovana uctivym jednanim, respektem a
kladnym sebehodnocenim, posilovanim sébdemi postizeného a jeho
autoregulaci. P#t sem i hodnoceni komunikace a sdilefiikosti s jedincem

v tizivé situaci(29).

DalSi mozné &eni sociélni opory iiive byt z gkolika hledisek. V prvni
fak se jedna o socialni oporu poskytujici¢trpu vazbu. Dale Ize hotib o
socialni opee, ktera v ramci svéinnosti poskytuje vedeni. A v neposledatt
muZe jit o socialni oporu napomahajidizpisobeni spokenskym zvyklostem
(18).
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V odborné literatte je moznéleni dle individuald poskytované pomoci
nebo podpory institucionalni, tedy rozliSeni meadividualni a spok&enskou
socialni oporoy24).

Sociélni & neboli socialni vazby mezi lidmi je ozimvana za jeden
z hlavnich zdraj socialni opory. Ta se iwie ve vztahu k danémualoveku
uplatiovat na arovni pozitivni, negativri indiferentni. Zahrnuje v s@bSest
hlavnich kategorii, mezi které piat rodina, blizci patelé, sousede,

spolupracovnici, komunita a profesionalq8).

74



2. CiL PRACE A HYPOTEZY

2.1 Cil prace

Cilem této mé diplomové prace bylo zjistit, u vyibeho vzorku
responderit, jak socialni pracovnici a zdravotni sestry vninggychosocialni
Zagz ve své praci. Zjistit, do jaké miry jsou sestrgogialni pracovnici ohrozeni

syndromem vyhieni a zda existuji rozdily meziniito dwma skupinami.

2.2 Hypotézy prace

Hypotéza H1: Sestry vnimaji psychosocialngzate své praci intenzigi nez

socialni pracovnici

Hypotéza H2: Sestry a socialni pracovnici vnimajdilné razné prvky své

psychosocialni zéte

Hypotéza H3: Syndromem vyfeni jsou vice ohrozeny sestry, nez socialni

pracovnici.
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3. METODIKA

3.1 Pouzité metody a techniky vyzkumu

Pro zjiS€ni dané problematiky bylo pouzito kvantitativnihetiéni.
Informace byly ziskany formou dotazovani, jmen®wit technikou stru dat

dotaznikem.

3.1.1 Technika dotazniku

Pro vyzkumnoucast prace, tedy dotaznikové igeti jsem pouzila jiz
hotovy dotaznik, ktery mi poskytl vedouci mé préd@mto nebyl provash Zadny
predvyzkum, nebdotaznik byl o¥reny a plg funkeni.

Dotaznik obsahuje celkem 35 otazek (vidgha¢. 1) a je koncipovan
zvla® pro socialni pracovniky a zvia¥ro sestry. Nicmé&hzkoumané oblasti
jsou u obou pomahajicich profesi stejné. Pradt dotazniku se zafiuje na
vnimani psychosocialni zde v praci sester a socialnich pracouniRruhacast
je zangiena na odhaleni miry ohroZeni pracourskndromem vyhiegeni. Prvnich
Sest otazek tét@asti je zamfeno na aktualni vnimani n@emnych pocit
spojenych s pracovni aktivitou, zbylych dvanactzeka se pta na ifznaky
vyhoreni.

Identifikatni otazky tykajici se &ku, pohlavi, vzdlani, vykonu prace a
délky praxe v oboru twd prvnich gt dotazi na respondenty. Zbylych 30 otadzek
byly otdzky uzaiené. Otazkyislo 6-17 v prvni¢asti a otazkyislo 1-6 véasti
druhé byly koncipovany jako tvrzeni, se kterymi agfpvali respondenti
souhlas/nesouhlas n&tipodové Skale (pk souhlasim, spiSe souhlasim, nevim,
nékdy ano rkdy ne, spiSe nesouhlasimijoec nesouhlasim). Otazky7 — 18 ve
druhécasti popisovaly pocity, u kterych respondenti hddingak casto je mivaji
(vzdy, casto, rkdy, zidka, nikdy).
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Rozdily mezi skupinami byly testovany s pomoci paogu SPSS 15.0 for
Windows (multilicence ZSF JU). Rozdily v jednotloly polozkach byly
testovany prosédnictvim chi - kvadrat testu, zvolili jsme 1% ditau
vyznamnosti.

ProtoZe byly mezi soubory zj&ty vyznamné rozdily ve sloZeni, pokud
se tyka ¥ku, pohlavi, vzdlani a délky praxe, byly do dalSiho souboru vybrany
pary respondenf shodujici se na vSech identifdkdach Udajich (¥k, pohlavi,
vzklani a délka praxe). Takto vzniklé soubory byly pmmeny stejnému
testovani rozdil jako soubory fivodni. | zde byly rozdily v jednotlivych
polozkach testovany prdstnictvim chi - kvadrat testu, vzhledem k menSimu

souboru jsme zvolili 5% hladinu vyznamnosti.
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3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny vzorek respondantjak jiz bylo vySe zmiéno, byl rozalen
do dvou profesnich okridh a to na zdravotni sestry a socialni pracovniky.
Dotazniky uéené zdravotnim sestrdm byly rozdany na émluch Fakultni
nemocnice Hradec Krélové, a to na &ddich interny, chirurgie, traumatologie,
ARO a gerontologie. Déle pak na chirurgickém a algickém oddleni
Oblastni nemocnice ¢In a.s. a na LDN, rehabilitaim, internim odé&enim
Oblastni nemocnice Novy BydZzov a.s. Dotazniky bidké rozdany sestram
v petovatelské sluzb Nového BydZzova a Domova pro seniory v Humburkach.
Celkem bylo rozdano 395 dotazfjkz nichZz vyplgno bylo 259 (navratnost
dotazniki ¢ini 65,5 %). Z dvodu neuplného vyplmi dotazniku bylo z toho gtu
vyiazeno 4 dotaznik Celkem jsem tedy od zdravotnich sester ziskala 25

platnych dotaznik

Socialni pracovnici byli osloveni v organizaciahedizenich taktéz na
GUzemi Kralovéhradeckého kraje a to formou osobnKumtaktu. Adresy
responderit jsem nalezla v registru poskytovdtelsocialnich sluzeb a na
internetovych strankach jednotlivych organizaci.lo®@sn byl krajsky iad
v Hradci Kralové, mistské iady, domovy dchodd, pe&ovatelska sluzba,
domovy pro seniory, domovy socialnich sluzeb. Zk&tdvano bylo celkem 380
responderit a vyplreno bylo 242 dotaznik (navratnost tedycini 63,7%).
V dusledku neupiného vypdni bylo vyazeno 5 dotaznik Celkem bylo od
socialnich pracovnikziskano 237 pouzitelnych dotazaikvysledny zkoumany
soubor tedy tvii 255 zdravotnich sester a 237 socialnich pracéavr@lelkovy
pocet je 492 respondein(viz tab.¢. 1). V souboru socialnich pracoviikylo 41
muzi (17%) a 196 Zen (53%), v souboru zdravotnich séste 54 mui (23%) a
183 zen (77%). Z celkového §ta dotdzanych bylo 379 Zen (80%) a 95 muz
(20%).
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Tab.¢. 1 — Zkoumany soubor

Socialni pracovnici Zdravotni sestry
Zena 196 183
Muz 41 54
Celkem 237 237

Zdroj: Vlastni vyzkum

Do parovanych soubior ve kterych se respondenti shoduji
v identifikatnich udajich (¥k, pohlavi, vzdlani a délka praxe) bylo vybrano 46
part, tj. 92 respondent Tento zkoumany soubor ticd6 zdravotnich sester a 46
socialnich pracovnik Celkovy pdet je 92 respondeint(viz tab.¢. 2). V obou
souborech bylo 10 miaA11%) a 36 zen (40%).
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Tab.¢. 2 — Soubor po provedeném parovani respofident

Socialni pracovnici Zdravotni sestry
Oicet resp. 46 46
sex Muzi 10 10
Zeny 36 36
vzaklani | SS 16 16
VOS 16 16
Bakal&
Mgr
Délka
praxe 0—-5let 23 23
6 — 10 let
10 — 20 let
20 — 40 let 13 13

Zdroj: Vlastni vyzkum
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4 VYSLEDKY

Vysledky dotaznikového &eni jsem znazornila prdstinictvim grai
vyhotovenych v programu Microsoft Office Excel. KgZgraf zndzatuje jednu
otdzku popsanou procentnimi hodnotami. Grafy tea§zanuji relativni pd@ty
v procentuelnim posmtu a absolutni pay uvadné v zavorkach. Procentuelni
hodnoty jsou pro &Si srozumitelnost zaokrouhleny na céisla snérem nahoru.

Podotazky v ramci dotazu 14 jsem u obou skupin spoijila.
Pro statistické vyhodnoceni dat byl pouzit progr@RSS pro Windows

15.0. Rozdily v jednotlivych polozkach a jejich modeni bylo prosednictvim

chi - kvadrat testu.
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Graf¢. 1: Otazkas. 1— Vek responderit (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.1

mSP mZS

méné nez 25 25-30 31-40 41-50 vice nez 50

Zdroj: Vlastni vyzkun

Graf ¢islo jedna znazduje, Ze ve ¥kové kategorii 25let a ménbylo
zastoupeni sociélnich pracoviiik 11% (26). Ve ¥kovém rozmezi 2z-30 let se
jich nachazelo 22% (53). NejvySSi zastoupenictypao responderit jsem
zaznamenala kategorii3140 let, a to 30% (72), o€éno mér pak \ rozmezi let
4150, kde zastoupenrtinilo 29% (68). Ve ¥kové kategorii vice nez 50 let by
zaznamenano 7% (18) responde

V kategorii zdravotnich seste prvnim wkoveém rozmezi 25 a méret
se nachazelo 27(69) dotazanych. 19% (49) zastoupeni bylo zmapova véku
25-30let. Do kategorie -40let se z&adilo 18% (46) respondantVe ¢ctvrtém
vékovém rozmezi 4-50let se nachazelo 23% (59) dotdzanych adto vice ne:
50let se zapsalo 13% (32) zdravotnicher.

Nejvetsi rozdily mezi soubory socialnich pracovna zdravotnich ses
jsou ve ¥kové katgorii do 25 let (zde se zobrazilo %4 sociélnich pracovnil a
27 % zdravotnich sester a) a v kategori- 40 let (sem spadalo % socialnich

pracovniki a 18 % seste).
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Graf¢. 2: Otkac. 2— Pohlavi respondeintv %)

Cast 1 - Otézka &.2
B MuZi mZeny

196 192

SP A

Zdroj: Vlastni vyzkun

V otazce pohlavi respondé tvorili 17% (41) muzi ) oblasti socialnich
pracovniki naopak ¥tSi zastoupeni je patrné u Zen, které zaujimaly §B96)
celkového pétu socialnich pracovnik

U zdravotnich sester tiit muzi 25% (63) a zeny 75% (19
dotazanych.

Grafické znazoréni ukazuje, Ze wbou od¥tvich pomahajicich profe
dominuji Zeny.

Patet muZi mez socialnimi pracovnikye zhruba o 8 % niZ nez meazi

dotazovanymi sestrar
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Graf¢. 3: Otakac. 3—Jakeé je VaSe nejvysSi dosazenédlami (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.3

mSP mZS

139

SYAYAS VOS/Vvz8 VS(Bc.) vS(Mgr.)

Zdroj: Vlastnivyzkumr

Mezi socialnimi pracovniky se nachazi 25% (59) respotidese
stredosSkolskym vzé&lanim. VysSi odborné vZthni ma 23% (54) dotazanyc
V oblasti vysokého Skolstvi na Urovni bakakeho vzdlani se naléza 31% (7
socialnich pracovnika na stupr magisterského vzthni se nachazi 21% (5
dotazanych.

V souboru zdravotnich sester je nejvySSi zastoupeai stupni
stredoskolském, a to 55% (139). Absolventi vysSichooafch Skol¢ini 25%
(64), bakalésky stupé vzdlani uvedlo 13% (32) zdravotniclsester a
magisterskym vz&lanim se tituluje 8% (20) sesi

Ve zkoumaném souboru socialnich pracour nejvice peviada
bakal&sky stupé vzdlani, u zdravotnich sester naopaledoskolské vzglani. U
socidlnich pracovnik je zhruba 10% ievaha VOS a VSvzalani neZ u

zdravotnich sest
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Graf¢. 4a - SPOtézkac. 4 — V jaké organizaci pracujeté?%)

Cast 1 - Otazka ¢.4 (SP)

m zdrav.soc.zafizeni ®mNNO = Ufad(MU,KU..) mJiné
4%

42%

Zdroj: Vlastni vyzkun

V souboru respondel sociélnich pracovnik pracuje na fadech 42%
responderit, ve zdravoti-socialnich z&zenich 38%, mneziskovych organizacic
16% a 4% socialnich pracovii uvedli jinou organizaci.
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Graf¢. 4b - ZS Otézkac. 4 — Na jakém oddleni pracujete®v %)

Cast 1 - Otazka €.4 (2S)

mstandard ®JIP+ARO ®mLDN M zdrav-soc.zafizeni

26%

41%

11%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Zdravotni sestry népstji jako vykon sveého povolani provélg na
standardnich oddenict, a to 41%, dale 26% ve zdravetsocialnich z&zenich,
22% na oddeni JIP a ARO a 11% na LD
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Graf¢. 5: Otazkas. 5— Jak dlouho pracujete v oboru? (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.5

mSP mZS

do 5 let 6 - 10let 11-20let 21 a vice let

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z souboru socialnich pracovriiiloracuji \ oboru ze 49% (117, praxi do
5ti let, u zdravotnich sester ze 31% (79). Pre-10let ma 20% (49) socialnic
pracovniki a 28% (71)sester. 24% (58) socialnich pracovunik 25% (63) sestt
ma praxi wozmezi 1-20 let a 5% (13) sociélnich pracoviila 16% (42
zdravotnich sester uvedlo praxi 21 a vice

Z grafu je patrn, Ze nej¥tSi paet socialnich pracovnikma praxi dc
péti let, 49% (117) a nejménsocialnich pracovnikje < praxi 21 a vice let, 5¢
(13).

