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Uvod

Bez prace cely Zivot ztrouchnivi,
ale kdyz je prace bezduchd, Zivot se dusi a umira.

(Albert Caus)

Termin vyhoteni je jiz znam od sedmdesatych let 20. stoleti, ale v dnesni dobé mame
o ném rozlicné predstavy. Jaky stav si mizeme piedstavit pod slovem vyhoteni? Urcité
dlouhodobé emocionalni vycerpani, také frustraci, ¢lovéka zijicitho v neustdlém casovém

stresu a v neposledni fad¢ jisté fyzicky vyCerpaného.

Jakym zplsobem je mozné poznat, Ze se s ndmi néco déje a u kterych skupin se
nejvice syndrom vyhoteni vyskytuje?

Syndrom vyhoteni nejvice ohrozuji profese, které se nazyvaji pomahajici. Mezi tyto
povolani bezesporu patii profese zdravotni sestry. Sestra je dennodenné vystavovana
stresovym situacim, pracuje nad Uroveit svych moznosti, schopnosti a kompetence, ztraci
iluze o své Cinnosti, je Casto fyzicky a psychicky pfetézovana. Proto je nutné zajimat se o
problematiku zdravotnich sester, snazit se predchéazet situacim stresovym a pokusit se najit
zpusobit, jak tuto zatéz snizit.

Bakalafska prace se zabyvat syndromem vyhoteni z teoretického pohledu, snaha bude
o jeho objasnéni, smysl, popis jeho pribchu, diagnostiku a mozné zpisoby prevence.

Empirickéd cast bude zaméfena na srovnani zatéze zdravotnich sester pracujicich ve
vojenském a civilnim sektoru v celé Ceské republice a ktera z oslovenych skupin je vice
ohroZena vznikem syndromy vyhofeni a zda na jeho vznik ma vliv celkova délka praxe ve
zdravotnictvi.

Pro vyzkum bude pouzita dotaznikova metoda a to standardizovany dotaznik spolu s

vlastné vypracovanym dotaznikem.



1. Psychické vyhoreni

Skutecne, on byl nepostradatelny!

Vsude, kde se néco delo pro blaho obce, byl ¢inny, byl tady.
Slavnosti a baly, dostihy i udileni cen,

hostiny i zkouska hasicské strikacky - bez ného to prosté neslo.
Bez neho se nic neudalo, ani chvili nemél volno.

Ani véera, kdyz ho pohibivali, u toho nemohl chybét.
(Wilhelm Busch)

Muzeme klast lidskou otazku:

,,Kdo pracuje zdravé, podobd se zahradnikovi - nema potiebu byt nepostradatelny svym

rostlinam, zkratka se o né rad stara a o sebe takeé. “

., Pocituji napéti, citim se nesvobodny/a, citim vnitrni tlak. Vtiraji se mi uzkostné myslenky na
minulou nebo budouci zateéz. SniZuje se moje schopnost zvlddat kazdodenni Zivot. Mnoho
starosti mne nuti zacinat den s mensimi chuti a odvahou. Dopravam si méné odpocinku. Na
konci prace se citim vycerpan/a dusevné i télesnée.

(Tosnerova, Tosner, 2002, s.3)



1.1 Prehled odbornych nazori na syndrom vyhoreni

Vyroky psychologii, zabyvajicich se syndromem vyhoteni, vypaleni, téz vyhaslosti
neboli syndromem burnout. Anglické slovo ,,to burn“ znamena hotet, ve spojeni ,,burn out*

pak dohoftet, vyhotet, vyhasnout.

,Burnout je formalné definovan a subjektivné prozivan jako stav télesného, citového
a duSevniho vycerpani, zptsobeného dlouhodobym pobyvanim v situacich , které jsou
emociondln¢ mimotfadné narocné. Tato emociondlni naro¢nost je nejCastéji zplusobena

spojenim velkého ocekéavani s chronickymi situa¢nimi stresy.

,Burnout je doprovazen celym souborem piiznakl. Patii mezi né télesné zhrouceni,
pocity bezmoci a beznadégje, ztraty iluzi, negativnich postoji k praci, klidem zaméstnani 1 k
zivotu jako celku. Ve své extrémni podobé bucnout piedstavuje hrani¢ni bod. Dostane-li se
¢lovék za néj, jeho schopnost zvladat pozadavky, které prostiedi na n¢j klade, je podstatné

snizena.‘

»Burnout mize byt na jedné strané¢ mimotadné bolestivym a tizivym zézitkem.
Na druhé stran¢ vSak tam, kde se s nim moudfe zachazi, da se burnout ptekonat. Mlze se
dokonce stat prvnim krokem ke zlepSeni povédomi o tom, kym jsme. MuZe obohatit nase
povédomi o to, co to je byt ¢lovékem (odpovédi na naSi otazku identity). Mize byt
pfedchiidcem dilezitych zivotnich zmén, naseho osobniho rlstu a vyvoje nasi osobnosti.
Lidé, kteti takto zvladli burnout (své psychické vyhoteni) témét bez vyjimky pokracuji dale
lepsim a plngj§im Zivotem. Zivotem bohat$im, nez byl ten, v némz své psychické vyhofeni
prozili. «

(Pines, Aronsona in Ktivohlavy, 1998, s.11)

Autor knihy Psychickd uskali pomahajicich profesi vytvoftil pojem ,,syndrom poméhajicich®,
ktery pojal jako narcistickou poruchu. Clovék, ktery si zvolil pomahajici profesi, si podle ngj
Casto fesi — vétSinou nevédomé — své ranné trauma odmitnutého ditéte, sviij hlad po uznéni,

po empatickém porozuméni a po vzajemnosti, jez se nehrouti v diisledku selhani ¢i agrese.



Pro mnoho lidi je prace otrofinou a jejich zaméstnani bolestnou prazdnotou. Po
»bezduchém® pracovnim dnu se lidé citi vyCerpani a ,,prazdni® a maji malo chuti vratit se
druhy den do prace. Bezducha prace ni¢i nadSeni tak dlouho, az udusi motivaci. Schopnosti a
znalosti zGstavaji nedotcené, ale chut’ podavat vykony — vnitini naboj — Klesa. Vyhoteni je
nemoci duse, protoze potlacuje vili. Postupné je motivace, tato zahadna sila, ktera nas Zene
kuptedu, poskozena — v horsich ptipadech znicena.

(Potterova, 1997, s.11)

Syndrom vyhoteni lze popsat jako dusSevni stav objevujici se ¢asto u lidi, ktefi pracuji
s jinymi lidmi a jejichz profese je na mezilidské komunikaci zavisla. Tento stav ohlaSuje cela
fada ptiznaki: ¢lovek se citi celkové Spatné, je emociondlng, dusevné i télesn€ unaveny. Ma
pocity bezmoci a beznadéje, nema chut’ do prace ani radost ze zZivota.

((Tosnerova, Tosner, 2002, s.3)

Helena Sek
,Burnout neni vysledek dlouho trvajiciho stresu, je to spiSe diisledek selhani procest adaptace
( schopnosti a moznosti vyrovnat se s tézkou situaci).*

,Bucnout je stav chronického Spatného fungovani.*

Shirley Kashoff
,Burnout je stav ¢loveka, ktery se podoba vysychani prament ¢i vybijeni baterie.Stejné jako

stres 1 bucnout neni mimo nds, ale v nds. Nezndme ho, dokud se v nas nezabydli.*

Rehulka
,Burnout je emocni vyprahlost.*
,Burnout je ztratou smyslu pro zaujeti pracovni ¢innosti.*
»,Burnout je vystupiiovana nespokojenost ze ztraty iluzi (disilusionment).*

(Ktivohlavy, 1998, s.48)
Hendrich Freudenberger
,Burnout je stav vyplenéni vSech energetickych zdrojt piivodné velice intenzivné pracujiciho
cloveéka (napt. lidi, ktefi se snazi druhym lidem v jejich tézkostech pomoci a pak se citi sami
pfemozeni jejich problémy).*

(Kfivohlavy, 2001, s. 116)
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Cary Cherniss

,Burnout je vysledek procesu, v némz lidé velice intenzivné zaujati ur¢itym ukolem ztraceji

své nad$eni.«

Edelwich a Richelson

,Burnout je proces, pii némz dochazi k vycerpani fyzickych a dusevnich zdroji (energii),
k vyplenéni celého ntra, k ,,utahdni se* tim, Ze se clovék nadmérné intenzivné snazi dosadhnout
uréitych subjektivné stanovenych nerealistickych ocekdvani nebo ze se snazi uspokojit
takovato nerealisticka ocekavani, kterd mu nékdo jiny stanovi.*

(Ktivohlavy, 1998, s. 49)

Agnes Pines a Elliott Aronson

,Burnout je formalné definovan a subjektivné prozivan jako stav fyzického, emocionalniho a
mentalniho vycerpani, které je zptsobeno dlouhodobym zabyvanim se situacemi, které jsou
emociondln¢ tézké (narocné). Tyto emociondlni pozadavky jsou nejCastéji zplisobeny

kombinaci dvou véci: velkym ocekdvanim a chronickymi situaénimi stresy.*

Maslach a Jackson

»Burnout je syndromem emocionalniho vycerpéani, depersonalizace a snizen¢ho osobniho
vykonu. Dochazi k nému tam, kde lidé pracuji s lidmi, tj. tam, kde se lidé vénuji pottebnym
lidem.*

(Ktivohlavy, 1998, 5.50)
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1.2 Spole¢né znaky definic syndromu vyhoreni

Shrnuti spolecnych znakli syndromu vyhoteni.

Sl

Rada negativnich emocialnich piiznak®i — napf. emocialni vy&erpani, inava, deprese
Ditiraz je kladen na pfiznaky a chovani lidi, vice nez na fyzické ptiznaky burnout
Burnout je uvadén vzdy v souvislosti s vykonem uréitého povolani

Ptiznaky burnout se vyskytuji u jinak psychicky zcela zdravych lidi, tj. nejde o
psychologicky nenormalni osobnosti

Snizend vykonnost (niz$i efektivita prace) pii burnout souvisi tzce s negativnimi

postoji a z nich vyplyvajiciho chovani a ne s niz$i kompetenci ¢i z nizsich pracovnich

schopnosti a dovednosti

Ptiznaky burnout se nékdy rozd¢luji do dvou skupin:

II.

Subjektivni priznaky — mimotadné velka unava, snizené sebe-cenéni a sebe-
hodnoceni, vyplyvajici zpocitd snizené profesionalni kompetence, problémy
Spatného soustfedéni pozornosti,snadného podrazdéni a negativismu.

Objektivni priznaky — zahrnuji po fadu meésict trvajici snizenou vykonnost.Tato
okolnost je zjistitelna 1 spolupracovniky ptijimateli sluzeb.

