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Uvod

Tato bakalafska prace se zabyva tématem ,Psychickd ndrocnost profese
pracovnika v socidlnich sluzbach s lidmi s mentalnim postiZenim”. Volba tématu byla
inspirovana moji osobni zkuSenosti v oblasti pfimé péce o osoby s mentdlnim
postizenim. S ohledem na vlastni profesni zkuSenosti jsem si védoma vyzev
anarocnosti prace s touto specifickou cilovou skupinou, zejména z psychického
hlediska. Cilem mé prace je proto hloubéji proniknout do problematiky a identifikovat
klicové aspekty, které tuto praci ¢ini psychicky narocnou pro pracovniky v socidlnich

sluzbéch.

Prvni ¢ast mé bakaldfské prace vénuji teoretickym zakladiim, kde se zabyvam
socidlnimi sluZzbami obecné. Zamérila jsem se na pobytové socidlni sluzby, protoze
vétsina mentalné postizenych dospélych jedincti je umisténych v domovech pro osoby
se zdravotnim postiZzenim. Dale rozvijim téma role pracovnika v socialnich sluzbach
v pfimé péci, ktefi jsou stémito lidmi v nejuzSim kontaktu a casto se dostavaji

do obtiZnych a naro¢nych situaci.

Druha cast je vénovana mentalnimu postiZeni, jak charakteristiky, tak specifik
vyZzadované péce, kterou jim pracovnici v socidlnich sluzbach v pfimé péci ddle jen

, PSS poskytuji.

Ve tfeti ¢asti praci se soustfedim prfimo na téma ndroc¢nosti prace v socidlnich
sluzbach. Detailnéji popiSu stres, zatéZové situace, typy téchto situaci a reakce na né.
Zaméfim se také na metody zvladani zatéZovych situaci. Tato kapitola tizce souvisi
s cilem prace, kde budu zjistovat v ¢em spociva psychicka pracovni zatéZ pracovnikt

v socialnich sluzbach v pfimé péci a s ¢im souvisi.



V posledni ¢asti prace se vénuji metodologii a vysledkiim vyzkumu zaméreného
na pracovniky v socialnich sluzbach. Zahrnuji zde vyzkumné otazky a jejich vysledky

z dotaznikového Setfeni, véetné strukturovaného Meisterova dotazniku.

Na zdkladé zjisténych informaci z dotaznikového Setfeni navrhnu mozna feSeni,
ktera by mohla byt uZitecnd pro praci PSS, jejich zfizovatele a vedouci sluzZeb, tak aby
znali tyto zatéZzové situace a mohli se jim vyvarovat. Navrhy budou slouZit
ijako prevence proti vzniku zjisténych zatéZovych situaci, které jsou pro PSS

prekazkou v jejich profesi s touto cilovou skupinou.



1  Socialni sluzby

Tato kapitola je zaméfena na obecné pojeti socidlnich sluzeb poskytovanych
v Ceské republice. Popisu zde zdkladni pojmy tykajici se socidlnich sluZeb, jeji mozné
formy a druhy. Detailnéji vSak objasnim pobytové socidlni sluzby, kde jsou dospéli
lidé s mentalnim postizenim nejcasteji umisténi a které tzce souviseji s cilem této

prace.

Socidlni sluzby jsou poskytovany lidem, ktefi jsou spolecensky znevyhodnéni.
Cilem je zlepsit kvalitu jejich Zivota, pfipadné je v maximalné mozZné mife zaclenit
do spolecnosti. Socidlni sluzby zohledniuji jak samotného uZivatele, tak i jeho rodinu

a skupiny, kterych jsou soucasti (Matousek, 2007).

Zakladnimi ¢innostmi pfi poskytovani socialnich sluzeb jsou pomoc pfi zvladani
béznych tkond péce o vlastni osobu, pomoc pfi osobni hygiené, poskytnuti stravy
aubytovani, pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti, vychovné, vzdélavaci
a aktivizac¢ni cinnosti, poradenstvi, zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym
prostfedim, socidlné terapeutickd c¢innost a pomoc pri uplathovani prav

(Sladkova, 2021).

Zakon 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v paragrafu 38 definuje socialni péci jako
pomoc osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost, s cilem umoznit jim
v nejvyssi mozné mife zapojeni do béZného Zivota spolecnosti, a v pfipadé, kdy

to jejich stav nedovoluje, zajistit jim dustojné prostfedi a zachazeni.

Poskytovatelé socidlnich sluzeb jsou povinni podle §88 zdkona o socidlnich
sluzbach zajistovat dostupnost informaci o zptisobu poskytovani socidlnich sluzeb,
informovat zdjemce o sluzbu a vytvafet vhodné podminky pro klienty.

Dale zpracovavat pravidla poskytovani socidlni sluzby, pravidla stiZnosti, planovat



sluzbu a vést evidenci zadatel(i o socialni sluzby. DuleZité je i dodrZovani standard

kvality a uzavirani smluv o poskytovani socidlni sluzby.

Zakon o socidlnich sluzbach stanovil poskytovateltim socidlnich sluzeb povinnost
zajistit uzivateliim sluzby kvalitu péce. Stucinnosti zdkona byly tedy zavedeny
Standardy kvality socidlnich sluZeb. Ty jsou zaloZeny na principu socidlniho
zaclenovani lidi do spolecnosti a maji predchazet jejich socidlnimu vylouceni.
Standardy kvality jednotlivych sluzeb popisuji, jak ma vypadat tiroven jejich sluzby.
Standardy jsou popsany dle méfitelnych kritérii, kterd umoZnuji objektivni
zhodnoceni, zda jsou standardy sluzby naplnovany. Kvalita socidlnich sluzeb

je zahrnuta v 15 standardech (Malik Holasova, 2014).

Standardy kvality jsou rozdéleny do uzsich skupin. Proceduralni standardy
jsou popsany ve standardu 1-8, ve kterych je presné popsan cil socialni sluzby, jednani
se zajemce o sluzbu, individualni planovani ¢i stiZnosti. Personalni standardy jsou
obsaZeny ve standardu 9-10, obsahem je personalni zabezpeceni sluzby ale i profesni
rozvoj pracovnikt. Provozni standardy cislo 11-15 popisuji prostfedi a podminky,

nouzové a havarijni situace a zvySovani kvality socidlnich sluzeb (Chloupkova, 2013).

Prioritou vSech socidlnich sluzeb je spokojenost klienta a soustfedéni se na jeho
individualitu a stim spojené pozadavky. Klientovi jsou nabizeny sluzby pouze
na zakladé jeho prani. Klient je poté vnimam jako hodnotitel kvality nabizenych
sluzeb. Klient je vniman i jako rovnocenny partner, kdy je duleZity jeho nazor

v poskytované sluzbé (Malik Holasova, 2014).

Socialni sluzby se zavazuji lidem smentalnim postizenim zajistit bezpecné
a prirozené prostredi, které jim poskytuje vhodné zazemi a oni ho povazuji za vlastni.
Poskytuje jim spolecensky prijatelné podminky, pomoci kterych je zaclenuje

do spolecnosti (Malikova, 2020).



Podle § 33 zakona 108/2006 o socialnich sluzbach délime socialni sluzby na:

Socialni poradenstvi, které délime na zakladni a odborné. Zakladni poradenstvi
je povinna poskytnout jakakoliv socialni sluzba a jednd se o poskytnuti rady pfi reSeni
nepfiznivé socidlni situace, ve které se jedinec ocitl. Cilem tedy neni vyfesit problém
za klienta, ale pomoci mu, aby byl schopen situaci vyfesit vlastnimi silami. Odborné
poradenstvi je naopak zaméfeno na urcitou cilovou skupinu a jejich potfeby, jde

o aktivni spolupraci mezi klientem a naptiklad poradnou (Arnoldova, 2016).

Sluzby socialni péce, jedna se o sluzbu, ktera poskytuje svym klientim fyzickou
a psychickou sobéstacnost, pomoc pfi uplatiiovani svych prav ¢i zprostfedkovani
kontaktu se spolecnosti, a to vSe s nejvyssi moznou mirou jejich zapojeni. Mezi takové
sluzby fadime osobni asistenci, pecovatelskou sluzbu, odlehcovaci sluzbu, rtizné
druhy stacionafti, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim ¢i chranéné bydleni

(Arnoldova, 2016).

Sluzby socialni prevence, se snazi predchazet socidlnimu vylouceni osobdm,
které jsou ohrozeny pro jejich socialni situaci, Zivotni navyky a jejich zptisob Zivota.
Cilem je pomoci témto osobam v jejich neptiznivé socidlni situaci a zaroven ochranit
spole¢nost pred sifenim nezadoucich socialnich jevi. Mezi tyto sluzby fadime azylové
domy, krizova centra, socidlné terapeutické dilny <¢i nizkoprahova centra

(Arnoldova, 2016).
Dale délime socidlni sluzby na:

1. Pobytové, které jsou svym klienti poskytovany v zafizenich socidlnich sluzeb
spojené i s ubytovanim. Mezi tento typ sluzby fadime chranéné bydleni, domovy
pro osoby se zdravotnim postiZenim, tydenni stacionafre ¢i odlehcovaci sluzby

(Kozakova, 2022).
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2. Ambulantni, je poskytovana osobam, které dochazi do zafizeni socialnich sluzeb
jejichZ soucasti neni ubytovani, jako denni stacionare, pecovatelska sluzby ¢i centra

dennich sluzeb (Kozakova, 2022).

3. Terénni, poskytuje pomoc klientim vjejich pfirozeném prostredi

(Kozakova, 2022).

1.1 Pobytové socialni sluzby

Pobytové socidlni sluzby vnimam jako stézejni pro tuto bakalarskou praci, z toho
dtivodu, Ze dospéli lidé smentalnim postizenim jsou nejcastéji klienty pravé
pobytovych socidlnich sluZzeb. Rovnéz pracovnici v socidlnich sluzbach v pfimé péci
jsou s nimi v nejintenzivnéjsim kontaktu a cilovou skupinu znaji diky nepretrZitému

provozu, po ktery je sluzba poskytovana.

Socidlni sluZzby se podle zdkona 108/2006 Sb. § 33 poskytuji jako sluzby pobytové,
ambulantni ¢i terénni. Pobytovymi sluzbami se rozumi sluzby spojené s ubytovani

v zarizeni socialnich sluzeb.

V pobytovém zafizeni socidlnich sluZeb je péce pro klienty zajiStovana 24 hodin
denné 7 dni v tydnti. Péce v nepretrZitém provozu je poskytovana osobam, které
potfebuji pomoc jiné fyzické osoby, tzn. jedinec neni schopen zfistat ve svém

prirozeném prostredi (Malikov4, 2020).

Dle § 48 zakona o socidlnich sluzbach ,,V domovech pro osoby se zdravotnim
postiZenim se poskytuji pobytové sluzby osobdam, které maji sniZenou sobéstacnost z ditvodu

zdravotniho postizeni, jejichz situace vyZaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby”

Domov pro osoby se zdravotnim postizenim poskytuje klientim ubytovani
a celodenni stravu, pomoc s hygienou a pomoc pfi naklddani se svymi financemi

a majetkem. Pracovnici domova svym klientiim dale poskytuji socidlné-terapeutické
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¢innosti, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni c¢innosti, zprostfedkovavaji kontakt
se spoleCenskym prostfedim a dalsi. Pracovnici zafizeni jsou klientim napomocni

ve vsech oblastech, ve kterym potfebuji klienti podporu nebo pomoc (Sladkova, 2021).

Cilem téchto zafizeni je zaclenit klienty do béZného zptisobu Zivota, chranit
a hdjit jejich prava. Obecnym poslanim domovti pro osoby s mentalnim postiZenim
je poskytnout svym klientdim pomoc v béznych cinnostech odpovidajici jejich
schopnostem, podporovat je, upevnovat jejich ndvyky a v neposledni fadé jim

nahradit plnohodnotny domov (Arnoldova, 2016).

V kazdé pobytové socidlni sluzbé je stanoveny ramcovy denni rezim, podle
kterého sluzba funguje s pfipadnymi odchylkami vzhledem ke zdravotnimu stavu
klienta. Pracovnici v socidlnich sluzbach by méli dle harmonogramu pomoc klientiim
s béznymi cinnostmi v ramci nelékarského oSetfovatelstvi. V dopolednich hodinach
nejcastéji probihd aktivizace klientti, ktefi jsou zapojeni do samotného procesu.
V odpolednich hodinach nejcastéji probihaji spolecenskeé akce, u kterych se neocekava
aktivita ze strany klienti. V pribéhu celého dne fyzioterapeut zapojuje klienty
do cviceni, nacviku chitize apod. Ve vecernich hodinach pfipravuji pracovnici klienty
ke spanku, probihd oSetfovatelska ¢innost, ktera je poskytovana i v no¢nich hodindach.
Vsechny c¢innosti by mély byt individualizované na klienta, s co nejvétsi mirou

aktivniho pfistupu pravé ze strany klienta (Malikova, 2020).