NejrovnonernéjSi  zastoupeni socialnich pracovinik24% (58) ¢
zdravotnich sester 25% (63) j délce praxe mezi 1120 lety
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Graf¢. 6: Otazka:. 6— Cely den se v praci nezastavim (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.6

mSP mZS
108
89 89 93
35 41
20 17
00
-
ano,plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf ukazu pomeérné vyrovnané hodnoty, jak u socialni

pracovniki, tak u zdravotnich sester. Tempo jejich pracovmiasazeni hodnc

tedy obdoba.

15% (35) sociélnich pracovrika 16% (41) zdravotnich sester §

souhlasi ¢im, Ze se préaci cely den nezastavi. 38% (89) socialnich praidti a
35% (89) sestertsmto tvrzenim spiSe souhlasi. 40% (93) socialpiettovniki a

42% (108) sester seiklonilo k variant nékdy ano, gkdy ne. SpiSe nesouhlas

8% (20) socialnich pracovnika 7% (17) zdravotnich sester :odpowdi

absolutniho nesouhlasu nebyl u obou skupin annjeegponder

Mezi socialnimi pracovniky a zdravotnimi sestran@nin vyznarny

rozdil (ChiSquare Test
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Graf¢. 7: Otazka. 7— Pracovni tempo si tuji sém/sama (v ¢

Cast 1 - Otazka ¢.7
mSP mZS
105 101
62 62
48
38 b6
18 19 13
ano, plné spise nékdy spise ne, vliibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

16% (38) socialnich pracovriluvedlo, Ze si svoje pracovni temp@uwji
sami. 44% (105) tvrzenim spiSe souhlasil@c% (62) se vyslovilo pro varian
nékdy ano, gkdy ne, 8% (19) tim spiSe nesouhlasilo a 5% (1:tim wibec
nesouhlasilo.

Zdravotni sestry tim plr¢ souhlasily v7% (18), v 10% (26) tvrzenim
spiSe souhlasily, 19% (48) se vyslovilo pro vatiantkdy ano, rgkdy ne, 40%
(101) spiSe nesouhlasilo a 24% (€ tim vibec nesouhlasilo.

Graf ukazuje, Ze socialni pracovnicc¢asgji nez zdravotni sestry, duji
pracovnitempo sami. Rozdil je statisticky vyznamny na 1%dht vyznamnos
(Chi-Square Test)
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Graf¢. 8: Otazka:. 8— Ma préace je kazdy den stejna (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.8
mSP mZS
92
76 79
59 61
2
27 33
17
6
ano, plné spise nékdy spise ne, vliibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z tohoto grafu je patrné, Ze 3% (6) socialnich pradava 6% (17,
zdravotnich sester uvedlo, Ze jejich prace je kaladystejna. 11% (27) socialni
pracovniki a 23% (59) sester uvedlo, Ze spiSe souhlasi. Mbzmkdy ano,
nékdy ne si zvolilo 14% (33) socialnich pracouvnik 30% (76) zdravotnic
sester. 39% (92) socialnich pracovn&24% (61) seste tim spiSe nesouhlasi
a 33% (79) socialnich gcovniki a 16% (39) sestertBnto vyrokem vibec
nesouhlasilo.

Sestry sdedy citi vice z&?ovany sejnorodosti fi vykonu své profese
nez saialni pracovnici. Tento roz je statisticky vyznamny na 1 % hladi

vyznamnosti (ChiSquare Test).
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Graf¢. 9: Otadzkat. 9— Se svymi spolupracovniky vychazim delfv %

Cast 1 - Otazka ¢.9
mSP mZS
114 115
02 101
28
17
3 6 2 4
= e
ano, plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z tohoto grafu je patrné, Zze 48% () socialnich pracovnik a 40%
(102) zdravotnich sester se vyslovilo, Zze$bouhlasi dobrymi vztahyse svymi
spolupracovniky. 42% (101sociélnich pracovnik a 45% (115) sest s timto
vyrokem spiSe souhlasi, mozno&kay ano, gkdy ne uvedlo 7% (J) socialnich
pracovniki a 11% (28) sester,% (3) socialnich pracovnik a 2% (6) seste
s tvrzenim sfge neouhlasi a 0,5% (2) socialni pracovrakl% (4) sestertbec
nesouhlasilo.

Je Zejmé, Ze \EtSina dotdzanych socialnich pracowvniksester vyché:
se svymispolupracovniky dadie. Rozdil mezi soubory neni vyznan (Chi-

Square Test).
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Graf¢. 10: Otazke. 10 —Souwrasna prace naruSuje vztahy v mé rédin%o)

Cast 1 - Otazka ¢.10
mSP mZS
107
76
/2 63 63
48
30
14 15
4
ano, plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf ukazuje na naruSeni vziabrodiné vlivem pracovnihc
zatizeni, kdy 2% (4)socialnich pracovinik 5% (14) zdravotnich sester ¢
s timto vyrokemsouhlasi. 6% (15) socialni pracownika a 1% (30) sester s tim
spiSe souhlasi, 20% (4socialnich pracovnika 28% (72)sesterse giklonilo k
odpowdi nékdy ano, gkdy ne, 26 % (6) socialnich pracovnika 30 % (76
sester spiSe nesouhlasi a 45% (1(ocialnich praconiki a 25 % (63) sest
viubec nesouhlasi.

Ztohoto grafu je patrné, Ze s@sna prace naruSuje vicvztahy
v rodinach zdravotnich sester nez socialnich pracowniRozdil je statistick

vyznamny na 1% hladéwvyznamnosti (Cl-Square Test).
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Graf¢. 11: Otazka. 11— Mam zdravotni potize (v %)

Cast 1 - Otazka ¢.11

mSP mZS

103

ano, plné
souhlasim

spise
souhlasim

nékdy spise
ano, nékdy nesouhlasim
ne

ne, vibec s
tim
nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

3% (8) sodélni pracovnici a 12% (31) sester $lsouhlasi otézce
zdravotnch potizi. 9% (21) socialni pracovnici a 18%) sesteis timto tvrzenim
spiSesouhlasi, 2% (68) ®cialnich pracovnik a 40% (103) sester odpalélo
nékdy ano, rgkdy ne, 33% (7) socialnich pracovnika 16% (4) sester s tim
spiSe nesouhlasilo a 26% (61) socialnich pracavaik3 % (33) sesterabec

nesouhlasilo.

Z tohoto grafu je patrné, Ze sestry udjagiitomnost zdravotnich obti

¢astji nez socialni pracovnici. Rozdil statisticky vyznamny na 1 % hladi

vyznamnosti (ChiSquare Test).
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Graf¢. 12: Otazka. 12— Prostedi, ve kterém pracuiji, se mi litv %)

Cast 1 - Otazka ¢.12
mSP mZS
gg 102
52
35
19
13 4 4
==
ano, plné spise nékdy spise ne, vliibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

37% (87) socialnich pracovriila 31% 78) zdravotnictsester pla libi v
prostedi, ve kterém pracuji, 41 (98) cialnich pracovnik a 40% (10) sester
stimto tvrzenim spiSe souhlasi, 15% (35) socialpracovnik a 20% (52) sest¢
zvolilo odpowd nekdy ano, gkdy ne, 5% (13) socialnichracovnkia a 7% (19)
sesterspiSe nesouhlasi a 2% (4) socialnich pracav@ik’% (9 sester ubec
nesouhlasi.

Graf ukazuje na fakt, Ze socialni pracovnici i zdtai sestry jsou se
svym pracovnimprostedim po¥tSinou spokojeni. Socialnim pracoviik se
vSak jejich pracovni prosdi libi vice Rozdil mezi soubory neni vyznan (Chi-

Square Test).
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Graf¢. 13: Otazka. 13— Po praci se citimasto fyzicky vyerpany/é(v %)

Cast 1 - Otazka ¢.13
mSP mZS
103110
59 65 58
45
19 19
12
==
ano, plné spise nékdy spise ne, vliibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Na otazku fyzického wWerpani odpogdélo 5% (12) socialnicl
pracovniki a 23% (59) sester, Zze p stvrzenim vyerpanisouhlasi, 19% (45)
socialnich pracovniki a 25% (65) sester s tim spiSe souhlasi, 43% |
socialnich pracovnika 43% (110) sester zvolilo odpal nékdy ano, gkdy ne,
24% (58) socialnichpracovniki a 7% (19)sester spiSe nesouhlasi a 8% |
socialnich praavniki a 1% (2) zdravotnic sester odpasdéli, Ze <tim vibec
nesouhlasim.

Graf nazora ukazuj, Ze zdravotni sestry se po praci citi kvice
fyzickym vycerpary nez socialnipracovnici. Rozdil je statisticky vyznamny

1% hladir¢ vyznamnost(Chi-Square Test).
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Graf¢. 14a - SPOtazkac. 14a— Zattzuje ne prace se zavislymi klienty (v ¢

Cast 1 - Otazka €.14a (SP)

m pIné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi ® viibec nesouhlasi

15% 9%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf ukazuje, Ze 9'sociélnich pracavika pln¢ souhlasi s tim, 7
je zatzuje prace se zavislymi klienty. % znich uvedlo, Ze spig¢souhlasi, 25%
responderit odpovdélo nékdy ano, ®kdy ne, 29%socialnich pracovnit s tim

spiSe nesouhlasilo a 15¢ nich jich vibec nesouhlasi.
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Graf ¢. 14b -SP: Otazka&. 14b— ZatZuje n¢ prace s manipulativnimi klienty |
%)

Cast 1 - Otazka €.14b (SP)

m pIné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spie nesouhlasi m viibec nesouhlasi

5%
10% ?

18%

Zdroj: Vlastnivyzkurnr

30% socidnich pracowikta pln¢ souhlasi, Ze je z&tuje prace
manipulativnimi  klienty, 37% socialnich pracoviikspist souhlasi s timto
tvrzenim, 18% sefiklani k variang nékdy ano, gkdy ne, 10% spiSe nesouhlas

5% vuabec nesouhlas
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Graf¢. 14c -SP: Otazk&. 14c— Zatzuje ne prace s klienty s postizeni(v %)

Cast 1 - Otazka €.14c (SP)

m plné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi m viibec nesouhlasi

3% 5%

50%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf znazawje, Zze 3%sccidlnich pracovnik pin¢ souhlasi s tir
Ze je za¥zuje prace klienty s postizenim. 5% mch uvedlo,ze spiSe souhlasi,
7% respondeidt odpovdélo nékdy ano, gkdy ne, 35%socialnich pracovnit

stim spiSe nesouhlasilo a 50¢ nich jich vibec nesouhlasi.
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Graf¢. 14d -SP: Otazk&. 14d— Zatzuje e prace s agresivnimi klienty (v !

Cast 1 - Otazka ¢. 14d (SP)
m plné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi m viibec nesouhlasi

3% 2%

Zdroj: Vlastni vyzkun

34% socidnich pracowika plné souhlasi s tim, Ze je 2dtje prace :
agresivnimi klienty, 39% socialnich pracovinigpis: souhlas s timto tvrzenim,
22% se piklani k variang nékdy ano, gkdy ne, 3% spiSe nesouh a 2% wibec
nesouhlasi.
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Graf¢. 14e -SP: Otazk&. 14e— Zattzuje ne prace s ndenlivymi klienty (v %

Cast 1 - Otazka €. 14e (SP)

m plné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi = viibec nesouhlasi

2%

33%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf ukazuje, Ze 2'sccialnich pracovnik pIné souhlasi s tim, Z
je zatzuje prace s mienlivymi klienty. 7% znich uvedlo, Ze spit¢souhlasi, 33%
responderit odpovdélo nékdy ano, gkdy ne, 43%socialnich pracovnit s timto

tvrzenim spiSe nesouhlasi a 15 nich vibec nesouhlasi.
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Graf ¢. 14f - SP: Otazkas. 14f — ZatZzuje n¢ prace s klienty s pchickymi
poruchami (v %)

Cast 1 - Otazka €. 14F (SP)

m pIné souhlasi ® spiSe souhlasi = nevi m spie nesouhlasi m viibec nesouhlasi

13% 9%

24%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z tohoto grafu vyplyva, Ze 9¢socialnich pracaviki plné souhlasi s tirr
Ze je zatZzuje prace klienty spsychickymi poruchami, 25% socialni
pracovniki spiSesouhlas s timto tvrzenim, 29% seiklani k variant nékdy ano,

nékdy ne, 24% spiSe nesouhlasi a 13% respond tim vibec nesouhlas
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Graf ¢. 14a -ZS: Otazka¢. 14a— Zatzuje ne prace s pacients malignim

onemocinim (v %

Cast 1 - Otazka €. 14a (ZS)

m plné souhlasi mspiSe souhlasi mnevi m spiSe nesouhlasi m vibec nesouhlasi

6%

Zdroj: Vlastni vyzkun

6% zdravotnich sester glrsouhlasi s tvrzenim, Ze je &atje prace
s pacienty snalignim onemoaiim, 17% zdravotnich sester s} souhlasi
stimto tvrzenim, 26% sefiglani k varian€ nékdy ano, &kdy ne, 25% spis

nesouhlasi a 26%1bec nesouhlasi.
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Graf¢. 14b -ZS: Otazka:. 14b— ZatZuje n¢ prace s pacientv bezvédomi (v%)

Cast 1 - Otazka €.14b (2S)

m plné souhlasi ® spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi m vibec nesouhlasi

12%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z tohoto grafu vyplyva, Zze 12% zdravotnich sesteé& ptuhlasi s tim, 7
je zatzuje prace pacienty vbezwdomi, 14% zdravotnich sestt¢ timto tvrzenim
spiSe souhlasi23% se pklani kvariang nékdy ano, ®kdy ne, 29% spis
nesouhlasi a 22%ibec nesouhlas
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Graf¢. 14c -ZS: Otazkar. 14c— Zatzuje e prace s imobilnimi pacienty (v ¢

Cast 1 - Otazka €. 14c (2S)

m pInésouhlasi m spide souhlasi ® nevi m spiSe nesouhlasi m vibec nesouhlasi

12%

18%

24%

21%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf ukazuje, ze 18% zdravotnich sestef gouhlasi s tim, ze
zakzuje prace smobilnimi pacienty, 21% timto tvrzenim spi¢ souhlasi, 25% se
vyjadrilo k variang n¢kdy ano, gkdy ne, 24% tvrzenim spiSe nesouhlasi a 1

dotazanych seste tim vitbec nesouhlasi.
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Graf ¢. 14d -ZS: Otazkas. 14d— ZatZuje ne prae s inkontinentnimi pacien
(v9%0)