(K#ivohlavy, 1998, 5.51)
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2. Popis jednotlivych priznakii

Ptehledny popis jednotlivych ptiznakli syndromu vyhoteni v roz¢lenéni podle tirovni, v nichz

se projevuji.
2.1 Psychické projevy syndromu vyhoreni

- dominuje pocit, ze dlouhé a namahavé usili o néco jiz trva nadmérn¢ dlouho a
efektivita tohoto snazeni je v porovnani s vynalozenou ndmahou nepatrna

- vyrazny je pocit celkového, ptredevsim pak dusevniho vycerpéani, v dusevni
oblasti je pak prozivano pfedevSim vycerpani emocionalni, dale pak vycerpani
v oblasti kognitivni spolu s vyraznym poklesem az ztratou motivace

- Unava je popisovana dosti expresivné (,,mam toho po krk*, ,,jsem uz uplné¢ na
dn¢®, ,jsem k smrti unaven®, ,citim se jako vyzdimany*), coZ je v rozporu
s celkovym utlumenim a oplosténim emocionality

- dochéazi kutlumeni celkové aktivity, ale zvlasté kredukeci spontaneity,
kreativity, iniciativy a invence

- prevazuje depresivni ladéni, pocity smutku, frustrace, bezvychodnosti a
beznadgje, tizive je prozivana marnost vynalozeného Usili a jeho bezsmyslnost

- objevuje se presvédéeni o vlastni postradatelnosti az bezcennosti

- projevy negativismu, cynismu a hostility ve vztahu k osobam, jez jsou soucasti
profesionélni prace s lidmi (pacientim — klienttim)

- pokles az naprosta ztrita zdjmu o témata souvisejici s profesi, Casto téz
negativni hodnoceni instituce, v niz byla profese az dosud vykonavana

- sebelitost, intenzivni prozitek nedostatku uznani

- iritabilita, n€kdy téZ (selektivni) interpersondlni senzitivita

- redukce ¢innosti na rutinni postupy, uzivani stereotypnich frazi a klisé¢

(Kebza, 2005, 5.138)
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2.2 Fyzické projevy syndromu vyhoreni

- stav celkové tnavy organismu, apatie, ochablost

- rychlé unavitelnost, dostavujici se po kratkych etapéach relativniho zotaveni

- vegetativni obtize: bolesti u srdce, zmény srde¢ni frekvence, zazivaci obtize

- dychaci obtize a poruchy (nemoznost se dostate¢n¢ nadechnout, ,,lapani po
dechu®)

- Dbolesti hlavy, ¢asto nespecifikované

- poruchy krevniho tlaku

- poruchy spanku

- bolesti ve svalech

- pfetrvavajici celkové tenze

- zvySené riziko vzniku zavislosti v§eho druhu

- zasahy do rytmu, frekvence a intenzity télesné aktivity

(Kebza, 2005, s.138)
2.3 Projevy syndromu vyhoreni v socialnich vztazich

- celkovy utlum sociability, nezajem o hodnoceni ze strany druhych osob

- vyrazna tendence redukovat kontakt s klienty, ¢asto i s kolegy a vS§emi osobami
majicimi vztah k profesi

- zjevna nechut k vykondvané profesi a vSemu, co sni souvisi (plan Cci
harmonogram préace, zpracovani vysledkd, dohoda novych ¢i nahradnich
termind)

- nizkd empatie (projevuje se Casto €i témét vzdy u osob s pivodné vysokou
empatii)

- konkrétné operacni styl mysleni

- postupné naristani konfliktu (vétSinou vSak nikoli v disledku jejich aktivniho
vyvolavani, ale spiSe v disledku nezajmu, lhostejnosti a ,,socidlni apatie* ve
vztahu k okoli

(Kebza, 2005, s.138)
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2.4 Vztah lidi se syndromem vyhoreni k druhym lidem

- s druhymi lidmi jedn4 emocionélné chladné a lhostejné — apaticky

- druzi lidé ho moc nezajimaji, jejich problémy ho nechavaji v klidu, nevzrusuji ho

- mizi u n¢ho souciténi ( empatie ) — stav druhych lidi se mu stale vice stava lhostejnym
- k druhym lidem se chovéa bez ucasti

- druzi lidé ho obtézuji — at’ jsou to pacienti nebo kolegové, v extrému je povazuje za ,,

obtizny hmyz “

- jednd-li s nékym,ma pocit, jako by manipuloval s nékym mechanickym strojem, nezivym

pfedmétem

- moc ho nezajima, cosi druzi lidé o ném mysli, jak ho vidi, za koho ho povazuji,zda ho

chéapou a jak hodnoti
(Ktivohlavy, 1998, s.17)

2.5 Osoby u kterych se objevuji priznaky syndromu vyhoreni

- u Cloveka, ktery byl zprvu nadSen tim, co d¢€lal, prozival, tvoril, fidil, atp., av§ak ¢asem u

ného toto vnitini zaniceni ochablo

- u Cloveéka, ktery na sebe neustdle klade pfili§ vysoké pozadavky, napt. ve studiu, praci,

tvorbé, sportu, organizovani

- u ¢loveka, ktery pracuje nad troven své kapacity, kompetence, schopnosti, dovednosti
- u ¢lovéka piivodné nejvykonnéjsiho a nejproduktivnéjsiho a mimotradné tvotivy

- u ¢loveka pavodné nejodpoveédnéjsiho a nejpeclivéjsiho

- u ¢loveka, ktery neuspéch proziva jako osobni porazku

15



3. Rozdily mezi syndromem vyhoreni a jinymi negativnimi

psychickymi stavy

3.1 Syndrom vyhoreni ve vztahu ke stresu

Pod slovem stres rozumime reakci organismu na nadmérnou zatéz. Stres a presnéji
distres se objevi tam, kde véci prestavame zvladat, citime se pietiZzeni, ztrdcime jistotu a

nadhled. ( Prasko, Praskova, 1996, s.12)

Stres je definovan napétim mezi tim, co Clovéka zatézuje (tzv.stresory) a zdroji
moznosti tyto zatéze zvladat (tzv.salutory). Do stresu se miZze dostat kazdy clovek, avsak
burnout se objevuje jen u lidi, ktefi jsou intenzivné zaujati svou praci. Maji vysoké cile.
Vysoké oc¢ekavani. Kdo takovouto vysokou motivaci (takovéto nadSeni) nemd, miize se dostat
do stresu, ne vSak do stavu burnout (vyhoieni). Pravdou je,Ze stres obvykle pfechazi do
burnout, avSak ne kazdy stresovy stav dochazi do této faze celkového vycCerpani.

(Ktivohlavy, 1998, 5.52)
3.2 Syndrom vyhoreni ve vztahu k depresi

Syndrom vyhoteni s depresi ma fadu shodnych nebo podobnych symptomt (smutné
nalada, pocit zmaru, ztrata motivace a energie, pocity bezcennosti), ktera ma vSak negativni
vliv na pfevazujici spektrum Zzivotnich aktivit, se negativni plisobeni vyhofeni omezuje
pfevazné na myslenky a pocity tykajici se profesniho vykonu a jeho disledkt. Dobie I1ze od
vyhoteni odlisit karbované ¢i maskované deprese, jednak proto, ze u nich chybi hlavni
depresivni symptom, smutnd ndlada, jednak vzhledem k manifestnim somatickym a
vegetativnim obtizim, jez se vétSinou dosti odlisuji od potizi typickych pro vyhoteni.
Vyraznym distinktivnim znakem nesezonnost vyskytu, typickd pro endogenni depresi a
naopak velmi ziidka se objevujici u depresivniho ladéni vyhoteni. V poruchach spanku se
objevuje dosti Casto odliSnost v tom, ze u endogenni deprese jde spiSe o buzeni se v pribchu
spanku, zatimco u depresivniho ladéni spojeného s burnout syndromem o obtizné usinéni.

( Kebza, 2005, 5.140 )
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3.3 Syndrom vyhoreni ve vztahu k inavé

Zdanliveé blizko ma charakteristika burnout syndromu k syndromu chronické tnavy.

Mezi tzv. symptomovymi kritérii vSak najdeme fadu odliSnosti od burnout syndromu: je to

napt. zvySena teplota, bolesti v krku, citlivost az bolestivost lymfatickych uzlin, bolesti

kosterniho svalstva, migrujici otoky a bolesti kloubii bez zarudnuti, n€ékdy i bez otokd,
svétloplachost, poruchy spanku, bolesti hlavy.

(Kebza, 2005, s.141)

Unava z intelektudlni prace je Casto spojovana s radosti z toho, co se ndm podafilo
udélat. U burnout jde vSak o tinavu, kterd je vzdy nécim negativnim, tizivym, tézkym,
bezvyhlednym. U burnout je tinava Gizce spojovana s pocitem selhani a marnosti.

(Ktivohlavy,1998, 5.53)
3.4 Syndrom vyhoreni ve vztahu k odcizeni

Odcizeni patii do skupiny negativnich emocionalnich zazitki. Co se jim rozumi?
Durkheim, ktery ptivedl pozornost k tomuto jevu, definoval odcizeni jako druh anomie,
k némuz dochazi tam, kde 1idé zazivaji nedostatek nebo ztratu ptijatelnych socialnich norem,
které by mohly fidit jejich jednani a byly smérodatnym méftitkem jejich Zivotnich hodnot.
Pocity odcizeni je mozno pozorovat i v syndromu burnout. Tyto pfiznaky se tam vsak
objevuji az v poslednim stadiu burnout. Nikdy ne na zacatku tohoto procesu, na zacatku je
situace naprosto opacnd. Burnout se vyskytuje jen u lidi, ktefi byli zpocatku nadSeni praci

(Kiivohlavy, 1998, 5.53)
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3.5 Syndromu vyhoreni ve vztahu k Existencidlni neuro6ze

Existencialni neuréza je ,,modernim* negativnim jevem. Maddi ji definuje jako
»chronickou neschopnost vétit v dillezitost, uzite¢nost a pravdivost cehokoliv, co si ¢lovek jen
dovede piedstavit, ze by délat mél, pfipadné, Ze by o tom m¢l mit zajem, natoZ pak Ze by se

mél pro to angazovat*.

S existencidlni neur6zou se setkdvame jen na konci procesu burnout, na zacatku je
naopak mimofadné intenzivni prozitek smysluplnosti zZivota (préce, existence)

(Kiivohlavy, 1998, s.54)
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4. Psychologické protiklady syndromu vyhoreni

V predeslych odstavcich bylo poukazano na nékteré spoleéné znaky negativnich jevi

se syndromem vyhoteni. Naopak zde je upozornéno na opaky syndromu vyhoteni.

Psychologickym protikladem syndromu vyhoteni by mohl byt psychologicky konstrukt
nazvany ,,vigor“. Dale pozitivni poly vyhotfeni pod nazvem ,,engagement®, tedy zaujeti,
zapaleni, angaZovanost pro néco ¢i ve prospéch néceho, Cloveék je pln energie, chuti a
nasazeni, ma pozitivni postoj k zivotu a praci.

