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Souhrn diplomové prace

Diplomova prace je zaméfena na problematiku spojenou se vznikem syndromu
vyhoteni u nelékaiského zdravotnického persondlu. V teoretické ¢asti je vysvétlen samotny
pojem burnoutu, jsou zde uvedeny faktory podilejici se na jeho vzniku a rozvoji, jako i
prevence a lécba jiz ptitomného syndromu vyhoteni. Prace se zamétuje na nejvice postizené
profese, u kterych se muze vyskytovat nejen samotnych syndrom vyhoteni, ale i choroby
s podobnymi pfiznaky. Praktickd cast prace popisuje vysledky plosného vyzkumu
provadéného formou dotaznikového Setfeni vedouciho ke zjisténi miry vyskytu syndromu
vyhoteni na zaklad¢ délky praxe, véku, hodnoceni interpersondlnich vztahl u respondentt.

Cely vyzkum probihal anonymni formou.

Kli¢ova slova: burnout, druhy, intervence, prevence, protektivni faktory, protipoly, rizikové

faktory, symptomy, syndrom vyhoteni, stresory.

Clenéni diplomové prace

Diplomova prace je rozdélena do dvou hlavnich kapitol - Teoretické ¢asti a Empirické
¢asti. V teoretické Casti si podrobné nastinime co je syndrom vyhoteni, jaké je jeho historie,
definice, a které profese jsou nejcastéji timto syndromem postizeny. Zaméiime se na hlavni
ptiznaky burnoutu, jeho vyvoj a prabéh. Zarovenl porovname syndrom vyhoieni i s jinymi
diagnézami jako je syndrom vycerpani, deprese a alexithymie. Déle se podivame na rizikové
faktory ovlivitujici syndrom vyhoteni a na prevenci, jak se proti témto faktorim a prvotnim

ptiznaklim branit.

V empirické ¢asti diplomové prace se zaméfime na jednotlivé vysledky plynouci
z dotaznikového Setieni, které bylo provedeno mezi péti nemocnicemi Krajské zdravotni a.s.
V této kapitole jsou stanoveny cile vyzkumu a pracovni hypotézy, metodika a organizace
vyzkumu. Nésledné je popisovan zkoumany vzorek a respondentli a zaznamenané vysledky

z dotaznikového Setfeni jsou vyjadieny formou tabulkového a grafického znazornéni.

V zéavéru této kapitoly se zamétujeme na vyhodnoceni ovéfeni pritomnosti syndromu

vyhoteni u respondentl a ovéteni samotnych pfedem formulovanych hypotéz vyzkumné ¢asti.



Nasleduje shrnuti dotaznikového Setfeni a plynouci opatieni pro vznik a rozvoj burnoutu u
nelékarského zdravotnického personélu. Pfedposledni kapitolou je zaroven diskuze zamétujici

se na teoretické poznatky popsané v praktické ¢asti diplomové prace.

Cile diplomové prace

Prakticka ¢ast diplomové prace je rozdélena do nékolika zékladnich ¢asti, kde se prvni
cast zaméfuje pfedevsim na stanoveni vyzkumnych cili a pracovnich hypotéz. Druhd dilci
cast vyzkumné prace se orientuje na popis metody a organizace vyzkumu, jez vedla k ziskani
potfebnych udajii vedoucich k vyhodnoceni provadéného vyzkumného Setfeni. V nasledujici
Casti jsou uvedeny podrobné vysledky dotaznikového Setieni spolu s grafickym vyjadfenim
ziskanych poznatkli a druha ¢éast dotaznikového Setfeni, kterd vede ke zjiSténi intenzity
vyskytu burnoutu u dotazovanych nelékatskych pracovnikili, jeZ je rovnéz zpracovdna do
grafické podoby a jejiz vysledky jsou prezentovany v diskuzi, jako i celkové shrnuti vysledki.

Cilem diplomové prace je zjistit, jakou mérou se podileji dané aspekty na vzniku
syndromu vyhotfeni u nelékafského zdravotnického persondlu. Nachylnost ke wvzniku
syndromu vyhotfeni byla u jednotlivych respondentli hodnocena v zavislosti na véku
zdravotnického persondlu, délce jeho praxe na nemocni¢nich oddé€lenich, dale na zakladé
hodnoceni jednotlivych vztaht na pracovisti a také dle toho, zda mé zdravotnicky personal na

pracovisti k dispozici psychologa ¢i jiny pomocny terapeuticky personal pro vlastni potiebu.

Do souvislosti bylo rovnéZ dano riziko vzniku syndromu vyhofeni a rodinny stav
nelékaiského personalu, stejné jako i1 piitomnost psychologického persondlu jako jedné
Z moZnosti pfedchazeni vzniku burnoutu nebo jeho 1écby u jiz pfitomného vyhoteni. Na zavér
celého hodnoceni se zamétfujeme na danou osobnostni rovinu, ve které je nejvice patrny

syndrom vyhoteni (emocionalni, socialni, rozumova a télesné rovina jedince).
Jednotlivé cile diplomové préace jsou nasledujici:

Cil ¢.1. Cilem je zjistit, ve které¢ vékové skupin€ se nejcastéji objevuje syndrom

vyhoteni.

Cil ¢.2. Cilem je zjistit, zda délka praxe ovliviiuje syndrom vyhoteni.
Cil ¢.3. Cilem je ovéfit, jestli psychologickd pomoc na pracovisti ovliviiuje vyskyt

burnoutu u zdravotnického personalu.



Hypotézy diplomové prace:

Hypotéza €.1.  Nejvyssi mira vzniku vyhoieni se objevuje u pracovnikli spadajicich
do veékové skupiny 21-35 let.

