Univerzita Hradec Kralové
Filozoficka fakulta

Ustav socialni prace

Diplomova prace

2021 Bc. Anezka Horakova



Univerzita Hradec Kralové
Filozoficka fakulta

Ustav Socialni prace

Stres, zatéz a prevence syndromu vyhoteni u socialnich pracovnikl na oddéleni

Autor:

Studijni program:

Studijni obor:
Forma studia:

Vedouci prace:

Hradec Kralové

davek hmotné nouze

Diplomova prace

Bc. AneZzka Hordkova

N6731 — Socialni politika a socialni prace
Socialni prace

kombinovana

Mgr. Miroslav Kappl, Ph.D.

2021



> Univerzita Hradec Kralové
Ustav socidlni prace

Zadani diplomové prace

Autor: Anezka Horakova

Studium: U1929

Studijni N6731 Sociilni politika a socilni préce

program:

Studijni obor: Socialni prace

Nazev Stres, zatéz a prevence syndromu vyhoreni u socialnich
diplomové pracovnikii na oddéleni davek hmotné nouze

prace:

Nézev Stress, burden and prevention of burnout syndrome among social workers at
diplomové prace the department of the social welfare

AJ:

Cil, metody, literatura, predpoklady:

Diplomova prace se vénuje zvladani pracovniho stresu, zatéze a prevenci syndromu vyhofeni u
socialnich pracovniki pracujicich na oddéleni davek hmotné nouze tfadu prace. Teoreticka cast
se zaméfuje na definici stresu a pracovni zatéze, Dale je zde definovane, co je syndrom vyhofeni,
jaké jsou jeho projevy a vyvoj a jak lze syndromu vyhoteni predchazet. Pro vizkumnou ¢ast byla
zvolena kvalitativni vyzkumna strategie formou rozhovoru. Cilem vyzkumu je zjistit, jak se socidlni
pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze vyrovnavaji s pracovnim stresem, zatézi a jakymi

mechanismy se sna#i piredchazet syndromu vyhoieni

HONZAK, Radkin. Jak #it a vvhnout se syndromu vyhofeni. Vyd. 2. V Praze: Vysehrad, 2015. ISEN
978-80-7429-552-2 DUSEK, Karel a Alena VECEROVA-PROCHAZKOVA. Diagnostika a terapie
dugevnich poruch. Praha: Grada Publishing, 2015. Psyché. ISBEN 973-80-247- 4826-9 MAROQON,
Istifan. Syndrom vyhofeni u socidlnich pracovnika: teorie, praxe, kazuistiky. Praha: Portal, 2012,
ISEN 978-80-262-0180-9 PELCAK, Stanislav. Stres a syndrom vyhoieni. Hradec Kralové:
Gaudeamus, 2015. ISBN 978-80-7435-576-9

Garantujici Ustav socidlni prace,
pracoviste: Filozoficka fakulta

Vedouci prace: Mgr. Miroslav Kappl, Ph.D.
Oponent: Mgar. et Mgr. Radka Janebova, Ph.D.

Datum zadani zavéretné price: 30.4.2020



Prohlaseni

Prohlasuji, ze jsem tuto diplomovou praci vypracovala samostatné¢ pod vedenim

vedouciho diplomové prace a uvedla jsem vSechny pouzité prameny a literaturu.

V Hradci Kralové dne 12. dervence 2021

Bc. Anezka Horakova



Podékovani

Timto bych rada pod€kovala Mgr. Miroslavu Kapplovi, Ph.D. za vedeni pfi psani

diplomové¢ prace a také moji rodin€, kterda meé po celou dobu studia podporovala.



Anotace

HORAKOVA, Anezka. Stres, zdté: a prevence syndromu vyhoreni u socidlnich
pracovnikit na oddéleni davek hmotné nouze. Hradec Kralové: Univerzita Hradec

Kralové, Filozoficka fakulta, Ustav socialni prace, 2021. Diplomova prace

Diplomové prace se vénuje zvladani pracovniho stresu, zatéze a prevenci syndromu
vyhoteni u socialnich pracovnikl pracujicich na oddé€leni davek hmotné nouze uiadu
prace Ceské republiky. Teoretickd &ast se zaméfuje na definici stresu a pracovni
zatéze. Dale je zde definovano, co je syndrom vyhoteni, jaké jsou jeho projevy
a vyvoj a jak lze syndromu vyhoteni ptedchazet. Pro vyzkumnou ¢ast byla zvolena
kvalitativni vyzkumna strategie formou rozhovoru. Cilem vyzkumu je zjistit, jak se
socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze vyrovnavaji S pracovnim

stresem, zatézi a jakymi mechanismy se snazi predchazet syndromu vyhoteni.

Klic¢ova slova: Stres, z4téZ, syndrom vyhoteni, socialni pracovnik



Annotation

HORAKOVA, Anezka. Stress, burden and preventiv of burnout syndrome among
social workers at the department of the social walfare. Hradec Kralové: University
of Hradec Kralové, Philosophical Faculty, Institute of Social Work, 2021. Diploma

Degree Thesis

Diploma degree thesis is devoted to handling the work stress, burden and to the
prevention of burnout syndrome for social workers at the Czech republic department
of social welfare. The theoretical part is focused on the definition of stress and
mental work burden. Then there is defined what is burnout syndrome, what are the
manifestations of the syndrome and how we can prevent burnout syndrome. For the
research part was chosen qualitative research strategy in the form of interviews.
The objective of the research is to find out how the social workers at the department
of social welfare deal with work stress, burden and what mechanisms they use to

prevent the burnout syndrome.

Keywords: Stress, burden, burnout syndrome, social worker



Obsah

UVOA ... 9

TEORETICKA CAST .....cooooooiiiiiiiiiiieieienreesesesissesie s 11

1 ZAtEZOVE SHEUACE ... s 11
11 PraCoVni ZALEZ......cueiiiiiie ittt 11
1.2 SIS 12
1.3 FIUSHIACE ..o 14
14 KONFHKE. ..o 14
15 KIIZE o 15
1.6 TrAUMA. .o 15
O A B =T o] £ 1V Vo USSR 16

2 Syndrom VYhOFeni...........ccooiiiiiiiiiii 17
2.1  Definice syndromu VYhOTENT .........cccviiiiiiiiiiiiiiieesie e 17
2.2 Faktory ovlivitujici vznik VYhOTeN ........ccccveiiiiiiiiiiiiiieec e 18
2.3 Projevy syndromu VYROTENI.......ccueiiiiiiiiiiieiie e 20
2.4 Vyvoj syndromu VYhOTENT.......ccciiviiiiiiiiiiicii e 21
2.5  Diagnostika Syndromu VYNOFENI........ccciiiiiiieiiiiiiiciecee e 24
2.5.1  Burnout Measure (BIM) ........ccccoiiiiiiiiiiiieiese e 24
2.5.2  Maslach Burnout Inventory (MBI) .......cccooeiiiiiiiiiieee e 25
2.6 LéCba syndromu VYNOTFENT .......cccviiviiieiiiiisiesii e 27

3 Prevence VYROFENI..........cocoiiiiiiiiiiiiiic e 30
3L SUPEBIVIZE ..ttt bbbt 31
3.2 PsSychohygiena @ relaXaCe .........cccoviiiiiiiiieieie e 32

4 Pomahajfici Profese.............ccooiiiiiiiiiii s 34
4.1 SOCIAINT PIACE ...vviiiiiiiiiiiieet e 35
4.2  Systém pomoci V hMOtNE NOUZI.......cccviiiiiiiiiiiiciiiic e 36

Shrnuti teoretické CASti ............c.coiiiiiii 39



PRAKTICKA CAST ..o e ee e e et er et e e et et e eer et erer e, 40

5 Metodologie vyZKumného Setfeni ...............cooiiiiiiiiiiiiiic e 40
5.1 CHl VYZKUMU ..ot 40
5.2 VYZKUMNA SIAEZIC .....veiviiiiiiiiiiiiie it 43
5.3 VYZKUMNY VZOTEK......cciiiiiiiiiiiiiiiii i 43
5.4 SDEI AL ...eiuiiiiiiiice bbb 44
5.5 RizZIKa VYZKUMU ...o.vviiiiiiiiiiici e 45
5.6  Vysledky vyzKumného SEtieni........ccccvuiiiiiiiiiiiieiiie e 45

5.6.1  Analyza a interpretace prvniho dil¢iho cile.........ccooviiiiiiiiii 46
5.6.2  Analyza a interpretace druhého dil¢iho cile..........ccoovriiiiiiiiiiiie 49
5.6.3  Analyza a interpretace tfetiho dil¢iho cile.........cocconiiiiiiiiiniie 51

ZAVEL & AUSKUZE .........o.ooiiiiiiiii ettt e e e e be e san e beennee s 56

SEZNAM POUZITE LITERATURY .......cooniiiiiimiireiminsssssssssssssssssssssssssssssssseens 59

SEZNAM TABULEK ...ttt sttt enne e e nnes 63

SEZNAM OBRAZKU........oooiiiiiriimieeinseeseessssssssssessssssssssssasesssasssssssssssssssssssssssssnssssans 64

SEZNAM PRILOH ..ottt 65



Uvod

Syndrom vyhoteni neboli burnout postihuje nejcastéji osoby z pomahajicich profesi, mezi
které spadéa naptiklad 1ékatstvi, ucitelstvi, ale 1 socialni prace. Tyto profese jsou zaloZeny
na vztahu pracovnika a klienta a hlavnim cilem pracovnika je pomahat. Ochota pomoci
muze byt spojena s velkou zatézi a stresem, zejména tehdy, pokud pracovnik zjisti, Zze neni
V jeho silach pomoci vSem a zejména ze nemiize pomoci tém, ktefi na svém zivoté nic
meénit nechtéji. Pti vykonu socidlni prace dochézi ke kazdodenni interakcei s ostatnimi lidmi
a je dulezité, aby si socidlni pracovnici byli védomi své zatéze a rizika vzniku syndromu

vyhoteni.

Tato diplomova prace se zaméfuje na stres, zatéz a prevenci syndromu vyhoteni
u socidlnich pracovnikii na odd€leni ddvek hmotné nouze. Vykon socidlni price na
oddéleni davek hmotné nouze je spojen s urCitymi zatéZovymi a stresovymi situacemi,
které mohou souviset se vznikem syndromu vyhoteni. Prace s klienty na oddé€leni davek
hmotné nouze je velice specificka, jedna se totiZ o nejnizsi systém socialnich davek
v Ceské republice a &asto se jedna o klienty, ktefi pobiraji davky hmotné nouze fadu let,

ocitaji se na okraji spolecnosti a jsou socidln¢ vylouceni.

Hlavnim cilem préce je zjistit, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze
vyrovnavaji se stresem, zatézi a jakymi mechanismy se snazi ptfedchazet syndromu
vyhoteni. Dil¢imi cili prace je zjistit, jaké situace povazuji socialni pracovnici na oddéleni
davek hmotné nouze za stresové a zatéZujici, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek
hmotné nouze se stresem a zat€zi vyrovnavaji a jakymi mechanismy se socialni pracovnici

na oddéleni davek hmotné nouze snazi predchazet syndromu vyhofeni.

Teoreticka ¢ast diplomové prace se sklada ze Ctyf na sebe navazujicich kapitol. Nejdiive je
Vv teoretické Casti popsana pracovni zatéz a jednotlivé zatézové situace. DalSi ¢ast prace se
zabyva syndromem vyhofeni, projevim tohoto onemocnéni, fazemi vyvoje syndromu
vyhoteni, moZznostmi diagnostiky a 1écby. Dalsi kapitola se zabyva prevenci vyhoteni
a moznymi preventivnimi metodami. Dale jsou v teoretické Casti popsany pomahajici

profese, profese socialni prace a systém davek pomoci v hmotné nouzi.

Prakticka ¢ast diplomové prace se vénuje vlastnimu vyzkumnému Setfeni, ten je postaven

na kvalitativni metod¢ sbéru dat, konkrétné¢ je zvolena forma rozhovorti. Vyzkum je



zamé&fen na socidlni pracovniky oddéleni ddvek hmotné nouze a na jejich stres, zatéz
a prevenci syndromu vyhoteni. Ziskand data jsou interpretovana a shrnuta. Na zaklad¢

ziskanych dat jsou uréena doporuceni pro praxi.
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TEORETICKA CAST

Teoreticka cast diplomové prace se sklada ze Ctyr hlavnich kapitol, které jsou dale dé€leny
na jednotlivé podkapitoly. Prvni kapitola se vénuje zatézovym situacim, popisu pracovni
zatéze a popisu jednotlivych druhl zatézovych situaci jako je stres, frustrace, konflikt,
krize, trauma a deprivace. Druhd kapitola se zabyva syndromem vyhoieni, definici
syndromu vyhoteni a rozebira faktory, které ovliviiuji vznik tohoto syndromu. Kapitola se
dale vénuje popisu projevii syndromu vyhoteni, poté jsou zde popsany faze vyvoje tohoto
onemocnéni, moznosti diagnostiky a 1é¢by syndromu vyhoteni. Pfedposledni kapitola se
vénuje prevenci vyhofeni a moznymi preventivnimi metodami. Posledni kapitola teoretické
¢asti se zabyva pomdhajicimi profesemi, popisem socidlni prace a pfiblizenim systému

davek pomoci v hmotné nouzi.

1 Zatézové situace

Prvni kapitola se vénuje zatézovym situacim a jejich popisu. Zatézové situace a jejich
¢etnost mohou mit velky vliv na vznik syndromu vyhoteni. Mezi zatézové situace fadime
stres, frustraci, konflikt, krizi, trauma a deprivaci. V nasledujicim textu budou tyto

zatéZovée situace popsany.

1.1 Pracovni zatéz

Pracovni zatéz a pracovni pietizeni tizce souvisi se stresem a syndromem vyhoteni. Cim
vétsi pracovni pretizeni ¢lovek pocituje, tim vyssi je u ného pravdépodobnost vyhoteni.
Dle Maroona (2012) piilisné pracovni zatizeni sniZzuje vykonnost zaméstnance a omezuje
jeho normalni chovani. Frej (2004) uvadi, Zze pracovni stres negativné ovliviiuje nervovy

systém a lze fict, Ze na ¢loveka plsobi stejné negativné jako napiiklad kouteni.

Dle Richardse (2006) kazda prace pfinasi zatéz, jelikoz pii praci musime dodrzovat ur€ité
terminy, opravovat chyby, uspokojovat pozadavky, plnit plany, fesit problémy a reagovat

na zmény. Nékteré profese 1ze vSak oznacit jako vice zatézové.
Richards (2006, s. 20) definuje ¢tyfi riizné zdroje zatézovych situaci v praci:

1. Fyzické prostiedi: hluk, pfili§ mnoho lidi na malém prostoru, nevyhovujici

pracovni podminky.
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2. Charakter prace: monoténnost, terminované ukoly, price na smény, nevhodna
pracovni doba, nutnost reagovat na neptedvidatelné ukoly.

3. Firemni kultura: minority, pravidla, piedpisy a pozadavky, stupenl stability a mira
tendence ke zménam.

4. Lid¢é (vedeni, zaméstnanci, dodavatelé, klienti, vy): vztahy na pracovisti, jste prilis

naro¢ni na sebe i ostatni, nespravné pracovni navyky.
Maroon (2012) rozliSuje dva druhy dé€leni pracovniho ptetizeni:

e Objektivni a subjektivni pracovni pretizeni — Objektivni pracovni pretizeni
zahrnuje spocitatelné a meéfitelné faktory, jako je pocet klientd ¢i pocet zprav
k vyhotoveni. Subjektivni pracovni pfetizeni vnima zaméstnanec pii pohledu na
propast mezi svymi vlastnimi schopnostmi a pozadovanym objemem préce.

e Kvantitativni a kvalitativni pracovni pietiZeni — Kvantitativni pracovni ptetizeni
je situace, kdy je pracovnik nucen v pevné daném casu zvladnout hodn¢ kol a je
vystavovan velkému tlaku. Kvalitativni pfetizeni znamena, ze socidlni pracovnik je

nucen plnit narocné role, které nemize zvladnout.