Pobytové sluzby pro lidi s mentalnim postiZenim poskytuji péci primarné
vyloucenym osobdm, jak mimo rodinu, tak mimo komunitu. Rodina ve vétSiné

pripadech neni schopna péci o postizeného jedince zajistit, primarné jde o jedince

Vev /s

sluZzeb mtiZze byt izolovanost, stigmatizace ¢i deprivace (Valenta, Lecbych, 2018).
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1.2 Pracovnik v socialnich sluzbach

V pobytovych socidlnich sluzbach s klienty s mentalnim postizenim pracuje cela
fada pracovniki, ktefi se staraji o chod zafizeni a bez kterych by nebylo mozné kvalitni
péci zajistit. Mezi takové pracovniky fadime zdravotni personal, socidlni pracovniky,
ale i ekonomicky, technicky tisek a stravovaci tisek. Ve své praci se ale budu primarné
zabyvat PSS, a to z mnoha dtvodi. Jednim z nich je, Ze PSS jsou s klienty v tizkém
dennim kontaktu, zabezpecuji jejich potfeby, napliuji jejich individualni plany
acilovou skupinu dobfe znaji. Dle mého ndzoru jsou PSS nejvice vystavovani
zatéZovym situacim, a proto jsou z mého pohledu duileZitou soucasti této bakalarské

prace.

Péce znamena, Ze se pracovnik z velké casti podili na pfimé péci
o znevyhodnéného jedince, nebo alespon tizce spolupracuje s témi, ktefi péci zajistuji
a poskytuji. PSS je také soucasti multidisciplindrniho tymu, kterym oznacujeme cely
kolektiv pracovnikii, ktery poskytuje danou péci. Radime mezi né jednotlivce
z riznych obort, ktefi spolecné sdili své zkuSenosti a snaZi se o dosazeni spolecného
cile v oblasti péce jedince. Multidisciplinarni tym pracuje nezavisle na sobé v rolich,
které jsou specifické pro jeho obor, cil maji vSak vzZdy spolecny. Do takového tymu
radime lékafe, zdravotni sestry, socialni pracovniky, pfipadné psychology, ale i ty,
ktefi poskytuji pfimou péci a jsou v uzkém kontaktu s klientem socialni sluzby

(Talley & Travis, 2013).

Vyhlaska ¢. 505/2006 definuje pracovni pozice pracovnikii v socidlnich sluzbach,
kvalifika¢ni a personalni poZadavky pro vykon profese a celoZivotni vzdélavani.
V ramci vzdélavani se pracovnici setkavaji s riiznymi metodami a zptisoby prace
s klienty, uci se porozumeét potfebam klienti a seznamuji se se specifickymi

komunika¢nimi technikami (Malikova, 2020).
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Pracovnici v socidlnich sluzbach vykonavaji pfimou obsluznou péci, ktera v sobé
zahrnuje ndcvik jednoduchych dennich cinnosti, podporu v sobéstacnosti,
uspokojovani spolecenskych a psychosocidlnich potfeb. Pracovnik zajiStuje
i vychovnou nepedagogickou c¢innost zaméfenou na upevnovani zdkladnich
hygienickych potfeb a volnocasové aktivity at uz hudebni, vytvarné ¢i pohybové

(Malikova, 2020).

Mezi kvalifika¢ni pozadavky pracovnika v socidlnich sluzbach patfi zakladni
¢i stredni vzdeélani a absolvovani kvalifikacniho akreditovaného kurzu, nebo odborné
vzdélani, diky kterému je jedinec zpusobily k tomuto povolani. Mezi dalsi kritéria

patfi bezahonnost a zdravotni zptisobilost (Malikova, 2020).

Pracovnik v socidlnich sluzbach provadi tedy pecovatelské ukony spojené
s pfimym stykem s klientem s ohledem na jeho fyzické a psychické obtize. Pomaha
se zajisStovanim chodu domadcnosti, ndkupy, péce o pradlo a pohybovou aktivizaci
klienta. Vede klienta k samostatnosti, pomaha s ndcvikem dovednosti, rozvojem
jeho vlastnich schopnosti pti sebeobsluze, pomaha s naplfiovanim jeho osobnich cilti.
Dale klienta podporuje pri upeviiovani zakladnich hygienickych a pracovnich navyki

(Haueke, 2011).

RovnéZz vykonava funkci tzv. klicového pracovnika, jehoZz cilem je klienta
podporovat a byt pro néj takovym priivodcem. Klicovy pracovnik rovnéz tvori
anasledné prehodnocuje individualni plan péce spolecné s klientem. Klicovy
pracovnik zodpovida za spravnost nastaveni individualnich pland, kterého dosahuje

za pomoci rozhovort s klientem, kolegy, ale také pozorovanim (Hauke, 2011).
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2 Mentalni postizeni

V této kapitole se zaméfim na mentadlni postiZeni a na problematiku s tim
spojenou. Dadle se budu vénovat dospélym osobam s mentdlnim postiZenim,

jejich chovani a omezeni, které je s timto typem postiZenim spojené.

Vyvojova porucha rozumovych schopnosti projevujici se predevSim sniZenim
kognitivnich, fecovych, pohybovych a socidlnich schopnosti s prenatdlni, perinatalni
i casné postnatdlni etiologii, kterd oslabuje adaptacni schopnosti jedince

(Valenta, 2018).

Existuji desitky pfic¢in vzniku mentalniho postiZeni a jejich kombinace. U jedince
vlivy biologickymi a do jaké miry se zde podili vliv socidlni. Vlivy biologické a socialni

se vzajemné prolinaji a roli zde hraje i ¢asovy faktor (Cernd, 2015).

Terminem postiZzeni rovnéz oznacujeme fyzicky nebo dusevni stav, ktery jedince
omezuje v jedné nebo vice dtleZitych zZivotnich funkcich. Mezi tyto omezeni fadime
potize s mobilitou, komunikaci, smyslové a kognitivni potiZe a mnoho dalsiho.
PostiZeni je rovnéZ chapano jako interakce mezi fyzickym a duSevnim stavem jedince

s postizenim a postoji, které vytvareji dané omezeni (Linda R. Shaw, 2016).

Postizeni rovnéZz znamena znacné omezeni ¢i dokonce ztratu schopnosti
vykondvat cinnosti takovym zptisobem, ktery je ve spolecnosti povazovan
za normalni. Jedinec je tak z divodu jeho vady ¢i postiZeni omezen a ztéZuje mu,

¢i uplné znemoznuje naplnit jeho roli ve spolecnosti (Slowik, 2016).
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2.1 Lidé s mentalnim postiZenim

V této kapitole pfibliZim lidi s mentalnim postiZzenim, jejich projevy chovani
a potize, které jsou s postiZenim spjaty. Lidé s mentalnim postiZenim jsou duleZitou

soucasti celé prace, a proto jsem se tuto cilovou skupina snazila, co nejlépe vystihnout.

Dle Cerné (2015) je térké charakterizovat tuto cilovou skupinu jako celek
z mnoha davodu. Pfedevsim proto, Ze tito lidé se od sebe vzajemné velmi 1isi, maji své
osobni zvlastnosti at uz voblasti vnimani, pozornosti, paméti, mysleni,
tak i emocionality a volnich vlastnosti, zavislé do zna¢né miry na hloubce postizeni,

na véku jedince i na mife podnétnosti socialniho prostfedi, v némz Zije.

Dospéli lidé s mentdlnim postiZenim maji trvalé potiZze pfi prozivanim
ve slozitych pfedstavach o sobé i druhych. Tento deficit miiZe jedince omezovat
v mnoha dalSich souvislostech. Napriklad mtiZze byt pro jedince sloZité identifikovat
svoje vlastni myslenky a pocity. Emoce, které jedince proZiva mohou byt pro néj
nepopsatelné ¢i mohou byt charakterizovany jedinecnym zpusobem. Jedinec tedy
nemusi umet popsat, jak se citi a co pravé proziva. Pro jedince je velmi slozité vnimat,
co citi nebo co si mysli druha osoba. Nemusi spravné chapat vzajemnou komunikaci,
nedokaZe pochopit vtip ¢ souvislosti vrozhovoru sdruhou osobou. Jedinec
s mentalnim postiZzenim ma naucené modely chovani, které vyuziva v béZném zZivoté,
ale nemusi spravné vyhodnotit, kdy a jak mé zareagovat a kdy se od né&j ocekava
reakce. Pro tyto osoby neni jednoduché zaclenit se do spolecnosti a prizptisobit

se Zivotu druhych lidi (Dimaggio, Lysaker, 2010).

Jedna se o osoby, které maji niZsi schopnost uceni se, obtizné tkoly jsou pro né
Casto nefeSitelné, nejsou schopni ¢teni, psani, vyjadifovani se. Casto se objevuji vady
fe¢i, nemoznost ¢i omezend péce o svoji osobu ¢i nulova finanéni gramotnost.
Jedinci s mentalnim postiZenim se rovnéZ nejsou schopni casto prizpusobovat

zménam (Valenta, Lecbych, 2018).
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Lidé s mentalnim postiZenim se setkadvaji s vétSimi potiZzemi pfi naplnovani
zivotnich a osobnostnich roli, neZ ostatni lidé stejného pohlavi ¢i véku. Zivoty lidi
s mentalnim postizenim jsou casto ovlivnény tzv. socidlnim handicapem, ktery

negativné ovliviiuje napliiovani socidlnich roli (Cernd, 2015).

Osoby s mentdlnim postiZenim casto vykazuji osobni, ¢asovou a mistni
dezorientaci. Na své okoli ptlisobi jako prerostlé déti a okoli k nim i tak pfistupuje.
Casto jim jsou upirany jejich potfeby, at u? napiiklad ty kulturni, duchovni
ale i sexudlni. Hlavnim problémem lidi s mentdlnim postiZenim je v rtzné mire
omezena schopnost samostatné a bez cizi pomoci zit béZny Zzivot. Vzhledem
k zadvaZznosti postiZzeni potfebuje jedinec urcitou miru podpory, pomoci a péce

(Slowik, 2016).

U lidi s mentdlnim postizenim se mnohem castéji setkavame s afektivnim
chovanim, emoc¢ni labilitou, fobiemi a rtiznymi formami poruch ndlady. SniZeni
kognitivnich funkci mtiZze mit u jedince za pfi¢inu nepochopeni situace a tim vyvolat
emocni vypéti, uzkosti, nebo naopak bezdivodny smich ¢i sklony sebepoSkozovani

(Valenta, Michalik a Lecbych, 2018).

2.2 Specifika péce podle stupné postizeni

V této kapitole pfibliZim jedince smentdlnim postizenim podle hloubky
postiZzeni, kterd ssebou nese sva urcita specifika. Kazda z téchto forem postiZzeni

je vyzaduje jinou miru podpory, pomoci ¢i péce o jedince s postiZenim.

Dle Kozakové (2022) je kazdy jedinec s mentalnim postiZenim jedinecnou
osobnosti se svymi charakteristickymi rysy a potfebami, a proto je sloZité jedince

zaclenit do jednotlivych kategorii.
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Mezindrodni klasifikace nemoci rozlisuje Sest zakladnich kategorii mentalniho
postiZzeni, a to podle inteligence, adaptability a miry socidlné-kulturnich naroku
na jedince. Lehka mentalni retardace, sttedné tézké mentdlni retardace, téZké mentalni
retardace, hlubokd mentalni retardace, jina mentdlni retardace a nespecifikovana

mentalni retardace (Valenta, 2018).
Lehké mentalni postizeni

IQ se pohybuje mezi 50-69, coz u dospélého clovéka odpovidda mentalnimu
veku 9 aZz 12 let. Jedinci slehkou formou mentalniho postizeni maji problém
s abstraktnim myslenim a vyvoj feci byva rovnéz opozdén. Jedinci jsou ¢asto schopni
vykondvat péci o vlastni osobu a jednoduché domaci prace. Dospéli jedinci
jsou schopni se zaclenit do spole¢nosti, udrzovat socidlni vztahy a vykonavat pracovni

povinnosti (Kozakova, 2022).