(Kebza, 1998, s.144)
4.1 Syndrom vyhoreni jako protipdl vrcholovych zazitkia

Abraham Maslow hovotil o kladnych zazitcich napt. ve spojitosti s uspokojovanim
vyssich, ba nejvyssich lidskych potieb. Piikladem mulze byt nejvyssi Maslowem definovana
osobni potieba — tzv. potieba seberealizace ¢i sebe-aktualizace. Kdyz se ¢loveéku podaii delat
to, co bylo jeho snem, proziva mimoradné intenzivni kladny pocit. Ten by bylo mozno ¢esky
oznacit nejen terminem ,,radost, ale napt. terminem ,,zvrat’ z radosti* ¢i ,,vrchol blaZenosti®.

(Ktivohlavy, 1998, s.55)
4.2 Syndrom vyhoreni jako protipol spokojenosti

Subjektivni kritérium kladného hodnoceni nejriznéjSich Cinnosti a objekti (vEetné

sebe sama), pocit'ované jako piijemny prozitek souhlasu ¢i zadostiu€inéni .

Spokojenost sama se sebou,s vlastnim zivotem, praci i svétem je opakem toho,co

oznacujeme terminem burnout.

(Ktivohlavy, 1998, s.55)
4.3 Syndrom vyhoteni jako protipol dobrého dusevniho zdravi

V psychologii zdravi je hlavnim jevem stav psychického zdravi, ktery nevyjadiuje
terminem ,,psychic well-being®. KdyZ tento termin ,,well-being* ptfevedeme do Cestiny, pak je
muizeme vyjadiit vyrokem ,,je mi duSevné dobie®.

(Kfivohlavy, 1998, 5.56)
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Dusevni zdravi neboli zdravi psychické, neni jen nepfitomnost duSevni nemoci, znamena
dobrou kondici celé osobnosti. Pozna se podle citové vyrovnanosti, schopnosti zvladat vlastni
emoce a zdroven schopnosti se uvolnit, schopnosti pfijimat a zpracovavat informace, fesit
problémy, logicky myslet a planovat, podilet se na zménach, vytvaiet nové véci, komunikace,
schopnosti uskuteciiovat své plany, aktivni ucasti na déni kolem sebe, spravné adaptace,
naSeho uspokojeni ze situace, v niz se nachazi nase télo, duse, vztahy, duchovno. Dusevni
zdravi predstavuje schopnosti pfizpisobovat se situacim a reagovat na n¢ tak, abychom se

citili dobfe.
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5. Vyvoj syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni vznikd dlouhodobé pilisobenim stresu a nevypofadanim se
s psychickou i fyzickou zaté¢zi. Proces pti némz dochézi k vyhoteni trva nékolik mésict az let
a probihd v nékolika fazich, které mohou byt rizn¢ dlouhé. Pojem burnout Ize hodnotit

pomoci riiznych modelt a to:

Robert Golembiewski vytvofil model vyhoteni, ktery probiha ve stupnich. Osm stupna
modelu je vymezeno mirou depersonalizace, pocitem, zda jsme osobné néceho dosahli, a
citovym vycerpanim. Ve stupni 1 se odcizeni neobjevuje viibec, nebo malo, mame priméieny
pocit zivotniho uspéchu a ceny své prace, necitime se citové unaveni, nebo jen mirné. Ve
stupni 8 je mira odcizeni vysoka (lidi spatiujeme jako nezivé objekty bez niterné hodnoty),
pocit, ze déldme néco uzitecného nebo cenného, chybi a jsme citové zcela vy€erpani (mame
pocit, ze se uz nedokdzeme s ni¢im vyrovnat). Vyhoteni je pocit, Ze ani my sami, ani druzi

lidé nemame zadnou hodnotu a Ze nemame energii k tomu, abychom na véci néco zménili.

(Howard, 1998, 5.209)

5.1 GAS - General Adaptation Syndrom (obecny soubor pfiznaki procesu

vyrovnani se s t¢zkostmi)

Tento soubor ma tii faze:

L. Prvni faze — plisobeni stresorti
I1. Druh4 faze — zvySena rezistence ( obranyschopnost organizmu )
1. Tteti faze — vycCerpani rezerv sil a obrannych moZznosti. Do této faze stresu se

obvykle zatazuje pribéh syndromu burnout

( Kiivohlavy, 1998, 5.60)

21



5.2 Nejjednodussi pojeti fazi procesu syndromu vyhoreni

Cty¥fazovy model procesu Christiny Maslach:

II.
I1I.
IV.

Idealistické nadSeni a pfetézovani

Emocionalni a fyzické vycerpani

Dehumanizace druhych lidi jako obrany pfed vyhofenim

Terminalni stadium: stavéni se proti vS§em a proti vSemu a objeveni se syndromu

bucnout v celé jeho pestrosti ( ,,sesypani se“ a vyhoteni vSech zdroji energie).

( Kiivohlavy, 1998, 5.61)

5.3 Slozitéjsi ¢lenéni procesu syndromu vyhoieni

v

Nejclenitéjsi model, ktery publikoval ve své knize John. W. James in Ktivohlavy 1998,

nachazime zde celkem 12 po sob¢ nasledujicich fazi ¢i stadii tohoto procesu:

II.
III.
IV.

VL

VIL

VIIL

IX.

Snaha osvédc¢it se kladné v pracovnim procesu.

Snaha udé¢lat vSe sdm ( nedelegovat nikomu jinému formalni pracovni autoritu )
Zapominani na sebe a na vlastni osobni potfeby — opomijeni nutné péce o sebe.
Prace, projekt, plan, navrh, tkol, cil se stavaji tim jedinym, o¢ danému clovéku
jde.

Zmateni v hodnotovém zebticku — nevi se, co je zbytné a co je nezbytné ( co je
podstatné a co je nepodstatné )

Kompulzivni popirani vSech ptiznakil rodiciho se vnitiniho napéti jako projev
obrany tomu, co se d¢je.

Dezorientace, ztrata nadgje, vymizeni angazovanosti, zrod cynizmu. Utk od vieho
a hledani utéchy naptf. v alkoholu ¢i drogach, v tabletkdich na uklidnéni,
nadmérném jidle (ptejidani), hromadéni penéz

Radikalni, vné pozorovatelné zmény v chovani — nesnési rad a kritiky, jakéhokoliv
rozhovoru a spole¢nosti druhych lidi.

Depersonalizace — ztrata kontaktu sama se sebou a s vlastnimi Zivotnimi cily a
hodnotami ( dany ¢loveék prestava byt ¢lovékem v plném slova smyslu).

Prazdnota — pocity zoufalstvi ze selhani a dopadu ,,az na dno*. Neutuchajici hlad
po opravdovém, smysluplném zivoté ( potfeba smysluplnosti zivota je zoufale

neuspokojovana).
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XI.  Deprese — zoufalstvi z poznani, Ze nic nefunguje a ¢lovek se ocitd ve smyslu
prazdném vakuu. Sebe-cenéni, sebe-hodnoceni a sebe-vazeni je na nulovém bod¢.
Zazitek pocitu ,,nic nejsem* a ,,v§echno je marnost nad marnosti*.

XII.  Totalni vycerpani — fyzické, emociondlni a mentalni. Vyplenéni vSech zasob
energie a zdroji motivace. Pocit naprosté nesmyslnosti v§eho i marnosti dalsiho
Ziti.

( Kfivohlavy, 1998, 5.62)

5.4 Hlubsi pohled na priibéh syndromu vyhoreni
Tti faze, Gzce spojené se tiemi procesy:

Prvni fazi je situace, kdy Clovek, ktery se pro néco cele nadchl, ma pred sebou urcity
cil. Méa pro co zit. Jeho Zivot je smysluplny. Ma co délat, nebot’ se chce piiblizit cili, ktery
si vytkl. Pracovni ¢innost je tedy smysluplnd, nebot’ usnadnuje dosaZeni cile. Prace sama
— at’ jde o vyzkum, projektovéni, stavbu strojii, domti ¢i pfistroji, péci o nemocné, vyuku

¢1 snahu pomoci socialné slabym — je smysluplnou ¢innosti.

Ve druhé fazi se z prostfedkl stava cil — uzitkova hodnota. Do hry vstupuje hledisko
utilitarismu. Ten, kdo zprvu pracoval, protoze mél pred sebou urcity ideél, pracuje nyni
proto, ze se mu zadoucim stal vedlejsi produkt — napt. penize, které za praci dostava.
Tragédie je v tom, zZe tento Cloveék pozvolna prestava de€lat to, co déla z toho divodu, ze
v tom vidi smysl svého Zivota, ale proto, Ze mu to ,,néco* pfinadsi — 1 kdyz toto ,,néco* se
neustale vzdaluje od prvotniho cile. Neni tim, kym chtél byt a kym by podle piivodniho
rozhodnuti 1 mél byt. Vzdor tomu ,funguje” napt. na misté, kde piivodn¢ nadSen¢
pracoval a zil. Dochazi k tomu, co se oznacuje terminem ,,0dcizeni. Toto odcizeni je pak
predstupném existencidlniho vakua. Zakladni motivace je frustrovdna (neuspokojena).
Misto plné smysluplnych cilli nastupuji tzv. ,,zdanlivé cile®. Piikladem takovychto
zdanlivych cilt mize byt zivot podle moédy, konformita danému establishmentu a
vlastnimu spoleCenskému postaveni, piimknout se urcité¢ ideologii. Tragédii je,ze tyto
nahrazkové, zdanlivé cile zizen po Zivoté neutisi. To, co Zivot déla zivotem, proc¢ stoji za

to zit, to neni..
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Tieti fazi nazyva Alfred Laengle ,,zivotem v popeli®.

a.) Ztrata ucty k hodnoté druhych lidi, véci a cili. Tato ztrata vede ke ,,zvécnéni*
socidlniho svéta u ¢lovéka postizeného syndromem burnout, na lidi se diva
jako na véci — na materidl. Necitlivé a necitelné chovani, disrespekt, cynismus,
ironie a sarkasmus nachézeji zde zivnou pudu.

b.) Ztrata tcty k vlastnimu zivotu, postizeny si prestavd vazit vlastniho téla a
ztraci respekt 1 k vlastnimu ptesvédceni, nadSeni a k vlastnim snaham.

c.) Chova se cynicky nejen ke druhym lidem, ale i sam k sobé.