Cast 1 - Otazak ¢ 14d (ZS)

m plné souhlasi m spiSe souhlasi = nevi m spiSe nesouhlasi = viibec nesouhlasi

9%

21%

18%

29%

23%

Zdroj: Vlastnivyzkumr

9% zdravotnich sester ginsouhlasi s tim, Ze je 2zduje prace
sinkontinentnimi pacienty, 18% nich spiSe souhlasitiento tvrzenim, 23%
odpowdélo nekdy ano, gkdy ne, 29% timto tvrzenim spiSe nesouhlasi a 219
vyslovilo pro absolutni nouhlas.
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Graf ¢. 14e -ZS: Otazka. 14e— ZatZuje ne prace s pacienty, Kievyzaduji

zvySenou pozornost (v 9

Cast 1 - Otazka €. 14e (ZS)

m plné souhlasi m spide souhlasi = nevi m spiée nesouhlasi m vibecnesouhlasi

10% 16%

30%
19%

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf znazawje, Zze 16% zdravotnich sester lsouhlasi, Ze j
zakZuje prace pacienty,ktefi vyzaduji zvySenou pozornost, 199tim spiSe
souhlasi 25% se vyjatilo k variant n¢kdy ano, gkdy ne, 30% tvrzenim spiSe

nesouhlasi a 10% dotdzanych ses tim vibec nesouhlasi.
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Graf ¢. 14f - ZS: Otazkac. 14f — ZatZuje e prace spacienty s psychickymn

poruchami (v %)

Cast 1 - Otazka €. 14f (ZS)

m plné souhlasi m spide souhlasi ® nevi m spiSe nesouhlasi m vibecnesouhlasi

9%

21%

29%

25%

Zdroj: Vlastni vyzkun

21% zdravotnich sester glnsouhlasi s tim, Ze je Zdtuje prace
s pacienty psychickymi poruchami, 29% nich spiSesouhlas s timto tvrzenim,
25% odpo¥délo nekdy ano, ®kdy ne, 16% timto tvrzenim spiSe nesouhlas

9% se vyslovilo pro absolutni nesoul.

Sloweni dat u podotazek otazkyl14

Abychom mohli alespd rdmcow posoudit, zda lze identifikovat roz:
mezi tim, pk se citi byt sestry Zgtovany fiznymi pacienty a socialni pracovn
raznymi klienty, slodili jsme vSechny poloZzka otazky 14 tak, Zze jsmesgr
seetli vzdy vSech 6 hodnoi fadku.Praimérna hodnota u zdravotnich sester je
¢isle 20,02, u socialnicpracovniki ¢ini 18,34. To znamena, Ze zdravotni se
se citi byt mé#d ob&Zovany svymi pacienty, nez socialni pracovnici sv
klienty. Rozdil je statisticky vyznamny na 1% hlaglimyznamnosti (Cl-Square
Test.
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Graf ¢. 15: Otazkag. 15 — Cinnost na naSempracovisti vyZaduje obratnost

jednani s lidmi (v %

Cast 1 - Otazka ¢. 15
mSP mZS
171165
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34 32 32
0_0 0_0
- >
plné spise nékdy spise ne, vibecs
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf znazawje, ze 72% (171) socialnich pracouvinik 65% (165
dotazanych sesteplné souhlasi s tim, Zé&innost najejich pracovisti vyZadu;
obratnost v jednéni s lidm14% (34) socialnich pracoikii a 23% (58) sestt
stimto tvrzenim spiSe souhlasi, odpdwnékdy ano, rtkdy ne uvedlo 14%(32)
socialnich pracovnika 13% (32) sester. Odpal spiSe nesouhlasim a na@ibec
s tim nesouhlasim nezvolil Zzadny z responi.

U obou zkoumanych souhbje patrna shoda, Ze jejich pracovirinost
vyZadujeobratnost jednani s lidmi(65% sester a 72% socialnich praiddve
tvrzenimpiné souhlasi a 23% sester a% socialnich pracovniks nim spis
souhlasi).

Rozdil mezi zkoumanymi soubc je statisticky vyznamny na 1

hladiré vyznamnosti (CI-Square Test).
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Graf¢. 16: Otazka. 16— Velmi ¢asto se musim rychle rozhodovatasoveé tisn
(v %)

Cast 1 - Otazka c. 16
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e
plné spise nékdy spise ne, vilbec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

21% (49) sociélnich pracovrikuvedlo, Ze se velmitasto mus
rozhodovat \Wasoveé tisni. 26% (63) tvrzenim spiSe souhlasilo, 37% (87)
vyslovilo pro variantu &dy ano, gkdy ne, 13% (31) tim spiSe nesouhlasilo
3% (7) s timviabec nesouhlasil

Zdravotni sestry tim plné souhlasily z 33% (85), ve 32% (8
stvrzenim spiSe souhlasily, 22% (56) se vyslovilo pariantu gkdy ano, gkdy
ne, 11% (28) spiSe nesouhlasilo a 2% tim vibec nesouhlasil

Graf znazaiuje, Ze zdravotni sestry se musisgji rychle rozhodova
v ¢asové tisni, nez socialni pracovnici. Rozdil jeistiaky vyznamny na 19

hladiné vyznamnost(Chi-Square Test).
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Graf¢. 17: Otazka. 17— Moje prace vyZaduje stalé vddvani (v %)

Cast 1 - Otazka ¢c. 17
mSP mZS
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souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf popisuje stalé wddvani, kde 73% (173) socialni
pracovniki a 48% (123) zdravotnich sester plsouhlasi poZadavky stalého
vzklavani vjejich praci. 21% (50) socialnich pracovhi& 38% (97 zdravotnich
sester $im plné souhlasi, 5% (12) socialnich pracovini&a 7% (19) sester ¢
vyslovilo pro variantu &kdy ano, gkdy ne, 0.8% (2) socialnich pracovhi& 4%
(11) sester s tim spiSe nesouhlasi a v o#tiave, ibec s tim nesouhlasim,
negiklonil ani jeden sociélni pracovnik, naproti tom@25) zdravotnich sest

Z grafu vidime, Ze socialni pracovnici kladou naléstvzalavani vetsi
duraz rez zdravotni sestry. Rozdil mezidoia skupinami je vyznamny rl %

hladiné vyznamnosti (Cl-Square Test).
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Graf &. 18: Cast 2.— otazka¢. 1 — Ri praci mivan ¢asto pocitéasového tlaki

(V%)

Cast 2-Otazkac. 1
mSP mZS
119
82 76
62
36 s 43
14 14 2.1
plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

15% (36) socialnich pracovniluvedlo, Ze fi praci miva pocitasovehc
tlaku. 26% (62) s$vrzenim spiSe souhlasilo, 34% (8% vyslovilo pro variant
nékdy ano, gkdy ne, 18% (43) tim spiSe nesouhlasilo a 6% (1 tim vibec
nesouhlasilo.

Zdravotni sestry timto tvrzenim pla souhlasily ze 5% (14), v 10% (2
stvrzenim spiSe souhlasily, 47% (119) se vyslovilw yarianu nekdy ano, gkdy
ne, 30% (76) spiSe nesouhlasilo a 8% (: tim vabec nesouhlasil

Graf znazaiuje, Ze socialni pracovnici mivajfisve pracicastji pocit

casoveho tlaku, nez zdravotni sestry. Rozdil jeissieky vyznamny na 19

hladiné vyznamnost(Chi-Square Test).
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Graf¢. 19:Cést 2— Otazkas. 2 —Prace ni neuspokojuje (v 9)

Cast 2 - Otazka c.2
mSP mZS
86 86 88 91
42
24 28 29
5 13
plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf znazauje neuspokojeni prace, kterym plre souhlasi 2%
(5) socialnich pracovnik a 9% (24) zdravotnich sester. 5% (13) social
pracovniki a 11% (28) zdravotnich sestetim spiSe souhlai, 18% (42)
socialnich pracovnik a 34% (86)sesterse vyslovilo pro variantu dkdy ano,
nékdy ne, 36% (8) socialnich pracovnitk a 35% (88 sesters tim spisSe
nesouhlasi a v odp&di ne, \ibec s tim nesouhlasim, sigkionilo k této variant
38% (91) sodlnich pracovnik a 11% (2) zdravotnich seste

Z grafu je Zejmé, Ze zdravotni sestry vice souhla pracovnim
neuspokojenim, tedy, Ze socialni pracovnici jsousve praci spokojeisi nez
zdravotni sestry. Rozdil je statisticky vyznamnylfa hladig vyznamnosti (Chi-

Square Test).
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Graf ¢. 20: Cast 2.— Otazka¢. 3 — Prace m velmi psyhicky zatZuje pro

vysokouzodpowdnost (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 3

mSP mZS

109

plné spise nékdy spise ne, vibecs
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Na tomto grafu vidime, Ze 6% (15) socialnich pradki¥ a 5% (12)
dotazanych sestpln¢ souhlasi s tim, Ze je jejich prace velmi psychiz&gzuje
pro jeji vysokou zodpadnost 27% (63) socialniclpracoviika a 14% (35)
sester simto tvrzenim spiSe souhlasi, odpdvnékdy ano, rkdy ne uvedic
33% (80) socialnich pracovrila 28% (71) seer. Odpo¥d’, spiSe nesouhlasil
uvedlo 22% (52) socialnich pracoviika 43% (109) zdravotnich sestel
odpowd ne, vibec s tim nesouhlasim, zaskrtlo 11% (27)socialpfalovniki a
11% (28) sester

Rozdil mezi zkoumanymi soubc je, zejména odpowvdi spiSe
nesouhlasim, kde bylo 22% (52) socialnich pracavaik3% (109) zdravotnic
sester. V celku socialni pracovniky prépsychicky vice zatZuje pro vysokol
zodpovdnost Rozdil je statisticky vyznamny na 1% hlatiryznamnost(Chi-
Square Test).
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Graf &. 21:Cést 2.— Otazkas. 4 —Po rekolika hodinach mam préce natolik dc

Zebych chtl/a clat néco jiného (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 4

mSP mZS

104102

plné spise nékdy spise ne, vilbec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

5% (13) socialnich pracovnikuvedlo, Ze po ¢kolika hodinach ma prac
natolik, Ze by chil/a cklat néco jiného. 8% (21) s/rzenim spiSe souhlasilo, 1¢
(43) se vyslovilo pro variantuékdy ano, ®kdy ne, 44% (104) tim spiSe
nesouhlasilo a 24% (56 tim vibec nesouhlasilo.

Zdravotni sestry timto tvrzenim pl& souhlasily z 6% (15), v 16% (4
s tvrznim spiSe souhlasily, 25% (61) se vyslovilo proardu rekdy ano, gkdy
ne, 41% (102) spiSe nesouhlasilo a 12% ( tim vabec nesouhlasil

Graf znazatuje, Ze socialni pracovnici oproti zdravotnim sestmeér
souhlasi $imto tvrzenim. Rozdil je stisticky vyznamny na 1% hladir

vyznamnosti (ChiSquare Test).
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Graf ¢. 22: Cast 2.— Otazka¢. 5 —Préce je psychicky naroa, ze po #kolika

hodinach citim unavu a ochablost (v

Cast 2 - Otazka €. 5
mSP mZS
9 101 o
74
39 31 28 33
. i
plné spise nékdy spise ne, vilbec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

2% (4) socialnich pracovnikuvedlo, Ze po &kolika hodinach ma prac
citi unavu a ochablost. 16% (39 tvrzenim spiSe souhlasilo, 39% (92)
vyslovilo pro variantu &dy ano, gkdy ne, 31% (74) tim spiSe nesouhlasilo
12% (28) gim vabec nesouhlasil

Zdravotni sestry timto wrzenim pl@ souhlasily ze 3% (8), v 12% (3
stvrzenim spiSe souhlasily, 40% (101) se vyslovilp yariantu gkdy ano, gkdy
ne, 32% (82) spiSe nesouhlasilo a 13% ({tim vibec nesouhlasilo. Rozdi

mezi skupinami nejsou vyznam
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Graf ¢. 23: Cast 2.— otazkac. 6 —Prace je psychicky tak namé, Zeje velmi

obtizné dlat ji se stejnou vykonnosti (v ¢

Cast 2 - Otazka €. 6
mSP mZS
98
81 75
56
48
30 34 33
22
: al
plné spise nékdy spise ne, viibec s
souhlasim souhlasim  ano, nékdy nesouhlasim tim
ne nesouhlasim

Zdroj: Vlastni vyzkun

Tento graf znazawje, ze 13% (30) socialnich pracowvinikvedlo, Ze
jejich préace je tak nato4, Ze jevelmi obtizné dlat ji se stejnou vykonnosti. 34
(81) stvrzenim spiSe souhlasilo, 20% (48) se vyslovilo pariantu gkdy ano,
nekdy ne, 24% (56) tim spiSe nesouhlasilo a 9% (22)jrs vibec nesouhlasil

Zdravotni sestry timto tvrzenim pla souhlagy ze 6% (15), v 13% (34
stvrzenim spiSe souhlasily, 30% (75) se vyslovilo pariantu gkdy ano, gkdy
ne, 38% (98) spiSe nesouhlasilo a 13% ( tim vibec nesouhlasil

Graf znazafiuje, Ze zdravotni sestry oproti socialnim pracofmiknérg
souhlasi ¢imto tvrzenim. Rozdil je statisticky vyznamny nd6 lhladire

vyznamnosti (ChiSquare Test).
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Graf¢. 24:Céast 2— Otazkas. 7 —Obtizre se soused'uji (v %)

Cast 2 - Otazka ¢.7

mSP mZS

109

vidy Casto nékdy ztidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Na tuto otdzku nezvlil nikdo socialnich pracovnik odpowd’ vzdy, u
zdravotnich sester v& 7% (18). Odpo¥d’ ¢asto zaSkrtlo 7% (17pracovniki a
12% (31) sestenvedlo odpo¥d casto, 46% (109) sociélnich pracovnit 29%
(75) sester zvdlb odpowd nekdy, 41% (97 socialnichpracovnik a 37% (94
sester odpasdélo ziidka a6% (14) socialnich pracovnika 15% (3) sester
ozn&ilo odpowd’ nikdy.