Richards (2006, s. 35) uvadi: , Kazdy clovek reaguje na zatéz jinak. Povaha nasi reakce
pritom zavisi na druhu zatéze, na tom, jak se pravé citime a co na nas v té chvili kromé
dané zatéze pusobi. Zatéz miize vyvolat reakce v ruznych oblastech naseho Zivota.

Zasazeny jsou zejména telo, mysl, emoce a chovani. *

Pracovni stres 1ze popsat jako nezdravé emocni reakce, které se projevi, kdyz se pracovni

naroky neshoduji se zpiisobilostmi a moZnostmi pracovnika. (Dandova, 2016)

1.2 Stres

Stres fadime mezi nejcastj$i zatéZové situace a lze ho povaZovat za vyznamny faktor,
ktery vede ke vzniku syndromu vyhoteni. Richards (2006) uvadi, ze stres vznika tehdy,

pokud na nas velka zatéz plisobi dlouhou dobu a my tuto z4téz nedokdzeme zvladnout.

Pojem stres poprvé pouzil kanadsky endokrinolog H. Selye. Podle né&j je stres ,,sumou

vSech adaptacnich reakci biologického systéemu, které byly spusteny nespecifickou noxou. ‘

(Schettler a kol., 1993, cit. Podle Vagnerova 2004, s. 50)
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Kftivohlavy (1998) definuje stres jako vztah mezi dvéma silami, které na sebe protikladné
pusobi. Na jedné strané stoji zatézujici faktory, tzv. stresory, které na nas ptisobi negativné.
Na druhé stran¢ stoji tzv. salutory, coz jsou nase obranné schopnosti, které¢ ndm pomahaji

zvladat téZkosti.

Stock (2010) popisuje, ze stres zplsobuje fada stresort, Jedna se o fyzické stresory,
psychické stresory a socialni stresory. Mezi fyzické stresory mizeme fadit napiiklad hluk,
hlad nebo premiru podnéti. Za psychické stresory povazujeme napiiklad ¢asovou tisen

a vysoké vytizeni a socidlnimi stresory jsou napiiklad konflikty s kolegy.

Stresova reakce je ptiprava organismu na boj nebo uték. Jedna se o odchylku od normalu,

mobilizuji se siln¢jsi obranné nebo kompenzacni mechanismy. (Bartiinkova, 2010)

Stres znamena pro kazdého néco jiného. Pro nékoho mize byt stresem prvni samostatny
ukol, rozhovor se §éfem, vefejné vystoupeni nebo nazorovy konflikt. Stres miZeme délit
na pozitivni a negativni. Pfi pozitivnim stresu mame piilezitost dokazat své kvality,
motivuje nds to klepSimu vykonu. Pfi negativhim stresu naSe vykonnost klesa

a propadame panice. Stres je jakousi individudlni reakci na zatéz. (Richards, 2006)

Honzék (2018) ve své publikaci popisuje zvlast' télesné a psychické ptiznaky stresu. Mezi
télesné piiznaky fadi pocit vycerpani, stresu, bolest ve svalech ¢i na hrudniku, Unavu,
chvéni, poceni, pocit hladu, zkraceni dechu, zrychleny tep, nevolnosti, poruchy traveni,
neklid nebo motani hlavy. Mezi psychické ptiznaky patii nespavost, vegetativni problémy,

pocity télesného a psychického vyCerpani a narusené socidlni vztahy.

Bartiinkova (2010) se zminuje o tzv. akutnim a chronickém stresu. V akutnim stresu jsou
Vv téle mobilizovany energetické rezervy pro preziti, tento stres trva zpravidla chvili.
V chronickém stresu, ktery trva aZ mésice a roky, jsou V téle aktivovany dlouhodobgjsi

mechanismy, dochdzi ke strukturdlnim zménam.

Co se pficin stresu tyce, tak Frej (2005) déli pti¢iny vzniku stresu na vnitini a zevni. Mezi
zevni fadi Spatnou Zivotospravu a stravu, nedostatek pohybu, hluk ¢i znedisténi. Mezi

vnitini dle ného patii negativni mysleni a emoc¢ni stres.

U osob, které jsou dlouhodobé vystavovany plsobeni zavaznych stresorti, muze dle

Matouska (2003) dojit k chronicky inavovému syndromu.
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Pti prevenci a zvladani stresu hraje hlavni roli zivotni styl, mezilidské vztahy a pfijeti sebe

samého. (Kopfiva, 2016)

Kdyz se clovek dostane do zatézové situace, mize se bud'to snazit o obranu nebo se mize
snazit tuto vzniklou situaci n¢jakym zpisobem zvladnout. Jeklova a Reitmayerova (2006)

uvadi tfi nejcastéjsi zpisoby obrany:

1. Utok je aktivni obrana, kdy se &lovék snazi s ohrozujici situaci bojovat.

2. Agrese jsou verbalni a neverbalni projevy nasili, mezi které patii obvinovani,
sebevrazedné sklony, omezovani a poSkozovani lidi.

3. Unik je opaénou variantou nez utok &i agrese, je to tendence utéct ze zatézové
situace. Jde bud’ o fakticky uték, nebo pieneseni odpovédnosti za feSeni situace na

n¢koho jiného.

Pokud se ¢lovék rozhodne se vzniklou situaci vyrovnat a zvladnout ji, vznikne reakce,
ktera se odborné nazyva coping. Jedna se o védomou volbu, coping se zaméfuje na urcity
cil, kterym by mélo byt dosazeni pozitivni zmény a tolerance. (Vagnerovéa in Jeklova

a Reitmayerova, 2006)

1.3 Frustrace
Dalsi formou zatézové situace je frustrace. Frustraci lze popsat jako situaci, kdy je ¢lovéku
znemoznéno uspokojit n&jakou pro ného dilezitou potiebu, 1 pfes to, Ze si myslel, Ze

uspokojena bude. (Vagnerova, 2004).

Dle Vagnerové (2004) je frustrace Castou variantou zatéze, kterd nemusi vyvolavat
nepfiméfené reakce a miZze byt do urcité miry zaddouci zkuSenosti, protoZe nuti ¢lovéka

hledat jina feSeni a napomaha tak k rozvoji jeho vlastnich schopnosti.

Hosek (1994) zminuje, Ze frustrace je situace zmaru, kdy je subjektu blokovan postup
k Zadoucimu cili. Dusledkem frustrace v chovani ¢lovéka je samomluva, projevy

psychické tenze, stereotypni pohyby, chaoticnost, zmatenost a zvySeny vydej energie.

1.4 Konflikt
Mezi zatézové situace patii také konflikt. Pojem konflikt je piekladan jako souboj,
stietnuti. Konflikt je dle Hoska (1994) jakasi naro¢na zivotni situace, jejichZ podstatou je

spor. Pojem konflikt je pieklddan jako souboj, stfetnuti.
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Tzv. intrapsychicky konflikt je specifickou variantou frustrace. Tyto konflikty se
odehravaji ve védomi jedince a znamenaji stietnuti dvou navzajem neslucitelnych,

priblizné stejnych tendenci. (Vagnerova, 2004)
Dva druhy Klasifikace konfliktti podle Hoska (1994, s. 27-28)

a) Podle poctu zacastnénych:

1. Intrapersondlni (vnitini konflikt jedné osoby)

2. Interpersonalni (meziosobni, alespont dvou lidi)
3. Vnitroskupinové (uvnitf socidlni skupiny)
4

Meziskupinové (konflikty skupin)

b) Podle psychologické charakteristiky stfetavajicich se tendenci:
Konflikty predstav
Konflikty nazort

Konflikty postoji

M WD

Konflikty zajmi

1.5 Kirize

Dalsi formou zatéZové situace je krize. Jeklova a Reitmayerova (2006) popisuji krizi jako
naruSeni psychické rovnovahy v disledku nahlého vyhroceni situace ¢i dlouhodobé
kumulace a narostu problému. Dale zminuji, ze krizi lze chapat také pozitivné, a to jako

podnét k nutné zmeéné.

Honzak (2018) zminuje, ze krize je stavem ohrozeni, kdy pozadavky na feseni této situace
pfevySuji nasSe financni, personalni, hmotné a casové zdroje. Dale zminuje, Ze kdyz se
¢lovék nachézi v akutni fazi krize, je potfeba, aby si stanovil, co je centrem této krize
a tento bod za¢it prednostné fesit. Clovék by mél krizi co nejvice izolovat a snazit se ji

nevpustit do dalSich Zivotnich sfér.

1.6 Trauma

Trauma je nahle vznikla situace, ktera vede k umélému poskozeni nebo ztrate. Situace se
vyznacuje tim, ze ztracime pocit jistoty a bezpeci, prozivame tzkost, obavy do budoucna
a smutek. Trauma naruSuje objektivitu jedince, jelikoZ se stava nekritickym, nesoudnym

a je zcela ovlivnény svymi citovymi prozitky. (Jeklova a Reitmayerova, 2006)
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1.7 Deprivace

Posledni formou zatézové situace je deprivace. Deprivaci lze popsat jako jakési ochuzeni
¢lovéka o podnétovou sféru, majici vztah k uspokojeni nékteré z jeho potteb. Mlze se
jednat o deprivaci spankovou, emocni, senzorickou, socidlni nebo pohybovou. Vzdorovani

deprivaci je zavislé na tréninku, motivaci, kondici a osobnostnich faktorech. (Hosek, 1994)

Vagnerova (2004, s. 51) dale uvadi, ze: ,, Deprivace je stav, kdy nékterd z objektivné
vyznamnych potreb, biologickych i psychickych, neni uspokojovina v dostatecné mire,

‘

primérenym zpusobem a po dostatecné dlouhou dobu.

Vyznamnym jevem deprivace je oproti jinym zatézovym situacim jeji dlouhodobost.

(Jeklova a Reitmayerova, 2006)
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2 Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhoteni neboli burnout syndrom ma tzkou souvislost se zatézovymi situacemi,
které byly popsany v piedchozi kapitole. Mlzeme fici, Ze zatézové situace vyhofeni
predchazeji. Tato kapitola se vénuje samotné definici syndromu vyhofeni, projeviim
a vyvoji tohoto onemocnéni. Dale jsou zde popsany konkrétni metody, kterymi lze

syndrom vyhoteni diagnostikovat, a jsou zde popsany moznosti 1é¢by syndromu vyhoteni.

Pomahajici profese Casto energii spiSe odebiraji, nez davaji. Pracovnici jsou pietizeni
mnozstvim lidi, o které se maji starat, nemaji pro svou praci dobré podminky, vycCerpava je
soucit, nejsou pro kontakt s klienty dobfe vycviceni, takze se jim prace dost nedafi. Je-li
energetickd bilance pracovnika dlouhodobé zaporna, dostane se do stavu, kterému se tika

syndrom vyhoreni. (Kopftiva, 2016)
2.1 Definice syndromu vyhoreni

Termin syndrom vyhoteni poprvé pouzil Herbert Freudenberger v roce 1974 v casopise

Journal of Social Issues. (Poschkamp, 2013)

K historii zkoumani problematiky syndromu vyhoteni Kebza a Solcové (2003, s. 6) uvadi:
., Hlavni vina zdjmu o tuto problematiku se zacala zvedat na prelomu 70. a 80. let, ve

vztahu K prevdzné vétsiné profesi, u nichz lze vyskyt syndromu vyhoreni predpokladat.

Pojem vyhoteni neboli burnout se nejprve pouzival pouze v souvislostech s pracovnim
prostfedim, kde se intenzivné pecovalo o lidi v akutnich krizovych situacich. Postupem
Casu se zacal tento pojem pouzivat vice a nyni se syndrom vyhoteni vyskytuje témeét ve
vSech pomadhajicich profesich, zejména v socialni préci, ucitelstvi, ¢i medicin€. (Maroon,

2012)

Definic syndromu vyhofeni nalezneme v literatuie nespocet. Herbert Freudenberger,
zakladatel zkoumani této problematiky, syndrom vyhoteni definoval jako: ,, pocity unavy
a exhause, neschopnost setrast pocit chladu, pocit fyzické vycerpanosti, rada télesnych
obtizi pocinajicich opakovanymi bolestmi hlavy, dechovymi tisnémi, pres gastrointestindlni
obtize doprovdzené poklesem vahy, az po nespavost a depresi.” (DuSek a Vecetova-

Prochazkova, 2010)
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., Burnout je vysledek procesu, v nemz lidé velice intenzivné zaujati urcitym ukolem ztrdceji

své nadseni. “ (Cherniss in Ktivohlavy, 2012, s. 65)

Poschkamp (2013) popisuje vyhoteni jako jakysi proces, kdy u clovéka dochézi

K extrémnimu emoc¢nimu a fyzickému vycerpani.

., Podle Mezindrodni klasifikace nemoci neni syndrom vyhoreni samostatnou diagnostickou
jednotkou, nicméné tato kategorie je uvedena mezi faktory oviiviiujicimi zdravotni stav.
Jednd se o kategorii s nazvem ,,vyhasnuti (vyhoreni)“, které je definovano jako , stav

zZivotniho vycerpani . (Pesek a Prasko, 2016, s. 23)

Priel (2015) uvadi, ze syndrom vyhotfeni ve zkratce znamena, ze vam doSla zivotni
energie. Lidé trpici syndromem vyhoteni jednaji v rozporu se svou identitou, a to Casto

Z toho dlvodu, Ze ji neznaji.

, Vyskyt syndromu vyhoreni ve spolecnosti postupné roste, vhledem ke zvysenému

Zivotnimu tempu, rostoucim narokiim na ekonomické, socialni a emocni zdroje cloveka. *

(Kebza a Solcova 2003, s. 8)

Vyse bylo uvedeno vicero definic syndromu vyhoteni, 1ze u nich vSak najit urcité spolecné

znaky. Ki#ivohlavy (2012, s. 67) uvadi tyto spole¢né znaky definic syndromu vyhoteni:

e Je uvadéna fada negativnich emocionalnich ptiznakd.

e Diraz je kladen na ptiznaky a chovani lidi, vice nez na fyzické priznaky syndromu.
e Syndrom vyhoteni je uvadén vzdy v souvislosti s ur¢itym povolanim.

e Pfiznaky syndromu vyhoteni se vyskytuji u jinak psychicky zdravych lidi.

e SniZzend vykonnost pfi syndromu vyhofeni uzce souvisi s negativnimi postoji

a Z nich vyplyvajiciho chovani.
2.2 Faktory ovliviiujici vznik vyhoreni

Lze nalézt urcité faktory, které u clovéka ovliviiuji vznik syndromu vyhoteni. Nékteti

autofi povazuji za dilezity faktor veék, pohlavi, rodinné zazemi, zdravotni stav a jiné.

Priel (2015) k faktoru véku zminuje, ze k syndromu vyhoieni dochazi ptredevsim okolo
40. roku, kdy jiz mame zajisténou svou existenci, dosahli jsme fady véci a za¢iname svou

pozornost smétovat vice do sebe.
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Mezi rizikové faktory v pracovni sféfe mohou patfit pozadavky na vysoky vykon, nizka
mira samostatnosti, obtizni klienti, absence dalSiho vzd€lavani, nedostatecné financni
odména, jednotvarnost pracovni naplné ¢i nedostatek podpory od kolegl a nadfizenych.
Z mimopracovni sféry muzeme mezi rizikové faktory fadit absenci partnera, konfliktni
partnerstvi, Spatné stravovani, nedostatek zdjmi nebo Spatné existencni podminky.