Dle Valenty (2018) byva samostatnost jedince v{i¢i vyvojovym normam mirné
opozdéna, ale jsou schopni plnit vétSinu ¢innosti samostatné. Rovnéz jsou v ramci

svych moZznosti schopni dodrZovat zdsady péce o své zdravi.
Stfedni mentalni postizeni

IQ dosahuje 35 az 49, coz u dospélého jedince odpovida pfiblizné véku 6-9.
Jedinci jsou schopni si osvojit béZné navyky, fe¢ byva casto opozdéna. Dospély jedinec
se stfednim mentalni postizeni muZe byt schopen vykonavat pracovni c¢innosti,

ale pottebuje k tomu rtizné formy podpory (Kozakova, 2022).

Nékteré ¢innosti zvladnou sami a u nékterych pottebuji pomoc. PfevaZznou cast
¢innosti v3ak jedinec zvladne pouze s dopomoci druhé osoby. Nejsou schopni plné

rozpoznat nebezpeci a pfi spravném vedent se citi jistéji (Valenta, 2018)
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Tézké mentalni postizeni

IQ jedince s téZkym mentalnim postizenim odpovida 20-34 a tim se vékem
priblizuje ditéti starému 3-6 let. Jedinec tedy potfebuje stdlou a trvalou podporu
a pomoc ve vSech cinnostech. Oblast feci je silné omezend, nebo u jedince vibec
nedojde k jeho rozvinuti. Uceni je rovnéz velmi limitované, z dtvodu chapani pouze

jednoduchych souvislosti (Kozakova, 2022).

Jedinci nejsou schopni samostatnosti, veSkeré ¢innosti jsou schopni splnit pouze
s dopomoci. Jedinec s téZkym mentalnim postiZzenim casto trpi dalSim pridruZenym

postiZenim (Valenta, 2018).

Hluboké mentalni postizeni

Pfi této formé mentdlniho postiZeni dosahuje IQ maximalné 20, coZ odpovida
vékem ditéti mladsiho 3 let. Jedinec je nesamostatny a potfebuje pomoc
pri pohybovani, komunikaci a hygienické péci. Jedna se casto o kombinované
postiZeni, kdy neni vyvinuta ani fe¢. Jedinec je pIné odkazany na pomoc druhé osoby,
mnohdy dochdazi kinkontinenci. Hluboké mentdlni postiZeni je rovnéz casto
spojovano s atypickym autismem, epilepsii ¢i sluchovym nebo zrakovym postiZenim.
Mezi dalsi pridruZzené omezeni patfi neurologické obtize a télesné postiZeni

(Kozakova, 2022).

Nesamostatnost a ¢asta nespoluprace, kdy je jedinec plné odkdzany na druhou
osobu. Jedinec potfebuje celodenni pomoc druhé osoby ve vsech oblastech péce

(Valenta, 2018).

Jina mentalni retardace

Klasifikuje se tehdy, kdyZ je stanoveni mentalni retardace za pomoci
dostupnych metod nemozné, zejména u jedinct s autismem, téZce postiZenych osob

¢i u nevidomych a neslysicich osob (Kozakova, 2022).
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Nespecifikovana mentalni retardace

Urcuje se u jedinct, kdy je mentalni retardace sice prokazana, ale je dostupnych
pouze minimum informaci, aby bylo mozné jedince zaradit do jedné z vyse uvedenych

druht mentalni retardace (Kozakova, 2022).
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3  Narocnost prace

Hlavnim pilifem mé bakalarské prace je narocnost prace slidmi s mentalnim
postiZenim v socidlnich sluzbach, a proto ji bude vénovana cela kapitola. Popisu zde,
co se narocnosti prace mysli, jaké mame typy zatéZovych situaci a podrobnéji
je specifikuji. Soucasti této kapitoly jsou také psychické rekce na stres, syndrom

vyhofteni, ale také metody zvladani zatéZovych situaci.

Jedinci zajistujici péci, tedy PSS, jsou vystaveni nejvétsimu riziku po fyzické
strance. ZatéZz se miize projevit aZ v prubéhu casu, tehdy kdyZ se naroky na péci
neustale zvysuji. Mezi hlavni titkkony PSS patfi pomoc s hygienou, oblékdnim, jidlem
¢i pfesun na ltizko nebo vozik. Tyto pecovatelské ukony mohou pecovatele fyzicky

zatizit (Fricchione, Druss, Talley 2013).

Péce o postizenou osobu miiZe u jedince poskytujici péci zptisobi ale i psychické
problémy, které zptisobuji vyssi miru stresu, deprese, emocnich a kognitivnich
problémiti. PSS mohu rovnéZ pocitovat nizsi troven subjektivni pohody. Fyzické

a psychické zdravi PSS je velmi tizce propojeno (Fricchione, Druss, Talley 2013).

Cilem péce o druhou osobu v souvislosti se zatéZovou situaci je obnoveni
rovnovahy mezi ¢lovékem a prostfedim a rovnéz usnadnovani adaptace. Adaptace
v tomto pripadé chdpeme jako vyrovnavani se sbéZnou nebo zvySenou zatézi,
kterd je vnormalu a na jeji feSeni vyuZivdme své predchozi zkuSenost. Nejcastéji
sejedna o vyvinuti vlastni aktivity se snahou, co nejlépe danou situaci vyfresit.
ReSenim ma byt odstranéni stresu, obav a strachu a tim zménit podminky,

které zhorsuji celkovy stav jedince (Kurucova, 2016).

PSS vyvijeji znacné usili v pfistupu k individudlnim potfebam jednotlivych
klienti, coz je do jisté miry zatéZuje. ZatéZ se projevuje jak ve zminované oblasti

psychické, socidlni, tak ale i fyzické (Mlynkova, 2017).
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3.1 Psychicka zatéz

Dle Kurucové (2016, s. 43) je zatéz definovana jako ,nadrazeny pojem pro riizné
psychické stavy s projevy zatézovych faktoril v oblasti somatickych a psychickych funkcich

a ve zméndch struktury i dynamiky cinnosti, které vyvoldvaji zatéZové situace ,,.

Paulik (2017) uvadi, Ze pojem stres a jeho vztah k zatézi neni jednoznacné shodné
vymezovan. Tézka zatéz byva casto oznacovana pravé jako stres. Stres se ¢asto spojuje

s obtiznymi, které vyznamné ohroZuji zmény v Zivoté jedince.

Jedinec se se zatéZovou situaci bud” vyrovnd, adaptuje se, zvladne se sni
vyrovnat béznymi adaptacnimi mechanismy anebo si projde stresovou reakci. Pokud
se jedinec citi v zatéZové situaci silné znepokojen reaguje bud aktivné, a to v podobé
hnévu ¢i utoku, nebo pasivné formou deprese a uizkosti. To, jak se ¢lovék zvladne
vyrovnat se zatéZovou situaci ovliviiuje napriklad jeho odolnost, pracovni kapacita,
intelekt, pouzity zptsob obranného mechanismu, dosavadni zkuSenosti, socidlni

opora ¢i status, ale zaleZi i na zavaznosti Zivotni situace (Paulik, 2017).
Déleni zatéze podle Paulika (2017):

e Senzorickd - podnéty, kladouci naroky na periferni smyslové organy a jim

odpovidajici struktury centrdlni nervoveé soustavy.
e Emociondlni - pozadavky, kladouci naroky na afektivni odezvu.

e Mentalni - pozadavky, na zpracovani informaci, kdy jsou kladeny naroky

na pamét, predstavivost, mysleni a rozhodovani.
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3.2 Typy zatézovych situaci

V této casti popisSu zakladni zatéZové situace, se kterymi se pracovnik

v socialnich sluZbach nejcastéji setkava a které mohou mit vliv na jeho pracovni vykon.

Problém, je stav, ktery vinimame jako nezadouci. V bézném zivoté je povazovan
za prekazku, ktera nam brani v plynulém reZimu dne. Problém casto vnimame jako
vyzvu, kterd nas vytrhne ze stereotypu. Problém, ktery se objevi zfidkakdy je Zadouci,

je tfeba se mu nepoddavat (KozZinova, 2022).

Frustrace, znemoZnéni uspokojeni néjaké, subjektivné duleZité potteby,
i presto, Ze jsme si mysleli, Ze bude uspokojena oznacujeme za frustrujici. Frustraci
tedy definujeme jako neocekdvanou ztratu nadéje na uspokojeni. Frustrace v nas
vyvolava negativni proZitek a zklamani. Do urcité miry je tento typ zatéze Zadouci,
protoZe nas nuti hledat jina feSeni a poméaha tak rozvijet schopnosti jedince. Clovék
muze byt frustrovan jak wvnéjsimi vlivy, napfiklad reakcemi blizkych lidi,

tak i vnitfnimi vlivy, kam fadime nizké sebehodnoceni (Vagnerova, 2014).

Deprivace, pfichdzi tehdy, kdy nejsou naplnény nase psychické a fyzické
potteby, citové stradame. MtiZe se jednat napriklad o nedostatek zajmu druhé osoby

(Kozinova, 2022).

Konflikt, ke konfliktu dochdzi pfi stfetnuti dvou navzajem neslucitelnych,
priblizné stejné silnych tendenci ve védomi jedince. Intenzita konfliktu je zavisla
na subjektivnim, emocnim a racionalnim rozpoloZeni jedince. Vyznamnym se konflikt
stava tehdy, kdyz trva dlouhou dobu a zasahuje do osobniho Zivota a jedinec neni

schopen konflikt sam vyfesit (Vagnerova, 2014).

Bolest, je vnimana jako nepohodli ¢i nepfijemny pocit ¢asto spojovana s télem.
Miizeme ale proZivat i bolest duSevni. Bolest je casto stresujici a otupi jedince

v rozhodovani ¢i omezi v feSeni béZnych zaleZitosti (Kozinova, 2022).
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Emoce, jako strach a tzkost vedou jedince o véci vice premyslet do hloubky.
Casto muZe dochazet k nesouladu mezi tim, co chceme a tim, co fikdme pripadné
délame. Emoce délime na pozitivni a negativni a v kaZdém pripadé bychom neméli

emoce potlacovat, protoze zpusobuji stres (KoZinova, 2022).

Zivotni udalost, v podobé negativni zmén, nas casto zaskoci a rani. V prvni fazi
se casto objevuje popreni a v dalSich fazich prozivame silné emoce, od hnévu, litosti
az po obvinovani. Nasledné se s Zivotni udalosti smifime a zaZivame nové zacatky

(Kozinova, 2022).

Krize, mtiZe byt navdzana na rtizné Zivotni uddlosti, zejména na ty negativni.
Béhem krize ma jedinec pocit, Ze krizi nedokaZe zvladnut. Krize mtiZe vést aZ ke

zdravotnim potizim (Kozinova, 2022).

3.3 Stres

Tim, Ze stres je velmi tzce spjat se zatézovou situaci zaradila jsem jej
do teoretické ¢asti. PSS se pri vykonu své praci s lidmi s mentdlnim postiZenim casto
setkavaji se zatézovou situaci, kterd se mtize preklopit do stresové situace, a proto stres

popisu spolecné s reakcemi na n€j i s moznostmi jeho zvladani.

Jedna se o stav, kdy je jedinec né¢im ohroZen. Stres ma biologickou podstatu
a ma za pri¢inu naruseni normalni funkce organismu (tfes, poceni, buseni srdce apod.)
Za zménou reakce téla a vyvolani stresu u jedince je odpovédny stresor. Mezi stresory
radime napfiklad fyzické trauma, ekonomicka ztrata, pfemira pracovnich povinnosti,
pracovni naroky ¢i nespokojenost v zaméstnani a mnoho dalsich stresorti, které jsou

pro jedince individualni (Mlynkova, 2017).

Paulik (2017) uvadi, Ze pojem stres je oznacovan jako tézka zatéz pro clovéka.

Jde tedy o zatéZovou situaci, ktera presahuje jakousi pomyslnou tinosnou miru, jakou
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je clovék schopen zvladat svymi adaptaénimi moZnostmi. Stres se tedy spojuje

s obtiZnymi, ohrozujicimi, vyznamné ohrozujicimi zménami tykajici se jedince.