( Ktivohlavy, 1998, 5.66 )
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6. Metody zkoumani syndromu vyhoreni

Identifikace syndromu vyhoteni vychazi jednak z pozorovani jednotlivych symptomu
u osob, v jejichz chovani se bucnout syndrom zaciné projevovat, jednak z prozitki téchto
ptiznakl u postizenych osob, jenz lze 1épe identifikovat , pokud ¢lovék o charakteristice
tohoto syndromu jiz néco vi, a kone¢né ze specidlnich psychologickych metod, jez byly
k diagnostice tohoto syndromu zkonstruovany. NejuzivanéjSimi metodami jsou dotazniky,
zalozené na posuzovacich S$kdldch: jde napf. ,Maslach Burnout Inventory*
Ch.Malsachové a S.Jacksonové, a o ,,Burnout Measure* A.Pinesové, E.Aronsona a D.
Kafryho.
( Kebza, Solcova, 1998,s.17)

6.1 Orientaéni dotaznik

Ctvefice autort D. Hawkons, F. Minirth, P.Maier a Ch. Thursman uvadéji ve své knize
(1990) mimo jiné i velice jednoduchou a pfi tom pro praxi vhodnou metodu poznavani
bliziciho se stavu psychického vyhoteni. Je typu diagnostické samoobsluhy — tedy vhodna
pro kazdého, kdo si chce sdm zjistit, jak to s nim vypadd. Ma velky klad, ze respektuje
syndrom vyhoteni jako proces, vidi zrod tohoto statického vyhoteni stavu, jeho vyvoj,
rozvoj 1 vyvrcholeni. Tento dotaznik obsahuje 24 otazek a tvrzeni, na které muzete
odpovédet bud’ ,,ano® ( vyjadiit tim s danym tvrzenim svij souhlas) nebo ,,ne* (vyjadfit

tim nesouhlas s danou vypovédi).

1. Cim dal, tim vice poznavam, Ze se nemohu do¢kat konce pracovni doby, abych
mohl praci opustit a jit doma

2. Zda se mi, ze v posledni dobé& nic nedélam tak dobte, jak to délat mam.

3. Snadnéji nyni ztracim klid, nezli jsem ho ztracel dfive. atd.

(Kfivohlavy, 1998, 5.33)
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6.2 Dotaznik BM — Psychického vyhoreni

Dotaznik BM (Burnout Measure) je zaméfen na tii rizné aspekty (hlediska) jednoho jediného

psychického jevu: celkové vycerpani (exhaustion). Sklada se z 21 otazek.
Jde o nasledujici tii aspekty:

1. Pocity fyzického (télesného) vycerpani — viz pocity unavy, celkové slabosti, oslabeni,
pocity stavu, kdy je ¢lov€k blizek tomu, aby onemocnél pocity ztraty sil — ,,udfeni*

2. Pocity (emociondlniho) citového vyCerpani — pocity tisn¢ (deprese) beznade¢;,
bezvychodnosti, pocity jakoby chyceni do pasti.

3. Pocity (psychického) dusevniho vycCerpani — viz. pocity naprosté bezcennosti, ztraty
lidské hodnoty, ztraty iluzi (kladnych ptedstav o sobé a o svét€), pocity marnosti
vlastni existence.

(Kiivohlavy 1998, s.38)
6.3 MBI — metoda Maslach Burnout Inventory

Mezi nejcastéji pouzivané metody k odbornému vysetieni syndromu bucnout patii metoda
MBI. Tato dotaznikova metoda byla podrobena faktorské analyze (hledaly se ,kofeny*
toho, co se odpovéd'mi na otazky vlastné¢ méti). Ukdzalo se, Ze se touto metodou zjistuji

v podstaté ( v jadru) tfi faktory (Cinitele):

EE — emotional exhaustion — emocionalni vycerpani — emocionalni vy€erpani, ztrata chuti
k zivotu, nedostatek sil k jakékoliv ¢innosti, nulova motivace k jakékoliv ¢innosti jsou
povazovana za zakladni pfiznaky syndromu vyhoteni. EE je nejsmérodatnéjSim

ukazatelem pfitomnosti burnout.

DP — depersonalizace — ztrata ucty k druhym lidem jako k lidskym bytostem — tento
projev psychického vycCerpani je zietelné vyjadien u lidi, kteti maji velikou potiebu
reciprocity, tj. kladné odezvy (odpovédi) od lidi, kterym se vénuji. Kdyz se jim této
kladné odezvy nedostava, zahotknou a stavi se k druhym lidem cynicky. Prestavaji v nich
vidét lidské osobnosti, ztraci k nim povinny respekt a bezpodminecnou tctu. V extrémnim

ptipad¢ jednaji s nimi jako s nezivymi pfedméty.
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PA — personal accomplishment — snizeni vykonnosti — s touto charakteristikou syndromu
psychického vyhoteni se setkavame zvlasté u lidi s nizkou mirou zdravého sebe-cenéni,
sebe-hodnoceni, sebe—divéry (tzv. self —esteem). Tim, Ze si sami sebe moc neceni, nemaji

téz dostatek energie ke zvladani stresovych situaci, konfliktl a Zivotnich tézkosti.

V dotazniku MBI je 9 otdzek zaméfenych na EE, 5 otdzek zaméfenych na DP a 8 otazek
zaméfenych na PA. U kazdé otazky je moznost odpovéd’ vyjadfit jednim ze sedmi stupii
odpovédni Skaly.

(Ktiovohlavy, 1998, 5.40)

6.4 Inventar projevi syndromu vyhoreni

Pokud se chcete dozveédét vice o projevech vyhoteni, a to jiz podrobnéji a z hlediska
vice rovin, slouzi k tomu dotaznik - Inventar projevii syndromu vyhoreni... autorit Tamary
a Jitiho Tosnerovych obsahuje 24 polozek a je rozdélen do ¢tyt rovin lidské psychiky:
rozumové, emociondlni, t€lesné a socidlni. V tomto dotazniku je moznost vyjadfit odpovéd u
kazdé otazky jednim z pé&ti stupniit odpovédni skaly. Souctem vSech Ctyf rovin ziskate
celkovou miru vasi nachylnosti ke stresu a syndromu vyhotent.

(Tosnerova, ToSner, 2002, s. 7)
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7. Prevence syndromu vyhoreni z obecného hlediska

Je predchézeni nezadoucim jeviim, nehoddm, traziim, nemocem aj.

a.)  Prevence primarni — pfedchdzenim ohrozujicim situacim v celé sledované
populaci, je bud’ nespecificka, ktera podporuje zadouci formy chovani obecné,
nebo specificka , zamétena proti konkrétnimu riziku.

b.)  Prevence sekundarni — zaméfuje se na rizikovou skupinu zvlast’ ohroZenou
negativnim jevem.

c.)  Prevence terciarni — zaméfena na jedince , u nichz se jiz negativni jev projevil,
snaha o zmirnéni nasledka problémového jevu.

(Psychologicky slovnik,2000, s.450)

Osobni sila, schopnost ovliviiovat svét kolem vas, aby vypadal tak, jak si piejete, je
protikladem k bezmocnosti, ktera zptisobuje vyhoteni. Nemuizeme sice kontrolovat ostatni
lidi, ale miZzeme kontrolovat sami sebe. Casto na to zapominame, kdyZ se citime
bezmocni. Mizeme se pohybovat, chodit, rozhodovat, vybirat, divat se na véci z riznych
pohledli, stanovovat cile a ziskédvat dovednosti. Mnoho moznosti lezi a spi v kazdém
¢loveku a ¢eka na to, az budou probuzeny. Tim, jak rozvijime svoje moznosti, ziskavame
pocit sily a kontroly.

Zvladnout stres znamena naucit se, jak ovlivnit svij zdkladni operacni systém
takovym zplisobem, abyste podavali co nejlepsi vykony, piekonali stres a méli vétsi
odolnost proti negativnim silam.

(Potterova, 1997, 5.95)
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7.1 Jak se vyhnout syndromu vyhoreni

Na nésledujicich fadcich je poukazano na principy prevence syndromu vyhoteni.
Prevence syndromu vyhoteni je velmi dilezitd jelikoZz je mnohem snadnéjs$i syndromu
vyhoteni pfedchazet nez jej odstranovat. Pokud se jiz syndrom vyhoteni objevil, je mozné
tyto principy vyuzit pii dals$im mozném vyhoteni. Jejich cilem je navratit ztracenou
rovnovahu.

Pravidlo 80/20

- Pravidlo 80/20 tik4, ze 80 procent vaseho uspéchu vychazi z 20 procent vasi
aktivity a ze zbylych 80 procent vasi aktivity pfinasi zbyvajicich 20 procent
vaSeho Uspéchu.

- 80 procent vaseho uspéchu v jakékoli oblasti prameni jen z nékolika vasich

vvvvvv

zpusobem

Pravidelné prehodnocovani cili a priorit

- bez pravidelnych mén totiz neni mozné udrzet si v zivoté rovnovahu

- zménil se muj svét, nikoliv v§ak mé priority

- zamyslete se nad tim, jak travite ¢as v kazdé¢ oblasti svého Zivota

- abyste k takovému zhodnoceni skutecné dosli, budete se muset vymanit

z kazdodenni zivotni rutiny

Cas na vychutnavani Zivota

- vétsina vysoce vykonnych lidi si nestaci udélat ¢as na to, aby sviij zZivot
skute¢né prozili, jsou tak zaneprazdnéni honbou za svymi cili, Ze opomenou
vychutnat si cestu, ktera k nim vede

- pokud si chcete v Zivoté zachovat rovnovahu a vyhnout se vyhoteni, naucte se
délat si ¢as na skute¢ny zivot

- zivot skute¢n€ obnasi vic nez jen dodrzovani terminti a plnéni plant
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Hodnotny ¢as volna

- Casto je prave jejich nadSeni vede k tomu, aby vypotiebovali veSkerou svou
emocialni a fyzickou energii a nakonec podlehli vyhotfeni

- abychom si v zivot¢ udrzeli rovnovahu, musime se naucit bavit stejné dobfe,
jako umime pracovat

- volny cas je pro vykonné lidi velmi dilezity

sama prace a zadna zabava jednoho dne skon¢i vyhotenim

1. SniZte prili§ vysoké naroky. Kdo na sebe i druh¢ klade neustéle ptilis vysoké
naroky, vystavuje se nebezpeci stresu. Pfijméte skutec¢nost, ze ¢lovek je nedokonaly a
chybujici.

2. Nepropadejte syndromu pomocnika. Vyhnéte se nadmérné citlivosti k potfebam
druhych lidi. Pohybujte se v rozmezi mezi souciténim a emocionalnim odstupem.
Nesnazte se byt zodpovédni za viechny a za viechno. Cim vice budete ostatnim
pomahat, tim vice budou bezmocni.

3. Nauéte se Fikat NE. Nenechavejte se pietézovat. Reknéte ne, pokud budete citit,
ze je toho na vas nakladano pfilis. Myslete n€kdy také na sebe.

4. Stanovte si priority. Nemusite byt vSude a vzdy. Nevyplytvejte svou energii na
nescetné aktivity. Soustfed’te se na ¢innosti, které si vyberte jako podstatné.

5. Dobry plan uSetfi polovinu ¢asu. Zachdzejte rozumné se svym ¢asem. Rozd¢lte
si rovnomérné praci. VEtsi ukoly si rozdélte na dil¢i etapy, které budete schopni
zvladnout. Snazte se vyhnout odkladani prace.