Obtize @i soustedni trochu vice pipousgji zdravotni sesti (pramér
sestry 3.4, sociélni pracovnici 3.5). Rozdil je slaisticky vyznamny na 19
hlading vyznamnost(Chi-Square Test).
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Graf¢. 25:Cést 2.— Otazkas. 8 —Pripadam si fyzicky vyzdimany/a (v ¢

Cast 2 - Otazka ¢. 8

mSP mZS

118

vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

V této otazcenezvdil nikdo sociélnich pracovnik odpowd vzdy, u
zdravotnich sester jich bylo 4% (). Odpowd’ ¢asto zaSkrtlo 7% (18) socialni
pracovniki a 11% (2) sester uvélo odpowd’ ¢asto, 37% (89 pracovniki a 46%
(118) sester zvdlh odpowd’ nékdy, 37% (87 socidnich pracovnik a 31% (79
sester odpasdélo ziidka a18% (43) socialnich pracovrika 8% (2() sester
ozn&ilo odpowd’ nikdy.

Statisticky vyznamnyozdil je na % hladire vyznamnos (Chi-Square
Test).

118



Graf ¢. 26:Céast 2.— Otazkas. 9 — Nemam chiipomahat problémovym Klieinin
(v %)

Cast 2-Otazka c. 9
mSP mZS
99
89
78 78
60
46
32
10
2@
vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Ze zkoumaného souborresponderit vtéto otazcezadny socialni
pracovnik nezvil odpowd vzdy ani ¢asto. U zdravotnich sester variantu v.
zvolilo 4% (10) Odpovd’ ¢asto zaskrtlo 13% (32) sester, 25% (60) social
pracovniki a 31% (7€ sester zvolo odpovd’ nekdy, 41% (99) pracovnika 35%
(89) sester odpasdélo zitidka a33% (78) socialnich pracovriila 18% (41) sester
ozn&ilo odpowd’ nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladiayznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf & 27: Cést 2 — Otazka¢é. 10 — Pochybuji o svych profesionalnii

schopnostech (%)

Cast 2 - Otazka ¢. 10

mSP mZS

vidy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Z dotazanéh souboru respondent vtéto otazce zadny socialni
pracovnik nezvid odpowd’ vzdy, 2% (5) vSakodpowdélo zdravotnich seste
V odpowdi ¢asto se objevilo 6% (15) socialnich pracovnia 22% (56
zdravotnich sester, 38% (91) socialnich pracavrdk31% (7€ sester zvolilo
odpowd’ nekdy, 40% (96 socidnich pracovnik a 34% (86)sester odpasdélo
ztidka a15% (35) socialnich pracovrika 12% (3) sester ozn#lo odpowd
nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladimyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf¢. 28:Cést 2— Otazkas. 11 — Pokud je tanozné, vyhybam se odborny

rozhovofim sespolupracovniky/spolupracovnicemi (v

Cast 2 - Otazka ¢. 11
mSP mZS
123
93 - 87
47
25 28
6

0 2
)
vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Na tuto otazku neodpeéskl variantou vzdy z dotazané souboru
socialnich pracovnik Zzadny respondent, 2% (6) vSak odidio zdravotnick
sester. VWodpowdi ¢asto se objevilcl% (2) socialnich pracovnika 36% (93
zdravotnich sester, 11% (25) socialnich pracavrdk33% (84 sester zvolilo
odpowd nekdy, 37% (87 socidnich pracovnikk a 11% (28)sester odpasdélo
ziidka a52% (123) socialnich pracovriila 18% (4) sester oznilo odpowd
nikdy.

Odpowdi u obou skupin jsou odliSné. Ro: je statisticky vyznamny n

1 % hladirt vyznamnosti (CI-Square Test).
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Graf&. 29: Céast 2.— Otazka¢. 12 — V konfliktnich situdch na pracovisti s

citimbezmocny/a (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 12

mSP mZS

106

vzdy Casto nékdy ztidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

V této otazce neodpeekl variantou vzdy zadny sociélni pracovnik, .
(3) odpoedi vzdy zaujimaly zdravotni sestry. odpowdi ¢asto bylo 8% (18
socialnich pracovnik a 16% (42) zdravotnich sester, 33% (78) social
pracovniki a 31% (7€ sester zvolo odpovd’ nekdy, 40% (95) pracovnika 42%
(106) sester odpasdélo zridka a19% (46) socialnich pracovrika 10% (2)
sester oznalo odpowd’ nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladimyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf ¢ 30: Cast 2.— Otazkaé. 13 — Mam problémy serdcem, dychanin
travenimapod. (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 13

mSP mZS

109 106

vzdy Casto nékdy ztidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Zadny socialni pracovnik neodpmkil variantou vzdy zdravotni sestry
na variantu vzdy poukazaly 4% (9) odpdiz V odpowdi ¢asto bylo 3% (6
socialnich pracovnik a 6% (16) zdravotnich sester, 13% (31) social
pracovniki a 18% (47 sester zvolo odpovd nekdy, 40% (94 socialnich
pracovniki a 43% (10) sester odpaidélo ziidka a 45% (106) socialnic
pracovniki a 29% (7) sester oznglo odpowd’ nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladimyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf ¢. 31: Cést 2.— Otazka¢. 14 — Myj odbornyrast a zajem o obczaostava
(v9%0)

Cast 2 - Otazka ¢. 14
mSP mZS
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91 g9
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53
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0 1

.- J

vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Ze zkoumaného ptu socialnich pracovnik zadny neodpaidél
moznosti vzdy, zdravotni sestry na variantu vZzdykaaaly 2% (5) odpaidi.
V odpowdi c¢asto se objevilo 0,5% (1) socialnich pracovni& 11% (29)
zdravotnich sester, 14% (33) socialnich pracavrdk21% (53 sester zvolilo
odpowd’ nekdy, 38% (91 socidnich pracovnik a 35% (89)sester odpasdélo
ziidka a47% (112) socialnich pracovriika 31% (7)) sester oznalo odpowd’
nikdy.

Rozdilje stdisticky vyznamny na 1 % hladirvyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf&. 32:Cast 2.— Otazka:. 15 —Ptemyslim o odchodu z oboru (v

Cast 2 - Otazka ¢. 15

mSP mZS

99 102

vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Ze zkoumaného g@tu socialnich pracovnik zadny neodpadél
variantou odpo&di vzdy, zdravotni sestry na variantu vzdy poukazé4y @)
odpowdi. V odpowdi ¢asto se objevilo 8% (18) socialnich pracovni 15%
(37) zdravotnich sester, 12% (28) socialnich prattdva 22% (5€ sester zvolilo
odpowd nekdy, 38% (89 socidnich pracovnilk a 39% (99)sester odpasdélo
ziidka a43% (102) socialnich pracovriika 22% (5) sester ozrdlo odpowd’
nikdy.

Zgrafu jsou patrné rozdily premysleni o odchodu ze zastnani
mezi socialnimi pracovniky a zdravotnimi sestrarRiozdl je statisticky

vyznamny na 1 % hladénvyznamnosti (Cl-Square Test).
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Graf¢. 33:Cést 2.— Otazkas. 16 —Trapi e poruchy spanku (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 16

mSP mZS

vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Ve zkoumaném pittu socialnich pracovnikodpowdél variantou vzdy
0,5% (1)socialni pracovnik, zdravotni sestry na tuto vatarpozornily 3% (7
odpowdi. V odpowdi ¢asto se objevilo 11% (26) sociélnich pracouné 6%
(15) zdravotnich sester, 13% (31) sociélnich pragdva 30% (7€ sester zvolilo
odpowd’ nekdy, 38% (90 socidnich pracovnik a 38% (98)sester odpasdélo
ziidka a38% (89) socialnich pracovrika 23% (5) sester ozndlo odpowd’
nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladimyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Graf¢. 34:Cést 2— Otazkas. 17 — Trpimbolestmi hlavy (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 17

mSP mZS
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vzdy Casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Zadny socialni pracovnik neodgail, ze by vzdy trpl bolestmi hlavy,
zdravotni sestry vSak byly 2% (5) odgdi. V odpowdi ¢asto bylo 13% (30
socialnich pracovnik a 13% (32) zdravotnictsester, 32% (76) socialni
pracovniki a 18% (4t sester zvolo odpovd nekdy, 33% (79 socialnich
pracovniki a 23% (59) sester odpasdélo ziidka a 22% (52) socialnic
pracovniki a 45% (11) sester ozridlo odpowd’ nikdy.

Socialni pracovnictastji souhlasi. Rozdife statisticky vyznamny na
% hladiré vyznamnosti (Cl-Square Test).
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Graf ¢. 35: Cast 2— Otazka¢. 18 — Pokud je tonozné, vyhybam se rozhovos

klienty/pacienty (v %

Cast 2 - Otazka ¢. 18

mSP mZS

133

vidy casto nékdy zfidka nikdy

Zdroj: Vlastni vyzkun

Zadny sociélni pracovnineodpo¥dgl, Ze by se vZdy vyhybal rozhovo
se svymi klienty, oproti tomu 2% (6) zdravotnichstee vzdy odposdélo.
V odpowdi casto se zobrazilo 1% (3) socialnich pracounik 12% (31
zdravotnich sester, 5% (13) socialnich pracovrék 19% (4€ sester zvolilo
odpowd nekdy, 37% (88 socidnich pracovnilk a 24% (62)sester odpasdélo
ziidka a56% (133) socialnich pracovriila 42% (10) sester oznglo odpowd
nikdy.

Rozdilje statisticky vyznamny na 1 % hladimyznamnosti (Cl-Square
Test).
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Sloweni otdzek druh&asti 7 - 18

Podobr jako u otazkyé. 14 jsme slotili otazky 7 — 18 druh&asti
dotazniku prostym s@tem vSech 12 poloZzekiadku. Sestry v souhrnu souhlasi
vice s uvedenymi tvrzenimi. Jedin& polozZka, veésarcialni pracovnici souhlasi
vice, je bolest hlavy. Bmér u sester je 43.8, u socialnich pracourdk.0

Rozdil mezi skupinami je statisticky vyznamny na % hladirg
vyznamnosti (Chi-Square Test).

Ziskané pimery jsme ot vydlili dvandcti, tim jsme ziskali imerné
hodnoty vnimanych ifiznaki vyhoreni v obou skupinich. #nérna hodnota u
sester je 3.6, u socialnich pracovni®.9. Hodnoty se pohybuji nadietiem.

Ptiznaky vyhdeni se pohybujiiedevsim v pasmu ghdy” - ,zFidka".

Tab.¢. 5

soucet celkem

30 - 42| 43-54 [ 54-60

sestry 99 153 2 254
Socialni 235

|9 225 1
pracovnici

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Graf ¢&. 36: Cast 2— Sloweni otazeki. 7 - 18 —Jak se citite v poslednich dv

tydnech -otazky zanitené na syndrom vyfieni (v %

Cast 2 - Slouceni otazek ¢. 7 - 18
mSP mZS

1096

1085

vzdy Casto nékdy ztidka nikdy

Zdroj: Vlastnivyzkunr

V tomto grafu jsme setli, jak a kolikrat ve vSech dvanacti otazk:
skorovaly sestry a sociélni pracovni. | zde se uj@aZe sestry skorovaly @eo

¢astji v nizSich (souhlasnych) skore
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Vysledky statistického testovani zmenseného souboru

Protoze fivodni soubor nebyl vyrovnany, pokud se tyk&uw; pohlavi,
vzklani a délky praxe, vybrali jsme 46 parkteré se vdchto parametrech
shoduji a takto vznikly soubor znovu otestovalilediska rozdii mezi soubory
sester a socialnich pracovaikProtoZze jde o menSi soubor, zvolili jsme 5%
hladinu vyznamnosti.

Vysledky statistického testovani jsou obdobné jakelého souboru
Vyznamné rozdily jsou v otazkach: Pracovni temparsiuji sam; Ma prace je
kazdy den stejna; Mam zdravotni potize; Po pracicien casto fyzicky
vy¢erpand;Cinnost na nasem pracovisti vyZaduje obratnost ngad s lidmi;
Velmi ¢asto se musim rychle rozhodovatasové tisni; Moje prace vyzaduje stalé
vzklavani.

Nevyznamné rozdily jsou patrné v otdzkach: Celyn d® v préci
nezastavim; Saasna prace naruSuje vztahy v mé regdiRrostedi, na kterém

pracuji, se mi libi.

Tab.¢. 6 - Vysledky statistického testovani zmenSenéhbaru

Otazka Pimeér | Pramer Vyznamnost
sestry soc. prac | rozdilu

Cely den se v praci nezastavim 2,3261 2,3696 nevyng

Pracovni tempo si tuoji sam 3,3696 2,5217 vzynamny

Ma prace je kazdy den stejna 3,0000 4,0217 vyznamny

Se svymi spolupracovniky vychazim deb | 2 3478 1,913 vyznamny

Souwasna prace narusuje vztahy v n&2826 3,7174 nevyznamny

roding

Méam zdravotni potize 3,1522 3,5652 vyznamny

Prostedi, na kterém pracuji, se m2,1304 1,9783 nevyznamny

libi

Po praci se citim¢asto fyzicky| 2,5652 3,0435 vyznamny

vycerpana
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Cinnost na naSem pracovistB,2826 1,5652 vyznamny
vyZaduje obratnost v jednani s lidmi

Velmi casto se musim rychle3,0652 2,3696 vyznamny
rozhodovat &asové tisni

Moje prace vyzaduje stalé wddvani| 3,4565 1,2826 vyznamny

Zdroj: Vlastni vyzkum

Pri testovani slotenych dat otazky. 14 je signifikantni rozdil na 5%

hladirg vyznamnosti.

Testovani prvnich 6 otazek drukdssti dotazniku

V Prvnich 6 ti otazkach se objevilgyznamné rozdily v oblasti otazek:
Prace je psychicky tak nama, Ze je velmi obtiznéétht ji po Iéta se stejnou

vykonnosti a Prace &velmi psychicky zaZuje pro vysokou zodp@dnost.