Stres, dle Kurucové (2016) specifikujeme jako vztah mezi osobou a prostfedim,
které na jedince klade prili§ narocné poZadavky prekracujici jeho mozZnosti

a tim ohrozujici jedincovo zdravi.
Psychické reakce na stres podle Vagnerové (2014)

¢ Zména emocniho prozivani, kam fadime tizkost, pocit napéti a obav, vztek
a agresi, obrana proti stresu, vyuZiti agrese, depresi, smutek, jako reakce

na zatéZovou situaci, apatii, rezignace, pocit bezmocnosti

¢ Oslabeni kognitivnich funkci, pii feSeni zatéZové situace se zhorsuje troven

kognitivniho mysleni, zména emoc¢niho ladéni, vtiravé myslenky

e Uvédoméni zatéze aktivizuje psychické obranné mechanismy, jejichz
smyslem je zachovani psychické rovnovahy jedince, objevuji se fyziologické

reakce
Zvladani stresu

Dle Kfivohlavého (2010) je dtleZité omezit to, co nas stresuje. Cilem je sniZeni
emocionality a zachovani klidu, hledani duSevni rovnovahy, nastaveni pozitivni

mysli. K tomu je moZzné vyuZivat jednotlivé metody, které vedou ke snizeni stresu.

Relaxace, jejichZ hlavnim cilem je dosaZeni celkového dusSevniho klidu. Relaxaci
nejcastéji délime na spontanni a diferencovanou. Za spontanni relaxaci povazujeme
spanek nebo odpocinek. Pokud neni ¢clovék dostatecné odpocinuty, jeho spani neni
klidné, mtize dochazet k samovolnym pohybtim téla. Diferencovana relaxace je oproti
spontanni fizena. Jedinec vyuZziva k relaxaci svoji vili, vyuziva ji kdykoliv béhem dne

v bdélém stavu (Kfivohlavy, 2010).
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Prochazka, jedna se o zamérnou relaxaci, kterou je idealni provozovat
v pfirod€, spolecné s hlubokym dychdnim. Casto staci kratky pobyt na vzduchu,
aby se jedinec citil svéze a odpocaté. Prochazka v pfirodé ndm pomdaha zapomenout

na vsSedni starosti a stresy (Kfivohlavy, 2010).

Dychani, jako takové probiha samovolné, v rdmci relaxace se vSak snazime svdj
dech ovladat vuli. Soustfedime se na hluboké dychdni a frekvenci dechu

(Ktivohlavy, 2010).

Uvoliiovani svalii, svalovd relaxace je zalozena na stfidavém napinani
a uvolnovani svalt. DuleZité je vnimat vnitini klid a neodmyslitelnou roli zde hraje

i autosugesce mysleni, kdy si fikame ,Ja jsem klidny” (Kfivohlavy, 2010).

Ventilace emoci, se rozumi dostat ven, to, co ndas trapi. Vypovidame
se z prozivaného napéti a dojde ke sniZeni negativni emocionality. S timto typem
zvladani stresu ndm mutZe pomoci i odbornik, vtomto pripadé psycholog.

Dalsi mozZnosti je vypsat se naptiklad do denicku (Kfivohlavy, 2010).

Autogenni relaxacni trénink, jde o zahrnuti svalové relaxace, prohlubovani
sebepoznani, zlepSovani koncentrace, posilovani sebekontroly, sniZovani negativity,
tlumeni bolesti. Vyuziva se pfi nadmérném nervovém napéti, pfi poruchach

koncentrace, spanku ale i pfi uzkostnych stavech (Kfivohlavy, 2010).
Syndrom vyhoteni

Pokud se jedinec neni schopen dlouhodobé vyrovnat se zatéZovou situaci
nebo stresem miize dojit k syndromu vyhoreni, a proto si myslim, Ze je na misté,

aby byl i tento problém bliZe specifikovan v této praci.

Individudlni pfistup ke kazdému klientovi, navdzani vztaht s klienty
a oSetrovatelskd péce predstavuji pro pecovatele zatéZ jak v oblasti psychické

a fyzické, tak ale i socidlni. OSetfovatelska péce je obecné stresujici pro kazdou pecujici
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osobu. V pfipadé, Ze pecujici osoba neni schopna vénovat ¢as sama sob€, coz zahrnuje
odpocinek, relaxaci a odpoutdni se od pracovnich povinnosti, tak mtize dojit

na zakladé castych stresti k syndromu vyhoteni (Mlynkova, 2017).

Vyhoteni se objevuje nejcastéji pravé u pomahajicich profesi. Syndrom vyhoteni
je jiz vysledkem intenzivniho kontaktu s lidmi, ktefi vyzaduji pomoc druhé osoby.
Syndrom vyhoreni pocituji pecujici osoby tehdy, kdyZ ma klient zadvazné problémy
ajejich feSeni presahuje mozZnosti pecovatelt. Pecujici osoba je neustdle vystavena
stresu a svoji pozornost zaméfuje na pomoc druhych a tim dochazi vycerpani
pecovatele. Takto vycerpany jedinec neni schopen nadéle poskytovat péci. Syndrom
vyhoteni je tedy zavisly na pfimém kontaktu pecovatele s jedinci, ktefi potfebuji

zajistit intenzivni péci (Gillespie, 2013).

Mezi projevy syndromu vyhofeni patfi v oblasti psychické frustrace, uzkost,
pocit celkového vycerpani pripadné depresivni ladéni. Mezi projevy v somatické
oblasti fadime nespavost, inavu, bolesti hlavy, zad ¢i Zaludeéni nevolnost. Projevy
ve vztahu ke klientovi zahrnuji hostilitu, pecovatel si vykona svoji praci a dale nema

o klienty zajem (Mlynkova, 2017).

3.4 Psychicka pracovni zatéz

Vymezeni psychické zatéze pri vykonu prace je dano nafizenim vlady 361/2007,
Hlava V, § 31. Prace spojend s monotonii, je dle nafizend vlady charakteristicka
opakovanim stejnych pohybovych nebo ukolovych tkonu s minimalni moznosti
zasahu ze strany zaméstnance. Monotonii délime tedy na pohybovou a tkolovou,
kdy pohybova znamena opakovani jednoduchych manudlni tkont stejného typu.
Pro ukolova monotonii je charakteristicky nizky pocet a mala proménlivost tkola.
Jako dalsi psychickou pracovni zatéZ mtizeme vnimat praci ve vhuceném pracovnim

tempu, coZ znamena, Ze zaméstnanec si nemuZe volit svoje tempo, ale musi
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se naptiklad podridit strojovému mechanismu ¢ rytmu jiného zaméstnance.
Mezi dalsi zatéZ radime praci v tfisménném nebo nepretrzitém pracovnim rezimu

¢i praci vykondvanou pouze v no¢nich hodinach.

W. Meister mezi fadi mezi pracovni zatéZz casovou tiseri, malé uspokojeni,
vysokou odpovédnost, otupujici praci, problémy a konflikty, monotonii, nervozitu,

piesyceni, tnavu a dlouhodobou tinosnost (Hladky, Zidkov4, 1999).
Hodnoceni zatéze pecovatele

Podle Kurucové (2016) pecovatel, ktery je pod neustdlou psychickou a fyzickou

zatéZzi reaguje na zatézovou situaci v nékolika fazich:

1. Faze uvédoméni si zatéze, prozivani nékterych situaci jako zatézovych,

vnimani stresu pecovatele se odviji od jeho soucasného stavu.

2. Faze aktivace psychickych obrannych reakci, pecovatel se muze zamérné

vyhybat pro ného stresovych situaci.

3. Faze aktivace fyziologickych reakci, fyziologické mechanismy jsou spoustény

psychickymi podnéty.
4. Faze zvladani, hledani feSeni, jak zvladat ¢i zmirnit stresové situace.

5. Faze prvni chorobné pfiznaky, jedinec si uvédomuje, Ze jde o vaznéjsi

problémy.

6. Faze diagndza stresem podminéné poruchy, pecovatele zacinaji trapit

psychosomatické problémy.
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Metody zvladani zatéze

Mezi bézné metody zvladani zatéZe, jako je dychani, uvoliiovani svalt,
prochazky nebo ventilace emoci, které jsme bliZze popsala v kapitole zvladani stresu
fadime do metod zvladdani zatéZe i duSevni hygienu ¢i odbornou pomoc v podobé

supervize. V této casti se tedy budu zabyvat primarné témito dvéma metodami.
DusSevni hygiena

Zdravi jak uz fyzické, psychické a socidlni je nezbytnym predpokladem
hodnotného lidského Zivota. O zdravi je nutné pecovat ve vSech smérech, duleZitou
slozkou péce zejména o psychické zdravi je dusSevni hygiena. DuSevni hygienu
definujeme jako soubor zdsad a technik, které sniZzuji ptisobeni stresorti, pomahaji
jedince pfipravit na narocné situace a zvysovat odolnost proti nim. Osvojeni zasad

dusevni hygieny posiluje rovnéZ osobnostni rozvoj (Svamberk Sauerova, 2018).

Klade dtiraz na harmonii jedince. DodrZovani zasad dusevni hygieny ma za cil
udrZet duSevni zdravi clovéka. DuSevni hygienu nejvice ovliviuji stresové situace,

které jedinec proziva (Mlynkova, 2017).
Supervize

Nedilnou soucasti jedince v pomahajici profesi je supervize, ktera probiha
ve skupiné ¢i individudlné. Cilem je reflexe pracovni pozice, cinnosti a aktivit
s tim spojenych. Supervize napomaha porozumeéni, upevnéni se v pracovni pozici,
hleda feSeni problémui a vyhodnocuje dalsi postup prace. Obsahem kazdé supervize
je rozebirdni narocnych situaci, se kterymi se pracovnici bézné setkavaji pfi praci
s klienty, je také mozné feSit konkrétni kasuistiku klienta. Supervize se vyuziva
k feSeni problému v kolektivu ¢i s vedoucimi pracovniky. Supervizor pfinasi do celé
situace nazor zvenéi a vnasi do celé problematiky své zkuSenosti. Poskytuje

pracovnikiim oporu a pomdha jim s feSenim jejich obav. Zavérem byva doporuceni
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na zlepsSeni situace v tymu pracovnikii ¢i pomoc s feSenim svizelné situace pfi praci

s klienty (Venglarova, 2013).

Supervizi mtizeme vnimat jako pohled zvnéjsku, uceni se, povzbuzeni, posilovani,
pomoc pfi zvladani pocitlt viny, podporu, poradenstvi, prfipadné profesni rust.
Naopak supervizi neni mozné vnimat jako kontrolu, fizeni ¢i prebirdni zodpovédnosti

za vznikly problém (Venglarova, 2013).
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4  Empiricka cast

V této kapitole interpretuji cil své bakalafské prace a stanovené vyzkumné otazky.
Popisu zvolenou metodiku vyzkumu a charakterizuji vyzkumny soubor. Na zavér
prace predstavim vysledky empirického vyzkumu a nasledné vysledky empirického

Setfeni zrekapituluji.

4.1 Cil prace a vyzkumné otazky

Cilem bakalafské prace je analyzovat, co konkrétné pracovniky v socidlnich
sluzbach nejvice psychicky zatéZuje béhem vykonu jejich prace se skupinou mentalné

postiZeni lidé.

MozZné zatéZové situace budu na zdkladé vypracovaného dotazniku zjistovat
od pracovnikti v socidlnich sluzbach, ktefi pracuji v pfimé péci s mentalné
postizenymi klienty primarné v pobytovych socidlnich sluzbach vramci celé

Ceské republiky.

Vyzkumnou otazku, kterou jsem si pro svoji praci zvolila vyplyva z teoretické

Casti bakalarské prace.

VO1: V ¢em spociva nejvétsi psychicka zatéZ béhem vykonu prace u pracovniki

v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim postiZenim?

VO2: Co je konkrétni pri¢inou psychické zatéZe pracovnikti v socidlnich sluzbach?
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4.2 Metodologie vyzkumu

K ziskani potfebnych a stéZejnich dat jsem si zvolila metodu dotazniku,

realizovanou dotaznikovym Setfenim v ramci kvantitativniho vyzkumu.

Dotaznik se fadi mezi tradicni techniku vyzkumu, ktera je nejvice rozsifena.
Jedna se o pisemny zptisob dotazovani, a proto neni tato technika sbéru dat vhodna
kdy je pro dotaznik typické zvoleni uzavfenych, pfipadné nékolik polouzavienych
otdzek, zfidka kdy dotaznik obsahuje oteviené otazky. Obtiz, se kterou se muze
dotazovatel setkat jenizka mira navratnosti. Dotaznik by mél byt zpracovan
jak graficky, tak i obsahové, svhodnou casovou dotaci na vyplnéni, tak aby

respondenta neodradila od jeho vyplnéni (Reichl, 2009).

Podle Hricové a spol. (2023) vyhodou dotazniku muiZe byt, Ze ziskané odpovédi
z dotazniku jsou objektivnéjsi v porovnani svysledky napfiklad ziskané
formou rozhovoru. Respondenti v dotazniku odpovidaji ¢asto anonymné, niceho
se tedy neobavaji, a proto voli upfimnéjsi odpovédi. Mezi nevyhody dotazniku radi
rovnéz nizkou ndvratnost a omezené mnozstvi ziskanych informaci ¢i nemozZnost

doptat se respondentti konkrétnéji.