6. Délejte prestavky. Uvédomte si, ze vaSe zdsoba energie je omezena. Nezente se
z jedné ¢innosti do druhé.

7. Vyjadrujte otevi‘ené své pocity. Pokud se vas cokoliv dotkne, dejte to najevo.
Udglejte to tak, abyste sami necitlivé nezasahli druhého.

8. Hledejte emocionalni podporu. Sdélena bolest, polovi¢ni bolest. Najdéte si
,vrbu®, divérnika, kterému muzete oteviené vyliit svoje problémy.

9. Hledejte vécnou podporou. Vsechny problémy nemuzete vyiesit sami. Neni
nutné lamat si se v§im hlavu sam. Pohovotte si s kolegynémi a kolegy, pozadejte je o

radu a o navrhy na feseni.
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10. Vyvarujte se negativniho mysleni. Jakmile zabfednete do hloubani a sebelitosti,
feknéte si ,,stop*. Polozte si otazku: ,,Co je na mné dobrého? Radujte se z toho, co
umite a dokaZete. UZivejte také pozitivnich stranek Zivota. Vychutnavejte vSechno, co
podle vas ma v Zivoté néjakou hodnotu.

11. Pfedchazejte komunika¢nim problémum. Praci si dobfe pfipravte, sdélte
spolupracovnikim i klientim hned na zacatku sva oCekavani a cile. Vyhybejte se
ukvapenym rozhodnutim, planym slibiim, 1 vyhrtizkdm.

12. V kritickych okamzZicich zachovejte rozvahu. V konfliktni situaci se
nenechavejte svést prvnim negativnim pocitem k impulsivnimu jednani. Uvédomte si
vas manévrovaci prostor a piimétené zpusoby feSeni konfliktu. Konfliktni situaci
muzete vytesit paradoxni reakci nebo humorem.

13. Nasledna konstruktivni analyza. Projdéte si zpétné kritické situace. Analyzujte
svoje chovani, navrhnéte alternativy feSeni. Zapojte do rozboru kolegyné a kolegy.
14. Dopliiujte energii. VasSe prace neni pupek svéta. Vyrovnavejte pracovni zatéz
potifebnou mirou odpocinku.. Vénujte se ¢innostem a vztahtim, pfi kterych se citite
dobfe, a které vas napliiuji. Osvojte si relaxacni techniky.

15. Vyhledavejte vécné vyzvy. Bud'te otevieni novym zkuSenostem, dale se ucte a
vzdélavejte. Rozsifovani obzoru a repertoaru komunikacénich technik zlepsuje
schopnost zvladat stres.

16. Vyuzivejte nabidek pomoci. JestliZze mate pocit Ze v kritickych situacich
nereagujete dobfe, méli byste se snazit zménit své chovani. Prihlaste se do vhodného
vycviku, zorganizujte mezi kolegynémi a kolegy diskusni skupiny, pozadujte na
nadfizenych supervizi vasi prace.

17. Zajimejte se o své zdravi. Berte vazn¢ varovné signaly vaseho téla. Zmirncte
pracovni nasazeni, doptavejte si dostatek spanku, zdravée se stravujte, sportujte,
udélejte si radost.

(Tosnerova, Tosner, 2002, s. 14)
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7.2 Prevence syndromu vyhoreni

»Socialni faktory hraji prvotrad¢ dulezitou roli jak v souboru pficin, tak i v souboru

terapeutickych faktorti burnout.*
(Ayala Pines a Elliot Aronson)

Jaké jsou moznosti prevence burnout syndromu? Jestlize je vyhoteni diisledkem
nerovnovdhy mezi profesnim ocekdvanim a profesni realitou, je mozné tuto diskrepanci
zmensit jednak na strané€ jedince osvojenim si zakladnich postupii hodnoceni stresogennich
situaci a strategii zvladani stresu, jednak na strané¢ zaméstnavatele zménou jeho organizace a
kultury:

(Kebza, Solcova, 2003, 5.19)

Z vngjSich moderujicich faktorti byla pozornost vénovana piedevsim vlivu socialni
opory. Socialni opora ma hlavni zdroje v roding€, v zaméstnani (od spolupracovnikl), mimo
praci u pratel a dobrych zndmych, v rdmci traveni volného Casu, realizace zajmu, konicku.
Nedostatek opory koreluje pozitivn€ s burnout syndromem. Zda se, ze nejvétsi vyznam ma
v této souvislosti opora poskytovana stejné postavenymi spolupracovniky.

(Kebza, Solcova, 2003, s.18)

Terapeutické a preventivni strategie, uplatiiované vici vyhoteni, se opiraji samoziejmeé
také o psychoterapeutické zdroje. Hlavnim z téchto psychoterapeutickych zdroji je
existencialni psychoterapie. Soustied'uje se predevsim na vnitini svét prozitka, umoznuje
pacientiim vyrovnat se s otazkami podstaty lidské existence, smyslu zivota, svobody a
odpovédnosti ¢loveka.

Daseinsanalyza, navazuje na filozofické dilo M.Heideggera. Daseinsanalyzy se snazi
pomoci nalézt pacientovi cestu k pochopeni jeho existence a pomoci mu k jeho existenci, coz
je z hlediska burnout syndromu velmi vyznamné, co nejlépe, nejptistupnéji a nejodpoveédné;ji
realizovat. Diiraz se klade na jedinecnost a neopakovatelnost individuality pacienta, jez se
maximalné respektuji a akceptuji.

Logoterapie navazuje na existencialni vychodiska, usiluje o to, aby pfispéla pacientovi
v jeho usili nalézt vlastni zivotni smysl v souladu s jeho zivotem a osobnosti.Pomah4 se
nalézt smysl Zivota.

V psychoterapii burnout syndromu se mohou samoziejmé uplatnit i dalsi postupy,
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vychazejici z napt. behavioralni, ¢i kognitivné — behavioralni terapie, jejich Gcinek vsak bude
zameéien spiSe na dil¢i problémy nez na podstatu problému.

(Kebza, Solcova, 2003, s.19)

Predstavte si, Ze byste sviij pracovni den zvladali s lehkosti, elanem a plni energie: To
by bylo vyborné, ne? Ptili§ mnoho lidi se vSak misto toho téZce probojovava kazdym dnem,
coz je stoji spoustu sil a energie. A sami to tak vlastné nechtéji. ,,Abych byla Gspésna, musim
se snazit.“ ,,Bez prace nejsou kolace.* ,,Co si kdo zasadil, to také sklidi.*“ Lidé pohanéni touto
motivaci ¢asto povazuji své ukoly a vibec cely zivot za tézky a namahavy. Tito lidé se musi
naucit, ze nic neni jen ¢erné nebo bilé. Musi se naucit svét vnimat se vSemi jeho barvami a
jemnymi odstiny. Musi si pfestat neustdle ptedstavovat, jaka dalsi katastrofa by se jim mohla
prihodit, a musi se na svét zacit divat z nového, optimistického pohledu.

(Fritz, 2006, 5.32)

33



7.3 Interni individualni moZnosti prevence
m SMYSLUPLNOST ZITi

Z nepiehledné tady studii ptipada lidi, ktefi psychicky vyhoteli, se ukazuje, Ze
otazka uspokojeni ¢i neuspokojeni tzv. zdkladni existencialni potfeby - smysluplnosti byti - je
jednim z hlavnich faktorti jak pti vzniku, tak pfi zvladani jevu burnout. Touto zakladni

existencialni potfebou se rozumi prozivani smysluplnosti existence.

m STRESORY A SALUTORY

Z toho, co bylo uvedeno o vzniku a rozvoji syndromu burnout, je ziejmé, zZe na pocatku i
pti dal§im postupu fenoménu burnout hraje v zZivoté ¢loveéka vyraznou roli nepomér stresort
(faktort zatézujicich, stresujicich ¢lovéka) a moznosti téZkou situaci fesit (tzv. salutori).
Idealni stav je mozno naznacit tak, jak je uvedeno na obrazku €. 1.

Dojde-li k tomu, Ze zatéz (soubor stresoril) podstatné pfevazuje moznost salutort

(schopnosti, dovednosti, sil a moznosti danou situaci fesit), dochazi ke stresu., obrazek ¢. 2.

Obr. ¢. 1 — vyrovnana Zivotni situace

Stresory Salutory
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Stres pak mize ptejit v distres (nefeSitelnou, nadlimitné téZkou stresovou situaci).
Otéazkou je, co je za takové situace mozno délat?
Odpovéd’ na tuto otazku ukazuje na dv€ mozZnosti:
A.ubrat na stran¢ stresort, nebo naopak
B. pridat na strané salutord.
Ubranim na stran¢ stresorti se mysli napt. vzdani se nékteré nebo nékterych z aktivit,

které délame (néco nedélat, prestat néco délat atd.).

Obr. C. 2 —nevyrovnana Zivotni situace

Salutory

Stresory

m OSOBNOSTNI CHARAKTERISTIKY

Z hlediska vyskytu syndromu burnout je mozno vidét obdobné rozdily mezi lidmi. Na
jedné strané jsou nadSenci, ktefi sesbiraji n¢kolik suchych vétvi, zapali ohen, raduji se z jeho
svétla a tepla. U ohné si povidaji, zpivaji a hieji se. Ohné si pfitom moc nevs§imaji. Ten vSak
pomalu prestavd plapolat a uhasind. Nakonec jen doutna az uhasne. ,,Party" konci a
ucastnikim b&ha zima po zddech. Na druhé strané jsou lidé, ktefi pfipravi si nejen hranicku
pekné poskladaného drivi, ale i rezervni zasobu diivi, aby méli co ptikladat. U ohné si téz
povidaji a zpivaji. Maji vSak smysl pro udrzovani ohn¢. Kdyz se jim zd4, Zze by se mohli
dostat do uzkych a rezervni diivi by nestacilo, jdou zasoby doplnit. Od téch prvnich se lisi tim,
ze jim ohen predCasné nevyhasina.

(Kfivohlavy, 1998, 5.78)
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7.4 Externi vlivy v prevenci a zvladani
m SOCIALN] OPORA

Socidlni opora je multi-dimenzionalni konstrukt. Kotvi v nékolika vé&dnich
oborech, zejména v sociologii, psychologii a mediciné, a jak se rozviji nabyva spiSe
mezioborového charakteru. Jednd se o dynamicky proces, jehoz forma a uroven se
proménuje v case, méni se v zavislosti na situacich, zivotnich udalostech, na véku a
socialni zalenénosti jedince. Sociadlni opora mé interakéni podobu, mize byt vnimana
odlisné poskytovatelem, piijemcem i nezavislym pozorovatelem.

(Mares, 2001, s.22)

Socidlni opora je vztahové opora v prostiedi, v némz ¢lovek Zije, zvySuje odolnost vici
stresu a chut’ pfezit i zivotni prohry a krize, dulezity pilit duSevniho zdravi.