(Pesek a Prasko, 2016)

Stock (2010, s. 32) popisuje zékladni rizikové faktory v zaméstnani. Radi sem zvy$enou
pracovni zatéz, at uz se jednd o vysoké naroky nebo o pisobeni ruSivych vlivii na
pracovisti. Dale nedostatek samostatnosti pracovnikii, kdy prace zaméstnancti podléha
prilisné kontrole, a zaméstnanci nemaji dostatek volnosti pfi praci. Dal§im faktorem je
nedostatek uznani, coz je spojeno s nedostatkem motivace pfi praci. Vyznamnym faktorem
mize byt také Spatny kolektiv, nespravedInost v kolektivu nebo konflikt hodnot, kdy jsou

Vv konfliktu hodnoty pracovni a hodnoty individudlni.

Pesek a Prasko, (2016, s. 17) uvadi, ze: ,, Inteligence, vék, stav, vzdélani ani délka praxe

¢

V oboru nemaji vyznamny vliv na vznik vyhoreni. ‘

Kraska-Liidecke (2007) uvadi, Ze charakteristickym spousté¢em rozvoje syndromu
vyhoteni byva zména pracovni situace, povyseni, restrukturalizace formy nebo zména
zaméstnani. Dodava, Ze lidé, které syndrom vyhoteni postihne, byvaji nadani a pracovné

vysoce angazovani.

Dle Stibalové (2010) se syndrom vyhofeni miiZze objevit jako akutni odezva na pfiliSnou

pracovni zatéZ, kdy se pracovnikiiv stav mize velmi rychle zhorSovat.

Nekteti autofi se zminuji o tzv. pohlavnich rozdilech u vyhoteni a tvrdi, Ze Zenam hrozi
vyhofeni ve vé&tsi mife neZ muzim, a to ztoho divodu, Ze se Zeny cCast&ji silné
emociondln¢ angazuji. Roli vtomto tvrzeni muze hrat i fakt, Ze pomahajici profese

vykonavaji Castéji zeny nez muzi. (Poschkamp, 2013)
Rush (2003, s. 18) popisuje deset nejbéZnéjSich pticin vzniku syndromu vyhoteni:

e pocit nutkdni namisto povolani,
e neschopnost pribrzdit,

e snaha udélat vSechno sam,
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e piehnand pozornost cizim problémiim,

e soustfedénost na detaily,

e nerealna oéekavani,

e prili$ velka rutina,

e nespravny pohled na Bozi priority v naSem zivoté,
e Spatny télesny stav,

e neustalé odmitani ze strany druhych.

Kopftiva (2016) popisuje tfi rizné cesty, které¢ vedou k syndromu vyhoteni. Prvni cestou je
ztrata idealu, jelikoz na pocatku profesni kariéry je veliké nadSeni, prace je zprvu
zabavnou a smysluplnou, ale postupné ptichazi potize a cile se snazi byt nedosazitelné.
Pracovnik ztraci diivéru ve vlastni schopnosti a ve své praci prestava vidét smysl. Druhou
cestou muze byt workoholismus, coz znamena zavislost na praci, jde o nutkavou potiebu
hodné¢ a Casto pracovat. Tteti cesta, ktera miize vést k syndromu vyhoteni, se nazyva teror
prilezitosti. Teror prilezitosti lze popsat jako situaci, kdy skazdym ukolem, ktery
pracovnik pfijme, se po Case objevi n¢kolik dalSich, které predstavuji lakavé prilezitosti,
jak na vychozi ukol navézat. Casem se zaind ukazovat, 7e dostat zavazkim

Z rozpracovanych ukoll a zalezitosti spotfebam veskery pracovnikiv ¢as i jeho energii.

Weber (2010) zmifiuje, Ze soucasna spolecnost vyviji na lovéka velky tlak a zivotni tempo
lidi neustale roste. S tim rostou i naroky na clovéka, coz lze povazovat za dalsi faktor,

ktery ovliviiuje vznik vyhoteni.

2.3 Projevy syndromu vyhoieni

V této podkapitole jsou popsany typické piiznaky, kterymi se syndrom vyhoieni projevuje.
Kftivohlavy (2012) uvadi, Ze ptiznaky burnout syndromu lze rozd¢lit do dvou skupin:

1. Subjektivni pFiznaky — uUnava, sniZzené¢ sebehodnoceni, Spatnd koncentrace,
podrézdéni, negativismus.
2. Objektivni priznaky — po delsi dobu trvajici snizena vykonnost, zjistitelna i ze

strany spolupracovniki a pfijimateld sluZeb.

Symptomy syndromu vyhoteni se dle Poschkampa (2013) projevuji na Ctyfech trovnich

— na fyzické urovni, kognitivni trovni, emo¢ni urovni a na urovni chovani. Mezi
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symptomy na fyzické urovni lze fadit ztratu energie, chronickou unavu, télesné vycerpani,
problémy se zazivanim a Casté bolesti hlavy. Mezi projevy na kognitivni Grovni patii slaba
koncentrace a pamét’, neptfesnost, dezorganizace a ztrata flexibility. Mezi symptomy na
emocni Urovni lze tadit emoc¢ni vyCerpani, pocity pretizeni, deprese a frustrace, pocit
bezmoci, sebevrazedné sklony a antipatie vici klientim. Za symptomy na urovni chovani
lze povazovat jakysi Upadek nadSeni, cynismus, snizenou vykonnost, apatii, zvySenou

agresi, izolaci, zvySenou konzumaci alkoholu a casté konflikty s druhymi.

,, Ve své konecné podobé se vyhoreni projevuje v roviné myslenek, emoci, télesnych reakci
a pozorovatelného chovani ma negativni dusledky nejen na vyhoreleho pracovnika, ale
i pro jeho klienty a organizaci, resp. pracovni tym, kterého je dotycny soucasti.” (PeSek

a Prasko, 2016, s. 22)

Zajimavy je nazor Maroona (2012), ktery uvadi, ze se projevy syndromu lisi u socialniho
pracovnika, ktery pracuje s jednotlivei a u socialniho pracovnika, ktery se zabyva

komunitni praci.

Dle Maroona (2012) si vyhotely pracovnik stanovuje skromné&jsi bezvyznamné cile
a schovava se za jiné viniky. Casto totiz selhava i v malych vécech, ale dava to za vinu
jinym. Je méné empaticky ke klientim, klienty obviiuje a pocituje vici nim nepratelstvi.

Do své prace investuje malo ¢asu a energie, a nakonec se ji zcela vzda.

., Nékteré faze syndromu vyhoreni mohou byt na clovéku vyrazné patrné, jiné mohou byt
pouze naznacené. Nekdy si profesiondl uvedomuje, Ze je prepracovany, jindy se neciti
dobre a nevi proc. Pricinu hleda vétsinou jinde, nez ve svém Zivotnim rytmu
a komunikacnich stylech. Syndrom vyhoreni nevznika jen z prosté premiry prace.“ (DuSek

a Vecetova-Prochazkova, 2010, s. 334)

Kraska-Liidecke (2007) k vySe zminénym piiznakiim syndromu vyhofenim dopliuje, Ze
jedinec, ktery prochazi syndromem vyhoteni, plisobi na druhé nervéznim, nespokojenym

a podrazdénym dojmem.
2.4 Vyvoj syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni je proces, ktery se u ¢lovéka postupné rozviji. Jak uvadi Pesel a kol.

(2016), tak syndrom vyhofeni nevznikne ze dne na den, ale rozviji se u kazdého zcela
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individudlné a po ruzn¢ dlouhé dobé. V této podkapitole jsou znazornény faze vyvoje

syndromu vyhoteni dle riiznych autort.

., K vyhoreni dochazi v diisledku chronického stresu. Stresové faktory coby spoustéce tedy

hraji pri vzniku burnout syndromu zdsadni roli. “ (Stock, 2010, s. 15)

Vyvoj syndromu vyhoteni lze rozdé€lit do nékolika po sobé jdoucich fazi. Naptiklad Dusek
a Vecefova — Prochazkova (2010) popisuji pét fazi syndromu vyhoieni. Prvni fazi nazyvaji
fazi nadSeni, kdy ma socialni pracovnik vysoké profesni cile a klade na sebe nerealné
naroky. Druhou fézi je faze stagnace, kdy se socidlnimu pracovnikovi nedafi dosahovat
toho, ¢eho dosdhnout chce. Zacinaji ho obtézovat pozadavky klientd a prace mu jiz
nepfipada natolik vzrusujici jako na zacatku. Ve tieti fazi ptichazi frustrace, socialni
pracovnik za¢ina pohliZet na klienty negativné a do prace chodi s nechuti. Ctvrtou fazi je
faze apatie, kdy se socidlni pracovnik zadind vyhybat pracovni komunikaci se svymi
kolegy, pii praci s klienty vladne neptatelskd a negativni atmosféra. Posledni ¢ili pata faze
je faze plného vyCerpani neboli uplny syndrom vyhoieni. Socialni pracovnik v této

fazi naprosto postrada ve své praci smysl.

Jiné pojmenovani f4zi syndromu vyhoteni nabizi Poschkamp (2013). Ten prvni fazi nazyva
fazi nadSeni, kdy ma pracovnik hlavu plnou napadi a je velice zaujaty. Druhou fazi je Sok
z praxe, kdy idealizovany obraz pracovnika nardzi na neuspokojivou realitu. Treti faze je
faze unavy, dochazi k poklesu pracovniho vykonu a nartsta pocit demotivace. Ve Ctvrté
fazi skleslosti pfichazi zplo$téni emocionalniho zivota. V paté fazi se jedna o existencialni

r~r

beznadéj, kdy stale pribyva psychosomatickych obtizi tohoto onemocnéni.

Priel (2015) popisuje jiné déleni vyvoje, a to konkrétné Ctyifazovy model syndromu

vyhoteni:

1. Poplachova faze. V této fazi ptichazeji prvni pfiznaky stresu jako je nepravidelné
buseni srdce, rychly puls, poceni, ties nebo knedlik v krku. Jedinec za¢ind hledat
mozna feSeni situace, klade si otdzky, co ma délat, aby situaci vyfesil nebo jak ma
odvratit hrozbu. Hlavnim pocitem v této fazi je strach z toho, co ptichazi.

2. Faze odporu. Jedna se o nejzasadnéjsi fazi na cesté vyhoieni. Fyzické symptomy
z prvni faze se prohlubuji, jedinec nedokéZe myslet na nic jiného, mé vztek na to,
co se mu piihodilo. V rovin¢€ chovani nejdiive dochazi k boji a odporu, ale poté se

jedinec Casto za¢ne vzdavat v marnosti.
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3. Faze vyferpani. V této fazi zaCind samotny zacatek vyhoteni. Reakce v této fazi
mohou byt u kazdého jedince odlisné. Nékdo se snazi vytrvale piesvédCit sebe
1 okoli o tom, ze to zvladne a nékdo se zaCne stahovat, protoze je pro ného piilis
tézké odporovat. S touto fazi ptichdzi nové télesné symptomy jako je opakovana
bolest hlavy, migréna, vysoky krevni tlak, vyrazna télesna slabost, bolest zaludku
apod. Jedinec pocit'uje beznad¢j a zoufalstvi, smutek, ¢asto place.

4. Faze astupu. Syndrom vyhoteni je plné rozvinuty. Zvysuje se slabost a vycerpani,
jedinec Casto citi nenavist vic¢i vlastni osob€, nastdva naprosty unik do sebe

a izolace od okoli.

nadseni utilitarni zajem popel t—»

Obrazek 1: T¥i faze pribéhu burnout syndromu podle Lingleho (K¥ivohlavy, 2012, s. 88)

Vyse uvedeny obrazek zndzoriuje tfi faze pribehu burnout syndromu podle rakouského
psychoterapeuta Alfrieda Léngleho. Ten pozoroval nejdiive vysoké nadSeni, se kterym
zaCinajici pracovnici vstupuji do své profese. Po upadnuti pocatecniho nadSeni sice
pracovnik nadale ve vykonu profese pokracuje, ale do poptedi motivace ptichdzi penézni
zajem. Dany cClovek pracuje dal, ale stidle premysli, zda to, co za praci dostava, je

dostacujici. Cely proces kon¢i tim, ze prestane pracovat uplné. (Kfivohlavy, 2012)
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Stadium 12: Stadium 1:
Uplné vyéerpa- Nutkini pro
ni z vyhoreni sadit se
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nich potieb
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Vniténi prizdnota
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fliktd a potfeb
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skytujicich se
probléma

Stadium 7:
Stazeni se

Obrazek 2: Cyklus vyhoreni dle Freudenbergera (Poschkamp, 2013, s. 37)

Na vySe uvedeném obrazku je znazornén cyklus syndromu vyhofeni dle Herberta
Freudenbergera, ktery vyvoj vice dopodrobna popsal a rozpracoval, podle ného se vyvoj

syndromu vyhofeni sklada z dvanacti po sobé jdoucich stadii. (Poschkamp, 2013)
2.5 Diagnostika syndromu vyhoreni

Vyhoteni se projevuje s rozdilnou intenzitou a hojnosti. Identifikovat syndrom vyhoteni
1ze bud’to z pozorovani jednotlivych symptoml nebo pomoci specialnich psychologickych
metod. V této podkapitole jsou popsany nastroje, kterymi lze syndrom vyhofeni

diagnostikovat a méfit jeho miru. Nejznaméjsi metodou je dotaznik BM a dotaznik MBI.

2.5.1 Burnout Measure (BM)
Jedna se o dotaznik psychického vyhoteni, ktery sestavili Ayale Pines a Elliot Aronson.
Pomoci tohoto dotazniku si muize kazdy zméfit miru vlastniho psychického vyhoteni.

Dotaznik mapuje hodnotu vycerpani ve tfech oblastech, a to v oblasti duSevni, fyzické
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a emociondlni. Sklada se z 21 otazek, na které mize jedinec odpovédét jednim ze sedmi

stupiiti, které jsou na hodnotici skale.
V dotazniku se hodnoti nasledujicich 21 pociti a prozitki:

Byl jsem unaven.

Byl jsem v depresi (tisni).
Prozival jsem krasny den.

Byl jsem télesné vycCerpan.
Byl jsem pocitové vycerpan.
Byl jsem $tasten.

Citil jsem se vyfizen (znicen).

Nemohl jsem se vzchopit a pokracovat dal.

© © N o g~ w D P

Byl jsem nestastny.

[EEN
o

. Citil jsem se uhonén a utahén.

[EEN
[EEN

. Citil jsem se jakoby chycen v pasti.

[EEN
N

. Citil jsem se, jako bych byl nula (bezcenny).

[EEN
w

. Citil jsem se utrapen.

[EEN
N~

. Tizily m¢ starosti.

[EEN
(S

. Citil jsem se zklamén a roz¢arovan.

[EEN
(o3}

. Byl jsem slab a na nejlepsi cesté k onemocnéni.

[EEN
\‘

. Citil jsem se beznadéjné.

[EEN
oo

. Citil jsem se odmitnut a odstréen.

[EEN
©

. Citil jsem se plny optimismu.

N
o

. Citil jsem se plny energie.

21. Byl jsem plny tzkosti a obav.
(Ktivohlavy, 2012, s. 49-50)

2.5.2 Maslach Burnout Inventory (MBI)
Tato metoda byla zavedena v roce 1981 autorskou dvojici Christinou Maslachovou a Susan
E. Jacksonovou, a jedna se o nejrozsifenéjsi nastroj pro odbornou diagnézu a méfeni

syndromu vyhoteni.
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Touto metodou se zjist'uji tfi faktory:

1. EE — emociondlni vyCerpani, ztrata chuti k zivotu, nedostatek sil k jakékoli ¢innosti
a nulova motivace Kk néjaké Cinnosti. Toto jsou zakladni ptiznaky syndromu
vyhoteni a EE je nejsmérodatnéjsSim ukazatelem piitomnosti tohoto syndromu.