Pro svoji bakalafskou praci jsem si zvolila hodnoceni psychické zatéZe pomoci
Meisterova dotazniku, ktery slouZzi k hodnoceni vlivii pracovni ¢innosti na psychiku
pracovniki. Autorem dotazniku je W. Meister z Zentralinstitutu fiir Arbeitmedizin

v Berling, ktery ho vytvofil v letech 1975 (Hladky, Zidkova, 1999).

Meistertiv dotaznik obsahuje 10 uzavfenych otazek a kazda z otdzek odpovida
urcité zatéZové oblasti. Nasledné vyhodnocovani otazek probiha za pomoci
pétistupniové skaly, v rozmezi 1-5, pfiemZz 1 znamena ,ne, vibec nesouhlasim”

a 5 naopak ,,ano, plné souhlasim”.
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Pirehled otazek v dotazniku

Prvnich pét otazek jsou uvodni, demograficky zameéfené. Slouzi ke zjisténi
zakladnich informaci o respondentech a seznameni se s cilovou skupinou. Pomoci
otdzek na jejich pohlavi, vék, vzdélani, pracovni pozici a praxi, kterou vykonavaji
v socidlnich sluzbach byla skupina lépe identifikovatelna. Ctvrta otdzka mi pomohla
vyfiltrovat pouze odpovédi respondentti, ktefi se fadi do pracovni pozice PSS,
a o kterych je primdrné prace zpracovana. Otazka ¢. 6 a ¢. 17, ktera byla volna pro
vyjadfeni dalSich ndzori a postojiit mi pomohly ziskat data souvisejici s druhou
vyzkumnou otazkou, ktera zni: Co je konkrétni pfi¢inou psychické zatéze

pracovnikii v socidlnich sluzbach?
1. Vase pohlavi?
2. Vasveék?
3. Vase pracovni pozice v pobytové socidlni sluzbé?
4. Nejvyssi dosazené vzdélani?
5. Jak dlouho pracujete v socidlnich sluzbach s lidmi s mentalnim postizenim?
6. Jaky prvek vasi profesni ¢innosti povazujete za nejvice zatézujici?

Dalsi ¢ast dotazniku, kdy jsem zvolila strukturovany Meisteriv dotaznik slouzily
k zodpovézeni prvni vyzkumné otazky, ktera zni: S ¢im souvisi nejvétsi psychicka
zatéz béhem vykonu prace u pracovniki v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim
postizenim? Tento typ strukturovaného dotazniku mi objasnil, jakd mira zatiZeni

a v jaké oblasti je pro PSS nejvice zatézujici po psychické strance.
7. Pfi praci mivam casto pocit casového tlaku

8. Prace mé neuspokojuje, chodim do ni nerad/a
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Prace mé velmi psychicky zatéZuje pro vysokou zodpovédnost spojenou

se zavaznymi dusledky
Prace je malo zajimava, dusevné je spiSe otupujici

V praci mam casté konflikty a problémy, od nichZ se nemohu odpoutat

ani po skonceni pracovni doby

Pfi praci udrzuji jen s namahou pozornost, protoZe se po dlouhou dobu

nic nového nedéje

Prace je psychicky tak naro¢na, Ze po nékolika hodinach citim nervozitu

a rozechvélost
Po nékolika hodindch mam préce natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco jiného

Prace je psychicky tak narocna, Ze po nékolika hodinach citim tUnavu

a ochablost
Prace je psychicky tak ndroc¢nad, zZe ji nelze délat po léta se stejnou vykonnosti

Otevfena otdzka pro vyjaddfeni ndzorti, postoji a dalSich informaci,

pro které nemél respondent prostor v rdmci dotazniku.

4.3 Charakteristika zkoumaného souboru

Zkoumanym souborem v této bakaldfské praci jsou pracovnici v socidlnich

sluzbach pobytovych socidlnich sluZeb, ktefi pracuji s dospélymi lidmi s mentalnim

postiZenim.

Pracovnici budou osloveni pomoci dotaznikového formulare, v online prostfedi.

Respondenti budou osloveni v internetové skupiné na platformé Facebook

od spolecnosti Meta. Ve skupiné je nékolik tisic clent, ktefi pracuji v socidlnich
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sluzbach na rtiznych pozicich, srtiznou cilovou skupinou i v odliSnych formach
a typech socialnich sluZeb v ramci celé Ceské republiky. U¢astnici skupiny komunikuji
na facebookové strance na denni bazi, a proto budou osloveni s Zadosti o vyplnéni
dotazniku. Formou dotazniku budou osloveni vsSichni c¢lenové skupiny, cileni
ovyplnéni dotazniku bude primdrné zaméfeno na PSS, coZz bude rovnéz

specifikovano v tvodnim slovu.

4.4 Meisteruv dotaznik

Maistertiv dotazniku 1ze vyhodnotit dvéma zptisoby:

1. podle jednotlivych polozek za pomoci kritické hodnoty
2. podle faktort

Vyhodnoceni podle jednotlivych polozek

Kazda polozka z Maisterova dotazniku pfedstavuje urcitou zatéz. V pripadé
tohoto vyhodnoceni se u kazdé jednotlivé polozky vypocita stfedni hodnota neboli
median. Poté co se median stfedni hodnoty porovnaji s kritickymi hodnotami
a v pripadé, zZe zjisténa hodnota dosahne, ¢i prekroci kritickou hodnotu, respondent
hodnoti svou praci v dané oblasti negativné. Naopak pokud zjisténa hodnota
nedosdhne  kritické hodnoty, hodnoti respondent svoji praci kladné

(Hladky, Zidkova, 1999).
Vyhodnoceni podle faktort

KaZzda poloZzka Maisterova dotazniku se fadi do jednoho z faktorti psychické
pracovni zatéze. Faktor 1. — pfetiZeni, faktor II. - monotonie, faktor III. - nespecificky

faktor.
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Faktor I. ziskdme sectenim polozek 1- ¢asova tisenl + 3 — vysoka odpovédnost +
5 — problémy a konflikty. Faktor II. ziskdme naopak sectenim poloZek 2 — malé
uspokojeni + 4 — otupujici prace + 6 — monotonie Nespecificky faktor III. zase sectenim

polozek 7 — nervozita + 8 presyceni + 9 tinava + 10 -dlouhodoba tinosnost.

Pro skupinové hodnoceni je nutné vypocitat aritmetické priiméry sledovanych
faktorti, smérodatné odchylky a kritické hodnoty. Pokud je prekrocena kriticka
hodnota, znamena to, Ze respondenti pocituji nadmiru psychické zatéze pfi vykonu

své prace (Hladky, Zidkova, 1999).

Tabulka ¢.1: Pfehled jednotlivych faktori

Faktor Nazev faktoru Soucet polozZek Maximum
L PretiZzeni 1+3+5 15
IL Monotonie 2+4+6 15
II. Nespecificky faktor 7+8+9+10 20
HS Hruby skor L +II. + 1L 50

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999
Po secteni mohou nastat tfi mozné piipady:

1. I. faktor ma nejméné o 2 body vyssi soucet stfednich hodnot nez faktor II. — pfi této
varianté knému pficteme soucet stfednich hodnot faktoru III., tedy I. + IIL
Poté vyhodnotime stupet a knému odpovidajici zatéZovou tendenci

(Hladky, Zidkova, 1999).

Tabulka ¢. 2: Prvni pfipad

JestliZe je soudlet: Stupeii ZatéZova tendence
7-19 1
20 - 24 2 k pretizeni
25-35 3 k pretizeni

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999
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2. Ma-li faktor II. nejméné o 2 body vyssi soucet strednich hodnot nez faktor I., secte
se soucet stfednich hodnot II. + III. Nasledné se opét uréi zatézova tendence

(Hladky, Zidkova, 1999).

Tabulka ¢. 3: Druhy piipad

JestliZe je soucet: Stupen ZatéZova tendence
7-21 1
22 - 26 2 k monotonii (jednostrannosti, podtiZeni)
27 - 35 3 k monotonii (jednostrannosti, podtiZeni)

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999

3. Bude-li rozdil mezi faktory I. +II. mensi neZ 2 body, sectou se soucty strednich
hodnot vSech faktortt dohromady, tj. I. + II. + IIl. Poté se opét urci odpovidajici
zatézova tendence (Hladky, Zidkov4, 1999).

Tabulka ¢. 4: Treti pfipad

JestliZe je soudet: Stupen ZatéZova tendence
10 - 26 1
27 -32 2 kombinace obou (tj. pfetiZeni i jednostrannosti)
33 - 50 3 kombinace obou (tj. pfetiZeni i jednostrannosti)

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999

Tabulka ¢. 5: Zavérecna klasifikace psychické zatéze

Stupen zatéze Urovern zatéze

Zatéz, pti které neni pravdépodobné ovlivnéni zdravi, subjektivniho
1 stavu a vykonnosti (pfitom je nutno odhlédnout od ndhodnych situacné
podminénych vykyvil v pribéhu pracovni smény).

Zatéz, pi1 které mulze pravideln¢ dochédzet k docasnému ovlivnéni
subjektivniho stavu, resp. vykonnosti.

3 Zatéz, pti niz nelze vyloucit ur€ita zdravotni rizika.

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999
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4.5 Vysledky dotaznikového Setfeni

Dotaznikového Setfeni se zucastnilo 189 clenti online facebookové skupiny.
Otazkou dislo 4, ktera zjistovala pracovni pozici, bylo nasledné vyuzito pouze 95

odpovédi od respondentti, ktefi pracuji jako PSS s lidmi s mentalnim postizenim.

Potenciondlni respondenti byli osloveni formou vytvofeného dotazniku
za pomoci Google formulare, ktery byl vlozen do facebookové skupiny s titvodnim
slovem amoznosti anonymné vyplnit dotaznik. Odpovédi respondenti byly

automaticky zaznamenany v anonymni podobé.

Data zjisténa z dotazniku jsou zaznamenana v tabulkdch, které vyjadiuji
absolutni cetnost. Pomoci grafti jsou vizualné zobrazeny odpovédi na jednotlivé
otazky z dotaznikového Setfeni. Vyjimkou jsou otazky z Maisterova dotazniku, ty jsou

zpracovany do tabulek.
Otazka ¢. 1 Jakého jste pohlavi?
Graf ¢.1: Pohlavi respondentit

100
75
50

25

Zeny muzi

Zdroj: vlastni zpracovdni
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Tabulka ¢. 6: Pohlavi respondentii

Absolutni Relativni

Zena 90 85,5 %

Muz 5 14,5 %

Zdroj: vlastni zpracovdni

Z vyse uvedeného grafu ¢. 1 a tabulky ¢. 6 vyplyva, Ze v socialnich sluzbach
v pfimé pééi pracuji prevazné Zzeny, a to vpoctu 90, muzi pouze v poctu

5 respondentti.
Otazka ¢. 2 Vas vék?

Graf ¢. 2: Vék respondentit
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Zdroj: vlastni zpracovdni
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Tabulka ¢. 7: Vék respondentt

Absolutni Relativni

10 10,5 %
Méné nez 29 let

32 33,7 %
3045 let

39 41,1 %
46-55 let

14 14,7 %
56 a vice let

Zdroj: vlastni zpracovdni

Otazka dotazujici se na vék byla oteviend a respondenti méli moznost
zaznamenat pfimo svij aktudlni vék. Z grafu ¢. 2 a tabulky €. 7 vyplyva, Ze nejvice
respondentti, ktefi se zuiCastnili dotaznikového Setfeni bylo ve vékovém rozmezi 46—
55 let, a to v poctu 39. Nejméné respondentti bylo zastoupeno ve vékové kategorii
méneé nez 29 let a poté vice nez 56 let. Nejnizsi vék respondenta byl 20, naopak nejvyssi
vék respondenta z dotaznikového Setfeni byl 66 let. Nejcetnéjsi hodnota ve vékové

strukture byla ve skupiné 45 a 50 let.
Otazka ¢. 3 Pracovni pozice, kterou vykonavate v socidlnich sluzbach?