Nevyznamné rozdily pak v oblastech: Prace je pskghnar@na, ze po

nékolika hodinach citim Unavu a ochablost. Dale zodd Po tkolika hodinach

mam prace natolik dost, Ze bych &l clat néco jiného. Také u otazkyiPpraci

mivamcdasto pocitasoveho tlaku a v otazce: Prace meuspokojuje.

Priméry ukazuji, Ze pouze v polozce Prace meuspokojuje a Po¢kolika

hodinach mam prace natolik dost, Ze bych¢léhtdilat néco jiného, skoruji

socialni pracovnici vySe, tedy nm€souhlasi. V ostatnich poloZzkéach jsou sestry na

tom lépe, méasouhlasi.

Testovani otazek 7 — 18 jsou vyznamné rozdily na BRadine

vyznamnosti v oblastech: Pokud je to mozné, vyhykandbornym rozhovom

se spolupracovniky; Pokud je to mozné, vyhybam aghavoru s pacienty;
Obtizre se soused’uji; Mam problémy se srdcem, dychanim, trAvenimdapo

Muj odborny fist a zdjem o obor zaostava #emyslim o odchodu z oboru.

Soutet vSech 12 poloZzek ma vyznamny rozdil na 5% héadymnamnosti.
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5 DISKUZE

Kazdy ¢lovek se v ptibéhu svého Zivota f¥e dostat do situaci, které
sam neni schopen zvladnout, ani za pomoci svehd, gikétel ¢i rodiny. V tu
chvili vyhleddvd odbornou pomoc na profesionalniovar, kterou
zprostedkovavaji a zajidlji pomahajici profese. Ja se ve své diplomovéi prac
zan®iuji na pomahajici socialni pracovniky a zdravoastsy. Ti maji, stejajako
I jind povolani ukité kompetence, které je nutno ovladat pro¢pinpracovnich
¢innosti.

Jako studentka zdravetrsociélni fakulty, ktera fedstavuje klasickou
humanitarni vysokou Skolu souhgnmabyvajici se kompozici zdravotni a socialni
problematiky, jsem se zatfila na psychosocialni zét v praci sester a socialnich
pracovniki. Hlavni filozofickou mysSlenkou zdravain socialni fakulty je
racionalni snaha orgklenuti ideové propasti, ktera v minulych obdolpolerneg
striktn¢ odctlovala zalezitosti zdravotnickych oblasti od probéiky socialni
sféry(81).

Toto propojeni oblasti ovSem neni nikterak jednbéucna coz
poukazuje Simek, kter§ika, Ze zdravotni a socialni oblast spolu neatitiné
souvisi. To vi kazdé malé ditlsou vSak tyto dvoblasti v sodasnosti opravdu
propojené? BohuzZel musime na tuto otazku odtpbwzaporre. Zdravotni pée
stoji na zdravotnickychedach jako je nafy anatomie, fyziologie, biochemie a na
zdravotnické technologii. Socialni @& vSak vychazi z prava, sociologie,
psychologie a ekonomi€69).

V teoretické i vyzkumnécasti prace jsem se proto zajimala o
psychosocialni pracovni 2at jak v profesi socialnich pracoviik tak i
zdravotnich sester, abych poukédzala na moZné podtibin rozdily u obou
povolani pomahajicich profesi spadajicich do obfaktvotni i socialni a mohla
je tak porovnat. V této oblasti byla provedenagétaiada vyzkuni, ovSem ve
vétSing pripadi, v oddtleném provedeni, tedy zviaSvyzkumna Seeni
zdravotnich sester a zvtddroblematika odétvi sociélnich pracovntk
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Konkrétré jsem se tedy zajimala o miru psychosocialni¢zeata
identifikaci jejich g¥icin u zdravotnich sester a socialnich praco¥ni®nazila
jsem se proto ziskat co né{Si paet vyzkumného souboru, tedy playpinénych
dotazniki jak od zdravotnich sester, tak od socialnich pnaitédi. Celkem se mi
poddilo ziskat 474 vyplanych a pouzitelnych dotazrik Vysledky dotaznik
byly zpracovany do graftak, aby byla na prvni pohled patrna shatiaozdil
mezi tmito profesemi. Rozdily byly statisticky testovapgmoci Chi-kvadrat
testu.

ProtoZze v fivodnim neredukovaném souboru jsou ¢ rozdily,
vytvorili jsme soubor redukovany a znovu jsme testovadily. Podle dekavani
je wétSina rozdih zachovana.

Cilem této mé diplomové prace bylo ramcové zmapovariry
psychosociélni z&fe v praci sester a socialnich pracounittale zjistit, do jaké
miry vnimaji dotazovani, tedy zdravotni sestry ei&oi pracovnici, charakter
jejich psychosocialni pracovni 2age, a zda jsoui nikoliv, ohroZeni syndromem
vyhoreni. Dale také, ktera ze zmiitych dvou skupin respond@npomahajicich
profesi vnima svou psychosocialni pracovnigzatice a zda je rozdil v jejich
ohroZeni syndromem vyheni.

V prvopatatku tohoto vyzkumu jsem si definovala nasleduji&i

hypotézy:
Hypotéza H1: Sestry a socialni pracovnici vnimajdilné raizné prvky své
psychosocialni zéze.

Hypotéza H2: Sestry vnimaji psychosocialngzate své praci intenzidi nez

socialni pracovnik

Hypotéza H3: Syndromem vyfeni jsou vice ohroZzeny zdravotni sestry, nez

socialni pracovnici.
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Pro psychosocialni zét byly zformulovany otdzky 6 — 17 prviasti
dotazniku. Z vysledk je patrné, Ze respondenti ze stran zdravotnicterses
socialnich pracovnik
chapou jako problémové nebo &atjici predevsim polozky otazeksel: 6, 7, 8,
10, 11, 13, 15, 16.

U téchto polozekeislo 7, 8, 10, 11, 13, 16 je patrny rozdil v odatich
mezi zkoumanym souborem zdravotnich sester soubsoer@lnich pracovnik

Z odpowdi otazky cislo 7 je Zejmé, Ze socialni pracovnidastji
uvadsji, Zze si své pracovni tempocuji sami. Zdravotni sestry maji tedgst;ji
pracovni tempo vynucené, coz pré& mamena &Si zatZz. Z odpoedi otazky
¢islo 8 plyne, Ze socialni pracovnici jsou rératizeni stereotypni praciip
vykonu svého povolani, nezli zdravotni sestry. paddi v otazcecislo 10 je
ziejmé, u socialnich pracovriikjejich sodasna prace ménnaruSuje vztahy
Vv jejich rodirg, neZz u souboru zdravotnich sester. Odpowa otazkuéislo 11
ukazuji, Ze zdravotni sestry trpfitpmnosti zdravotnich potizi vice nez socialni
pracovnici. Z toho vyplyva, Ze sestry se citi pacpwice fyzicky vg¢erpané nez
socialni pracovnici, i@z poukazuje otazksslo 13) a tak€astji uvadji, Zze se
musi velmi¢asto rozhodovat ¥asove tisni, viz otazk&slo 16.

Z téchto odpov¥di respondetit na polozené otazky 6 — 17 jéepmy
zawr: ,Hypotéza H1 predpokladajici, Zze sestry a socialni pracovnici ajim
rozdilré raizné prvky své psychosocialni &&t,se potvrdila®.

Zdravotni sestry jako nositelky zdravotnického déwd a poskytovani
pomoci a pée by nEly byt nositelkami vzdlani, emocionalni a socialni zralosti a
pozitivniho gFistupu v pé o druhé lidi. Sestry igdstavuji wity model ve
spole&nosti, nEély by mit rozhled, byt prakticky zdatné, mit odb&redomosti.
Jsou jednim zlanku, které stoji u zrodu Zivota, jehaip&hu i zaniku, proto péit
Z hlediska odbornéifpravy i konkrétniho profesionalniho vykonu mezrotaa
povolani @4).

Otazky 9 a 12 nevnimaji socialni pracovnici aniazdtni sestry jako
problémové. U obou zkoumanych soub@@ou odpo¥di relativré vyrovnané. V
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poloZcecislo 9 valna ¥tSina zdravotnich sester i socidlnich pracofrnikedla, Ze
se svymi spolupracovniky vychazi debcoz je patrné z graftislo 9. Obdobna
je situaci i u otazkyislo 12, kde taktéz&sSina pracovnik z obou zkoumanych
soubofi uvedla, Ze se jim libi pracovni priedi, ve kterém vykonavaji svou
¢innost. To je znazoemo v grafucislo 12. Otazkaislo 15 se tykala obratnosti
v jednani s lidmi. Obazkoumané soubory se relatévrve svych odpaidich
shodly, a to tak, Ze jejich prace vyZzaduje obratpiisjednani s druhymi lidmi.
Tato otazka a hodnotici nahled na jejich vlastiimnosti povolani.

Profese zdravotni sestry jéznorodoucinnosti, kazdy den a v kazdém
nemocnénim zd&izeni niZze byt jind. Zdravotni sestra by prot@lenmit praktické
znalosti a dovednosti tykajici se¢péa informovanosti o svych pacientech. Musi
umét dolre komunikovat, jak s klienty, tak se svymi spoluoneniky, protoze
komunikace je zakladni séésti pée, kterou sestry poskytuji. Sestra musi byt
schopna tymové a vysoce odborné prace. Zdravostiysmusi byt Skolenym
odolnym a fyzicky zdatnym personalem:pgcim o druhg22).

Bartlovaiika, Zze celozivotni vadavani zdravotnich sester je nastrojem
umoziujici sestrdm ziskavat aktualni informace, nefjg\poznatky a dovednosti
areagovat tak na dynamické &m v poskytovani zdravotni & (2).

V otazce ¢islo 17 jsem se dotazovala na celozivotni &léndani
pracovniki obou zkoumanych souhor Z grafucislo 17 je patrné, zetsi diraz
na stalé/celozivotni vzthvani kladou socialni pracovnici nez sestry, cez |
vzhledem ke kreditovému systému a neustalym Skolfmbzadavikm kladenych

na sestry patkud prekvapive.

Hypotéza H2 pedpoklada, Ze sestry vnimaji psychosocialnizzae své
praci intenziviji nez socialni pracovnici.

V prvni ¢asti dotazniku v otdza#gslo 14 jsem se socialnich pracouvinik
zdravotnich sester dotazovala, do jaké miry j&Zzge prace suznymi typy
klienti/pacienti. V disledku srovnavani obou skupifiznych respondetitbylo

nutné nadefinovat itzné typy klient pro socialni pracovniky aizné typy

136



pacienti pro zdravotni sestry. Ret definovanych typ klienta i pacienti byl u
obou soubar stejny, tedy 6 klieri’pacient.

Protoze byly kategorie konstruovany pro zdravotestry a socialni
pracovniky @izné, nelze jednotlivé rozdily brat vagnproto jsme data slgii do
jedné polozZky. Slotené data otazkg§islo 14 prokazuji signifikantni rozdil na 1%
hladire vyznamnosti. Rimérna hodnota u zdravotnich sester jecisde 20,02, u
socialnich pracovnikcini 18,34. To znamena, Ze zdravotni sestry séytitnerg
obtzovany svymi pacienty, nez socialni pracovnici sviinenty.

V otadzkacheislo 1 — 6 druhéasti dotazniku gimeéry ukazuji, Ze pouze
v otdzcetislo 2 druh&asti (Graféislo 19) a otazceé. 4 druhé&ésti (Grafcislo 21)
skoruji socialni pracovnici vyse, tedy Ze mé&ouhlasi. V ostatnich polozkach
jsou sestry na tom lépe, ntésouhlasi. Vysledky zde také neukazujisv zatz
sester.

Hypotéza H2 ktera pedpokladala, Zze sestry vnimaji psychosocialnizzé¢ své

praci intenziviji nez socialni pracovnicge nepotvrdild'.

Hypotéza H3 pedpokladala, Zze sestry jsou vice ohroZzené syndromem
vyhoreni neZzli socialni pracovnici. Tuto hypotézu jsnestdvali srovnanim
piiznaki vyhateni v otdzkach 7 — 18 drubasti.

Zde jsou vyznamné rozdily na vSech polozkach, dlensze socialni
pracovnicicastji uvadi bolest hlavy, ostatntignaky uvadji sestry intenzivaji.

Celkovy soudet otazek 7 — 18 ukazuje téz rozdily. &hto vysledk
vyplyva ze: Hypotéza H3 ktera pedpokladala, Zze syndrom wvyiemi vice
ohroZuje sestry, nez socialni pracovnigg potvrdila“.

Pomahajici profese a vykon jeji¢cinnosti pati mezi naréna povolani,
kterd& po osobnosti pomahajicich pozadigdu narok a osobnostnich
piedpokladi. Tato prace finasi i zn&na rizika, kterym je nutnaelit, aby
nedochézelo k ohroZeni osobnosti poméhajiciho préka. Je nutné dodrZzovani
preventivni opaeni ve smyslu dodrZzovani zdravého Zzivotniho stylpo&ud

mozno absence stresu a jim podobnych fak{o).
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Skére piznaki syndromu vyheni jsou v obou skupinach, socialnich
pracovniki i zdravotnich sester, vysSi nez 3, nejde tedy estyhaeni.

Neustaly kontakt slidmi, kie prochazi nejizr¢jSimi zatzovymi
Zivotnimi situacemi, je pro pomabhajici veliceézaijici(73).

Syndrom vyhéeni je dnes jiZ obeérznamym a rozgnym jevem. Jedna
se o0 stav, kdy jetlovék v dasledku své prace extrérnvycerpan, dochazi
k vnitini disbalanci jedince, k poklesu jeho vykonnostk aiznym projedim
psychosomatickych obtizi. Jednozm&inelze definovat, co k syndromu vyieai
vede, nicméd&lze vyjmenovat &které [icin, jeZ jsou s touto oblasti spojef23).

Pines vnima syndrom vykeni jako vysledek neustalétibopakovaného
emaniho tlaku spojeného s intenzivnéasti s lidmi po dlouhd obdobi. Tato
intenzivni &ast je spojovana s naplni prace, kde je nutné zalsg/psychickymi,
socialnimi adlesnymi problémy druhych lid#9).