2. DP — depersonalizace, ktera se jako projev psychického vycCerpani projevuje u lidi,
ktefi maji velkou potfebu kladné odezvy od téch, kterym se vénuji (napt. od svych
klientl). Pokud se jim této odezvy nedostava, zadinaji hofknout a stavi se k lidem
cynicky.

3. PA — sniZzeny pracovni vykon, se kterym se setkdvame ptfedevsim u lidi s nizkou
mirou zdravé sebeduvéry. Tim, ze si sami sebe moc neceni, nemaji dostatek energie

ke zvladani stresovych situaci a konflikta.

V dotazniku MBI je 9 otazek zamétenych na oblast EE, 5 otazek zaméfenych na oblast DP
a 8 otazek zamétfenych na oblast PA. Ke kazdé otazce je moznost se vyjadfit jednim ze

sedmi stupnit odpovédni stupnice. (Ktivohlavy, 2012, s. 54-56)

Personal Subjective Analysis (PSA) neboli rozbor osobniho vnitiniho stavu

Pocity vlastni hodnoty

plné hodnotny

Citim se:

A zcela bezcenny

Obrazek 3: Personal Subjective Analysis — pocity vlastni hodnoty (K¥ivohlavy, 2012, s. 57)
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Vyse uvedeny obrdzek znazornuje pocity vlastni hodnoty. Vysledek toho, jak moc
povazujeme za hodnotné to, co délame, je mozno zanést na stupnici pocitli vlastni hodnoty

tak, Ze v ur¢itém bod¢ mezi dvéma extrémy udélame kiizek. (Kiivohlavy, 2012)

Mezi dalsi metody, kterymi Ize diagnostikovat vyhofeni, patii metody sémantického

diferencidlu, kdy hodnotime vyhoteni bipolarnimi adjektivy. (Kiivohlavy, 1998)
2.6 Lécba syndromu vyhoreni

Ptedchozi podkapitola se vénovala popisu diagnostickych metod syndromu vyhoteni. Tato
podkapitola se vénuje moznym lé¢ebnym postupiim syndromu vyhofeni. Syndrom

vyhoteni je proces, ktery je potfeba zachytit co nejdtive.

Maroon (2012) zmituje, ze syndrom vyhoteni je nepiijemnou a bolestnou zkuSenosti, ale
pokud se v€as rozpoznd, Skody se daji omezit. Konkrétné uvadi pét podminek, které jsou
nezbytné pro dalsi praci s vyhotenim. Jako prvni uvadi nutnost uvédomit si problém, kdy
je dulezité rozpoznat divod vyhofeni a uvédomit si zdroj problému. Poté pracovnik
aktivné prebira osobni zodpovédnost a dochazi ke zmirnéni jeho bezmoci a beznadéje.
Nasleduje rozvoj porozuméni a jasného uvazovani, kdy se rozlisuje, co je Ize a co nelze
zménit. Ctvrtou podminkou je rozvoj movych prostfedki ke zvladani a zlepSeni
existujicich strategii, kdy se vytvaii nové prostiedky a dovednosti, dochazi k podpote
kreativniho mysleni. Posledni podminkou je zména vztahu socidlniho pracovnika
k pracovnimu prostiedi, zde je potiebné zjistit, jaky postoj k pracovnimu prostiedi

pracovnik zastava.

vvvvvv

osob, konkrétné pravidelny pohyb, pfi kterém se z t€la vyplavi endorfiny, dale relaxaci

a kvalitni spanek.
Pti rozsahlej$im vyhoteni je nutné pii 1é¢be vyuzit psychoterapeutické pristupy.

Honzak (2018, s. 166) uvadi: ,,Meli bychom védeét, kdo nam pomiize, a umét pomoc

I3

prijmout. PoZddat o pomoc neni ani projev slabosti, ani ostuda. *

Psychoterapii lze popsat jako utkani, v némz boduje terapeut a vitézi pacient. (Skala in

Dusek a Vecerova-Prochazkova, 2010)

27



Kratochvil (2017, s. 15) popisuje psychoterapii jako:

a) Lécebné pusobeni psychotickymi prostiedky.

b) Lécebné puisobeni na nemoc, poruchu nebo anomalii.

c) Pisobeni, které ma odstranit nebo zmirnit potize a podle moznosti i odstranit jejich
priciny.

d) Proces, v pribéhu kterého dochéazi ke zménam v prozivani a chovani pacienta.

e) Pusobeni, které provadi kvalifikovana osoba.

Jde o jakési lécebné plsobeni psychologickymi prostfedky. Psychoterapie piredstavuje
zamérné a cilevédomé puasobeni psychoterapeuta na pacienta. (Dusek a Vecefova-

Prochazkova, 2010)

Cilem psychoterapie je odstranéni chorobnych ptiznakli nebo reedukace, resocializace,

reorganizace, restrukturace, rozvoj €1 integrace pacientovy osobnosti. (Kratochvil, 2017)

Nejcastéji  se v souvislosti s lécbou syndromu vyhofeni hovoii o existencialni
psychoterapii. K existencialni psychoterapii se zpravidla fadi daisensanalyza, terapie
realitou a logoterapie. Daisensanalyza vychazi zpohledu na ¢lovéka jako na
neopakovatelnou bytost zijici v urCitém prosttedi. V ptipadé¢ psychickych obtizi se
zaméfuje na pomoc klientim zaloZenou na pochopeni, jak probiha uskute¢novani jejich
vlastni existence. Tento smér zdlraznuje, Ze ¢lovek je schopen uvédomovat si své Ciny,

pfijimat rozhodnuti 1 odpovédnost za né. Predmétem zajmu pii terapii je zejména klientova

subjektivni zkuSenost a jeho vypoveéd’ o ni. (Paulik, 2009)

Vybiral a Roubal (2010) popisuji, ze daisensanalyza respektuje pacientovu jedinecnost

a cilem daisensanalyzy je pacientovo porozuméni moznosti byt sim sebou.

Pti terapii realitou je hlavnim vychodiskem terapie piijeti skute¢nosti jako takové. Duraz
je ptitom kladen na svobodu ¢lovéka, jeho schopnost cilevédomé utvaret vlastni Zivot

a pfijeti odpovédnosti. (Paulik, 2009)

Logoterapie se orientuje na zménu postoje ke stradani, je zde kladen diraz na

respektovani potieb a zajmu druhych lidi. (Paulik, 2009)

Kebza a Solcova (2003) uvadi, Ze se logoterapie snazi pomoci pacientovi v jeho usili

nalézt vlastni smysl Zivota v souladu s jeho osobnosti.
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Kognitivné behavioralni terapie pracuje s kognitivnimi schématy a urcitymi vrstvami,
kdy nejhlubsi vrstvu tvoti jadrova presvédCeni, kterd se tvofi v détstvi a dalsi vrstvou jsou
odvozena presvédCeni, coz jsou stabilni zivotni nazory a postoje. Kognitivné behavioralni
terapie se snazi s témito vrstvami pracovat, at uz pomoci sokratovského dialogu,

posilovani kompetenci zvladani ¢i psychoedukaci. (Kalina, 2013)

Uvedené terapie lze podpofit medikamenty, konkrétné medikamenty na 1écbu ptiznakii

syndromu vyhoteni (napf. 1éky na nespavost).
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3 Prevence vyhoreni

Na prevenci syndromu vyhoteni je nutné brat velky zietel. Tato kapitola se vénuje
konkrétnim metodam, kterymi lze syndromu vyhoteni piedchézet. Vyhotfenim je tieba se
zabyvat diiv, nez k nému dojde. Je diilezité, aby si pomahajici pracovnik byl védom rizika
syndromu vyhofeni. Syndromu vyhoteni lze pfedchazet konkrétnimi metodami
a mechanismy. Mezi ty nejzndmé&;jsi patii supervize, psychohygiena, relaxace, meditace

a joga.

Pesek a Prasko (2016, s. 115) k prevenci uvadi: ,, Z hlediska prevence syndromu vyhoreni
patri mezi nejvyznamnéjsi ochranné faktory tzv. peer support cili vzdjemnd podpora

u pracovniku stejné postavenych. “

Bartosikova (2006) zdiraziiuje dilezitost prevence na Urovni jedince, kterd se zaklada

zejména na sebepodpofe a na péci o smysluplny Zivot.

Pii prevenci syndromu vyhofeni muize hrat dilezitou roli také organizace pracovnich
ukolu. Kftivohlavy (2012, s. 138-139) uvadi v Sesti bodech, jak si zorganizovat préci,

abychom predchazeli vzniku syndromu vyhoteni:

1. Je dutlezité co nejptesncji ujasnit, co se od koho ocekdva: uréeni povinnosti
a zodpovédnost za né&, prava jednotlivych lidi.

2. Pracovni Ukoly stanovit s ohledem na moznosti realizace: rozdé€lit pracovni zatéz
rovnomémné s moznostmi pracoviSté a pracovnika, pfiméfené vyvazit ndroky
s kompetencemi.

3. Dusledna zpétna vazba: po stanoveni prace je tieba ji i zkontrolovat, zda bylo
skutecné vSe udélano tak, jak bylo zadéano.

4. Flexibilita neboli pruznost, poddajnost. JiZ pfi rozmist'ovani pracovniki by se mél
brat ohled na jejich specificitu. Flexibilita se miiZze projevit 1 v pracovnich
postupech a to tam, kde neni nutné dodrzovat technologické postupy. Dulezité je
byt flexibilni i pfi ndhledu na momentélni stav jedince. Kazdy je jen ¢lov€k a ma
specifické potieby, které se mohou kazdym dnem liSit.

5. Kompletizace: kazdy rad vidi, ze je jeho prace ocenéna, ale vétSinou je ocenéna az
na zavér jako celek. Proto je dulezité nechat délat pracovnika délat celou praci

kompletné, pokud je to jen trochu mozné.
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6. Uznéni: spokojenost s praci je pfimo umérnd s mirou uznani. Proto je dulezité

uznani vyjadiovat, a to nejen finanénim ohodnocenim, ale i slovni pochvalou.

Dusek a Vecetova-Prochazkova (2010, s. 335-336) popisuji tyto body, které lze zapojit do

prevence burnout syndromu:

e Snizovani pfili§ vysokych narokli na sebe i druhé.

e Vyhybani se syndromu pomocnika (nadmérné citlivosti k potfebam druhych lidi).

e Umeéni fikat NE, coz je jakousi sebeochranou pted pretézovanim.

e Stanoveni priorit.

e Mit stanoveny pracovni plan s jednotlivymi ukoly, které jsou rozdéleny na dilci
etapy.

e D¢lat si pii praci pravidelné prestavky.

e Oteviené, ale citlivé vyjadfovani pocitt.

e Vyhledavani emocionalni a vécné podpory.

e Vyvarovat se negativniho mysleni.

e Piedchazet komunika¢nim problémutm.

e Dopliovani energie formou odpocinku a relaxa¢nich technik.

3.1 Supervize

Supervize je jednou ze zékladnich metod, kterymi lze pfedchazet synodou vyhoteni.
Supervize je formou podpory, pii které se socidlni pracovnik soustfedi na své obtize
V praci, ale zaroven se miZe se svym supervizorem pod¢lit o ¢ast odpovédnosti za praci
s klienty. Supervize je soucasti neustalého profesniho uceni a vyvoje. (Hawkins a Shohet,
2016)

Hlavnim cilem supervize v pomahajicich profesich je profesionalni rozvoj pracovnika

a zlepSeni ¢i udrZeni kvality poskytovanych sluzeb. (Pelcak, 2015)

Hess (2008) definuje supervizi jako Cistou mezilidskou interakci, jejimz cilem je, aby se
supervizor setkdval se supervidovanym, a to ve snaze zlepSit jeho schopnost U€inné

pomahat lidem.

Dusek a Vecerova-Prochazkova (2010) uvadi, ze k pravidelné korekci profesionalniho

chovani mize slouzit proces supervize. Supervizi lze popsat jako systematickou pomoc, at’
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uz individudlni ¢i skupinovou, pifi feSeni profesiondlnich probléml v neohrozujici

atmosféie, ktera dovoli pochopit osobni podil ¢lovéka na jeho profesnim problému.

Supervize ma tfi zakladni funkce. Prvni funkci je funkce vzdélavaci, jelikoz diky
supervizi dochdzi k rozvoji nasich dovednosti, porozuméni a schopnosti. Druha funkce je
funkce podpiirna, jelikoz se pii supervizi zaméfujeme na zvladani vlastnich emoci.
Posledni je funkce Fidici, supervize slouzi jako ,kontrola kvality®, protoze se spole¢né
S nami supervizor diva na naSi vykonanou praci a dostdvame zpétnou vazbu. (Hawkins

a Shohet, 2016).

Existuje vicero druhli supervize a miizeme ji dé€lit riznymi zptsoby. Dle Havrdové

a Hajného (2008) 1ze d¢lit supervizi nasledovné:

e Dle faktoru autority — externi a interni,

e Dle faktoru role — individualni, skupinova a tymova,

e Dle faktoru zaméfeni — ptipadova, poradenskd a programova,
e Dle faktoru ptistupu — administrativni, vyukova a podptrna,

e Dle casového faktoru — pravidelnd, piilezitostna a krizova.

Kopftiva (2016) zminuje, ze supervize muze byt vedend supervizorem, ale také muze jit
o skupinu stejné postavenych kolegii, kde nikdo neni supervizorem a skupina navzijem

sdili to, co povazuje za dilezité sdilet s ostatnimi.

3.2 Psychohygiena a relaxace

Vyhoteni 1ze pfedchazet také formou psychohygieny, pomoci relaxaénich metod, pomoci

meditace a jégového cviceni.

Psychohygiena je dle Sauerové (2018) soubor zasad a technik, které piispivaji k redukci
disledkt plisobeni stresorti, pomahaji pfipravit se na narocné zivotni situace a zvySovat

odolnost viaéi nim.

Moravcova (2019) popisuje, Ze se v praci cely den vystavujeme zatézi a stresu a pokud se
této zatéze nezbavime, dostaneme se do problému. Proto musime naslouchat svému télu

a umét odpocivat.
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Relaxace predstavuje snadny, rychly a ucinny kontakt stélem. Relaxace znamena

symptomovou ulevu, velmi potfebnou v situaci zvysené zatéze. (Kopftiva, 2016)

Mezi nejrozsitenéjsi relaxacni metodu mizeme fadit protistresova dechova cviceni. Pti
nacviku se preferuje bfisni typ dychani, clov€ék je uvolnéné v pozici vsed¢ nebo vleze
a snazi se vypustit z mysli vSechny stresujici myslenky. Jde o pomalé a hluboké dychani,
které navozuje celkovy pomaly, klidni a stabilni Zivotni rytmus. Dals$i relaxa¢ni metoda je
soustfedéni a odvedeni pozornosti. Tato metoda je proveditelnd ptimo v situaci, kdy hrozi
néstup konfliktu a stresové reakce. Clovék se snaZi jiz od zaGatku o uvolnény a relaxovany
postoj. Dalsi metodou je rychlé télesné-dusevni relaxacni cviceni, toto cviceni je zalozeno
na sledu jednoduchych télesnych cvikl, s nimiz je spojena celkova relaxace, véetné
odstranéni duSevniho napéti. K relaxaci Ize vyuzit i metody vyuZzivajici pfedstavivosti,

V nichZ jde vétSinou o piedstavovani si néceho. (Kebza a Komarek, 2003)

Meditace funguje na principu vyprazdiovani mysli pfi plném védomi. Poméaha nasmeérovat
myslenky od svych problémil a zbavit cloveéka stresujicich mySlenek. Proces meditace je
zalozen na télesném vzajemném propojeni téla a mysli. Meditace slouzi jako ucinny
prostiedek k navozeni pocitu pohody, zvysSeni kreativity a zlepSeni smyslového vnimani.