V ramci vysledkti vyzkumu jsem pracovala pouze s daty PSS, a proto byla
otazka ¢. 3 pouzita pouze pro roztfidéni pracovnich pozic respondentti, z toho
dt@ivodu, aby byl vysledek Setfeni co nejpiesnéjsi. Dotaznikového Setfeni se zticastnilo
189 respondentti riznych pozic v socidlnich sluzbach. 95 respondent vyplnilo pozici
PSS a tim splnili kritérium nutné pro zafazeni do vyzkumu. Dale se dotazniku
zucastnili socidlni pracovnici, aktiviza¢ni pracovnici, koordinatofi ¢i zdravotni sestry,

ale jak jiz bylo zminéno kvtli nenaplnéni podminek byli z dotazniku vytazeni.
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Otazka ¢. 4 Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Graf é. 3: Vzdélani
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Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka ¢. 8: Vzdélani

4 4,2 %
Zakladni skola

34 35,8 %
Stfedni skola (vyucéni list)

46 48,6 %
Stredni Skola (maturitni zkouska)

7 7,4 %
Vyssi odborna skola

4 4,2 %
Vysoka skola

Zdroj: vlastni zpracovdni



Otazka ¢. 4 zaznamenavajici nejvyssi dosazené vzdélani byla uzavfena
a respondenti méli na vybér z vyse uvedenych moznosti. Nejvice pocetnou skupinou
PSS jsou respondenti se stfedni skolou dokoncenou maturitni zkouskou, a to v poctu
46. Dalsi pocetnéjsi skupinou pracovniki v socidlnich sluzbach ma nejvyse dosazené
vzdélani stfedni Skolu s vyucenim, a to ve 34 pfipadech. O poznani mensi skupinou
pracovnikti v socidlnich sluzbach jsou respondenti s vyssi odbornou skolou, a to ve 4
pfipadech. V totoZném poctu 4 respondenti pfedstavovala skupina s nejvyssim
dosazenym vzdélanim zdkladni Skola a vysoka skola. Z vyhodnoceni dotaznikového
Setfeni vyplyva, Ze na pozici PSS pracuje vétSina respondentti se stiedni skolou

s maturitou.
Otazka ¢. 5 Jak dlouho pracujete v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim postizenim?

Graf ¢. 4: Délka praxe
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Zdroj: vlastni zpracovdni
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Tabulka ¢. 9: Délka praxe

1 1,1 %
Méné nez 1 rok

14 14,7 %
1-3 roky

19 20 %
3-5 let

25 26,3 %
5-10 let

36 37,9 %
Vice nez 10 let

Zdroj: vlastni zpracovdni

Posledni sociodemograficka otazka tykajici se délky praxe v socidlnich sluzbach
pii praci s lidmi s mentalnim postiZzenim byla uzaviend a respondenti méli moZznost
odpovéd zvolit z nabizené skaly. Nejvice zastoupenou skupinou byli respondenti,
ktefi maji praxi v socidlnich sluzbach s lidmi s mentalnim postizenim delsi nez 10 let,
a to v poctu 36 respondentti. Druhd nejpocetnéjsi skupina byla s délkou praxe 5-10 let
s poc¢tem respondentti 25. Nasledovala skupina respondentt spraxi 3-5 let,
atovpoctu 19 respondentd. Predposledni skupina PSS spraxi 1-3 roky byla
zastoupena 14 respondenty. Nejméné pocetnou skupinou, a to pouze 1 respondent byl
s praxi mensi, nez je 1 rok. Z dotaznikového Setfeni tedy vyplyva, Ze respondenti
pracujici na pozici PSS s lidmi s mentalnim postizenim pracuji v socidlnich sluzbach

dlouhodobé, a to vice nez 10 let.
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Otazka ¢. 6 Jaky prvek vasi profesni ¢innosti povazujete za nejvice zatézujici?

Tabulka ¢. 10 Zatézujici prvky

Zatézové oblasti Podet odpovédi  Znazornéno graficky

Nizka G = £ Ty iy

o
(5]

(%]
«w

Rozsahla administrativni zatéz

o y &as vénovany ki

N
(&)

K ik s agresivnimi klienty a | jicimi klienty

N
N

Ab ocenéni a pochvaly ze strany vedeni

n
o

N
®

Vysoké naroky kladené na vykon pracovnich tkold

Nedostate&né vyt i véetné | &nich a ochr

-
S

Vysoka mira odpovéd i spojené s p i roli

Pocit i v ramci é

Kolektiv
Fyzicka zatéz
Neredlna oéekavani ze strany vedeni
Vedeni které neakceptuje potreby klient

Chovani jinych kolegyn ke klientiim

[ e R )

Nedostatek supervize (pouze 3x roéné, Idealni by bylo 1x mésiéné

Zdroj: vlastni zpracovini

Otazka ¢. 6 Jaky prvek vasi profesni ¢innosti povazujete za nejvice zatézujici,
byla polouzaviena, kdy respondenti méli moznost vybéru znékolika pfedem
specifikovanych odpovédi, ale zaroven méli moznost odpovédét dle svych preferenci.
Tim, Ze respondenti méli na vybér zvice odpovédi nelze odpovédi vyjadrit
v procentech. Nejcastéji se vsak opakovala odpoveéd tykajici se nizkého finanéniho
ohodnoceni, coz odpovédélo 55 respondentti. DalsSim pomérné casto odpovidanym
zatézujicim prvkem, byla rozsahla administrativni ¢innost spojend s vykonem prace
v socidlnich sluzbach, kterou oznacilo 33 respondentti. S volbou této odpovédi miize
byt spojena i dalsi nejcastéji volena odpoveéd v poctu 28 respondentti, ktefi vnimaji
psychickou zatéz spojenou i s omezenym casem, ktery mtizou vénovat klientiim. 25
respondentti psychicky zatézuje i cilova skupina klient(i, se kterymi PSS pracuji.
Pomérné hodné respondentd, a to v poctu 22 také volilo odpovéd v podobé absence
ocenéni a pochvaly ze strany vedeni organizace. 20 respondenti oznacilo jako
psychickou zatéz vysoké naroky kladené na vykon pracovnich ukolt, pro

14 respondenttt je zatézujici nedostatecné vybaveni vcetné kompenzacénich
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a ochrannych pomticek. Nejméné respondentti volilo jako zatézujici pfi vykonu jejich
profese pocit nespokojenost s vykonem jejich profese. Mezi odpovédmi primo
od respondenttl se objevil nefunkéni kolektiv, fyzickd zatéz, neredlnd ocekavani ze
strany vedeni, vedeni, které neakceptuje potteby klientt, chovani kolegti ke klientim

¢i nedostate¢na podpora v ramci supervizi.
Vysledky z vyzkumu Meisterova dotazniku

PoloZky Meisterova dotazniku byly vyhodnoceny podle jednotlivych polozek a
za pomoci kritické hodnoty medidnu. Respondenti dotaznikového Setfeni méli
na vybér z pétistupnové skaly odpovédi, s tim, Ze odpovidali vzdy podle toho, co jim
bylo v dané otazce nejblizsi. Prehled cetnosti celého zkoumaného souboru je uveden

v nasledujici tabulce.

5 -ano, plné souhlasim

4 — spiSe ano

3 —nevim, nékdy ano, nékdy ne
2 — spiSe nesouhlasim

1 - ne, viibec nesouhlasim
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Tabulka ¢. 11: Pfehled cetnosti odpovédi respondentii na jednotlivé otazky

Otazka

1. 4 4,2 % 9 9,5% (33 34,7 % |22 23,2 % [27 28,4 %
2. 41 43,2 % |26 27,4 % |26 27,4 % |1 1,1% |1 1,1 %
3. 5 5,3 % 21 22,1 % [35 36,8 % |17 17,9 % (17 17,9 %
4. 37 38,9 % (34 35,8 % |15 15, 8 %|4 4,2 % |5 5,3 %
5. 30 31,6 % (27 28,4 % |24 25,3 % |10 10,5 % |4 4,2 %
6. 42 44,2 % |38 40,0 % |11 11,6 % |4 4,2 % (0 0 %

7. 14 14,7 % |29 30,5 % |40 42,1 % |6 6,3% |6 6,3 %
3. 27 28,4 % |24 25,3 % (34 35,8 % |4 4,2 % |6 6,3 %
9. 10 10,5% |13 13,7 % |38 40,0 % (23 24,2 % (11 11,6 %
10. 3 3,2 % 14 14,7 % |22 23,2 % |27 28,4 % 29 30,5 %

Zdroj: vlastni zpracovdni

4.6 Vyhodnoceni Meisterova dotazniku
dle jednotlivych polozek za pomoci kritické hodnoty medianu

Vyhodnocenim dle kritické hodnoty medidnu zjistime, jak vnima zkoumany
vzorek psychickou pracovni zatéz své profese PSS. V polozkach zjistime, kde zjistény
median prekracuje kritickou hodnotu, tedy kdy je prace hodnocena respondenty
negativné. A naopak, kdy median nedosahuje kritické hodnoty a respondenti ji tedy

hodnoti kladné (Hladky, Zidkova, 1999).
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Tabulka ¢. 12: Vysledky dotazniku pomoci kritické hodnoty medianu

POLOZKY

Pii praci mivam casto pocit casového tlaku

Prace mé neuspokojuje, chodim do ninerad/a |2 2,5 II.

Prace mé velmi psychicky zatéZuje pro vysokou L
zodpovédnost spojenou se zavaznymi disledky

Prace je malo zajimava, duSevné je spise|2 2,5 II.
otupujici

V praci mam casté konflikty a problémy, od|2 2,5 L
nichz se nemohu odpoutat ani po skonceni
pracovni doby

Pii praci udrzuji jen s namahou pozornost,|2 2,5 II.
protoze se po dlouhou dobu nic nového nedéje

Prace je psychicky tak narocnd, ze po nékolika
hodinach citim nervozitu a rozechvélost

Po nékolika hodindch mam prace natolik dost, Ze
bych chtél/a délat néco jiného

Prace je psychicky tak narocnd, ze po nékolika
hodinach citim tinavu a ochablost

Prace je psychicky tak narocna, Ze ji nelze délat
po léta se stejnou vykonnosti

Zdroj: vlastni zpracovdni

Z vysledkti uvedenych v tabulce ¢. 12 vyplyva, Ze respondenti jsou vystaven
¢asové tisni v pribéhu jejich pracovni doby. Z uvedenych dat tedy vyplyva, ze jedno
ze stresovych rizik pfi praci v socialnich sluzbach s cilovou skupinou lidé s mentalnim
postizenim je casovy tlak. Dals$im zatézovym faktorem hodnotili respondenti vysokou
odpovédnost. Respondenti vnimaji praci jako velmi psychicky zatézujici, prave pro jeji
vysokou odpovédnost spojenou se zavaznymi dusledky. Mezi dalsi zatézujici polozky
se fadi i nervozita a dale inava. Respondenti v ¢astém pfipadé odpoveédéli, Ze je prace
natolik psychicky naro¢na, ze po nékolika hodinach citi inavu a ochablost, coz je pfi

praci PSS rovnéz stresujici. Alarmujici hodnota medianu se v dotaznikovém Setfeni
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projevila jako dlouhodoba tinosnost. Respondenti hodnotili, Ze prace je tak psychiky

narocna, Ze ji nelze délat po léta se stejnou vykonnosti, jako na zacatku jejich profese.

Zavérecné vyhodnoceni klasifikace zatéze

FaktorI. -9
Faktor II. - 6
Faktor III. — 12

Faktor I. je minimdlné o 2 body vyssi nez soucet faktoru II., secteme tedy soucet faktoru

I, tzn. I. + II1,,
9 +12 =21 - stupen 2 - dochazi k pretizeni

Tabulka ¢. 13: Hodnoceni zatéze

JestliZe je soucet: Stupeii ZatéZova tendence
7-19 1
20 - 24 2 k pretiZzeni
25-35 3 k pretiZzeni

Zdroj: Hladky, Zidkovd, 1999.

Ze zavérecného hodnoceni klasifikace zatéze dle Meisterova dotazniku
vyplyva, Ze respondenti pracujici jako PSS v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim
postizenim vnimaji svoji profesi jako zatézujici ve druhem stupni, tj psychicka zatéz,
pfi které mtuze dochazek pravidelné k docasnym ovlivnénim subjektivniho stavu,

respektive vykonnosti.

Posledni otazka ¢. 17 v dotazniku byla oteviend otdzka, kdy méli respondenti
v pfipadé zajmu moZnost vyjadrit své ndzory a postoje k tématu ,, psychicka naro¢nost
profese pracovnika v socidlnich sluzbach s lidmi s mentalnim postiZzenim”. Odpovédi

respondentti jsem shrnula v nasledujicim textu.