(Hartl, Hartlova in Mares, 2001, s. 19)

Socialni podpora se tyka jak partnerského vztahu, tak vztaht v blizsi rodiné, dale
vztahl s prateli a SirSim piibuzenstvem. Budovani lidské ,,podplirné sité¢*“ — zdzemi, je
jednou z nejdualezitéjSich véci, které potiebujeme po cely zivot délat, a to nejen,
abychom se mohli opfit v dob¢ krize. Je to pfedpoklad nutny pro bohaty a smysluplny
Zivot.

(Prasko, Praskova, 2001, s.61)

Socialni opora je trvajici mezilidské spoje a vztahy daného ¢lovéka ve skupiné
lidi, na které se ¢lovék muze spolehnout a které mu mohou poskytnout emocidlni
podporu, asistenci a potfebné zdroje ve chvilich, kdy je potfebuje. Tito lidé mu poskytuji
i zpétnou vazbu. Spolu s nim sdileji 1 urcité stejné hodnoty a spole¢enské normy.

(Ktivohlavy, 1998, 5.91)

Socialni opora chrani lidi pfed propadnutim do stavu psychického vyhoteni.
Funkce socialni opory lze piesné urcit:

1. Naslouchani — ,,sdélena radost — dvojnésobna radost a sdéleny zal — poloviéni
zal“. Je tfeba pozorné sledovat, co druhy clovek tikd, snazit se mu porozumét a
pochopit, co nam chce fici. Je tfeba spolu snim 1 sdilet emoce.

2. Potreba socialniho zrcadla - v zivoté, v praci 1 doma déldme mnohé. Myslime
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si pfitom o tom své. Potfebujeme vSak n¢koho, kdo by nam - obrazné fec¢eno - ,,nastavil
socialni zrcadlo", abychom vidéli, jak se na to, co my d¢lame, divaji druzi lidé.
Potfebujeme, aby nasi ¢innost né€kdo ,,neutrdlni" zhodnotil. Aby nam dal zpétnou vazbu.
Neni-li takovéto zpétné vazby, pak se miize stat, Ze se snadno propadneme do jedné ze dvou
moznych pasti. Na jedné stran¢ si mtizeme myslet, Ze to, co déldme, za moc nestoji. Spadnout
do pasti sebepodceniovani konci nejen pocity ménécennosti, ale i komplexem ménécennosti.
Na druhé stran€ se miizeme pychou nadnaset a myslet si, Ze to, co délame, je néco mimotadné
velikého, 1 kdyZ to ve skutecnosti nic tak moc hodnotného neni.

3. Uznani - lidem nadSenym, ktetfi opravdu pro néco doslova ,,hofi", se Casto stava, ze
klesaji na mysli. Maji pfed sebou velké idedly a piitom vidi kolem sebe - 1 za sebou - jen
drobné, malé ¢iny. Casto oéekavali vice a jsou zklamani. Proto potiebuji nékoho, kdo by je
upozoriioval na hodnotu toho, co jiz vykonali, na cenu toho, ¢eho se jim jiz podafilo
doséhnout. To rozumime slovem ,,povzbuzovani".

4. Povzbuzovani - .mé&li bychom neustale usilovat o to ,, byt clovekem, kterym bych mél
byt". K tomu, abychom byli, kym byti mame, potiebujeme neustalého povzbuzovani.
Potfebujeme nékoho, kdo by nam v tomto sméru byl vzorem. Kdo by byl zralejsim ¢lovékem a
to jak emocionalné, tak socialné, ba i moralné.

5. Souciténi — empatie - ¢loveék potiebuje druhého clovéka ve chvilich, kdy mu neni
dobie, aby s nim nesl jeho bol a zal. Potiebuje ¢loveka, aby se s nim mohl rozd¢lit o svou
radost - aby s nim emocionalné sdilel dobré i zl¢é. Je dobré, kdyZ se takovéto emocionalni
opory a empatie, emociondlniho sdileni dostane ¢lovéku hned v mladi, v roding.

6. Emocialni vzpruha — potfebujeme kolem sebe mravné zralej$i osobnosti a moralni
vzory, tj. tzv. hrdiny v etickém slova smyslu, ktefi by ndm naznacovali kym byti mizeme.

7. Provérovani stavu svéta - staCime na mnohé. Na vSe vSak nestac¢ime. I kdyz neni
pravda, ze vSichni lidé vSechno védi, piece jen je pravdou, ze vice lidi toho vice vi. A to, co vi
oproti ndm navic, to ndm muize byt v zivoté¢ pomoci. I pfi hledani informaci, které nutné
potiebujeme a které ziskdvame od druhych lidi pfi provéfovani, testovani stavu svéta, nam
druzi lidé jsou oporou a pomoci.

8. Délba prace - mnohé mizeme ud¢lat sami - a délame to sami. Jsou vSak véci, které
sami délat nemizeme. Nesta¢ime na to. Je toho na nas mnoho. Za této situace je velkou
pomoci, najdeme-li ¢lovéka, ktery je ochoten ndm pomoci.

9. Spoluprace - jsou situace, kdy nejen potifebujeme druhého, abychom si s nim praci

rozd¢lili, ale kde praci prosté neni mozno udélat ,,s6lo".
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10.  Piejny pro-socialni postoj a neziStna pomoc — se mize odehravat jen v oblasti
socialni komunikace — v tom, jak lidé spolu mluvi, jak se na sebe tvafi, zda se na sebe usmivaji,
kdyz se potkaji, mlize se vSak projevit i neziStnou pomoci v ptipadé nouze.

(Kiivohlavy, 1998, 5.89)
= DOBRE VZTAHY MEZI LIDMI

Pracovni spokojenost a nespokojenost nejvyraznéji ovliviiuji vzdjemné vztahy mezi

lidmi pfi praci.
Vzajemné vztahy mezi lidmi:
Dobré vztahy mezi lidmi

- jeden druhému nasloucha

- jeden druhému je dobrym socialnim zrcadle
- jeden druhému projevuje uznani

- jeden druhého povzbuzuje

- jeden souciti emfaticky s druhym
Spatné vztahy mezi lidmi

- jeden druhému nenasloucha

- jeden druhému neni dobrym socialnim zrcadle
- jeden druhému neprojevuje uznani

- jeden druhého nepovzbuzuje

- jeden s druhym nesouciti
s KLADNE HODNOCENI DRUHYCH LID{

Mezi lidmi dochdzi ke snizovani ucty a respektu k druhym lidem. K znevazovani
druhych lidi. K znehodnocovani toho, co d¢laji. Necastéji dochdzi k
ponizovani, pomlouvani, urdZzeni nebo hanobeni. To vSe nazyvdme devalvaci opak je
evalvace. Timto terminem se vyjadfuje projevovani Ucty a vaznosti, tedy respektu.
Kladného hodnoceni druhych osob a toho, co délaji a jak vypadaji. Proto jsou projevy
evalvace tak dualezit¢ vSude tam, kde je posilovani lidi propadajicich se do stavu

vyhoteni.

38



m PRACOVNI PODMINKY

Organizace prace

Ma-li se stresim a psychickému vycerpani u¢inné predchdzet, pak nestaci jen néco o

téchto jevech védét. Je zapotiebi i néco délat.

Co nejpiesnéji ujasnit, co se od koho ocekava

Pracovni Ukoly je tfeba stanovit s ohledem na mozZnosti realizace tak, aby
nedochdazelo k nerovnovaze mezi zatézi a moznostmi dané¢ho pracoviste.
Dusledna zpétna vazba — kontrola toho, co bylo ureno udélat, zda to bylo
skute¢n¢ udélano, a bylo to udélano tak, jak se o¢ekavalo.

Flexibilita se projevuje bézné v ochoté naslouchat a ve schopnosti zménit néco
podle toho, co je takto vyslechnuto, a to tak, aby mira spokojenosti podiizenych
byla co nejvyssi

Kompletizace — je tfeba dé¢lat vSe pro to, aby tomu, kdo néco déla, bylo
umoznéno udélat ,,celou“praci — komplet

Uznani — je zapotiebi dusledn¢ dbat na vyjadfovani priméfeného uznani vSemi
moznymi prostfedky napf.pochvalou, pracovnim postupem a projevy uznani.

(Ktivohlavy, 1998, 5.108)

Uprava pracovnich podminek

Ma-li se stresim a psychickému vycCerpani ucinné piedchazet, pak nestaci jen néco o

téchto jevech védét. Je zapotiebi i néco délat.

1.

Uvolnéni centra napéti — pracovnici, ktefi jsou charakterem prace fyzicky, citové
1 dusSevné ptili§ zatizeni, pottebuji se ob¢as uvolnit a odpocinout si.

Oprosténi od administrativniho a byrokratického balastu.

Zjednoduseni pftilis slozitych pracovnich postup.

Obohaceni prace — zpestieni jednotvarné prace, umoznéni véEtsi miru
spolecenského souziti, uprostranéni humoru a veseli do jinak monotonni prace.
Spoluprace — je ,,Zivnou pudou* klidnych, proti stresovych pracovnich podminek

a tim i u€innou prevenci stresu a psychického vyhoteni.
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Uprava pracovisté

Mai-li se stresim a psychickému vycerpani uc¢inné predchazet, pak nestaci jen néco o

téchto jevech védét. Je zapotiebi i néco délat.

1. Privatnost prostfedi — jsou Cinnosti a nékteré dusevni Cinnosti, které vyzaduji
nejen klid, ale doslova individualni uzavienost.

2. Hluk — v dnes$ni vysoce civilizovaném prostfedi dnes jiz ani nevime, co to je
»ticho a klid k praci.

3. Svétlo — vhodné svételné podminky podle charakteru pracovisté

4. Tepelnd pohoda — s ohledem na duSevni praci plati ideal: hlava v pomérném
chladu a celé télo v relativné vyssi teploté.

5. Klid

6. Individualni Gprava pracovisté — ukazuje se, ze ¢lovéku je Iépe, kdyz ma moznost
zafidit si prostor, v némz zije a pracuje, podle svého.

(K¥ivohlavy, 1998,5.110)

Zit znamena ,,pro néco zit*. Zit smysluplné. Kdo nema4 pro co Zit, pfestava zit. Dobte
zit pak znamend Zzit pro néco hodnotného. Rady, i dobré rady, jsou neuc¢inné, pokud
nejsou realizovany.

(Ktivohlavy, 1998, s.128)
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1. Vyzkum

Vyzkumna c¢ast bakalaiské prace byla rozd€lena do tfech Casti. Prvni ¢ast byla
zaméfena na vybér zkoumanych osob, popis vyzkumné metody a cile vyzkumu. V druhé ¢asti
byly zvetejnény vysledky vyzkumu a v posledni ¢asti bakalarské prace byly shrnuty zjisténé

vysledky vyzkumu.