Béartlovad uvadi: ,Narénost ve zdravotnictvi nelze zmirnit, ta dokonce
narista, protoZe zdravotnictvi klade stal&si pozadavky na profesni Urdve
socialni dovednosti sestry{?2).

Syndromem vyhieni je dilezité se zabyvat iitle, nez se skute¢
rozhdi, kazdy poméhajici by tak &hdbat na svou osobnost, motivaci, ktera ho
k této praci pivedla, nél by sledovat fiznaky stresu na své osoh starat se o
svij smysluplny, pijemny, zdravy a aktivni Zivot mimo pracovni nasdzele
nutno dbat na preventivnifiptupy zahrnujici filemné, motivujici a vadavaci
prostedi(15).

Vysledky této mé prace ukazuji feliu zmiifiovat nardénosti
pracovniho zatiZzeni zdravotnich sester a ostatpietovniki pomahajicich
profesi. Problému psychosocialni & v praci pomahajicich profesi by se tedy

méla vénovat \&tSi pozornost.
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6 ZAVER

V této své diplomové praci jsem se zdita a snaZila poukazat na
problematiku psychosocialni 2ae v praci sester a socialnich pracouni na
miru mozného ohrozenidhto pomahajicich profesi syndromem gro.

Teoretickacast prace byla zaffena na charakteristiku pomahajicich
povolani, konkrétéh na socialni pracovniky a zdravotni sestry, na dm@oa
zagzove zivotni situace, dale na vlastni charaktémszatze a stresu a na
problémy pomahani a jejich dopaddhavéka, specificky na syndrom vykeni.

Cilem empirické, tedy vyzkumné&asti mé prace bylo obsazeni
stanovenych oblasti, a to z§igf, jakym zmisobem vnimaji zdravotni sestry a
socialni pracovnici psychosocialni &ave své praci, ktery ze zngmych soubak
responderit ji vnima a podiuje vice a zda jsou tyto pomahajici profese ohrioZzen

syndromem ,burn out"”.

Na zaklad téchto oblasti byly stanoveny a pgdavany tyto ti hypotézy:
Hypotéza H1: Sestry a sociélni pracovnici vnimaidilre rizné prvky své
psychosocialni zéte.

ro 7

Hypotéza H2: Sestry vnimaji psychosocialntzae své praci intenzigm nez

socialni pracovnici.

Hypotéza H3: Syndromem vyBai jsou vice ohrozeny sestry, nez socialni

pracovnici.

Pro zjiS€ni dané problematiky bylo pouzito kvantitativnihe#éni.
Informace byly ziskany formou dotazovani, technikslru dat dotaznikem.
Dotaznik byl validizovany, zcela anonymni a byl poskytnut vedoucim této meé
diplomové préace. V dotazniku bylofgulevSim pouzito uz@éenych otézek.
Respondenti, tedy soubor socialnich pracowniksoubor zdravotnich sester
ozna&ovali své odpotdi, které se nejvice blizili jejich postoji natipodové

hodnotici Skale.
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Odpowdi z dotaznikového S&ni byly zpracovany manudlni prostednictvim
statistického programu SPSS pro Windows 15.0. Gqéfivyobrazeni bylo
provedeno pomoci vysevych a sloupcovych grafprostednictvim programu
Microsoft Office Excel.

Vysledky dotaznikového &enhi jsou uvaghy z neredukovaného
souboru, tedy z gou vSech pla vyplnénych dotaznik. Redukovany soubor
(stejny p@et respondeiit v obou souborech) je kompromisem, kteriili®
neodpovida skut®ému slozeniéthto soubal. Proto je jen porickou, ktera
ukazuje, zda by rozdilyifis zmenily, kdyby byl pivodni soubor srovn&jsi.

Po vyhodnoceni vysledkdotaznikového sigseni, se domnivam, Ze
stanované cile se mi patla splnit. Z vysledk vyzkumu se ukazalo, Ze jako
problémové poloZzky respondenti vnimaji otazkslo: 6, 7, 8, 10, 11, 13, 15, 16,
v poloZkéch¢islo 7, 8, 10, 11, 13, 16 se zkoumané sobory &siudiZ mohu
konstatovat, Ze, zdravotni sestry a socialni prai@dwnimaji rozlisg prvky

psychosocialni z&te.Hypotéza H1ltedybyla potvrzena.

Druha hypotéza fedpokladajici, Ze sestry vnimaji psychosocialnézzat
ve své praci intenziviji nez socialni pracovnici, naopak potvrzena nebyla
otazce¢. 14 prvnic¢asti dotazniku jsem se respondedbtazovala, zda je prace s
raiznymi typy pacient/klientd zagZuje. ProtoZe byly kategorie konstruovany pro
zdravotni sestry a socialni pracovnikyzmé, nelze rozdily v jednotlivych
polozkach brat vazn a proto jsme data u otazkyslo 14 slogili do jedné
poloZky. Zde je patrny signifikantni rozdil na 1%din¢ vyznamnosti. Rmeérné
hodnoty jsou u zdravotnich sester vysSi (20.02) mezocialnich pracovnik
(18.34). To znamena, Ze sestry se citi bytdobEzovany svymi pacienty, neZli
socialni pracovnici svymi klienty. Sloena data otazkyislo 14 ukazuji
signifikantni rozdil na 5% hladénvyznamnosti. Proto zde musim konstatovat, Ze:
»Hypotéza H2 ktera pedpokladala, Ze sestry vnimaji psychosocialrizzéd své

praci intenziviji nez socialni pracovnicge nepotvrdild'.
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Hypotéza H3 pedpokladala, Ze sestry jsou vice ohroZzené syndromem
vyhoreni nezli socialni pracovnici. Na tuto hypotézuabybngiena druh&ast
mého dotazniku, tedy otazkyslo 1 — 18. V poslednich 12 ti otazkach dopadly
zdravotni sestry vzdytiie nez socialni pracovnici. Vyznamné rozdily na 1%
hladirg jsou patrné v oblasti vyhybani se rozhovoru seré\gpolupracovniky a
dale v oblasti vyhybani se rozhovoru se svymi pagieVyznamné rozdily na 5%
hladine vyznamnosti Ize pozorovat u otazélkslo 13, 14 a 15. Nevyznamné
statistické rozdily jsou pak v oblasti otazéklo 8, 9, 10, 12, 16 a 17. S
vSech 12 poloZzek mé vyznamny rozdil na 5% hkadifznamnosti. Ze s@tu
poloZek¢islo 13 — 18 je izjmé, Ze socidlni pracovnici vice trpi bolestmiviaa
v celkovém ndfitku jsou na tom alettiie zdravotni sestry. VSechnyapméry jsou
nad 3.3., coZ zr@ Ze zdravotni sestry tedy nejsou viglé, spiSe nesouhlasi,
ovSem meé# nez socialni pracovnici.

Z téchto vysledk vyplyva ze: Hypotéza H3 ktera gedpokladala, ze
sestry jsou vice ohrozené syndromem wghd neZ socialni pracovnidyla
potvrzena’. Tuto hypotézu jsme testovali srovnanintizpaki vyhaeni
v otazkach¢islo 7 — 18 druhé&dsti. Zde byly vyznamné rozdily na vSech
poloZzkéch, ale stim, Ze socialni pracovrd@stji uvadli bolest hlavy, ostatni
piiznaky uvadly intenzivrgji sestry. Vyznamnym atributem zde je, Ze se oba
soubory ve struktie zatze liSi. Zajimavé je, Ze socialni pracovnici Wasetsi
z&®Z s klienty neZ sestry s pacienty. Zdravotni sestaji Zejmé vypracované
lepSi obranné mechanizmy, neébavadiji vice giznaki syndromu vyhgeni

(otazkycislo 7, 18), ale vyh@lé nejsou.

Z vysledki je patrné, Ze jak zdravotni sestry, tak sociatatpvnici jako
zastupci pomahajicich profesi jsoui prykonu svého povolani vystaveni
psychosocialni z&ki.

Tato z&tZ je v sodasné dob aktudlni zalezitosti, a proto, si myslim, Ze
je dalezité wnovat ji zvySenou pozornost, d&& tato praceifmo poukazuje. Je
dulezité zabyvat se touto zdf, abychom mohli f@dchazet, fipadre ieSit a

minimalizovat problémy spojené s touto oblasti.
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Tato prace by #a byt ukena &€m, které tato problematika zajima a
piedevsim &m, kterych &m, kterych se fimo dotyka, tedy zdravotnim sestram a
socialnim pracovnikn a jejich natizenym. V neposledriacé by tyto vysledky
mého vyzkumu mohly slouzit k lepSi informovanogtb&e i odborné viejnosti o

dané problematice.
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Piiloha ¢.1:

Dotaznik psychosocialni pracovni & sester

Jmenuji se LENKA NOVAKOVA a jsem studentkou 2.¢ndku navazujiciho
magisterského oboru Rehabititd — psychosocialni é o postizenédti, dosglé
a seniory Jihgeské univerzity \eskych Budjovicich. Nyni mate ve svych
rukou dotaznik kvyzkumu k mé diplomové praci, jenfese nazev
.Psychosocialni z&¢ v praci sester a socialnich pracouhikimto Vas tedy
prosim o vypl&ni nize uvedenych otazek. Vami vyghe Udaje poslouzi pouze k

Gcelu vyzkumu, nebudou poskytnuteti osols a bude dodrzena VasSe anonymita.
Pokyny k vyplréni:
Zaskrtrete, prosim, vzdy jen jednu odpal, kterd je VaSemu nazoru nejblize

1. Vas ¥k:
mér nez 25
25-30
31-40
41 - 50

vice nez 50
2. VaSe pohlavi

muz

Zena

3. Jaké je VaSe nejvysSi dosazen&lad?

SzS vzS
VS — bakaigké VS - magisterské
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4. Na jakém oddeni jste zarsstnan/a?

standardni interni chijiaké
JIP interni  hirargické
ARO

JINé, NapISte Jake .......oooiiiii

5. Jak dlouho pracujete v oboru?
do 5 let 11 - 20 let
6 — 10 let 21 avice le

Zaskrtréte, do jaké miry souhlasite s tvrzenimi:

6. Cely den se v praci nezastavim
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
ne, ubec s tim nesouhlasim
7. Pracovni tempo si &uji sdm/sama
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

8. Ma prace je kazdy den stejna
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, skdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, wbec s tim nesouhlasim
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9. Se svymi spolupracovniky vychazim éob
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

10. Sodasna prace narusuje vztahy v mé rédin
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, vbec s tim nesouhlasim

11. Mam zdravotni potize
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

12. Prostedi oddleni, na kterém pracuiji, se mi libi
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

13. Po praci se citikasto fyzicky v¢erpany/a
ano, plé souhlasim
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spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, wbec s tim nesouhlasim

14. ZatZuje n prace samito typy pacient

pacienti s malignim onemaerim ano, pkhsouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nefibec s tim nesouhlasim

pacienti v bezdomi ano, pouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nefibec s tim nesouhlasim

pacienti imobilni ano, pksouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nepfbec s tim nesouhlasim

pacienti inkontinentni ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nefibec s tim nesouhlasim

155



pacienti, ktd vyzaduji zvySenou pozornost
ano, plg souhlasim
spisSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
neec s tim nesouhlasim
pacienti s psychickymi poruchami ano, pl& souhlasim
spise souhlasim
nevimgkdy ano, ®kdy ne
spiSe nesouhlasim
nejbec s tim nesouhlasim
15.Cinnost na nadem pracovisti vyZzaduje obratnost ngads lidmi
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, gkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
ne, wbec s tim nesouhlasim
16. Velmicasto se musim rychle rozhodovatasove tisni
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, skdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
ne, wibec s tim nesouhlasim
17. Moje prace vyzaduje stalé wrvani
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, gkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, vibec s tim nesouhlasim
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Jak se citite v poslednich dvou tydnech

1. R praci mivaméasto pocitasoveho tlaku
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

2. Prace maneuspokojuje
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, #kdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

3. Prace mavelmi psychicky zatZuje pro vysokou zodp@édnost
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

4. Po rkolika hodinach mam prace natolik dost, Ze byckl&htklat néco jiného
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim
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5. Préce je psychicky nama, Ze po &kolika hodinach citim Unavu a ochablost
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, #kdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

6. Prace je psychicky tak n&r@, Ze je velmi obtizn&lht ji po léta se stejnou
vykonnosti
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
ne, ubec s tim nesouhlasim
7. Obtizré se sousged’u;ji
vzdy casto ahdy izdka nikdy

8. Fipadam si fyzicky ,vyzdimany/a“
vzdy casto akdy izdka nikdy

9. Nemam chtipomahat problémovym klielrin
vzdy casto ahdy itdka nikdy

10. Pochybuiji o svych profesionalnich schopnostech

vzdy casto ahdy izdka nikdy

11. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhoaae spolupracovnicemi
vzdy casto akdy izdka nikdy
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12. V konfliktnich situacich na pracovisti se citbezmocny/a
vzdy casto akdy izdka nikdy

13. M@m problémy se srdcem, dychanim, trdvenim .apod
vzdy casto ahdy izdka nikdy

14. Mij odborny fist a zajem o obor zaostava
vzdy casto akdy izdka nikdy

15. Remyslim o odchodu z oboru
vzdy casto akdy izdka nikdy

16. Trapi n& poruchy spanku
vzdy casto ahdy izdka nikdy

17. Trpim bolestmi hlavy
vzdy casto ahdy izdka nikdy

18. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovoru s pacie
vzdy casto akdy izdka nikdy

Predem dkuji za ¢as, ktery jste ) svém nemalém pracovnim vytiZzeni dotazniku

vénoval/a.
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Piiloha &.2:

Dotaznik psychosocialni pracovni & socialnich pracovnik

Jmenuji se LENKA NOVAKOVA a jsem studentkou 2.¢ndku navazujiciho

magisterského oboru Rehabititd — psychosocialni é o postizenédti, dosglé

a seniory Jihgeské univerzity \eskych Budjovicich. Nyni mate ve svych
rukou dotaznik kvyzkumu k mé diplomové praci, jenfese nazev

.Psychosocialni z&¥ v praci sester a socialnich pracowriikTimto Vas tedy

prosim o vypl&ni nize uvedenych otazek. Vami vygte Udaje poslouzi pouze k

Gcelu vyzkumu, nebudou poskytnuteti osols a bude dodrzena VasSe anonymita.