Zavérecné odpovedi z dotazniku tykajici se prace v socidlnich sluzbach s lidmi
s mentalnim postizenim ukazuji dle respondent(i rozmanité, ale ve vétsSiné pripadt

narocné zkusenosti. Mnozi citi, Ze jejich prace je naplnujici a diilezita, avsak fyzicky
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i psychicky vycerpavajici. Vyznamnou roli hraje empatie a laska k praci, ktera
je nezbytna pro efektivni péci o klienty s riznymi formami postiZeni a rozdilnymi
potfebami. Pracovnici opét ¢asto zminovali vysokou miru administrativni prace, ktera
jim znemoZnuje travit ¢as primo s klienty, at uz ve formé péce o klienty nebo ve formé

aktivizaci.

Mnoho odpovédi opétovné poukazovalo na nedostate¢né finanéni ohodnoceni
anedostatecnou podporu ze strany vedeni a organizace. Respondenti také odpovidali,
Ze se Casto setkavaji s fyzickou zatézi a riziky spojenymi s praci, vcetné prace s klienty
s kombinovanymi mentalnimi a psychiatrickymi diagndézami. Mezi zminovanou
psychickou zatézi se také objevila casta fluktuace zameéstnanct, ¢i nedostate¢na

komunikace a spoluprdce v tymech.

Néktefi z respondentti také zminili, Ze vinimani spolecnosti o praci v socidlnich
sluzbach je casto zkreslené a nedocenéné, coz vede k nepochopeni narocnosti
a dtilezitosti jejich prace. Zdurazinovali potfebu vétsiho uznani a podpory

od vefejnosti.

Celkové tyto odpovédi ilustrovaly mezery, na kterych je nutné pracovat a tim
zvySovat spokojenost a psychickou pohodu PSS pfi vykonu jejich prace v socidlnich
sluzbach. Zaroven odpovédi respondenti poukazovaly na odhodlani a zdvazek

od téch, ktefi ji vykonavaji, a to i navzdory obtiZim a nedostatkiim v systému.
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4.7 Shrnuti vysledkt empirického Setfeni

Ucelem empirického Setfeni bylo ziskat odpovédi na stanovené dvé vyzkumné
otazky, které se podarilo zodpoveédét prostfednictvim dat ziskanych z dotaznikového

Setteni.

Shrnuti otdzek ¢. 1-2 a 4-5. Z tivodnich sociodemografickych otdzek vyplynulo,
Ze v socialnich sluZbach na pozici PSS pracuje 85,5 % Zen. Nejpocetnéjsi vékova
skupina 46-55 let, a to ve 41,1 %. Vzdélani PSS je nejcastéji stfedni Skola zakoncena
maturitni zkouskou a to ve 48,6 %. Z dotaznikového Setfeni také vyplynulo, Ze nejvétsi
skupina dotazovanych PSS stabilné vykonava tuto praci vice nez 10 let,

v procentudlnim vyjadreni 37,9.

Otazka ¢. 3 slouzila pouze pro filtraci respondentti dle pracovni pozice, protoze
dotaznik byl distribuovan pomoci facebookové skupiny, kde neni mozné presné

zarucit, Ze dotazovani respondenti vykonavaji pouze praci PSS.

Otazka ¢. 6 souvisela tizce s VO2: Co je konkrétni pfi¢inou psychické zatéze
pracovnikil v socialnich sluzbach? Nejvice respondentti zminiovalo, Ze pfi¢inou jejich
psychické zatéze je financéni ohodnoceni za vykonanou praci, a to hned v 55 pfipadech,
nasledovala rozsahla administrativni cinnost spojena spraci PSS. S predchozi
odpovédi souvisi i dalsi zatézova situace, a to omezeny cas vénovany klientam, ktery
uvadi 33 respondentti. Cilova skupina lidi s mentalnim postiZenim, kdy PSS casto
pracuji s nespolupracujicim ¢i agresivnim klientem je také zmifiovana jako psychicka
zatéz, a to u 28 odpovédi. Respondenti také neopomnéli absenci ocenéni ¢i pochvaly
od vedeni, které zatéZuje 22 respondentti. 20 pracovniki v socialnich sluzbach citi jako
zatézujici kladené vysoké ndroky na vykon, 14 respondentti vnima jako zatéz
nedostatecné vybaveni kompenzacnich a ochrannych pomiticek a 8 PSS oznacilo jako

zatéZujici vysokou miru odpovédnosti spojenou s pracovni roli. V mensim poctu
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se objevovaly i odpovédi v podobé kolektivu, fyzické zatéze, neredlnych ocekavani

¢i nedostate¢nou supervizi.

Prvni vyzkumna otdzka ve znéni VO1: S ¢im souvisi nejvétsi psychicka zatéz
béhem vykonu priace u pracovnikii v socidlnich sluzbach s lidmi s mentalnim

postiZzenim?

Kvyzkumné otdzce cislo jedna se vztahovaly otazky ze strukturovaného
Meisterova dotazniku, tedy otazka ¢. 7-16. Otdzka cislo 7 se tykala casové tisné
pfi vykonu své prace, kdy souhlasili 4 respondenti, nevim, nékdy ano, nékdy
ne oznacilo 33 respondentu, nesouhlasilo 27 respondentti. Celkové se dle hodnoceni

podle kritického medianu ukézalo, Ze pravé ¢asova tisen je psychickou zatéZzi pro PSS.

Otazka ¢. 8 zjisStovala, zda je prace pro pracovniky uspokojivd, souhlasilo
41 respondentti, nesouhlasil 1 respondent, z vyzkumu vyplyva, zZe pracovnici jsou

spokojeni s praci a chodi do ni radi.

Otazka ¢ 9 se zabyvala vysokou odpovédnosti za vykonanou praci.
5 respondentu souhlasilo, Ze vnimaji odpovédnost jako zatézujici, 33 pracovniki
odpovédélo, Ze nékdy ano, nékdy ne a 17 jich nesouhlasilo. Po se¢teni vSech odpovédi
se vSak vysoka mira odpovédnosti ukdzala jako hranicni, pfi vnimani odpovédnosti

jako psychicky zatéZujici.

Otazka ¢: 10 se vénovala zajimavosti prace, zda ji pracovnici nepocituji jako
otupujici. 37 respondentti odpovédélo ano, 5 z nich nesouhlasilo. Vyplynulo tedy,

Ze prace pro PSS je otupujici, ale neni psychicky zatézujici.

Otdzka ¢. 11 se zabyvala problémy a konflikty pfi vykonu prace. 30 respondentti
se potyka s problémy a konflikty a 4 pracovnici nesouhlasili, Ze by se s problémy
potykali. Celkové problémy a konflikty na pracovisti PSS nevnimaji jako psychickou

zatéz.
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Otdzka ¢. 12 se zabyvala monotonii pfi vykonu prace a zda je vnimdana jako
psychicka zatéz. 42 respondenti odpovédélo, Ze monotonii prfi praci pocituje, ale

i presto neni psychickou zatézi.

Otazka ¢. 13 se tykala narocnosti prace, kterd zplisobuje nervozitu.
14 respondentti souhlasilo, 40 respondentti uvedlo, odpovéd nevim, nékdy ano,
nékdy ne a 6 respondentt1 s tvrzenim nesouhlasilo. I pfesto po vyhodnoceni kritickym

medidnem je nervozita vyhodnocena pro pracovniky jako psychicky zatéZujici.

Otdzka ¢. 14 presyceni pfi vykonu prace uvedlo 27 respondentti, Ze by nejradéji
délalo néco jiného a 6 jich s tvrzenim nesouhlasilo. Celkové hodnoceni vsak ukazuje,

Ze nezpuisobuje u PSS psychickou zatéz.

Otdzka ¢. 15 zjistovala psychickou zatéz, ktera ma vliv na tinavu béhem vykonu
prace PSS. 10 respondenti odpovédeélo, ze pocituje tnavu, 38 nékdy ano, nékdy
ne all respondentti tvrzeni vyvratilo. Po celkovém zhodnoceni odpovédi vsech

respondentt, je inava béhem vykonu prace psychicky zatézujici.

Otazka ¢. 16 a zaroven posledni strukturovana otdzka Meisterova dotazniku
zjiStovala, zda je prace psychicky tak ndrocna, Ze ji nelze délat po léta se stejnou
vykonnosti. 3 respondenti s tvrzenim souhlasili a 29 nesouhlasilo. Po vyhodnoceni
vSech 95 odpovédi vyplynulo, Ze prace je tak psychicky ndrocnd, Ze ji nelze délat

se stejnou vykonnosti, coz je pro PSS kriticky zatéZujici.

Otazka ¢. 17 byla otevrend, kde respondenti vyjadfovali své nazory a postoje,
na které nebyl prostor vramci wuzavienych otdzek v dotazniku. Nejcastéji
se objevovalo opét financni ohodnoceni ¢i nedostatek motivace nebo také, Ze prace
v socidlnich sluzbach je malo ocenéna vefejnosti. Respondenti vsak takeé casto uvadéli,

Ze praci maji radi a berou ji jako poslani.
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Diskuse

V této kapitole shrnu své poznatky ziskané v prtibéhu psani této prace a uvedu

vysledky stanoveného cile.

Béhem zpracovavani teoretické ¢asti jsem vychdzela z dostupné ceské odborné
literatury, ale i té zahrani¢ni. Casto jsem také Cerpala zlegislativy, a to hlavné

v piipadé socialnich sluzeb v Ceské republice.

V empirické ¢asti jsem fesila nékolik prekazek pfi jejim zpracovani. Jako hlavni
prekdzku vidim v samotném stanoventi si vyzkumnych otazek, tak aby byly v souladu
s cilem préace a naslednou tvorbu dotazniku, tak aby byly otdzky vhodné sestaveny
a jejim naslednym zpracovanim byly zodpovézeny vyzkumné otazky. Po zpracovani
dotazniku jsem oslovila pracovniky v socialnich sluzbach o jeho vyplnéni. Dotaznik
byl uréen pouze pro PSS z toho diivodu, protoZe si myslim, Ze jsou s lidmi s mentalnim
postiZenim v nejuzsim kontaktu a také proto, aby mohly byt nasledné navrhy lépe

zpracovany pfimo na jejich potreby.

Béhem dotaznikového Setfeni jsem byla mile prekvapena, Ze byly dotazniky
vyplnény pomérné v rychlém casovém useku a dostatecné vysokém poctu, aby mohl
byt vyzkum zpracovan. Ocenila jsem také vyuZiti, ze strany PSS, k vyjadfeni
se k posledni oteviené otdzce v dotazniku, kde mohli projevit své ndzory a postoje.

Otdzka skytala pomérné hodné uzitecnych odpovédi, se kterymi jsem ddle pracovala.

Zaroven si myslim, Ze vysledky prace poukazovaly na rtznorodou skupinu
respondentti. Prace v socidlnich sluZbach je sice narocna, ale z dotaznikového Setreni
vyplynulo, Ze ji lidé délaji radi a casto pravé kvili klientim, protoZe je jim cilova
skupina lidé s mentalnim postiZenim blizka a citi potfebu pomahat ostatnim. Celkové
pracovniktim praci stéZuje primarné rozsahla administrativa, ktera jim zabira velkou

¢ast pracovni doby a také neshody v kolektivu ¢i vysoké ndroky od vedeni.
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Cilem prace bylo analyzovat, v em spociva psychicka pracovni zatéz
pracovnikti v socialnich sluzbach pfi praci slidmi s mentalnim postiZenim a s ¢im
souvisi. Z vyzkumu vyplynulo, Ze nejvice je psychicky zatéZuje casova tisen, vysoka

odpovédnost za praci, nervozita, inava a dlouhodoba tinosnost.

Mezi konkrétni prvky, které pracovniky v socidlnich sluzbach zatéZuji jsou
podle vyhodnocené otazky zdotazniku primdrné nizkd uroven financniho
ohodnoceni, rozsahld administrativni ¢innost a s tim spojeny nedostatek casu
vénovany klientiim, komunikace s agresivnim ¢i nespolupracujicim klientem, absence
pochvaly a ocenéni, vysoké naroky kladné na pozici PSS, nedostate¢né vybaveni

kompenzaénimi a ochrannymi pomtuickami a vysoka mira odpovédnosti.