2. Vybér zkoumanych osob

Vyzkum byl proveden u vojenskych a civilnich sester, pracujicich na téchto klinikach
Fakultni nemocnice v Hradci Kralové: Chirurgicka klinika, Interni klinika, Neurochirurgicka
klinika, Anesteziologicko-resuscitaéni klinika. Dale Krajskd nemocnice v Pardubicich:
oddéleni détské chirurgie, oddéleni ortopedie, nemocnice Chrudim: oddéleni chirurgie,
anesteziologicko- resuscitatni oddéleni,  Lékatska sluzba prvni pomoci (LSPP) a
zdravotnicka zachranna sluzba v Pardubickém kraji pobo¢ka Pielou¢, Ustfedni vojenska
nemocnice Praha: Anesteziologicko-resuscita¢ni oddéleni a Odd¢leni centralnich operacnich
salu a sterilizace, Neurochirurgicka klinika 1.LF UK , Jednotky intenzivni péce chirurgickych
oborti, Vojenska nemocnice Brno: Anesteziologicko — resuscitacni oddéleni , Chirurgické

oddéleni a Interni oddéleni.

Rozdani a shromazdéni dotaznik probihalo v obdobi od prosince 2006 do ledna
2007. Dotazniky byly anonymni a dotazované sestry byly srozumitelné seznameny, jakym
zpusobem maji vyplinovat dotazniky. Celkem bylo rozdano 130 dotaznikd, ztoho 67
dotaznikd sestram pracujicim ve vojenském sektoru a 63 sestram v civilnim sektoru. Celkem
se vratilo 73 dotaznikt, z toho 41 od vojenskych sester (61%) a 32 od civilnich sester (51%).
V tabulce byly uvedeny celkové pocty rozdanych a vracenych dotaznikd v jednotlivych

sektorech.
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Tabulka 1. Pfehled zdravotnich sester a navratnost dotaznik

Typ zdravotni sestry Rozdano Vraceno
Dotazniki %  Dotaznikd %
Vojenské zdravotni sestry 67 100% 41 61%
Civilni zdravotni sestry 63 100% 32 51%
Celkem 130 100% 73 56%

Graf 1. k tabulce 1. vyjadfeny v procentech
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57 44%
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3. Metoda vyzkumu

Vyzkumna cast byla zaloZzena na ziskanych informacich od vojenskych a civilnich
sester anonymnim dotaznikem.

Pro bakalaiskou praci byly pouzity dva typy dotaznikl, jeden byl vlastni
konstrukce. Dotaznik byl rozdélen na dvé ¢asti, na zdkladni udaje o respondentovi a vlastni
¢ast dotazniku. Dotaznik obsahoval 31 otazek. které byly kladeny formou vybéru z uvedenych
variant. Zvolenou variantu stailo pouze zakfizkovat .Dotaznik byl tvofen s uzavienych
otazek, kde byla moznost pouze jedné varianty ( otazky ¢.1,2, 3, 4, 6, 7, 9, 10, 12,13, 14, 15,
16, 17, 18, 19, 20, 21, 23, 25, 26, 27, 30 ). K polootevienym otdzkam v nichz byl umoznén
vybér ze dvou nebo ze Sesti variant ( otdzky ¢.5, 8, 22, 24 ) mély zdravotni sestry moznost
vyjadtit vlastni nazor. Ve dvou zcela otevienych otazkach byla moznost vlastni odpovédi (
otazky ¢.11, 29 ). Posledni otazka byla urcena pro vlastni posttehy ¢i pfipominky oslovenych
respondentii. Zadna z oslovenych zdravotnich sester tuto moZnost nevyuzila.

Druhé byla vyuzita dotaznikova metoda ,,Inventai projevi syndromu vyhoteni autort
Tamary a Jitiho ToSnerovych. Tato metoda byla zvefejnéna v pracovnim sesité pro ucastniky
specializaéniho kurzu (Cerven 1997) organizace HESTIA. Dotaznik (viz piiloha ¢. 2)
obsahuje celkem 24 polozek, je rozdélen do c¢tyf rovin lidské psychiky: rozumové,
emocionalni, télesné a socialni, kazdé rovina obsahuje Sest polozek. Odpovédi se u kazdé
polozky zaskrtavaji jednotlivé a byly bodové ohodnoceny. Moznost odpovédi je rozdélena

do péti bodovych moznosti, celd Skala vypada nasledovné:

Odpovéd’ | Pocet bodi
Vzdy 4
Casto 3
Nikdy 2
Ziidka 1
Nikdy 0
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V dotazniku je maximalni hodnota v jedné roviné€ 24 bodl, minimalni 0 bodt. V
dosazen¢ hodnot¢ v kazdé fadce lze vycist individudlni stresovy profil jedince.

Rozumova rovina:

Polozky ¢.I. . +¢5...+¢9...+¢13.. +¢17..+¢21 ... =... bodl

Emocionalni rovina:

Polozky ¢.2.. .+ ¢.6.. .+ ¢.10.. .+ ¢.14. . +C.18. ..+ ¢.22...=... bodu
Télesnd rovina:

Polozky ¢.3.. .+ ¢.7.. +¢.11.. .+ ¢.15. . +¢.19.. +¢.23...=... bodi
Socialni rovina:

Polozky ¢.4.. +¢.4.. +5.12. . +¢.16.. .+¢.20.. .+ ¢.24. .= ... bodi

Rovina rozumova + emocionalni + télesna + socialni = . . . bodii

Jednotlivé rozdéleni psychickych rovin

Rozumova rovina — polozky:

C. 1: Obtizné se soustied’uji

C. 5: Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech

)

. 9: Vyjadtuji se posmesné o piibuznych klienta a o klientech
C. 13: Muij odborny riist a zajem o obor zaostava

C. 17: Pfemyslim o odchodu z oboru

Emociondlni rovina — polozky:
C. 2: Nedokazi se radovat ze své prace

C. 6: Jsem skli¢eny/a

(@3

. 10: V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a

(@

. 14: Jsem vnitiné€ neklidny/a a nervozni

)

. 18: Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni

C. 22: Citim se ustraeny
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Télesnd rovina — polozky:
C. 3: Piipadam si fyzicky ,,vyzdimany/a“

C. 7: Jsem nachylny/a k nemocim

(@3

. 11: Mam problémy se srdcem, dychanim, tradvenim apod.

C. 15: Jsem napjaty/a

)

. 19: Trapi me¢ poruchy spanku
C. 23: Trpim bolestmi hlavy

Socialni rovina — polozky:

C.4: Nemam chut’ pomahat problémovym klientiim

C. 8: Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim s kolegy
C. 12: Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy

C. 16: Svoji praci omezuji na jeji mechanické provadéni

C. 20: Vyhybam se tidasti na dalsim vzdélavani

C. 24: Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

Souctem vSech Ctyf rovin byla ziskana celkova mira néachylnosti k syndromu vyhoteni.
Maximalni hodnota celkového souctu je 96, minimalni 0. Nejednd se o hodnotici test, ale
pouze o orientacni zji§téni, ve kterych slozkach osobnosti neni u respondentti v§e v potradku.

Informace zjisténé timto dotaznikem byly vyuzity jako podklad pro bakalatrskou praci.
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4. Cil vyzkumné c¢asti

Cilem vyzkumu bylo zjistit, zda syndrom vyhoteni vice ohrozuje sestry pracujici

ve vojenském ¢i v civilnim sektoru pomoci dotazniku.

Stanoveny byly ¢tyfi hlavni ukoly:

1. Zda jsou syndromem vyhoieni vice ohrozeny vojenské ¢i civilni sestry.

2. Zjistit projevy syndromu vyhoteni ve ¢tyfech rovinach lidské psychiky u zdravotnich
sester pracujicich v uvedenych sektorech.

3. Porovnat projevy syndromu vyhoteni u téchto dvou skupin.

4. Posoudit projevy syndromu vyhoteni u zdravotnich sester ve vztahu k celkové délce

praxe ve zdravotnictvi
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5. Vysledky vyzkumu

5.1 Celkova délka praxe

Zhodnoceni vztahu celkové délky praxe na miru vyhoteni.

Tabulka 2. — Celkova délka praxe respondentil

Délka praxe Civilni sestry Vojenské sestry
Pocet Procenta |Pocet Procenta
Do 5 let 6 19% 12 29%
6-10 let 6 19% 15 37%
11- 15 let 7 22% 8 20%
16 - 20 let 4 13% 10%
21 a vice 9 28% 2 5%

Graf. 2. k tabulce 2. vyjadieny v procentech
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@ Civilni zdravotni sestry

Vysledky se zna¢né 1i$i u obou porovnavanych skupin. V ramci dotazniku nejvice odpovidaly

vojenské sestry s délkou praxe od 6 do 10 let z celkového poctu 41 respondentti to tvortilo

37%. Naopak v civilnim sektoru nejvice odpovidaly zdravotni sestry s délkou praxe 21 a vice

let z celkového poctu 32 respondenti to tvotilo 28%.
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5.2 Vyhodnoceni projevi syndromu vyhoreni u vojenskych zdravotnich

sester

Nasledujici vysledky jsou vyhodnoceny dle dotazniku Inventar projevli syndromu vyhoteni.
Tabulka 3. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe do 5 let (12 sester)

Jednotlivé Rozumova Emocionalni Télesna Socialni
sestry rovina rovina rovina rovina Soucdet
1. 2 4 6 1 13
I1. 4 7 5 4 20
111 4 8 5 3 20
v 2 3 5 1 11
Vv 1 6 7 3 17
VI 6 7 10 5 28
VII 3 5 5 3 16
VIII 6 8 8 6 28
IX 2 1 2 1 6
X 3 3 5 2 13
X1 5 6 8 5 24
XI1I 5 3 4 2 14
Graf k tabulce 3.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe do 5 let.

Tabulka 4. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 12 Celkové hodnoceni
1.0btizné se soustfed’uji 15
2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech 13
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech 2

4 .Mty odborny rust a zajem o obor zaostava 6
5.Pfemyslim o odchodu z oboru 4
6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim pichled o déni v oboru 3

Nejvyssi pocet bodt (15) ziskala polozka: Obtizné se soustied’u;ji

Nejnizsi pocet bod (2) ziskala polozka: Vyjadiuji se posmesné o ptibuznych klienta a o

klientech

Tabulka 5. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 12

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem skli¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitin€ neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraseny/a

16
11
10
15
8
5

Nejvyssi pocet bodu (16) ziskala polozka: Nedokazi se radovat ze své prace

v
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Tabulka 6. — Hodnoceni télesné roviny

Télesns rovina | Celkovy podet: 12 Celkové hodnoceni
1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 23
2. Jsem nachylny/4 k nemocem 11
3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod. 3
4. Jsem napjaty/a 15
5. Trapi me poruchy spanku 6
6. Trpim bolestmi hlavy 15

Nejvyssi pocet bodl (23) ziskala polozka: Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 7. — Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina |Celk0vy pocet: 12 Celkové hodnoceni
1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim 10

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovoriim 8
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy 5
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadéni 10
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani 1

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty 2

Nejvyssi pocet bodu (10) ziskala polozka: Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

Svou praci omezuji na jeji mechanické provadéni
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe do S let

Graf k tabulce 4.

Graf k tabulce 5.