(Krista, 1998)

Joga je Zivotni filozofie, kterd se zrodila pfed mnoha tisiciletimi v Indii. Jednéd se
o nejstar$i systém, ktery je vypracovany k udrZeni zdatnosti mysli a téla. Joga v prekladu
znamena spojeni, jejim cilem je spojit télesné, dusevni a duchovni zdravi. J6ga napomaha
k télesné rovnovaze a dusSevni pohodé. Joga je formou relaxa¢niho cvi¢eni a napomaha ke

zklidnéni mysli. (Kirsta, 1998)
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4 Pomahajici profese

Pomahajici profese patii mezi profese, které jsou nejvice ohrozené syndromem vyhoteni.
Pojem pomahajici profese v sobé nese mnoho konkrétnich profesi a kazdy si pod pojmem
pomahajici profese predstavi jinou z nich. V této kapitole jsou definovany jednotlivé
pomahajici profese. Prvni podkapitola se vénuje samotné profesi socialni prace a druha

podkapitola pfiblizuje systém davek pomoci v hmotné nouzi.

Jeklova a Reitmayerova (2006) uvadi pojem tzv. ,, angazovanych pomahacii*, coz jsou

lid¢é, pro které je kazdodenni mezilidsky kontakt soucasti profese.

Poschkamp (2013) popisuje pomahajici profese jako takova povolani, pii kterych maji lidé
Casty a uzky kontakt s jinymi lidmi. Honzak (2018, s. 53) uvadi, ze: , predstavitelé
pomahajicich profesi investuji do své prace mnohem vic nez zmnalosti a dovednosti;

¢

nasazuji také cdst své osobnosti.

Podle Kiivohlavého (1998) se syndrom vyhotfeni vaze kurCité profesi. Mezi ty
nejpostizencjsi patii takové osoby, které své praci obétuji cely zivot a pracuji s plnym
nasazenim. Zpravidla jde o profese, ve kterych osoba piichazi do kazdodenniho kontaktu
S ostatnimi lidmi a pomaha jim. Mezi profese, které jsou nejvice ohrozeny syndromem

vyhoteni, fadime zdravotnictvi, Skolstvi, ale 1 odvétvi socialnich sluzeb a socialni prace.

,, K vyhoreni dochazi predevsim v profesich, ve kterych se clovek casto dostava do

emociondlniho kontaktu s osobami, které jsou na ném zavislé. “ (Poschkamp, 2013, s. 7)

Kebza a Solcova (2003, s. 8) uvadi piehled profesi s nejvétsim rizikem vzniku syndromu

vyhoteni:

e |¢kafi, zdravotni sestry a dalsi zdravotnicti pracovnici
e psychologové a psychoterapeuti

e socialni pracovnici a pracovnice

e ucitelé

e dispecefi a dispecerky

e pracovnici post

e pravnici, advokati

e pracovnici véznic
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e manazefi, politici
e poradci a informatofi

e ufednici v organech statni spravy.
4.1 Socialni prace

Socialni prace se neodmysliteln¢ fadi mezi nejznaméjsi pomahajici profese. Nejdiive je

nutné uvést definice této profese.

Socialni praci Ize definovat ve dvou rovinach. Jednou rovinou je obor socidlni prace
vymezen jako aplikovana véda, ktera zkouma komplexni souvislosti mezi
intrapsychickymi, interpersonalnimi, skupinovymi a spole¢enskymi procesy a zplsoby
jejich ovlivnéni legislativnimi, organizacnimi, komunikacnimi a vztahovymi prostfedky,
s cilem zlepsit zivotni pohodu vSech lidi. Ve druhé roviné lze socidlni préaci chapat jako
¢innost, tedy profesiondlni aktivitu, kterd vytvari podminky pro rozvoj a lepsi vyuziti
zdrojii jednotlivce, skupin, komunit a spolecnosti vyuzivanim prostiedkd analyzy
a komunikace, profesiondlnim utvafenim a usnadiovanim vzijemné interakce
(organizovanim, vyjednavanim) a realizaci a zménou legislativnich a spolecenskych

podminek, scilem ochranit a posilit zejména znevyhodnéné a ohrozené skupiny

a jednotlivce ve spolecnosti. (Havrdova, 1999, cit. Podle Kvétenska, 2009, s. 12)

Dalsi zajimavou definici pfinasi Musil (2004), ktery socialni praci definuje jako ¢innost,
kterou muZeme spolu s dal§Simi pomahajicimi profesemi zaradit do kategorie osobni
socialni sluzby. Tato kategorie zahrnuje ty profese, které poskytuji pomoc pfi zvladani
obtiznych Zivotnich situaci klienta bezprostiedné, tedy ,.tvari v tvai“ mezi pracovnikem
a klientem. Spole¢nym znakem pro socialni praci a jiné pomahajici profese je poskytovani

pomoci lidem v obtiznych Zivotnich situacich.

Mezi zakladni cile socialni prace patii socialni kontrola, podpora zmény (individua,
socialnich vztahi, socidlniho prostiedi) a socialni zachovani. (Webb a Winstow, 1987,
cit. Podle Matousek, 2007, s. 186)

Matousek (2007) déle doplnuje, Ze za hlavni cil socialni prace lze povazovat podporu

socidlniho fungovani klientt.

35



4.2 Systém pomoci v hmotné nouzi

Tato podkapitola se vénuje popisu systému davek pomoci v hmotné nouzi a zakladnimu
ptiblizeni jednotlivych davek této agendy. Systém pomoci v hmotné nouzi spadd pod
nepojistné socialni davky vyplacené Ufadem prace Ceské republiky, ktery spada pod resort

Ministerstva prace a socidlnich véci.

Systém pomoci v hmotné nouzi upravuje zakon ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi
a zékon ¢. 110/2006 Sb., o zivotnim a existen¢nim minimu. Systém pomoci v hmotné
nouzi je formou pomoci osobam s nedostate¢nymi piijmy, motivujici tyto osoby k aktivni
snaze zajistit si prostfedky k uspokojeni zivotnich potieb. Tento systém je jednim
z opatieni, kterymi Ceska republika bojuje proti socialnimu vylouéeni. Nedilnou soucasti

systétmu pomoci v hmotné nouzi je socialni prace s klienty. (Pomoc v hmotné nouzi

[online], 2020)

Zakon ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi definuje stav hmotné nouze jako situaci,
kdy osoba ¢i rodina nema dostateéné piijmy k uspokojeni zékladnich zivotnich potfeb na
urovni piijatelné pro spolecnost, a zaroven si tyto pfijmy vzhledem k jejim celkovym

socialnim a majetkovym pomérim nemuize zvysit.

Stav hmotné nouze je velice Uzce spojen s pojmem chudoba. Muzeme hovofit bud'to
o chudobé absolutni nebo chudobé relativni. Chudoba absolutni je stav, kdy se ¢lovek
dostane do stavu, kdy neni schopen uspokojit své zdkladni potfeby, jako je zajiSténi
potravy a oSaceni a je timto ohroZen jeho Zivot. Chudoba relativni je stav, kdy osoba

v

spole¢nosti. (Kaczor, 2015)
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POSTIZENI MIMORADNOU UDALOSTI AKUTNI OHROZENI SOCIALNIM VYLOUCENIM

(napt. povodei. vichfice, poZir...) (napi. bezdomovct, osoby propusténé z vikonu trestu...)
N
NEDOSTATECNE PRIJMY SITUACE HMOTNE NOUZE OHROZENI ZDRAVINEBO ZIVOTA
PROBLEM S UTHRADOU NAKLADU NA VZDELANI NEBO PROBLEM S UHRADOU NEZBYTNEHO
ZAJMOVOU CINNOST NEZAOPATRENEHO DITETE JEDNORAZOVEHO VYDAJE PRI PROKAZANE
ZTRATE DOKLADU NEBO PENEZ

PROBLEM § P_ORU}..\I\I (OPRAVOU) ZAKLADNICH PREDMETU
DLOUHODOBE SPOTREBY V DOMACNOSTI (napt. pracka, lednicka...)

Obrazek 4: Zakladni situace hmotné nouze (Kaczor, 2015, s. 179)

Vyse umistény obrazek zndzornuje zakladni situace hmotné nouze dle Kaczora. Kaczor
(2015) popisuje sedm moznych situaci hmotné nouze. Konkrétné se jedna o nedostatecné
pfijmy, postizeni mimotfaddnou udalosti, akutni ohroZeni socidlnim vylouc¢enim, ohrozeni
zdravi nebo zivota, problém s thradou nezbytného jednordzového vydaje, problém
S potizenim ¢i opravou zakladnich predméti dlouhodobé spotieby v domécnosti a problém

s uhradou nakladl na vzdélani nebo zdjmovou Cinnost ditéte.

Mezi davky pomoci v hmotné nouzi patii tf1 davky. Prvni ddvkou pomoci v hmotné nouzi
je prispévek na Zivobyti. Piispévek na Zivobyti slouzi k zajisténi zakladnich Zzivotnich
potieb (jidlo, hygiena, oSaceni). Druhou davkou pomoci v hmotné nouzi je doplatek na
bydleni. Tato davka slouZi spolecné s pfispévkem na bydleni ze systému statni socidlni
podpory jako pomoc s hrazenim nakladi na bydleni. Posledni davkou ze systému pomoci
V hmotné nouzi je mimoiadna okamzita pomoc. Mimotfadna okamzitd pomoc je
jednorazova davka, kterd pomaha feSit vzniklou nenadalou situaci, a zpravidla byva

poskytnuta osobé¢, ktera:

a) nespliiuje podminky pro poskytnuti opakovanych davek, ale hrozni ji vazna ujma
na zdravi,

b) je postizena vaznou mimofadnou udalosti (napf. zivelna pohroma, havarie, pozar),

€c) nema dostatecné prostiedky k uhradé nezbytného jednorazového vydaje (napf.

spravni poplatky)
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d) nema dostatecné prosttedky na uhradu nakladi spojenych s pofizenim nebo
opravou ptedmétu dlouhodobé potieby (napt. lednice, pracka),

e) nema dostatek prostfedki na whradu oddvodnénych nakladi souvisejicich se
vzdélanim nezaopatfeného ditéte (napi. Skolni potieby),

f) je ohrozena socidlnim vyloucenim (napf. propusténi z vykonu trestu odnéti

svobody, z détského domova).

(Zakon ¢. 111/2006 Sb. O pomoci v hmotné nouzi — online)
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Shrnuti teoretické ¢asti

Teoreticka ¢ast diplomové prace se vénovala tématu stresu, zatéze a syndromu vyhoteni.
Zatézové situace, jejich cetnost a zvladani mohou mit velky vliv na vznik syndromu
vyhofeni. Cim vét§i pracovni pietizeni ¢Glovék pocituje, tim vy$§i je u ného
pravdépodobnost vyhoteni. Mezi zatézové situace fadime stres, frustraci, konflikt, krizi,
trauma a deprivaci. Stres zaziva obcCas kazdy z nas, kazdy se s nim ale jinak vyrovnava.
Pokud jsou na pracovnika kladeny vysoké naroky a plsobi na né&j velka pracovni zatéz,
muze u n¢ho dojit k vyhoteni. Syndrom vyhoteni postihuje nejcastéji osoby, které pracuji
V tzv. pomahajicich profesich, mezi které patii 1ékatstvi, ucitelstvi, ale i1 socialni prace.
Tyto profese jsou zalozeny na vztahu pracovnika a klienta a hlavnim cilem pracovnika je
pomahat. Ochota pomoci muze byt spojena s velkou zatézi a stresem, zejména tehdy,
pokud pracovnik zjisti, Ze neni v jeho silach pomoci vSem a zejména Ze nemiize pomoci
tém, ktefi na svém Zivoté¢ nic ménit nechtéji. Syndrom vyhoteni se u ¢lovéka projevuje
V rizné intenzité, na riznych Grovnich a prochazi riznymi vyvojovymi fazemi. Vyhotenim
je tieba se zabyvat diiv, nez k nému dojde. Je dulezité, aby si pomahajici pracovnik byl
védom rizika vzniku syndromu vyhoteni a aby se snazil syndromu vyhoteni pfedchdzet,
s ¢imZz by mu mél pomahat také zaméstnavatel. Pti prevenci vyhoteni hraje velikou roli
supervize a psychohygiena. Supervize je jednim ze zdkladnich metod, kterymi Ize
predchéazet vyhoteni. KdyZ uz k syndromu vyhoteni dojde, ¢im dfive se diagnostikuje
a zafne se stimto problémem pracovat, tim vétsi je pravdépodobnost vyléCeni.
Identifikovat syndrom vyhoteni lze bud'to z pozorovéani jednotlivych symptomi nebo
pomoci specialnich psychologickych metod, mezi ty nejznaméjsi patii metoda dotazniku
BM a dotaznik MBI. Po diagnostice je nutné prejit k 1€bé vyhoteni, k cemuz mohou
pomoci psychoterapeutické metody, ale také medikamenty. Syndrom vyhoteni je pro
socialniho pracovnika bezesporu velice nepiijemnou a bolestnou zkuSenosti, ale pokud se

vc€as rozpozna, Skody se daji omezit.
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PRAKTICKA CAST

Teoreticka ¢ast diplomové prace byla zamétena na definici oblasti a pojmu, které souvisi
s vyzkumnym Setfenim. Praktické ¢ast diplomové prace se zabyva samotnym vyzkumem,

metodologii vyzkumného Setfeni a interpretaci vysledka vyzkumného Setfeni.

5 Metodologie vyzkumného Seti-eni

Nasledujici kapitola se vénuje metodologii praktické casti diplomové prace. V prvni
podkapitole je popsana vyzkumna strategie, vyhody a nevyhody zvolené vyzkumné
strategic a také je zde popsana konkrétni technika vyzkumné strategie. Poté se kapitola
vénuje popisu hlavniho «cile a dil¢ich cild vyzkumného Setfeni. Dale je
v Kkapitole znazornéna transformacéni tabulka vyzkumnych cild. Druha podkapitola se
vénuje charakteristice vyzkumného vzorku. Tteti podkapitola se zabyvéa interpretaci
vysledkii vyzkumného Setfeni. Posledni, tedy c¢tvrtd podkapitola je vénovéna diskuzi

a doporucenim pro praxi.

5.1 Cil vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu je zjistit, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné
nouze vyrovnavaji s pracovnim stresem, zatézi a jakymi mechanismy se snazi predchazet

syndromu vyhofeni.
Kromé hlavniho cile ma vyzkumna ¢ast nésledujici dil¢i cile:

Diléi cil ¢ 1: Zjistit, jaké situace povaZuji socialni pracovnici na oddéleni davek

hmotné nouze za stresové a zatéZujici.

Ukolem tohoto cile je zjistit, jaké konkrétni situace informanti povazuji pii vykonu své

préce za stresové a zatéZujici.
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Diléi cil & 2: Zjistit, jak se socidlni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze se

stresem a zatéZi vyrovnavaji.

Tento cil ma za ukol zjistit, jak se u informanta stres projevuje a jak se s témito projevy
informanti vyrovnavaji. Dale ma za ukol zjistit, jaké konkrétni metody pouzivaji

informanti ke zmirnéni stresu.

Dil¢i cil €. 3: Zjistit, jakymi mechanismy se socialni pracovnici na oddéleni davek

hmotné nouze snazi pfedchazet syndromu vyhoieni.