Pokyny k vyplréni:

Zaskrtrete, prosim, vzdy jen jednu odpal, kterd je VaSemu nazoru nejblize

1. Vas ¥k:
mér nez 25
25-30
31-40
41 - 50

vice nez 50

2. VaSe pohlavi
muz

Zena
3. Jaké je VaSe nejvySsi dosazené&lard?

SS VOS
VS — bakai&ké VS - magisterské
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4.V jaké organizaci pracujete?
zdravotnicke z&eni
zdravota socialni zéazeni
nestatni neziskova organizace
&ad (MU, KU, magistrat, ...)

JINE, NAPISTE JAKE. ... et

5. Jak dlouho pracujete v oboru?
do 5 let 120 let
6 — 10 let 2%iee let

Zaskrtréte, do jaké miry souhlasite s tvrzenimi:

6. Cely den se v praci nezastavim
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

7. Pracovni tempo si &uji sdm/sama
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, skdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, wbec s tim nesouhlasim

8. Ma prace je kazdy den stejna
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim

nevim, 8kdy ano, gkdy ne
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spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

9. Se svymi spolupracovniky vychazim éob
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, skdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, wbec s tim nesouhlasim

10. Sodasna prace narusuje vztahy v mé rédin
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
ne, ubec s tim nesouhlasim
11. Mam zdravotni potize
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, vbec s tim nesouhlasim

12. Prostedi, ve kterém pracuiji, se mi libi
ano, plé souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, skdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, wbec s tim nesouhlasim
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13. Po praci se citikasto fyzicky v¢erpany/a
ano, pla souhlasim
spiSe souhlasim
nevim, 8kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

14. Zatzuje ne prace samito typy klientu

zavisli klienti ano, ptnsouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
nejbec s tim nesouhlasim
manipulativni klienti ano, pkasouhlasim
spisSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
nejibec s tim nesouhlasim
Klienti s postizenim ano, pksouhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nepfbec s tim nesouhlasim

agresivni klienti ano, pthsouhlasim
spisSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

nefibec s tim nesouhlasim
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mEenlivi Klienti ano, pla souhlasim
spisSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
nejbec s tim nesouhlasim
klienti s psychickymi poruchami ano, plg souhlasim
spiSe souhlasim
nevimgkdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim
nejbec s tim nesouhlasim
15. Cinnost na naem pracovisti vyzaduje obratnost ngads lidmi
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

16. Velmicasto se musim rychle rozhodovatasové tisni
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, #kdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

17. Moje prace vyzaduje stalé wrvani
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim
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Jak se citite v poslednich dvou tydnech

1. R praci mivaméasto pocitasoveho tlaku
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

2. Prace maneuspokojuje
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

3. Prace mavelmi psychicky zatZuje pro vysokou zodpeédnost
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

4. Po rkolika hodinach mam prace natolik dost, Ze byckl&htklat néco jiného
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, &kdy ano, #kdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim
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5. Préce je psychicky nama, Ze po &kolika hodinach citim Unavu a ochablost

ano, plasouhlasim

spiSe souhlasim

nevim, &kdy ano, #kdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

6. Prace je psychicky tak n&r@, Ze je velmi obtizn&lht ji po léta se stejnou

vykonnosti
ano, plasouhlasim
spiSe souhlasim
nevim, ékdy ano, gkdy ne
spiSe nesouhlasim

ne, ubec s tim nesouhlasim

7. Obtizr se soused’u;ji

vzdy ¢asto akdy izdka

8. Hipadam si fyzicky ,vyzdimany/a*
vzdy ¢asto ahdy izdka

9. Nemam chtipomahat problémovym klieinrn

vzdy casto ahdy izdka

10. Pochybuiji o svych profesionalnich schopnostech
vzdy casto akdy izdka

nikdy

nikdy

nikdy

nikdy

11. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhimmae spolupracovniky

vzdy casto Shdy itdka
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12. V konfliktnich situacich na pracovisti se citbezmocny/a
vzdy casto akdy izdka nikdy

13. Mam problémy se srdcem, dychanim, trdvenim .apod
vzdy casto akdy izdka nikdy

14. Mij odborny fist a zajem o obor zaostava

vzdy casto ahdy izdka nikdy

15. Femyslim o odchodu z oboru
vzdy casto akdy izdka nikdy

16. Trapi n& poruchy spanku
vzdy casto akdy izdka nikdy

17. Trpim bolestmi hlavy
vzdy casto ahdy izdka nikdy

18. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovoru s ffien

vzdy casto ahdy izdka nikdy

Predem Vam &kuji za cas, ktery jste f svém nemalém pracovnim vytizeni

vyplnéni

dotazniku ¥noval/a.
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Piilohaé. 3

Eticky kodex sester vypracovany Mezinarodni radesies

PREDMLUVA

Mezinarodni eticky kodex pro sestry byl popriggb Mezinarodni radou
sester (ICN) v roce 1953. Od té doby bykalikrat revidovan a znovu

schvalovan, tato zatim posledni revize byla promaderoce 2000.

Sestry zCeské republiky se prasdnictvim Ceské asociace sester hlasi k
Etickému kodexu Mezinarodni rady sester (ICN), ktbyl projednan stfmem
predsedky a predsed sekci a regioin CAS, pijat Etickou komisi a Prezidiem
CAS a je platny od 29.ibzna 2003.

UvoD

Sestry maji¢tyti zakladni povinnosti: g@vat o zdravi, fledchazet nemocem,
navracet zdravi a znfiovat utrpeni. Pééba oSd¢bvatelské pée je vSeobecna.
Neodmyslitelnou sdtsti oSeabvatelské p& je respektovani lidskych
prav, jako je pravo na zivot, nastojnost a pravo na zachazeni s dctou.
OSetovatelska p& neni omezena, pokud jde &ybarvu pleti, vyznani, kulturni
zvyklosti, postizeni nebo nemoc, pohlavi, ndrodnpstitické geswdceni, rasu

nebo spoléenské postaveni pacienta.

Sestry poskytuji zdravotnické sluzby jednotiint, rodinam a komunitam a
koordinuji svoje sluzby se sluzbami jinych olor
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KODEX ICN

Eticky kodex sesterifpraveny ICN m&tyii hlavnic¢lanky, které vymezuji normy

etického chovani.

Clanky Kodexu

1. Sestry a spoluoban

Sestra spoluzodpovida zaépposkytovanou okamim, ktei ji potrebuji.
Pii poskytovani oSébvatelské p& sestra vyt prostedi, v mz jsou
respektovana lidska prava, hodnoty, zvyky a duchgieswdéeni jednotlivce,
rodiny a komunity.

Eticky kodex sester vypracovany Mezinarodni rad@stes. Sestra
zaruwtuje, aby byly jednotlivym osobam poskytnuty dostaéeinformace, z nichz
muze vychézet jejich souhlas s¢pé souvisejici terapii.

Sestra dodrzuje povinnost &ehlivosti, chrani dvérné informace
pacienta. Tyto informace &dje dalSim lidem pouze na zaktasbuhlasu pacienta
a lekae.

Sestra se spolupodili na zahajeni a peelpaktivit zangfenych na
uspokojovani zdravotnich a socialnichipbt olgani, zejména okani paticich
do ohroZenych skupin.

Sestra je také spoluzodpmina za zachovantipozeného prosedi a jeho

ochranu ped znehodnocovanim, zZfi&ovanim, upadkem adenim.
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2. Sestry a jejich oSatovatelska praxe

Sestra nese osobni odgdnost za oSébvatelské&innosti a za udrzovani
své kvalifikace na poebné vysi pibéZnym celozivotnim studiem. Sestra je
povinna realizovat co mozné nejvyssi Uiopeskytované pee.

Sestra pé&uje o své vlastni zdravi, aby nebyla naruSenasgjopnost
poskytovat pé&.

Sestra pdivé posuzuje svou kvalifikaci a své schopnosii giijimani
urtité povinnosti a steph tak posuzuje kvalifikaci a schopnosti osob, které
powetuje plrénim ukité povinnosti.

Sestra za vSech okolnosti dodrzuje pravidlangd chovani, vytia
profesionalni image a prestizni postaveni sestespaenosti, coz pispiva k
budovani dobré p@sgti profese a zvySujeistéru obtan.

Sestra fi poskytovani p& usiluje o to, aby sefipuzivani nové techniky a
uplatiovani
védeckého pokroku dbalo na be#Zpest, distojnost a lidskda prava

obcani/pacient.

3. Sestry a profese

Sestra hraje rozhoduijici rolitipuréovani, vytvdéeni a realizaci norem
oSetovatelské praxdjzeni, vyzkumu a vadavani.

Sestra se aktivnpodili na rozvoji zakladni soustavy odbornych astl
vychéazejicich z &deckého poznani.

Sestra se pragdnictvim profesni, odborové nebo jiné organizameili
na vytv&eni a zachovani spravedlivych socialnich a ekonlojolt pracovnich

podminek v oSébvatelstvi.
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4. Sestry a jejich spolupracovnici

Sestra Uzce spolupracuje se vSemi spolupracoviiggucoSaivatelstvi
a dalSich obdi.

Sestra je povinna ¢inné zasahnout, pokud je §& o nemocného
ohrozena jejim spolupracovnikem nebo kteroukolnuyi osobou. Eticky kodex

sester vypracovany Mezinarodni radou sester

NAVRHY NA VYUZIVANI ETICKEHO KODEXU MEZINARODNI
RADY SESTER
(ICN)

Eticky kodex pro sestryfijpraveny ICN poskytuje navod k aktivitdm
vychéazejicim ze
spole&enskych hodnot a pi@b. Bude mit smysl jedintehdy, pokud to bude Zivy
dokument a bude aplikovdn na skuesti oSatovatelské a zdravotnické v
meénici se spoknosti.

Aby Kodex splnil swj Ucel, je teba, aby jej sestry pochopily, osvojily si
jej a pouzivaly jej p vSech aspektech své prace. Musi byt k dispohicientim

v prab¢hu jejich studia a sestrdm vipehu jejich pracovniho Zivota.

Zdroj: http://www.cnna.cz
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Piilohaé. 4

Eticky kodex socialnich pracovrik

1. Etické zasady

1. 1. Socialni prace je zaloZzena na hodnotach kKexoie, lidskych prav a
socialni spravedlnosti. Socialni pracovnici protmjd na dodrZzovani lidskych
prav u skupin a jednotlivctak, jak jsou vyjateny v dokumentech relevantnich
pro praxi socialniho pracovnika, a tte@evsim ve VSeobecné deklaraci lidskych
prav, Chart lidskych prav Spojenych narbda v Umlus o pravech déte a
dalsich mezinarodnich deklaracich a Umluvach. Bal&di Ustavou, Listinou
zakladnich prav a svobod a dalSimi zakony toho&tustkteré se odéthto
dokument odvijeji.

1. 2. Socialni pracovnik respektuje jedimaest kazdéhdloveéka bez ohledu na
jeho pivod, etnickou fislusnost, rasdi barvu pleti, matisky jazyk, &k, pohlavi,
rodinny stav, zdravotni stav, sexualni orientakgr®mickou situaci, ndbozenské
a politické geswdceni a bez ohledu na to, jak se podili na Zieeié spolénosti.

1. 3. Socialni pracovnik respektuje pravo kabdébince na seberealizaci v
takové mie, aby sotiasré nedochazelo k omezeni stejného prava druhych osob.
1. 4. Socialni pracovnik poméaha jednotiivg skupindm, komunitam a sdruzeni
ob¢ani svymi znalostmi, dovednostmi a zkuSenostinjgjich rozvoji a i reSeni
konflikta jednotlival se spolénosti a jejich nasleadk

1.5. Socialni pracovnik davaepnost profesionélni odpé&nosti ged svymi

soukromymi zajmy. Sluzby poskytuje na nejvyssi adbairovni.

2. Pravidla etického chovani socialniho pracovnika

2. 1. Ve vztahu ke klientovi

2. 1. 1. Sociélni pracovnik podporuje své klienty#omi viastni odposdnosti.
2. 1. 2. Sociélni pracovnik jedna tak, aby chrditojnost a lidska prava svych
klienta.

2. 1. 3. Sociélni pracovnik pomaha se stejnymmslibez jakékoliv formy
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diskriminace vSem kliefitn. Socialni pracovnik jedna s kazdyhavékem jako s
celostni bytosti. Zajima se o celélkitovéka v ramci rodiny, komunity a
spole&enského aifrozeného progedi a usiluje o rozpoznani vSech aspekvota
¢lovéka. Socidlni pracovnik se zétnje na silné stranky jednotliic skupin a
komunit a tak podporuje jejich zmagni.

2.1.4. Chrani klientovo pravo na soukromi avdanost jeho séleni. Data a
informace pozaduje s ohledem naigbhost f zajiS€ni sluzeb, které maji
byt klientovi poskytnuty a informuje ho o jejiglottebnosti a pouziti. Zadnou
informaci o klientovi neposkytne bez jeho soshla Vyjimkou jsou osoby,
které nemaji zpsobilost k pravnim Okam v plném rozsahu (zejména
nezletilé dti) nebo tehdy, kdy jsou ohrozeny dalSi osoWy piipadech, kde
je to v souladu s platnymi pravnintedpisy, umo#uje (&astnikim tizeni
nahliZzet do spis které sdizeni tykaji.

2.1.5. Sociélni pracovnik podporuje klientyi wyuzivani vSech sluzeb a
davek socialniho zabezmni, na které maji narok, a to nejen oslitunce,

ve které jsou zadstnani, ale i ostatnichriplusnych zdragj. Pouwi klienty o
povinnostech,které vyplyvaji z takto poskytnutyslizeb a davek. Podporuje
klienta @i teSeni probléiintykajicich se dalSich sfér jeho Zivota.