Hypotéza €.2.  Respondenti, bez rodiny, vykazuji vySs$i procento vyskytu burnoutu
nez ti, ktefi maji rodinu a déti.

Hypotéza €.3.  Nejvyssi tendence ke vzniku syndromu vyhoteni se objevuje u
nelékaiského zdravotnického personalu s délkou praxe do deseti let.

Hypotéza ¢.4.  Interpersondlni vztahy se negativné podileji na vzniku burnoutu u
respondentll.

Hypotéza €.5.  Psychologick4 pomoc snizuje miru vyskytu burnoutu u respondent.

Hypotéza ¢.6.  Nejvice se syndrom vyhoteni vyskytuje v télesné roving.

Pouzité vyzkumné metody

K zachyceni syndromu vyhoteni a ke zjisténi potfebnych informaci tykajicich se této
problematiky u nelékafského zdravotnického persondlu jsem zvolila v souCasnosti Casto
pouzivanou metodu a to anonymni dotaznikové Setfeni. Cely dotaznik je rozdélen do dvou

casti a celkem obsahuje 38 otazek.

Prvni, neboli anamnestickd ¢ast, slouzi k podrobnému ziskani informaci o
respondentovi. Obsahuje otazky tykajici se v€ku, pohlavi, rodinného stavu, déti a samoziejmé
1 délky praxe a formy bydleni (mnohdy spojeno s moZnou formou relaxace). Do této ¢asti
dotazniku jsou zahrnuty 1 otazky tykajici se pfitomnosti psychologické pomoci na odd¢lent,
pracovnich vztahii a zjiSténi pocitl nelékatskych zdravotnickych pracovnikli pfed néstupem
do préace a po odchodu z prace. Polozky anamnestické Casti dotazniku jsou tvofeny prevazné
uzavienymi otdzkami, kdy si respondenti mohli vybrat z nabidnutych moZnosti tu, ktera
nejvice piiblizovala jejich skuteny stav. V dotazniku jsou rovnéz zahrnuty otazky tykajici se

finan¢niho ohodnoceni a miry spokojenosti s ohodnocenim jejich nadtizeného.

Druhé ¢ést dotaznikového Setfeni je zaméfena na zjiSténi, zda a v jakém rozsahu je
syndrom vyhofeni u respondentt pfitomen. K tomuto dotazovani byl pouzit dotaznik z knihy
Antistresovy program pro ucitele od autorit C. Henniga a G. Kellera (1996) a dotaznik
zaméfeny na syndrom vyhoteni u uéiteli od autorky Potterové (1997). Ukolem pro dotazujici

zde bylo zaSkrtnuti ¢isla, které odpovida tomu, jak se v bézném Zivoté dana situace vyviji a



déje. K dispozici je numerické skala od 0 do 4, kde 0 popisuje, ze se dana situace vyskytuje

jen ziidka nebo nikdy a ¢islo 4 znaci stale se opakujici situaci.

Doporuceni pro praxi

Vysledky, které jsme zaznamenali Vv empirické Casti této prace, by mohli slouzit
fidicim pracovnikim jednotlivych oddéleni, bez zaméteni na specifikaci, k inspiraci, se
kterymi tématy je nejlepsi zacit pii zlepSovani pracovnich podminek a celkového pracovniho
prostfedi na oddéleni. Tyto poznatky lze rovné€z vyuzit pfi tvorbé preventivnich programi
zaméfenych na prevenci syndromu vyhoteni, které by mohly prohlubovat prozitky

smysluplnosti a pomoci objevovat nové hodnoty pro jedince.

NejdilezitéjSim opatfenim proti vzniku burnoutu je odborna pomoc pfi jakychkoliv
problémech nelékaiského zdravotnického persondlu. Jistota, ze muze zaméstnanec své
problémy s nékym fesit je brdnou k otevieni diveéry mezi zaméstnance a zaméstnavatelem,
nebot’ oba by méli mit pocit, Ze jeden bez druhého nemohou své poslani v nemocnici
vykonévat a proto je zapotiebi udélat vSe co je v silach nadfizené¢ho, aby mohl zabezpecit

svému zameéstnanci to, co ma pozitivni vliv na jeho psychickou stranku.

Jak je popsano v mnohych odbornych publikaci, nejlepsSim preventivnim opatfenim
pro vznik syndromu vyhoteni je dodrZzovani dostatecného odpocinku a relaxace, kdy si ¢lovék
udéla ¢as sam pro sebe. Z tohoto hlediska bych doporucovala jednotlivym oddé€lenim, aby pro
své pracovniky vytvorili motivacni relaxa¢ni pobyty, které by byly odménou za dobie
vykonanou praci. Tyto pobyty by mohli byt rovnézZ spojené s odbornou piednaskou zamétujici
se na kvalifikaci daného odd¢€leni. Pracovnik by tak ziskal nejen zaslouzeny odpocinek
spojeny s relaxacnim pobytem, ale i by se zaclenil do celozivotniho vzdélavani nenasilnou
formou. V tomto sméru by se zaméstnavatelé nebo nejblizsi nadfizeni méli zamyslet nad
pravidly odmeénovani nebot’ zastinéni nebo upiednostiiovani nékterych zameéstnanci by u
ostatnich mohlo vést k rychlejsSimu rozvoji burnoutu. Kazdy zaméstnanec by mél védeét, ze je
V jeho silach o odménu bojovat a ze ma stejné velkou Sanci na vyhru a odpocinek jako

kdokoliv jiny.
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