Ukolem posledniho cile je zjistit, zda na sob& informanti pocituji piiznaky syndromu
vyhoteni a jak by postupovali v pfipadé, ze by na sobé tyto projevy pocitovali. Dal$im
ukolem tohoto cile je zjistit, jak se sami informanti snazi pfedchazet syndromu vyhoteni
a co déla jejich zaméstnavatel pro to, aby jim pomahal pfedchazet syndromu vyhoteni

u svych zaméstnanct.
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Tabulka 1: Transformaéni tabulka vyzkumnych cili

Hlavni cil

Diléi cile

Konkrétni otazky

Zjistit, jak se
socialni
pracovnici na
odd¢leni
davek hmotné
nouze
vyrovnavaji
S pracovhim
stresem, zat€zi
a jakymi
mechanismy
se snazi
piedchazet
syndromu
vyhoteni.

DC1: Zjistit, jaké

situace povazuji

TOL1: Jaké situace pii spolupraci s kolegy povazujete

za spoustéce stresu?

socialni pracovnici
na oddéleni davek

hmotné nouze za

TO2: Jaky je vas vztah k vedeni?

stresové a

zatézujici.

TO3: Jaké situace vam pii praci s klienty pripadaji
vypjaté?

DC2: Zjistit, jak se

TOA4: Jaké mate z vypjatych situaci pocity?

socialni pracovnici

TO5: Jak se u vas projevu stres?

na oddéleni davek

hmotné nouze se

TOG6: Jaké metody pouzivate ke zmirnéni stresu?

stresem a zaté€zi

TOT7: Jak nakladate s tim, kdyz nad praci ptremyslite

mechanismy se
socialni pracovnici
na odd¢leni davek
hmotné nouze
snazi pfedchazet
syndromu

vyhoteni.

vyrovnavaji. ve svém volném case?
TO8: Pokud pocitujete n¢jaké ptiznaky syndromu
DC3: Zjistit, oy D, o
vyhoteni, tak jaké konkrétn¢?
jakymi

TOO9: Jak postupujete, ptipadné jak byste
postupoval/a v ptipadé, ze byste na sobé projevy

syndromu vyhoteni pocitoval/a?

TO10: Jak se snazite pfedchazet syndromu vyhoteni?

TO11: Co déla vas zaméstnavatel pro to, aby vam

pomahal pfedchdzet syndromu vyhoteni?
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5.2 Vyzkumna strategie

Pro vyzkumné Setieni diplomové prace byla zvolena kvalitativni vyzkumna strategie.
Hendl (2005) popisuje kvalitativni vyzkum jako proces hledani porozuméni zalozeny na

ruznych metodologickych tradicich zkoumani daného socialniho nebo lidského problému.

Mezi vyhody kvalitativniho vyzkumu patii to, Ze zkouma fenomén v ptirozeném prostiedi,
ziskava podrobny popis a vhled pii zkoumani jedince, skupiny, udalosti nebo fenoménu.
Dalsi piednosti kvalitativniho vyzkumu je, ze dobie reaguje na mistni situace a podminky
a hleda lokalni pfi¢inné souvislosti. Mezi nevyhody kvalitativniho vyzkumu miizeme fadit
to, ze ziskana znalost nemusi byt zobecnitelna na populaci a do jiného prostiedi, vysledky
jsou snadnéji ovlivnény vyzkumnikem a jeho preferencemi a analyza dat 1 jejich sbér jsou

Casto Casove narocné. (Hendl, 2005)

Hendl (2005, s. 51) o kvalitativnim vyzkumu déle uvadi: ,, Kvalitativni vyzkum se provadi
pomoci delsiho a intenzivniho kontaktu s terénem nebo situaci jedince ¢i skupiny jedincu.
Vyzkumnik se snaZi ziskat integrovany pohled na predmét studie, na jeho logiku

I3

a pravidla.

Jako technika kvalitativniho vyzkumu byla zvolena metoda polostrukturovaného
rozhovoru. Polostrukturovany rozhovor se vyznacuje definovanym ucelem, uréitou

osnovou a velkou pruznosti procesu ziskavani informaci. (Hendl, 2005)

Metoda polostrukturovaného rozhovoru vyzaduje technickou piipravu, tazatel si piipravi
urCité schéma, které je zavazné. Schéma zahrnuje okruhy otazek, jejichz poradi miize
tazatel b&hem rozhovoru ménit. U polostrukturovaného rozhovoru mame definované
tzv. jadro rozhovoru, které zahrnuje n¢kolik témat a otdzek a na toto jadro navazuje soubor
doplilyjicich témat a otazek. DileZitou ulohu u této metody sbéru dat hraje prostiedi, ve

kterém je rozhovor realizovan. (Miovsky, 2006)

5.3 Vyzkumny vzorek

Vzorkem pro vyzkumné Setfeni jsou socidlni pracovnici na oddéleni ddvek hmotné nouze
Utadu prace Ceské republiky. Vyzkumny vzorek konkrétné tvoii 8 informantd z fad
socialnich pracovnikl na oddé¢leni davek hmotné nouze ve vékovém rozmezi od 24 do 55
let. Vyzkumu se ucastnily pouze Zzeny, vzhledem k tomu, Ze na pracovistich, na kterych byl

provadén vyzkum, nepracuje na oddéleni ddvek hmotné nouze zadny muz. Vyzkum byl

43



provadén na kontaktnich pracovistich Utadu prace Ceské republiky v okrese Ji¢in, v okrese

Vrchlabi a v okrese Hradec Kralové. Praxe informantek na oddéleni davek hmotné nouze

je v rozmezi od jednoho roku do dvanacti let.

Na odd¢leni davek hmotné nouze pracuji kromé socidlnich pracovnikii i odborni referenti,

tento vyzkum byl ale provadén pouze se socialnimi pracovniky, ktefi dle zakona

¢. 108/2006 sb., o socialnich sluzbach spliuji vzdélani socialniho pracovnika, jednalo se

tedy 0 socialni pracovniky s vys$§im odbornym nebo vysokoskolskym vzdélanim.

Tabulka 2: Seznam informanti

Délka praxe na oddéleni davek hmotné

Informanti

nouze
Informantka ¢. 6 let
Informantka ¢. 1 rok
Informantka ¢. 2 roky
Informantka ¢. 7 let
Informantka ¢. 9 let
Informantka ¢. 12 let
Informantka ¢. 3 roky
Informantka ¢. 5 let

5.4 Sbér dat

Pro pfesny sbér dat byly jednotlivé rozhovory nahrdvany na zdznamové zafizeni, s ¢imz

byli informantky pied za¢atkem hovoru seznameni. Vzhledem k aktualni epidemiologické

situaci byly rozhovory vedeny online formou, konkrétné prostfednictvim video hovord

ptes aplikaci skype. Po samotné realizaci rozhovoru byly rozhovory ptepisovany do

pisemné podoby, aby je bylo mozné nasledné¢ vyhodnotit. K analyze dat byla pouzita
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metoda kodovani, kdy byl ke kazdé odpovédi infromantky pfidélen urcity kod, ktery

charakterizoval, co se informantka snazila odpovédi sdélit.

5.5 Rizika vyzkumu

Zvolena vyzkumna strategie ma své limity, jednd se o maly vyzkumny vzorek, ¢imz je
limitovana zobecnitelnost na celou populaci. Za limit vyzkumu lze povazovat generovou
nevyvazenost, vyzkumu se totiz ucastnily pouze Zeny a zadny muz. Co se tyce etickych
rizik vyzkumu, mezi nejvétsi riziko lze fadit zachovani anonymity, s informanty je sepsan
., informovany souhlas*“, ktery je uveden v pfiloze diplomové prace a pii rozhovoru je

kladen diiraz na zachovani anonymity informantt.

Zvolené téma vyzkumu miize byt pro nékoho citlivé, vypovédi informantd proto nemusi
byt zcela piesné a uptimné. Maloktery Clovek prizna, Ze se citi byt vyhoiely a Ze pracuje
pod velkym stresem a zatézi. Kvalitativni vyzkum s sebou nese limit v tom, Ze se jedna
o subjektivni nazory a zkuSenosti informantli, je tedy nemozné zavéry zcela zobecnit

a zaver analyzy se zaméfuje pouze na vybrany vyzkumny vzorek.

Dutlezité pted realizaci vyzkumu bylo zamyslet se nad emocnim bezpecim informantt.
Provadét vyzkum v nouzovém stavu a v dobé pandemie s sebou nese urcité tézkosti.
S informantkami jsem se z tohoto dtivodu nemohla setkat osobné, ale rozhovory musely
byt vedeny online formou, coz muze byt pro nékteré informantky stézujici a nemusi se pfi

rozhovoru citit komfortné a uvolnéné.

5.6 Vysledky vyzkumného Setieni

V predchozich podkapitolach byla popsédna vyzkumna strategie, byl vymezen hlavni
vyzkumny cil a dil¢i cile, byl zde charakterizovan vyzkumny vzorek a popsan proces sbéru
dat. V této podkapitole jsou vyhodnocovana sesbirand data a jsou zde porovnavany
jednotlivé odpovédi informantek na rozhovorové otazky. Ukazka rozhovoru s jednou

z informantek je umisténa v piiloze této diplomové prace.
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5.6.1 Analyza a interpretace prvniho dil¢iho cile
DC1: Zjistit, jaké situace povazuji socidlni pracovnici na oddéleni davek hmotné

nouze za stresové a zatézujici.

Ukolem prvniho dil¢iho cile je zjistit, jaké konkrétni situace informantky povazuji pfi
vykonu své prace za stresové a zatézujici. K tomuto dil¢imu cili se vazou tfi tazatelské
otazky. Informantkam byly polozeny otazky ohledné souziti v kolektivu s kolegy, ohledné
vztahu Kk vedeni organizace a otazky, které se tykaji vypjatych a zatézujicich situaci pfi

praci s klienty.
TO1: Jaké situace pri spolupraci s kolegy povazujete za spoustéce stresu?

Cilem této otazky je zjistit, zda n€které situace pii souziti v kolektivu informantky stresuji.
Informantky zminuji, ze maji na oddé€leni s kolegynémi dobré vztahy a navzajem se
respektuji, coz jim pfi vykonu této prace, ktera je ¢asto naro¢na, pomaha. Informantka ¢. 1
popisuje: ,, Prdce s klienty na oddéleni davek hmotné nouze je casto psychicky ndrocna
a nekteré situace byvaji vypjaté. Je proto dulezité, abychom se s kolegynémi dokdzaly

podrZet a vzdajemné se povzbudit. “ (11)

Informantka ¢. 6 popisuje, Ze pro ni neni kvalita kolektivu pii vykonu prace rozhodujici.
Dle jejich slov je spiSe solistka a tuto praci vykonava jiz 12 let, spoléhd se proto zejména
na sebe a na své vlastni osvédéené pracovni postupy. Informantka ¢. 6 dodava: ,, Casto ke
mné sluzebne mladsi kolegyné chodi pro radu, jsem v praci nejdéle a setkala jsem se na

hmotné nouzi s riznymi pripady, troufam si Fict, Ze uz mé nic neprekvapi. *“ (16)

Zbyla ¢ast informantek popisuje konkrétni situace v kolektivu, které jsou pro né stresujici.
Informantka ¢. 2 zmifuje, ze je pro ni stresujici, kdyZz néktera z kolegyn v praci chybi
a musi poté zastdvat praci za vice lidi najednou. ,, Zejména na zacatku mésice toho mame
V praci hodné. Klienti chodi a chtéji mit davku zpracovanou co nejdrive. Kdyz je nas méné
tak nestihame a klienti na nds zacinaji vyvijet tlak, volaji, kdy jim penize odesleme
a podobne.* (12) Informantka ¢. 3 povazuje za stresujici situace, kdy nektera z kolegyn
nezvlada svoji praci a ostatni za ni musi feSit jeji problémy, pfipadné napravovat jeji
chyby. Informantka ¢. 8 sd€luje: ,, PFi prdci s kolegy je stresujici, kdyz mdame na néjaky

vvvvvv

konzultujeme, a kdyz se neshodneme, je tézké dojit k nejakému zaveru.  (18)

46



Z vypovédi informantek lze vyvodit, Ze je pro informantky dalezitd vzajemna podpora
s kolegynémi a nekteré informantky stresuje, kdyz musi zastavat praci za vicero pracovnic
najednou. Dle odpovédi informantek nelze spolupraci s kolegy povazovat za primarni zdroj

stresu.
TO2: Jaky je vas vztah k vedeni?

Tato otazka ma za tikol zjistit, jak informantky popisuji sviij vztah k vedeni a zda jsou pro
né nékteré situace pii spolupraci s vedenim stresujici. Vyrazna vétSina informantek se
shoduje v tom, ze maji vztah s vedenim dobry. Informantky zminuji, Ze je to jedna z mala
véci, které jim pomahaji pii naroénych situacich s klienty. Informantka ¢. 3 sdé€luje:

,, Vedouci nas vzdy vyslechne a pomaha nam najit reSeni v situacich, kdy si sami nevime

rady, a podrzi nas, kdyz je potieba. Tak by to podle mé mélo byt. “ (13)

Informantka ¢. 6 povazuje vztah s vedenim za normalni, obCas ale s vedenim nesouhlasi
a konfrontuje ho: ,, Nékdy je mi néco proti srsti a nedokdazu se pres to prenést. Napriklad
kdyz jsme nyni na jare méli poskytovat mimoradnou okamZitou pomoc pro klienty davek
hmotné nouze na zakoupeni respiratorii a nevyzadovat od nich doklad o zakoupeni.

AN

Bohuzel je nam jasné, co vétsina klientii s penézi udela. “ (16) Informantka ¢. 1 popisuje, ze

pozoruje, kdy je a kdy neni vyvijen na vedeni tlak z vy$Sich mist. Nékdy s vedenim

vychazi dobte a nékdy ne, naptiklad kdyZ nesouhlasi s ur¢itymi postupy.

Z rozhovort s informantkami vyplyva, ze vztah s vedenim je dilezitym prvkem pro
prijemné pracovni prostfedi, ale obCas se naskytnou situace, kdy pracovnice s vedenim

nesouhlasi a dojde ke konfrontaci.
TOS: Jaké situace vam pfri praci s klienty pripadaji vypjaté?

Tato otazka ma za cil zjistit, jaké situace pii praci s klienty povazuji informantky za
vypjaté. Informantky popisuji velice podobné typické situace, které jsou pro né pii praci
s klienty stresujici. Nejcastéji se jedna o situace, kdy se klientovi davka snizuje nebo
odejima. Klienti nerozumi tomu, ze se pracovnice musi drzet zdkona a Ze sami nerozhoduji
o tom, kolik penéz klientim daji. Informantka ¢. 1 popisuje: ,, Nejhorsi je, kdyz se klientovi
davka snizuje nebo odejimda a on tomu nerozumi. Snazim se klientovi vysvétlit, z jakého

divodu tomu tak je, ale jeho nepochopeni casto graduje a zacne byt agresivni. Casto nds
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klienti slovné napadaji, jsou vybusni a snaha cokoli vysvétlit je proto naprosto marna.‘

(11)

Reakce klientli byvaji Casto velice emo¢né vypjaté a klienti mivaji problémy s agresi.
Informantka ¢. 2 sdéluje: ,,Kazdy klient se v takové situaci zlobi, ale kazdy to ventiluje
jinak. Neékdo je jen nastvany, ale nekdo je opravdu agresivni a je s nim sloZita

komunikace. * (12)

Informantka ¢. 6 zminuje, Ze ani po dvanacti letech praxe si nezvykla na situace, kdy jsou
na ni klienti vulgarni. Naucila se s tim ale pracovat a vi, Ze je lepSi na urazky nijak

nereagovat.

cvvr

vrstev. Casto se neuméji chovat a slusné komunikovat. Trvalo mi, nez jsem si na to zvykla.
Nyni tomu ale rozumim — oni nevédi, jak se normdlné vyjadrovat, protoze doma nemeéli
zadné dobré vzory. Snazim se jim proto nastavovat zrcadlo a ukazovat jim skrze mé
chovani, jak je to spravné. Kdyz je na mé nékdo vulgarni, tak ihned reknu, Ze pokud se
bude takhle vyjadiovat, tak se snim vibec nebudu bavit. Casto to pomiize.“ (I7)
Informantky dale sdéluji, ze na hmotnou nouzi chodi ¢asto stejni klienti n€kolik let a oni je
uz znaji a vi, jaci jsou a jak s nimi komunikovat. Pokud o nékom védi, Ze je vybusny, snazi

se byt pfi komunikaci s nim opatrnéjsi.