Cil prace byl podle mého nazoru naplnén a ziskala jsem dostatek informaci,
které vnimaji pracovnici v socidlnich sluzbach jako psychicky zatéZujici pro vykon
jejich profese. Z vysledkt zjisténych z dotaznikového Setfeni jsem vypracovala
navrhy, které mohou slouZit jako prevence proti jejich vzniku. Navrhy mohou
primarné poslouzit vedoucim pracovnikiim v socidlnich sluzbach, aby lépe
porozuméli obavam, které PSS vnimaji jako duleZité pro vykon jejich profese a tim
zkvalitnit poskytované socidlni sluzby domovi{i v navaznosti na spokojenost

zaméstnancu.
Navrhy prevence na snizeni psychické zatéze

Casova tiseii, kdy pracovnici pocituji nedostatek ¢asu na plnéni svych pracovnich
povinnosti. ReSenim je lepsi organizace prace PSS jak z hlediska ¢asu, tak z pohledu
naplné prace a presné definovani pracovnich povinnosti a kompetenci. DuleZité
je i nastaveni priorit prace. V pripadé, ze byla maximalizovana efektivita prace u PSS
je feSenim zvySeni poctu pracovnikti k rozloZeni zatéZe s ohledem na rozpocet

domova.
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Vysoka odpovédnost, kterou pracovnici v socidlnich sluzbach vnimaji jako zatézujici
lze feSit pomoci pravidelnych rozhovort s nadfizenym, pomoc a podpora od kolegti

a dale pak supervizi at uz individualni ¢i skupinovou.

Nervozita, ktera vede rovnéz k psychickému zatiZeni je mozZznd reSit relaxacnimi
technikami, které by se staly soucasti denni rutiny, pripadné poskytnout Skoleni

zabyvajici se stresem.

Unava, trvald tnava je znadmkou pracovniho pfetiZeni. Dflezité je dodrzovani
pravidelnych prestavek, pripadné zkraceni smén nebo poskytnuti dostatek prostoru

pro odpocinek.

Dlouhodoba tnosnost, ktera se také fadila k zatézujici, z dtivodu, Ze pracovnici citi,
e préci nelze dlouhodobé vykonavat se stejnym nasazenim. ReSenim je zavedeni
preventivnich opatfeni proti syndromu vyhoteni, tzn. posilovani dusevniho zdravi.
Miizou to byt napriklad meditace, sport, masaze apod., které muiize zaméstnavatel

nabizet jako benefit pro zaméstnance.

Nedostatecné finanéni ohodnoceni, zvyseni platti, ¢i zavedeni finan¢nich bonust
nebo dalsich odmén mtiZze sniZit miru jejich psychického zatiZeni. Idealnim feSenim
nedostatecného finanéniho ohodnoceni, je propracovany motivacni systém

odménovani s ohledem na cile organizace.

Fyzicka zatéz, ktera se také objevovala jako zatézujici je s touto profesi spjata a mtize
mit za nasledek odchod zaméstnancti. Proto je nutné mit dostatek pomticek
usnadnujici praci PSS, jako jsou polohovaci postele, zvedaky ¢i Skoleni v oblasti

ergonomie, které by mohli fyzickou zatéZ snizit.

Podcenovani ze strany vedeni, kdy je nutno dat dostatek prostoru pracovnikiim

k vyjadreni svych ndzora postojit a potfeb a zdroven tyto poznatky implementovat
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do praxe. DtleZit4 je také zpétna vazba od vedeni k PSS, transparentni a jednoduchy

systém ocenovani, coz vede k motivaci pracovnik.

Nedostatek personalu, jako vychozi feSeni se nabizi mit dostatek kvalifikovaného
personalu spolu se spravné nastavenymi internimi procesy, aby zaméstnanci mohli
poskytovat kvalitni péci bez spéchu a stresu. Dale pak prace s kolektivem, aby doslo

ke zlepSeni vztahti na pracovisti, jejich ocenéni a podpora.

Administrativni zatéz, kterou rovnéz pracovnici ¢asto uvadéli, se nabizi jako feSeni
reorganizace administrativnich povinnosti, pfipadné jejich digitalizace naptiklad
v podobé ¢tecich zafizeni ¢i intuitivnich programti, metodické vedeni a pomoc

ze strany kompetentniho pracovnika.

Prace s agresivnim ¢i nespolupracujicim klientem, feSenim je vytvoreni metodickych
postupti, komunikace s pracovniky, pripadné Skoleni =zabyvajici se danou

problematikou.

Potteba vétsiho uznani od spolecnosti, feSenim je organizace vefejné osvéty, ktera
zvysi povédomi o narocnosti prace v socialnich sluZbach a prispéje ke zvyseni uznani

profese.
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Zaver

Tématem této bakalarské prace byla , Psychicka ndro¢nost profese pracovnika
v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim postiZenim”. Prace byla rozloZena na dvé

hlavni ¢asti, a to teoretickou a empirickou.

Zvolit si téma, kterym se bude bakalarska prace zabyvat pro mé nebylo prilis
slozité, protoZe s ohledem na vlastni profesni zkuSenosti jsem si byla védoma
narocnosti prace s touto specifickou cilovou skupinou, zejména z psychického

hlediska, ale chtéla jsem analyzovat s ¢im konkrétné se poji.

Na pocatku bylo diilezité si stanovit cil prace, ktery jsem si stanovila pomérné
rychle stim, Ze chci vyzkumem analyzovat s ¢im konkrétné psychicka narocnost
souvisi. Zvolila jsem si metodu dotaznikového Setfeni a tim je vysledek prace
vyuZzitelny pro vSechny zafizeni poskytujici pobytovou sluzbu pro osoby se
zdravotnim postiZenim v ramci celé Ceské republiky. Jsem si viak védoma, Ze pokud
bych si zvolila metodu kvalitativni a konkrétni organizaci, mohly byt vysledky prace
relevantnéjsi a pfinosnéjsi pro danou organizaci a lépe by se dosahovalo zmén ku
prospéchu pracovnikt. Ale i presto si myslim, Ze dotaznik je validni a jako podnét ke

zméné miiZze alespon ramcové poslouzit ke zjisténi tirovné psychické zatéze.

Po stanoveni cilti jsem aktivné vyhledavala dostupnou literaturu k tématu.
Odborné literatury véetné legislativy jsem nasla dostatek, tak abych mohla zpracovat

teoretickou cast prace.

V teoretické c¢asti jsem se zabyval nejprve socidlnimi sluzbami, které jsem obecné
charakterizovala a nasledné dle legislativy roztfidila. Dale jsem detailn&ji popsala
pobytové socialni sluzby, vzhledem k tomu, Ze vétsina dospélych jedincti s mentalni
postiZzenim pobyva v domovech pro osoby se zdravotnim postiZenim, dale jsem

objasnila pozici pracovnika v socialnich sluZbach, ktefi byli stéZejni pro moji praci.
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Druhou ¢ast teorie jsem vénovala mentalnimu postiZeni, jak charakteristice této cilové
skupiny, tak specifik vyZadované péce podle miry postizeni. Ve tfeti ¢asti prace jsem
se soustfedila pfimo na narocnost prace v socidlnich sluzbach. Detailnéji jsem popsala
stres, zatézové situace, typy téchto situaci a reakce na né. Zameéfila jsem se také
na metody zvladani zatéZovych situaci. Tato kapitola tizce souvisela s cilem prace,
kde jsem zjiStovala s ¢im souvisi psychicka pracovni zatéZ pracovnikt v socidlnich

sluzbach v pfimé péci.

V empirické casti jsem predstavila cil empirického Setfeni, kterym bylo analyzovat
psychickou zatéz pracovnikii v socidlnich sluzbach scilovou skupinou lidé
s mentalnim postizenim. Nasledné jsem si stanovila dvé vyzkumné otazky,

které vyplynuly z cile prace a z teoretické casti bakalarské prace.

Po stanoveni vyzkumnych otazek jsem si zvolila metodu postupu sbéru dat. Data
na zodpovézeni vyzkumnych otdzek jsem ziskala pomoci kvantitativniho vyzkumu,
a to konkrétné dotaznikovym Setfenim. Nasledné jsem si zvolila cilovou skupinu
respondent(i a zptlisob sbéru odpovédi z dotazniku. Vysledky empirického Setreni
jsem popsala pomoci tabulek a zdroven jsem jednotlivé otdzky zndzornila pomoci
grafa. Odpovédi na otdzky z dotaznikového Setfeni slouZily ke zodpovézeni

vyzkumnych otazek.

Z dotaznikového Setfeni vyplynuly oblasti, které pracovnici v socialnich sluzbach
vnimaji jako psychicky zatéZujici, a proto jsem vypracovala navrhy, za pomoci kterych

je mozné psychické zatéZi uplné predejit, nebo ji alesporn zmirnit.

Vétim, ze vysledky z dotaznikového Setfeni budou pro vybrané organizace
poskytujici pobytové sluzby lidem s mentdlnim postiZenim prinosem a diky tomu
budou moci zkvalitnit pracovni podminky pro PSS, aby nedochdzelo k psychické

zatézi.
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Ptiloha

Dotaznik

VaZeni respondenti,

jmenuji se Pavla Husakova a jsem studentkou Univerzity Palackého v Olomouci obor
socidlni prace. Rada bych Vas pozadala o ucast ve vyzkumu pro moji bakalarskou
praci, ktera se zabyva psychickou zatézi pracovnikt v socidlnich sluzbach pracujicich
s lidmi s mentalnim postiZenim. Vase zkuSenosti a nazory jsou pro mé velmi cenné

a pomohou mi lépe porozumét vyzvam, které tato prace prinasi.

Vyplnéni tohoto dotazniku by nemélo zabrat vice nez 10 minut vasSeho casu.
Vase odpovédi zlistanou anonymni a budou pouzity pouze pro ucely této bakalarské
prace. Neexistuji spravné nebo Spatné odpovédi, hleddm vaSe upfimné nazory
a zkuSenosti. Pokud mate jakékoli otdzky nebo pokud potfebujete vice informaci

o mém vyzkumu, nevahejte mé kontaktovat na emailu: pavlahusakova@icloud.com
Dékuji Vam za c¢as a ochotu se podilet na mém vyzkumu.

S pozdravem,

Pavla Husakova, DiS.
Studentka UPOL

1. Pohlavi

e Zena

e Muz

e Jiné
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3. Pracovni pozice

o PSS

e Socialni pracovnik

e Aktivizacni pracovnik
e Zdravotni sestra

e Jiné, uvedte..............

4. Vzdélani

e Zakladni skola

e Stredni Skola (vyucni list)

e Stredni skola (maturitni zkouska)
e Vyssi odborna skola

e Vysoka skola

5. Jak dlouho pracujete v socialnich sluzbach s lidmi s mentalnim postizenim?
e Meéné nez 1 rok

e 1-3roky
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e 3-5]et
e 5-10let

e Vicenez 10 let

Jaky prvek Vasi profesni ¢innosti povazujete za nejvice zatézujici?
Komunikace s agresivnimi klienty, ktefi nejsou ochotni spolupracovat.
Pocit nespokojenosti v rdmci zaméstnani.

Nizk4 aroven finanéniho ohodnoceni.

Absence ocenéni a pochvaly ze strany vedeni.

Vysokd mira odpovédnosti spojena s pracovni roli.

Omezeny cas vénovany klienttim.

Vysoké naroky kladené na vykon pracovnich tkol.

Nedostatecné vybaveni, véetné kompenzacnich a ochrannych pomticek.
Rozsdhla administrativni zatéz.

Jiné, uvedte...............ooooeinll

Maistertv dotaznik

5 - ano, plné souhlasi

4 - spiSe ano

3 - nevim, nékdy ano, nékdy ne

68



2 - spiSe nesouhlasim

1 - ne, viibec nesouhlasi

7. Pfi praci mivam casto pocit casového tlaku 5 4 3 2 1
8. Prace mé neuspokojuje, chodim do ni nerad/a. 5 4 3 2 1

9. Prace mé velmi psychicky zatéZuje pro vysokou zodpovédnost, spojenou

se zavaznymi dtsledky. 5 4 3 2 1
10. Prace je malo zajimavd, duSevné je spiSe otupujici. 5 4 3 2 1

11. V praci mam casté konflikty a problémy, od nichZ se nemohu odpoutat ani

po skonéeni pracovnidoby. 5 4 3 2 1

12. Pfi praci udrzuji jen s namahou pozornost, protoze se po dlouhou dobu nic nového

nedéje. 5 4 3 2 1

13. Prace je psychicky tak narocna, Ze po né€kolika hodinach citim nervozitu

a rozechvélost. 5 4 3 2 1

14. Po nékolika hodindch mam préce natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco jiného.

5 4 3 2 1

15. Prace je psychicky tak narocna, Ze po nékolika hodinach citim tmavu a ochablost.

5 4 3 2 1

16. Prace je psychicky tak naroc¢na, Ze ji nelze délat po léta se stejnou vykonnosti.

5 4 3 2 1

17. Chcete mi sdélit dalsi sviij nazor, postoj, nebo cokoliv dalsiho? Zde mate prostor.
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