2.1.6. Socialni pracovnik podporuje klienty pledani moznosti jejich zapojeni
do procesuesSeni jejich problém

2.1.7. Sociélni pracovnik je siédom svych odbornych a profesnich omezeni.
Pokud s klientem neiize sdm pracovati@da mu informace o dalSich formach
pomoci. Socialni pracovnik jednd s osobami, ktecdizfvaji jejich sluzby
(klienty) s &asti, empatii a @&

2. 2. Ve vztahu ke svému zastnavatel

2.2.1. Socialni pracovnik odp@mir¢ plni své povinnosti vyplyvajici ze
zavazku ke svému zastnavateli.

2.2.2. V zamstnavatelské organizaci spotigobi @i vytvaieni takovych
podminek, které umozni socialnim pracovmikv ni zandsthnanym gijmout a

uplatiovat zavazky vyplyvajici z tohoto kodexu.
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2.2.3. Snazi se oviiwvat socialni politiku, pracovni postupy a jejictaktické
uplatiovani ve své zaéstnavatelské organizaci s ohledem na co nejvy&Sietir
sluzeb poskytovanych klieirn.

2. 3. Ve vztahu ke kolégn

2. 3. 1. Socialni pracovnik respektuje znalostzkaSenosti svych koléga
ostatnich odbornych pracoviiikVyhledava a roz8ij spolupraci s nimi a tim
zvysuje kvalitu poskytovanych socialnich sluzeb.

2. 3. 2. Respektuje rozdily v nazorech a praktickdosti koleg a ostatnich
odbornych a dobrovolnych pracoviikkritické piipominky k nim vyjaduje na
vhodném mistvhodnym zjisobem.

2.3.3. Socialni pracovnik iniciuje a zapojuje sediskusi tykajicich se etiky se
svymi kolegy a zawstnavateli a je zodpedny za to, Zze jeho rozhodnuti
budou eticky podlozena.

2. 4. Ve vztahu ke svému povolani a odbornosti

2. 4. 1. Sociélni pracovnik dba na udrzeni a zvgsoprestize svého povolani.
2.4.2. Neustale se snazi o udrzeni a zvySeni ndbdrovie socialni prace a
uplatiovani novych fistupi a metod.

2.4.3. Rsobi na to, aby odbornou socidlni praci préladdy kvalifikovany
pracovnik s odpovidajicim véknim.

2. 4. 4. Je zodp@dny za své soustavné celozivotni #Adani a vycvik, coz je
zaklad pro udrzeni stanovené urdvodborné prace a schopnog#Sit etické
problémy.

2.4.5. Pro st odborny fist vyuziva znalosti a dovednosti svych koleg
jinych odbornik, naopak své znalosti a dovednosti hg8i v celé oblasti
socialni prace.

2.4.6. Socialni pracovnik spolupracuje se Skolantid&ni prace, aby podfb
studenty socialni pracefipziskavani kvalitniho praktického vycviku a akiial
praktické znalosti.

2. 5. Ve vztahu ke spalrosti
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2.5.1. Socialni pracovnik m& pravo i povinnagibzonovat Sirokou viejnost
a [islusné organy nafipady porusovani zakara opravenych zajnt obcani.
2.5.2. Zasazuje se o0 zlepSeni socialnich podminekvysovani socialni
spravedInosti tim, Ze podcuje zmény v zakonech, v politice statu i v politice
mezinarodni.

2.5.3. Upozatuje na moznost spravedijgiho rozdileni spoteenskych zdrdj a
potrebu zajistit pistup k Emto zdrojim t&m, kteri to potebuiji.

2. 5. 4. Rsobi na roz&éni moznosti aiflezitosti ke zlepSeni kvality Zivota pro
vSechny osoby, a to se zvlaStnirretelem ke znevyhodnym a postizenym
jedinaim a skupinam.

2.5.5. Socialni pracovnikiapobi na zlepSeni podminek, které zvySuji vaznost a
actu ke kulturam, které vytvibo lidstvo.

2.5.6. Sociélni pracovnik poZzaduje uznani tohge z@dpo¥dny za své jednani
vac¢i osobam, se kterymi pracujeicv kolegim, zangstnavateim, profesni
organizaci a vzhledem k zakonnym ustanovenim, &ie odpo¥dnosti mohou

byt ve vzdjemném konfliktu.
Eticky kodex byl schvalen plénem Spaiesti socidlnich pracovnik 19. 5.

2006 a nabyvadinnosti od 20. 5. 2006.

Zdroj: http:// www. socialnipracovnici.cz
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Piiloha €. 5
PIné zrni 84 vyhlasky. 424/2004 Sb.
VSEOBECNA SESTRA
84
(1) VSeobecné sestra vykon&tianosti podle § 3 odst. 1 a dale bez odborného

dohledu a bez indikace v souladu s diagn6zou starv |[ékéem poskytuje,
piipadrt  zaji¥uje zakladni a specializovanou ddeatelskou pé
prostednictvim oSd&bvatelského procesuiidm zejména

a)vyhodnocuje poeby a Urove solestainosti pacient, projevi jejich
onemocgni,rizikovych faktotfi, a to i za pouziti gficich technik pouzivanych v
oSetovatelské praxi (ndjklad test solestanosti, rizika prolezenin, wieni
intenzity bolesti, stavu vyZzivy),

b) sleduje a orientmé hodnoti fyziologické funkce pacieéntto je dech, puls,
elektrokardiogram gesnou teplotu, krevni tlak a dal8iegsné parametry,

c) pozoruje, hodnoti a zaznamenava stav pacienta,

d) zajif'uje herni aktivity dti,

e) zaji¥uje a provadi vysSeeni biologického materidlu ziskaného neinvazivni
cestou a kapilarni krve semikvantitativnimi metodétragnostickymi prouzky),

f) provadi odsavani sekietz hornich cest dychacich a z8jie jejich
prichodnost,

g) hodnoti a oSa&fje poruchy celistvosti e a chronické rany a ofgé
stomie,

centralni a periferni Zilni vstupy,

h) provadi ve spolupraci s fyzioterapeutem a ergpeutem rehabilitai
oSetovani, to je zejména polohovani, posazovanihaet cvéeni a metody
bazalni stimulace sohledem na prevenci a avaprhybnych a tonusovych
odchylek, ¥etré prevence dalSich poruch z imobility,

i) provadi nacvik sebeobsluhy s cilem zvySovangsiatnosti,

j) edukuje pacienty, ifpadré jiné osoby v oSébvatelskych postupech a

piipravuje pro & informani materialy,
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k) orient&n¢ hodnoti socialni situaci pacienta, identifiku potebnost
spoluprace socialniho nebo zdrawesocialniho pracovnika a zpriedkuje
pomoc Vv otazkach socialnich a soatgtmavnich,

) zaji&’uje cinnosti spojené sifjetim, premig’ovanim a propushim pacient,

m) provadi psychickou podporu umirajicich gache blizkych a po stanoveni
smrti lekdem zaji$uje p&i o télo zentelého acinnosti spojené s umrtim
pacienta,

n) zaji¥uje pejimani, kontrolu, uloZzeni d&ych pripravka, Wwetns
navykovych latek

13), (dale jen ,léivé pripravky”) a manipulaci s nimi a dale zajige jejich
dostaténou zasobu,

0) zajifuje pejimani, kontrolu a uloZeni zdravotnickych gifediki 14) a
pradla, manipulaci s nimi, jejich dezinfekci a 8sieaci a jejich dostat@ou
zasobu.

(2) VSeobecna sestra se podili pod odborapiledem vSeobecné sestry se
specializovanou Zjsobilosti nebo porodni asistentky se specializovano
zpasobilosti v oboru, fipadré zangteni, v souladu s diagn6zou stanovenou
|ékarem na poskytovani vysoce specializované fogatelské p&. Ritom
zejména vykonava&innosti podle odstavce 1 pism. b) az i).

(3) VSeobecna sestra se podili bez odborrsididedu na zaklad indikace
|ékare na poskytovani preventivni, diagnostickégebné, rehabiliténi,
neodkladné a dispenzarni¢pé Ritom zejména fipravuje pacienty Kk
diagnostickym a kebnym postupm, na zaklad indikace Iéké&e je provadi
nebo i nich asistuje, zajifije oSetovatelskou pé& pii téchto vykonech a po
nich; zejména

a) podava l&vé piipravky 13) s vyjimkou nitrozilnich injekci nelmavadni
infuzi unovorozent a dti do 3 let a s vyjimkou radiofarmak; pokud nenleda
uvedeno jinak,

b) zavadi a udrzuje kyslikovou terapii,
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c) provadi screeningova a depistazni wgdt odebird biologicky material a
orientan¢é hodnoti, zda jsou vysledky fyziologické,

d) provadi oSeeni akutnich a opetaich ran, ¢etné oSeteni drén,

e) provadi katetrizaci nfového mdchyie Zen a divek nad 10 let,cpe o
mocoveé katétry pacieitvSech ¥kovych kategorii, ¥etré vyplachi motového
méchyre, f) provadi vyminu a oSdeni  tracheostomické kanyly, zavadi
nazogastrické a jejunalni sondy pacdiemtpri védomi starSim 10 let, pge
o n¢ a aplikuje vyzZivu sondoufipadre Zaludénimi nebo duodenalnimi
stomiemi u pacieit vSech ¥kovych kategorii,

g) provadi vyplach Zaludku u paciérmii védomi starSich 10 let.

(4) VSeobecna sestra pod odbornym dohledentdéka

a) aplikuje nitrozilg krevni derivaty15),

b) spolupracuje i zahdjeni aplikace transfuznichigravki 16) a dale bez
odborného dohledu na zaktadndikace l|ék&e oSetuje pacienta v phibéhu
aplikace a ukotuje ji.

Zdroj: Vyhlaskac¢. 424/2004 Sb., kterou se stana¥nnosti zdravotnickych

pracovnil¢ a jinych odbornych pracovnik
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Piiloha¢. 6
Predpoklady pro vykon socialniho pracovnikadz108/2006 Sb.)

CAST OSMA

PREDPOKLADY PRO VYKON POVOLANI SOCIALNIHO PRACOVNIKA
HLAVA |

Socialni pracovnik

§ 109

Socialni pracovnik vykonava socialnii®eti, zabezpeije socialni agendycetn
feSeni sociakh pravnich probléifh v zd&izenich poskytujicich sluzby socialni
p&e, sociald pravni poradenstvi, analytickou, metodickou kamcegni
¢innost v socialni oblasti, odborngnnosti v z#izenich poskytujicich sluzby
socialni prevence, depistazginnost, poskytovani krizové pomoci, socialni

poradenstvi a socialni rehabilitace.
8§ 110

(1) Predpokladem k vykonu povolani socialniho pradka je zgsobilost k
pravnim ukodm, bezuhonnost, zdravotni tmobilost a odborna #pobilost

podle tohoto zakona.

(2) Bezuhonnost se posuzuje a prokazuje podle®ig0 2 a odst. 3&ty prvni az

treti.

(3) Zdravotni zpsobilost zji§uje a lék#sky posudek o zdravotni &gobilosti

vydava prakticky Iékaa u zanistnand Iékar zavodni preventivni @é.
(4) Odbornou zfisobilosti k vykonu povolani socialniho pracovniga |

a) vySSi odborné vzthni ziskané absolvovanim alvaciho programu

akreditovaného podle zvlastniho pravnihtedpisu 40) v oborech vaini
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zametenych na socialni praci a sociédlni pedagogikogialni pedagogiku,
socialni a humanitarni praci, socialni praci,i&@o¢ pravnicinnost, charitni a

socialni¢innost,

b) vysokoskolské vzadani ziskané studiem v bak&&ém nebo magisterském
studijnim programu za&eném na socialni praci, socialni politiku, socialni
pedagogiku, socialni pé nebo specialni pedagogiku, akreditovaném podle
zvlastniho pravniho fpdpisu 41), c) absolvovani akreditovanych dladacich
kurzii v oblastech uvedenych v pismenech a) a b) v cétkorozsahu nejmén
200 hodin a praxeipvykonu povolani socialniho pracovnika v trvanjnméne 5

let, za podminky ukafeného vysokoSkolského vdéni v oblasti studia, ktera

neni uvedena v pismenu b),

d) absolvovani akreditovanych &évacich kur2 v oblastech uvedenych v

pismenech

a) a b) v celkovém rozsahu nejméR00 hodin a praxeipvykonu povolani
socialniho pracovnika v trvani nejndénlO let, za podminky istdniho
vzklani s maturitni zkouskou v oboru sociapravnim, ukoteného nejpozgi
31. prosince 1998,

(5) Odbornou zfsobilost k vykonu povolani socialniho praceeni i

poskytovani sociélnich sluzeb ve zdravotnickyctizesich Ustavni @é podle §
52 ma téz socialni pracovnik a zdrawotsocialni pracovnik, ktery ziskal
zpasobilost k vykonu zdravotnického povolani podMagtnino pravniho

predpisu 42) .

(6) Hi wuznavani odborné kvalifikace nebo jiné uspbilosti statnich
prislusniki ¢lenskych stat Evropské unie se postupuje podle zvlastniho phéavni
predpisu 31) .
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HLAVA I
DalSi vzalavani sociélniho pracovnika
§ 111

(1) Zangstnavatel je povinen zabezjie socialnimu pracovniku dalSi
vzklavani v rozsahu nejmér24 hodin za kalendai rok, kterym si obnovuje,

upewviuje a dophuje kvalifikaci.

(2) Dalsi vzdlavani se uskutguje na zaklagl akreditace vzavacich
zarizeni a vzdavacich prograrin uckilené ministerstvem na vysokych Skolach,
vysSich odbornych Skolach a ve #&dacich z&zenich pravnickych a

fyzickych osob (dale jen ,vzthvaci zdizeni®).
(3) Formy dalSiho vzdlavani jsou

a) specializeni vzctlavani zajiovaneé vysokymi Skolami a vySSimi odbornymi
Skolami navazujici na ziskanou odbornoutisgbilost k vykonu povolani

socialniho pracovnika,

b) iast v akreditovanych kurzech,

c) odborné staze v #iaenich socialnich sluzeb,
d) &ast na Skolicich akcich.

(4) Wast na dalsim vz2thvani podle odstavce 3 se povazuje za

prohlubovéani kvalifikace podle zvlastniho pravngiedpisu 43).

(5) Dokladem o absolvovani dalSiho ¥lvani podle odstavce 3 je @sieni

vydané vzdlavacim zézenim, které dalSi vathvani pgadalo.

Zdroj: Zakon¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéch, v platnémnizn
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