Z analyzy rozhovorti vyplyva, ze ¢im déle socialni pracovnice na davkach hmotné nouze
pracuji, tim vice jsou vici slovnim urazkam klientt imunni. Faktor délky praxe tedy hraje

u zvladani stresovych situaci pfi praci s klienty vyraznou roli.

Vyhodnoceni dil¢iho cile 1

Dil¢i cil ¢. 1 mél za ukol zjistit, jaké konkrétni situace informantky povazuji pii vykonu
své prace za stresoveé, vypjaté a zatézujici. Z vypoveédi informantek je ztejmé, ze spolupraci
s kolegy nelze povazovat za primarni zdroj stresu. Polovina informantek zminila, Ze si
a psychicky se podporuji v naro¢nych a stresovych situacich. Jedna z informantek sd¢lila,
Ze pro ni je stresujici situace, kdy néktera z kolegyn v praci chybi a musi za ni zastat jeji

pracovni povinnosti.
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Co se tyce vztahu s vedenim, tak vétsina informantek sdélila, ze maji se svymi vedoucimi
dobry vztah. Informantky zminily, Ze se na svého vedouciho mohou spolehnout, pomaha
jim a radi ve slozitych situacich. Jedna zinformantek zminila, Ze obcas s vedenim
nevychazi dobfe, zejména pokud je na vedeni vyvijen tlak z vySSich mist a ona nesouhlasi
s uritymi postupy. Vétsina informantek sdélila, Ze s klienty na oddéleni davek hmotné
nouze je obcas slozitd komunikace a pracovnice jsou Casto ze strany klienti verbalné
napadany. Jedna z informantek zminila, Ze pro ni bylo ze za¢atku jeji prace t€zké zvyknout
si na chovani a vyjadfovani klientli, ktefi na odd€leni ddvek hmotné nouze dochazi. Na
hmotnou nouzi dochazi klienti z t€ch nejnizSich socialnich vrstev, Casto to jsou klienti,
kteti na hmotnou nouzi dochazi fadu let a pracovnice je jiz znaji a védi, co od nich mohou
¢ekat a jak snimi komunikovat. Vsechny informantky se shodly vtom, Ze nejvice
stresujici jsou pro n¢ situace, kdy jsou vi¢i nim klienti agresivni a vulgarni. To se stava
nejcasteji tehdy, kdyz se klientovi davka odejima nebo snizuje a on tomu nerozumi a vini
z toho pracovnici. Z analyzy rozhovoru lze tedy povazovat za hlavni zdroj stresu pii

vykonu socialni prace na oddéleni davek hmotné nouze komunikaci s klienty.

5.6.2 Analyza a interpretace druhého dil¢iho cile
DC2: Zjistit, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze se stresem

a zatézi vyrovnavaji.

Tento cil ma za kol zjistit, jak se u informantek projevuje stres a jak se s témito projevy
informantky vyrovnavaji. Dale ma za ukol zjistit, jaké konkrétni metody pouzivaji
informantky ke zmirnéni stresu. Tato ¢ast rozhovoru se sklada ze ¢ty otazek, které jsou
zaméfeny na pocity z vypjatych situaci, na projevy stresu a na metody ke zmirnéni stresu.

U kazdé rozhovorové otazky jsou interpretovany jednotlivé odpovédi informantek.
TOA4: Jaké mate z vypjatych situaci pocity?

Tato otazka ma za cil zjistit, jaké pocity informantky maji ze stresujicich situaci, které
popsaly v predchozi ¢asti rozhovoru. Vétsina informantek zminuje, Ze je vyhrocené situace
na chvili rozladi a ztrati kvtli nim naladu. Informantka ¢. 5 sdéluje: ,, Nékteré situace jsou
pro mé i po deviti letech praxe na oddéleni davek hmotné nouze velice stresuji. Myslim si,

Ze nejde si na to zvyknout a byt viici tomu imunni nebo to viibec neresit. “ (15)
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Informantka ¢. 7 zminuje: ,, Ze zacdtku jsem si hodné véci brala osobné. Nyni to uz moc
neresim. Beru to tak, zZe klienti si potrebuji na nekom vylit zlost a kdyby si ji nevylili na me,
tak na nékom jiném. Snazim se nepoustet si negativni emoce klientii k telu. Vyslechnu je,
ale to je celé. “ (17) Jedna z informantek, konkrétn¢ informantka ¢. 4 naopak popisuje, Ze si

vypjaté situace nebere osobnég, nepfemysli nad nimi a nema z nich Spatné pocity.
TOS5: Jak se u vas projevuje stres?

Cilem této otazky je zjistit, jakymi piiznaky se u informantek projevu stres. Informantky
nejcasteji zminuji jako projev stresu unavu, podrazdéni, bolest hlavy, nechutenstvi k jidlu,

Spatnou naladu a celkové vycerpani.

N4

TOG6: Jaké metody pouZivate ke zmirnéni stresu?

Tato otazka ma za cil zjistit, zda jsou né&jaké metody, které informantky vyuzivaji ke
zmirovani stresu. Informantky zminuji, Zze vyuZzivaji relaxa¢nich metod, prochazek
V piirodé a pobytu na erstvém vzduchu. Cast informantek sdéluje, Ze jim velice pomaha si
o problémech s n€kym popovidat. Informantka ¢. 2 popisuje: ,, Zmiriiovat stres mi pomdhd
to, zZe si popovidam Se svymi kolegynémi. Pomdhd mi o problémech mluvit a sdilet je
S ostatnimi. Mam dobry pocit, kdyz vim, Ze na pracovni stres nejsem sama a ostatni
zazivaji to podobné a maji podobné problémy.* (12) Informantka ¢. 7 povazuje za G¢inny
zpusob boje se stresem humor. Je pro ni dulezité umét si ze sebe udé€lat srandu a brat zivot

s nadhledem, zkratka nebrat v§e tak vazné.

Zadna z informantek neuvedla, Ze by ji pomahalo zmirfiovat stres uzivani alkoholu nebo

jinych navykovych latek. Otazkou je, zda by toto informantky pii rozhovoru ptiznaly.
TO7: Jak nakladate s tim, kdyZ nad praci pfemyslite ve svém volném case?

Cilem této otazky je zjistit, zda se informantkam stava, ze nad praci ptremysli ve svém
volném case. Odpovédi informantek se zhruba profilovaly do dvou skupin. Prvni ¢ast
informantek nad praci doma pfemysli a uvédomuje si to, a druha ¢ast informantek sdéluje,
ze nad praci doma nepiemysli. Informantky, které nad praci ve svém volném case
premysli, sdé€luji, ze se to stavad zejména tehdy, kdyz je néjaky Zivotni ptibéh zaséhne.
Informantka ¢. 3 popisuje: ,,Stdvd se mi, Ze nad praci premyslim ve svém volném case.
Nekteré pribehy mé zkrdtka zasdahnou a nedokdzu se od nich zcela oprostit. Beru to tak, ze

Jje to soucadsti mé prdce a nijak s tim nebojuji.* (13) Informantky sdéluji, ze kdyz se jim
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stane, ze nad praci doma piemysli, tak se snazi se stim své&fit svym kolegynim.
Informantka ¢. 7 popisuje: ,, Dfive jsem nad praci doma premyslela, nyni na to nemdam cas
ani kapacitu. Doma resim jiné véci a problémy. Kdybych se nudila, tak mozna nad
pracovnimi zdlezZitostmi doma rozjimam.* (17) Cast informantek se snazi na pracovni véci
ve svém volném ¢ase nemyslet. Informantka ¢. 1 sd€luje: ,,Jsem si jista tim, Ze nad praci
doma nikdy nepremyslim. Z prace odchazim s cistou hlavou, je to pro mé dilezité. Kdyby
tomu tak nebylo, tak by mé to semlelo. Nechci dovolit, aby mi prace zasahovala do mého

volného casu. * (11)

Vyhodnoceni dil¢iho cile 2

Druhy dil¢i cil se zaméfuje na to, jak se u informantek projevuje stres, jak se s témito
projevy vyrovnavaji a jaké konkrétni metody pouzivaji ke zmirfiovani stresu. VétSina
informantek zminila, Ze je vyhrocené situace na chvili rozladi a ztrati kvili nim naladu.
Jedna informantka sd¢lila, ze i po deviti letech praxe na oddéleni davek hmotné nouze jsou
pro ni nékteré situace pfi praci s klienty velice stresujici. Témét vSechny informantky
povazuji za nejcastéjSi projev stresu bolest hlavy a nechutenstvi k jidlu. MenS$i cast
informantek sd¢lila, ze se z prace citi unavené. Co se ty¢e zmirnovani projevu stresu, tak
vice nez polovina informantek sdélila, Ze jim pomaha zaméfit se na sviij soukromy Zivot
a travit svij volny cCas tim, co je bavi. Konkrétn¢ informantky zminily, Ze vyuzivaji
relaxacni metody, jogu, prochazky, pobyt na Cerstvém vzduchu a travi ¢as svymi konicky
a se svymi blizkymi. Z vyzkumného Setfeni je patrné, Ze polovina informantek nad
pracovnimi vécmi doma obcas piemysli a druhda polovina informantek nad praci doma
nepfemysli. To mizZe ovliviiovat zejména to, zda jsou informantky ve svém volném case

vytizené rodinnymi zaleZitostmi a soukromymi problémy.

5.6.3 Analyza a interpretace tretiho dil¢iho cile
DC3: Zjistit, jakymi mechanismy se socialni pracovnici na oddéleni divek hmotné

nouze snazi predchazet syndromu vyhoreni.

Ukolem posledniho dil¢iho cile je zjistit, zda na sob& informantky pocituji piiznaky

syndromu vyhoteni a jak by postupovaly Vv ptipad¢€, ze by na sobé& tyto projevy pocitovaly.
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Dalsim ukolem tohoto cile je zjistit, jak se informantky snazi ptedchazet syndromu
vyhoteni a co d¢la jejich zaméstnavatel pro to, aby jim pomahal pfedchazet syndromu

vyhoteni.
TOB8: Pokud pocit'ujete néjaké priznaky syndromu vyhoreni, tak jaké konkrétné?

Tato otazka ma za cil zjistit, zda na sob& informantky pocituji ptiznaky syndromu
vyhoieni. Informantky sdé€luji, Ze jim vadi, Ze pocituji nevdék ze strany klientl
a neuznani jejich prace, z tohoto duvodu maji obc¢as k praci negativni postoj. Informantka
&. 1 popisuje: ,, Casto pocituji ze strany klientii nevdék a neuzndni mé prace. Klienti
nedékuji za to, zZe jim pomdham, berou to jako samoziejmost. Nevim, jestli se to da
povazovat za priznak syndromu vyhoreni.” (11) Dale informantky zmifiuji, Ze je pro né
demotivujici, kdyz zjisti, Ze klienti zneuZzivaji systém davek a je tézké proti tomuto jevu

bojovat.

Polovina informantek sd¢luje, ze si mysli, ze Zadné ptiznaky vyhofeni nevykazuji.
Informantka ¢. 6 sdéluje: ,, Dokonce i po dvandcti letech mé az na par drobnosti tato prace
bavi. Myslim si, Ze nejsem vyhorela, ani zZadné priznaky nemdam. Uvédomuji si, jak je tato
profese narocna a jak jednoduché je do vyhoreni spadnout. Snazim se proti tomu bojovat
a zachovat si psychickou pohodu. “ (16) Informantka ¢. 8 sd¢luje, Ze véfi, Ze pokud by na ni
lidi z okoli n&jaké ptiznaky zpozorovali, tak by ji to sdé€lili. Jedna z informantek, konkrétné
informantka ¢. 5 sdélila, Ze jiz v minulosti syndromem vyhofenim prosla. Konkrétné
popisuje: ,,Obcas postradam smysl ve své prdaci. Myslim si, Ze jsem si jiz priznaky
syndromu vyhoreni prosla. V jednu dobu jsem myslela, Ze odejdu ze socidlni prace uplné

nékam jinam. Nakonec jsem to zviladla.* (15)

Z vysledkt vyzkumného Setteni Ize fici, ze délka vykonu socialni prace na oddéleni davek
hmotné nouze neni pro vznik vyhoteni rozhodujici. Je tedy zitejmé, ze kazdy ma néjaké

dispozice a n¢kdo miize byt ke vzniku syndromu vyhoteni nachylné;si.

TO9: Jak postupujete, piipadné jak byste postupoval/a v pripadé, Ze byste na sobé

projevy syndromu vyhoreni pocitoval/a?

Cilem této otazky je zjistit, jak by informantky postupovaly, pokud by na sobé zpozorovaly
pfiznaky syndromu vyhoteni. VétSina informantek sdélila, Ze by se se svym problémem

svetily svym blizkym, a to at’ uz ptatelim, kolegynim nebo ¢lenim z rodiny. Odbornou
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pomoc by vyhledaly az v pfipadé, Ze by si nedokdzaly pomoci vlastnimi silami.
Informantka ¢. 1 konstatuje: ,, Uvédomuji si, ze prdce na oddéleni davek hmotné nouze je
velice ndrocnd a jsme ndchylni k syndromu vyhoreni. Pokud bych na sobé pozorovala
priznaky syndromu vyhoreni, vyhledala bych pomoc odbornika a zacala na sobé
pracovat. “ (I11) Informantky uvadi, Ze si uvédomuji, ze neni nic horsiho, nez na Gradé
potkat vyhotelého pracovnika. Informantka ¢. 5, ktera jiz v minulosti syndromem vyhoteni
proSla, sdéluje: ,,Jiz jsem v minulosti pri priznacich vyhoreni vyhledala odbornou pomoc
psychologa. Troufam si Fict, Ze mi to pomohlo a Ze mé to zachrdnilo, jinak bych nemohla

dal tuto praci vykonavat. * (15)
TO10: Jak se snazite predchazet syndromu vyhoreni?

Tato otazka si klade za cil zjistit, zda se informantky snazi ptedchazet syndromu vyhoteni,
konkrétné jaké metody k tomu vyuzivaji. Informantky sdéluji, ze se snazi relaxovat
a nenosit si domii v hlavé nic pracovniho. Cast informantek se nijak na prevenci vyhoteni
nezaméiuji. Informantka ¢. 5, ktera jiz syndromem vyhoteni prosla, sdéluje: ,, V soucasné
chvili nepredchdzim vyhoreni nijak. Pokud bych na sobé zacala znovu pozorovat priznaky,
tak bych neméla problém s tim opét vyhledat odbornou pomoc psychologa.” (15)
Informantka ¢. 2 se v ramci prevence syndromu vyhoteni naucila fikat ,,ne a naucila si
umét Fict si o pomoc. Informantka ¢. 2 sdéluje: ,, Diive jsem chtéla kazdému pomoci
a myslela jsem si, Ze kazdého spasim. A také jsem si myslela, ze vSe zvladnu sama a Ze neni

potreba, aby mi nékdo pomahal. “ (12)

Informantka ¢. 4 konstatuje: ,, Nedelam si z prace tezkou hlavu. Kdyz se néco nepovede, tak
to jde vidy napravit. Kdyz je klient neprijemny, nesmite si to brat osobne. Taky si musite
uvédomit, Ze svou praci vSechny nespasite.“ (14) Informantka ¢. 7 sdéluje: ,, Naucila jsem
se delat si pri prdci prestavky. Néekdy je toho moc a drive jsem se neuméla zastavit
a odejit z prdace, dokud jsem nemeéla cisty stul, ale zjistila jsem, zZe dlouho se to takto délat

neda. Nechci, aby mé prace previlcovala. “ (17)

TO11l: Co déla vas zaméstnavatel pro to, aby vaim pomahal piedchazet syndromu

vyhoreni?

Cilem této otazky je zjistit, zda informantky pocituji, Ze by zaméstnavatel délal néco pro
to, aby jim pomahal pfedchazet syndromu vyhoteni, pfipadné co konkrétné za aktivity

V této oblasti zameéstnavatel podnika. Téméf vSechny informantky se shodly na tom, ze
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jejich zaméstnavatel nedé€la nic pro to, aby jim pomaéhal ptredchazet syndromu vyhoteni
a aby pecoval o jejich psychickou pohodu. Za nejvétsi problém informantky povazuji to, ze
na Ufadu prace neni moznost vyuzit supervize. Informantka &. 1 uvadi: ,, Pravdépodobné
se v budoucnu budu ohlizet po nové praci, a to ne kviili kontaktu s klienty, ale prave kvili
pristupu zameéstnavatele ke svym zaméstnanciim v oblasti péce o psychickou pohodu. Za
jeden z nejvétsich problémii na Uradu prdce povazuji absenci supervize. Jiz nékolik let se
snazim bojovat za zavedeni supervize, ale marné. Urad prdce je zastaraly byrokraticky
systém a neni otevien zméndm a novym vécem. (11) Informantky sdéluji, ze Utad prace
obcas potada Skoleni a seminafe na téma komunikace s klienty, zvladani stresové zatéze
a podobng, ale dle jejich nazoru jim toto nijak k psychické pohodé nepomaha. Informantka
¢. 6 sd€luje: ,, Miij zaméstnavatel pro to, abych nespadla do vyhoreni, nedéla viibec nic. Za
svou kariéru na Uradu prace jsem nikdy neslySela o moznosti zavedeni supervizi. Piitom
v jinych organizacich z oblasti socidlnich sluzeb je to samoziejmost. Nevim, jestli se toho

u nas vitbec nékdy dockam. * (16)

Vyhodnoceni dil¢iho cile 3

Ukolem tietiho dil¢iho cile bylo zjistit, zda na sobé informantky pocituji piiznaky
syndromu vyhoteni a jak by postupovaly Vv ptipadé€, ze by na sobé& tyto projevy pocitovaly.
Vétsina informantek sdélila, ze si mysli, ze zadné projevy syndromu vyhofeni nevykazuji
a nemaji s vyhofenim problém. Jedna z informantek sdélila, Ze jiz v minulosti vyhofenim
prosla a vahala nad tim, Ze ze socialni prace odejde, ale nakonec problém zvladla a zistala.
Méné nez polovina informantek uvedla, Ze si pfi své praci uvédomuje riziko syndromu
vyhofeni a snazi se vyhofeni pfedchazet, nejCastéji pomoci relaxace a smysluplného

traveni svého volného ¢asu.

Vice nez polovina informantek uvedla, Ze pokud by na sobé pozorovala piiznaky
syndromu vyhoteni, tak by se s tim svéfila nékomu blizkému, at’ uz rodiné€, kolegynim
nebo pratelim, az poté by vyhledala odbornou pomoc. Informantka, ktera v minulosti
vyhotenim prosla, sdé€lila, Ze vyhledala pomoc psychologa a mysli si, Ze ji to zachrénilo.
Méné nez polovina informantek uvedla, ze se nijak nezaméfuji na prevenci syndromu

vyhoteni.
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Vsechny informantky se shodly na tom, Ze jejich zaméstnavatel ned¢€la nic pro to, aby jim
pomahal predchazet syndromu vyhoteni a aby pecoval o jejich psychickou pohodu. Za
nejvétsi problém informantky povazuji to, 2e¢ na Ufadu prace neni moZnost vyuzit
supervize a v piipadé, ze by zde takova moznost byla, tak by ji rady vyuzily a véti, ze by
jim pomohla. Dokonce se né¢které informantky z tohoto divodu chtéji do budoucna

poohlizet po jinych pracovnich mistech.
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Zavér a diskuze

Syndrom vyhoteni je v dnesni dobé ¢im dal vice aktualni, jelikoz se jako spolecnost vice
orientujeme na produktivitu a vykonnost, kterou vyzadujeme jak od sebe, tak i od svého
okoli. Syndrom vyhoieni postihuje zejména pracovniky z pomadhajicich profesi a je
V tomto tématu dilezita osvéta a prevence. Kazdy socialni pracovnik by si mél byt védom

své zatéze, stresu spojeného s vykonem své profese a rizika syndromu vyhoteni.

Tato diplomova prace se zamétfovala na stres, zatéz a prevenci syndromu vyhoieni
u socialnich pracovnikli na odd¢leni davek hmotné nouze. Diplomova prace se sklada ze
dvou casti — z teoretické Casti a z praktické ¢asti. V teoretické Casti diplomové prace byla
popséna pracovni zatéz a jednotlivé druhy zatézovych situaci. Dale se teoretickd Cast
vénovala problematice syndromu vyhoieni, jeho definici, vzniku vyhofeni, projevim
vyhoteni, fazim vyvoje syndromu vyhoteni, prevenci syndromu vyhoieni, diagnostice
a lécbeé tohoto onemocnéni. Déle byly v teoretické¢ c¢asti diplomové prace popsany
pomahajici profese, definovana profese socialni prace a byl zde ptiblizen systém davek
pomoci v hmotné nouzi. V zavéru byly shrnuty nejzasadnéjsi poznatky z teoretické Casti

prace.

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné
nouze vyrovnavaji se stresem, zatézi a jakymi mechanismy se snazi predchazet syndromu
vyhoteni. Hlavniho cile prace bylo dosazeno pomoci ¢tyt dil¢ich cilt. Dil¢imi cili prace
bylo zjistit, jaké situace povazuji socidlni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze za
stresové a zatézujici, jak se socialni pracovnici na oddéleni davek hmotné nouze se stresem

a zatézi vyrovnavaji a jakymi mechanismy se socidlni pracovnici na oddéleni davek

hmotné nouze snazi piedchdzet syndromu vyhoteni.

rowr

Prakticka ¢ast diplomovéa prace se vénovala samotnému vyzkumnému Setfeni, které bylo
zalozeno na kvalitativni metodé sbéru dat. Nejdiive byla popsana metodologie
vyzkumného Setieni, cile vyzkumu, vyzkumny vzorek, pribéh sbéru dat a rizika vyzkumu.
Vyzkum byl proveden pomoci polostrukturovanych rozhovort a byl zaméfen na socialni

pracovniky na oddé¢leni davek hmotné nouze.

Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, Ze hlavnim zdrojem stresu pti vykonu socidlni prace na

davkach hmotné nouze je interakce s problémovymi klienty a Casto se s témito situacemi
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socialni pracovnici tézce vyrovnavaji. Tento zdroj stresu je z mého pohledu pochopitelny,
jelikoz na oddéleni davek hmotné nouze jsou Casto klienti vulgdrni a vybusni. Z analyzy
ziskanych dat nadale vyplynula zésadni véc, a to konkrétné ta, Ze zameéstnavatel ma
nedostateCny piistup k prevenci vyhotfeni u svych zameéstnancl. Socidlni pracovnici
postradaji moznost vyuzivat supervize a dle jejich nazoru zaméstnavatel neklade zadny
diraz na psychohygienu a psychickou pohodu u svych zaméstnanci. Supervize je jednou
ze zékladnich moznosti zaméstnavatele, pomoci které mitize predchazet syndromu vyhoteni
u svych zaméstnancti a petovat o jejich psychické zdravi. Otazkou je, pro¢ Utad prace
nenabizi zamé&stnanciim moZnost supervize vyzivat. Ufad prace je v nékterych ohledech
zastaralym systémem, ktery se boji inovaci a ke zménam pfistupuje pomalu. Nékteré
z informantek se dokonce snazi v této oblasti vyvijet na zaméstnavatele tlak, ale marné.
Piekvapivym vysledkem pro mé¢ bylo, Ze téméf polovina informantek se nijak nezaméfuje

na prevenci vyhoteni.

Provedené vyzkumné Setfeni miize byt pfinosné jak pro Utad prace Ceské republiky jako
zameéstnavatele, ale 1 pro samotné socialni pracovniky na oddéleni davek hmotné nouze.
Na zaklad¢ provedeného vyzkumného Seteni l1ze doporucit, aby zaméstnavatel kladl vétsi
daraz na péci o psychickou pohodu svych zaméstnancti, cozZ by mohlo vést k vyraznému
zlepSeni kvality prace a zlepSeni komunikace s klienty. Nejvhodnéjsim feSenim by zde
bylo zavedeni supervizi, pfi kterych by socidlni pracovnici mohli rozebirat témata, ktera je
V pracovnim prostiedi tizi. Dale 1ze doporucit samotnym socialnim pracovnikiim nejen na
oddéleni davek hmotné nouze, aby kladli vétsi dliraz na prevenci syndromu vyhoieni
a vénovali se psychohygien¢ a relaxaci. Stale se najdou taci socidlni pracovnici, ktefi si
riziko vyhoteni pfi vykonu své profese neuvédomuji. Socialni pracovnici by se méli

zaméfit na pfedchazeni vyhoteni at’ uzZ sami nebo s pomoci zaméstnavatele.

Vysledky vyzkumného Setfeni nelze povazovat za stoprocentni a zobecnitelnou pravdu,
jedna se totiZz o maly vyzkumny vzorek a vysledky jsou podminéné jak mistné, tak casove.
Nelze tedy tyto vysledky aplikovat na vSechny socidlni pracovniky na oddéleni davek
hmotné nouze. Vzhledem k nouzovému stavu a pandemii nebylo mozné rozhovory vést pii
osobnim setkani, ale byly vedeny online formou, coz mohlo sdilnost a otevienost

informantl vyrazné ovlivnit.

V souvislosti stimto tématem by se dal zkoumat stres, zatéz a vyhofeni na vétSim

vyzkumném vzorku a téma by se dalo zkoumat vice do hloubky. Pfinosné by mohlo byt do
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vyzkumu zapojit také samotného zaméstnavatele, &ili Utad prace &eské republiky
a konkrétné zanalyzovat jeho postupy, snahy, kroky a plany v oblasti prevence syndromu

vyhoteni u svych zaméstnanct.
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Piiloha 1 - Informovany souhlas

Rozhovor je anonymni, coZ znamena, ze nikde nebude uvedené vase jméno. Vase ucast na
rozhovoru je zcela dobrovolné a kdykoli béhem rozhovoru mizete odmitnout odpovédet na
otazky. Jste seznamen/a s tim, Ze rozhovor bude zaznamenan na diktafon a poté piepsan do
pisemné podoby. Piepis rozhovoru je divérny a bude uvetejnén pouze v mé diplomové
praci Stres, zatéz a prevence syndromu vyhoreni u socidlnich pracovnikii na oddeéleni

davek hmotné nouze.

Timto souhlasim s uc¢asti ve vyzkumu a provedenim rozhovoru.
Datum:

Podpis:



Priloha 2 - Prepis rozhovoru s informantkou

T: , Jaké situace pri spolupraci s Kolegy povazujete za spoustéce stresu? *

R: ,,Mame v praci dobry kolektiv, ale neni to pro mé pri vwkonu prace rozhodujici. Jsem
spis solistka a na oddéleni davek hmotné nouze pracuji jiz 12 let. Spoléham se proto hlavné
na sebe a na své viastni zkusenosti a osvédcené pracovni postupy. Casto ke mné sluzebné
mladsi kolegyne chodi pro radu, jsem v prdaci nejdéle a setkala jsem se na hmotné nouzi s

riiznymi pripady, troufam si rict, Ze uz mé nic neprekvapi.
T: ,Jaky je vas vztah k vedeni? *

R: ,,Svij vztah s vedenim povazuji za normalni, ale obcas s vedenim nesouhlasim. Nékdy je
mi néco proti srsti a nedokazu se pres to prenést. Napriklad kdyz jsme nyni na jare méli
poskytovat mimoradnou okamzitou pomoc pro klienty ddavek hmotné nouze na zakoupeni
respiratorii a nevyzadovat od nich doklad o zakoupeni. Bohuzel je nam jasné, co vetsina

‘

klientii s penézi udeéla.
T: ,,Jaké situace vam p¥i prdci s klienty pripadaji vypjaté?

R: ,,Ani po dvanacti letech na oddéleni ddavek hmotné nouze jsem si nezvykla na situace,
kdy jsou na mé klienti vulgarni. Naucila jsem se s tim pracovat a dnes uz vim, ze je lepsi na

urdzky nereagovat a delat, Ze je neslysim. “
T: ,,Jaké mate z vypjatych situaci pocity? “

R: ,, Vypjaté situace mé rozladi a citim se potom chvili neprijemné, snazim se si z toho ale

Nedelat tezkou hlavu. *
T:,,Jak se u vas projevuje stres? “

R: ,, Po stresovém dni v praci mé obcas vecer boli hlava a citim se unavené, jinak mé nic

dalstho nenapada. “
T: ,Jaké metody pouzivate ke zmirnéni stresu? “

R: ,,Po narocném dni si pustim néjaky film nebo si dam néco dobrého kjidlu, to mi
pomaha vypnout a neresit to, co se délo v praci. Popovidam si s kamaradkou, travim cas

V prirode. *



T: ,Jak nakladate s tim, kdyz nad praci premyslite ve svéem volném case? *

R:,,Kdyz nad necim pracovmim premyslim doma, tak o tom rveknu druhy den svym

kolegynim a vétsinou se z toho vypovidam. Nebo pockam a samo to prejde.
T: ,,Pokud pocitujete nejaké priznaky syndromu vyhoreni, tak jaké konkrétne? *

R: ,,I po dvanacti letech mé az na par drobnosti tato prdace bavi. Myslim si, Ze nejsem
vyhoreld, ani zadné priznaky nemam. Uvedomuji si, jak je tato profese ndarocnd a jak
jednoduché je do vyhoreni spadnout. Snazim se proti tomu bojovat a zachovat si

psychickou pohodu. *

T: ,Jak postupujete, pripadné jak byste postupoval/a v pripade, Ze byste na sobé projevy

syndromu vyhoreni pocitoval/a? *

R: ,,Myslim si, Ze neni nic horsiho nez potkat na urade vyhorelého pracovnika. Pokud by

mé samotnou tyto problémy potkaly, tak bych to ihned resila. *
T: ,Jak se snaZite predchazet syndromu vyhoreni? “

R: ,,Snazim se z pracovnich véci moc nestresovat. Snazim se si rikat, Ze kazdy probléem ma

I3

néjaké reseni a vidy jde najit néjaké vychodisko.
T:,,Co déla vas zaméstnavatel pro to, aby vam pomahal predchazet syndromu vyhoreni? “
R: ,,Muj zaméstnavatel pro to, abych nespadla do vyhoreni, nedéla viibec nic. Za svou

kariéru na Uradu prace jsem nikdy neslySela o moznosti zavedeni supervizi. Pritom v

Jjinych organizacich z oblasti socialnich sluzeb je to samoziejmost. Nevim, jestli se toho u

‘

nas vitbec nekdy dockam.