Graf k tabulce 6.

Graf k tabulce 7.
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Tabulka 8. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe do 6 - 10 let (15 sester)

Jednotlivé Rozumova | Emocionalni
sestry rovina rovina Télesna rovina | Socidlni rovina | Soucet
I. 4 5 3 3 15
II. 2 5 3 4 14
11 2 4 4 1 11
v 6 4 3 6 19
\Y 0 3 3 1 7
VI 3 6 4 3 16
VII 6 8 8 6 28
VIII 3 5 5 1 14
IX 8 6 6 3 23
X 3 7 4 2 16
XI 6 7 6 4 23
XII 3 5 6 6 20
XIII 2 2 2 3 9
XIV 4 7 7 2 20
XV 1 2 4 2 9
Grafk tabulce 8.

30

25

20 - —

[ ] O Socialni rovina
O Télesna rovina
151 || — ®m Emocionalni rovina
@ Rozumova rovina
10 I
5 |
0 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
LI v v Ve VIEVIE IX X X X Xl XIV XV

52



Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 6 — 10 let.

Tabulka 9. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumovi rovina | Celkovy poet: 15

Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

18
15
4
11
3
3

Nejvyssi pocet bodt (18) ziskala polozka: Obtizné se soustied’u;ji

Nejnizsi pocet bodu (3) ziskala polozka: Pfemyslim o odchodu z oboru

Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

Tabulka 10. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy poéet: 15

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem sklic¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitin¢ neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraSeny/a

17
11
9

15

Nejvyssi pocet bodu (17) ziskala polozka: Nedokazi se radovat ze své prace

Nejnizsi pocet bodl (4) ziskala polozka: Citim se ustraSeny/a
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Tabulka 11. — Hodnoceni télesné roviny

Télesns rovina | Celkovy pocet: 15 Celkové hodnoceni
1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 20

2. Jsem nachylny/4 k nemocem 11

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod. 2

4. Jsem napjaty/a 13

5. Trapi me poruchy spanku 13

6. Trpim bolestmi hlavy 8

Nejvyssi pocet bodl (20) ziskala polozka: Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 12. — Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 15 Celkové hodnoceni
1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim 14
2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovoriim 10
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy 4
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadéni 8
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani 5
6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty 4

Nejvyssi pocet bodu (14) ziskala polozka: Neméam chut’ pomahat problémovym klientim
Nejnizsi pocet bodl (4) ziskala polozka: Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovorim s

klienty




Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 6 — 10 let

Rozumovarovina

Graf k tabulce 9.

Emocionalni rovina

23%

Graf'k tabulce 10.

Socialni rovina

Graf'k tabulce 11.

Sociélni rovina

Graf k tabulce 12.



Tabulka 13. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 11 - 15 let (8 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni

sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
L. 6 4 6 3 19
I1. 6 6 6 3 21
111 3 2 5 0 10
1\ 6 3 3 2 14
\Y 6 7 7 7 27
VI 8 7 8 5 28
VII 1 1 4 0 6
VIII 0 2 3 2 7

Graf k tabulce 13.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 11 — 15 let.

Tabulka 14. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 8 Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

DN B N 0

Nejvyssi pocet bodi (8) ziskala polozka: Obtizné€ se soustied’uji
Nejnizsi pocet bodi (2) ziskala polozka: Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v

oboru

Tabulka 15. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 8 Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace 11
2. Jsem sklic¢eny/a 8
3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a 9
4.Jsem vnitin¢ neklidny/a 9
5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni 3
6. Citim se ustraSeny/a 4

—_—

Nejvyssi pocet bodu (13) ziskala polozka: Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni

Nejnizsi pocet bodl (4) ziskala polozka: Citim se ustraSeny/a



Tabulka 16 — Hodnoceni télesné roviny

Télesn4 rovina | Celkovy podet: 8

Celkové hodnoceni

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

—
0 L 3 W K~

Nejvyssi pocet bodl (11) ziskala polozka: Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 17. — Hodnoceni socidlni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 8

Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

W NI = B~ W

Nejvyssi pocet bodl (7) ziskala polozka: Svou praci omezuji na jeji mechanické provadéni

Nejnizsi pocet bodu (1) ziskala polozka: Frustrace ze zaméstnani naruSuje moje soukromé

vztahy
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 11 — 15 let

Graf k tabulce 14.

Graf k tabulce 15.

Graf k tabulce 16.

Graf k tabulce 17.
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Tabulka 18. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 16 — 20 let (4 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni

sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
L. 9 8 6 6 29
I1. 3 5 8 5 21
111 6 8 10 7 31
v 5 5 5 2 17

Graf k tabulce 18.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 16 - 20 let.

Tabulka 19. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumovi rovina | Celkovy poéet: 4

Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

N A W W,

Nejvyssi pocet bodi (5) ziskala polozka:

Obtizné se soustied’uji

Nejnizsi pocet bodi (2) ziskala polozka: Pochybuji o svych profesiondlnich schopnostech

Vyjadiuji se posmésné€ o piibuznych klienta a o
klientech
Hrozi mi nebezpeci, ze ztratim ptehled o déni v

oboru

Tabulka 20. — Hodnoceni emociondlni rovina

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 4

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace
2. Jsem sklic¢eny/a

4.Jsem vnitin¢ neklidny/a
5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
6. Citim se ustraSeny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a

7

[«=REN BV, IV, JRVS)

Nejvyssi pocet bodu (7) ziskala polozka:

v

Nedokazi se radovat ze své prace

Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
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Tabulka 21. — Hodnoceni télesné roviny

Télesns rovina | Celkovy podet: 4

Celkové hodnoceni

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

AN DDO R~

Nejvyssi pocet bodl (6) ziskala polozka: Piipadam si fyzicky vyzdimany/a

Trpim bolestmi hlavy

Nejnizsi pocet bodii (0) ziskala polozka: Mam problémy ses srdcem, dychani, trdvenim, apod.

Tabulka 22. — Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 4

Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

3

W NN =N

Nejvyssi pocet bodu (3) ziskala polozka: Nemam chut’ poméhat problémovym klientim

Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovoriim s

klienty

Nejnizsi pocet bodii (1) ziskala polozka: Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé

vztahy
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 16 — 20 let

Graf k tabulce 20.

Graf k tabulce 21.

Graf k tabulce 22.

Graf k tabulce 23.
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Tabulka 23. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 21 a vice let (2 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
1. 3 1 4 2 10
11. 13 18 14 7 52
Graf k tabulce 23.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 21 a vice let.

Tabulka 24. — Hodnoceni rozumové roviny

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

N WAk OWDSN

Nejvyssi pocet bodi (4) ziskala polozka: Obtizné€ se soustied’uji
Muj odborny rist a zdjem o obor zaostava
Nejnizsi pocet bodi (0) ziskala polozka: Vyjadiuji se posméSné o piibuznych klienta a o

klientech

Tabulka 25. - Hodnoceni emocionalni roviny

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem skli¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitiné neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraSeny/a

N9 B = W W

Nejvyssi pocet bodu (7) ziskala polozka: Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
Nejnizsi pocet bodu (1) ziskala polozka: V konfliktnich situacich na pracovisti se citim

bezmocny/a
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Tabulka 26.- Hodnoceni télesné roviny

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

WA W= Wh

Nejvyssi pocet bodu (4) ziskala polozka: Pripadam si fyzicky vyzdimany/a

Trapi mé poruchy spanku

vwr

Tabulka 27. — Hodnoceni socidlni roviny

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovoriim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

SO Wk = ==

Nejvyssi pocet bodu (4) ziskala polozka: Frustrace ze zaméstnani naruSuje moje soukromé
vztahy

Nejnizsi pocet bodu (0) ziskala polozka: Vyhybam se ui¢asti na dals$im vzdélavani
Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovoriim s

klienty
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 21 a vice let
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5.3 Vyhodnoceni projevi syndromu vyhoieni u civilnich zdravotnich sester

Tabulka 28. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe do 5 let (6 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
I. 4 4 7 2 17
I1. 3 8 7 5 23
11 2 7 5 5 19
v 3 4 1 5 11
A/ 3 3 8 2 16
VI 7 8 12 3 30
Graf k tabulce 28.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe do 5 let.

Tabulka 29. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 6

Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

8

DN N = = QN

Nejvyssi pocet bodi (8) ziskala polozka: Obtizné€ se soustied’uji

Nejnizsi pocet bodu (1) ziskala polozka: Vyjadtuji se posmesné o ptibuznych klienta a o

klientech

Muyj odborny rist a zdjem o obor zaostava

Tabulka 30. Hodnoceni emociondlni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 6

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem sklic¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitin¢ neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraSeny/a

9

N3 D o0 W

Nejvyssi pocet bodu (9) ziskala polozka: NedokaZzi se radovat ze své prace

Nejnizsi pocet bodl (2) ziskala polozka: Citim se ustraSeny/a
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Tabulka 31. Hodnoceni télesné roviny

Télesna rovina | Celkovy pocet: 6 Celkové hodnoceni

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 9
2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

0 O D N

Nejvyssi pocet bodl (9) ziskala polozka: Piipadam si fyzicky vyzdimany/a
Trapi mé poruchy spanku

Nejnizsi pocet bodii (2) ziskala polozka: Mam problémy ses srdcem, dychani, trdvenim, apod.

Tabulka 32. Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 6 Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

N O BN

Nejvyssi pocet bodu (6) ziskala polozka: Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym

rozhovorim

v
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe do S let

Graf k tabulce 29.

Graf'k tabulce 30.

Graf 'k tabulce 31.

Graf k tabulce 32.
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Tabulka 33. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 6 - 10 let (6 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
I. 10 12 9 10 41
II. 2 5 6 4 17
11 5 2 2 12
v 11 13 16 7 47
\Y 8 9 5 10 32
VI 5 6 6 1 18
Grafk tabulce 33.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 6 - 10 let.

Tabulka 34. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 6
1.obtizné se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

Celkové hodnoceni

N ==

Nejvyssi pocet bodti (10) ziskala polozka: Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
Nejnizsi poc€et bodl (4) ziskala polozka: Vyjadiuji se posmesné o ptibuznych klienta a o
klientech

Hrozi mi nebezpeci, ze ztratim ptehled o déni v

oboru

Tabulka 35. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 6 Celkové hodnoceni
1. Nedokazi se radovat ze své prace 10

2. Jsem sklic¢eny/a 8

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a 8

4.Jsem vnitin¢ neklidny/a 7

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni 11

6. Citim se ustraSeny/a 3

Nejvyssi pocet bodu (11) ziskala polozka: Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni

Nejnizsi pocet bod (3) ziskala polozka: Citim se ustraSeny/a
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Tabulka 36. — Hodnoceni télesné roviny

Télesna rovina | Celkovy pocet: 6 Celkové hodnoceni

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 11
2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

o L O W

Nejvyssi pocet bodl (11) ziskala polozka: Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 37. — Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 6 Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim 10
2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

B~ W o n A~

Nejvyssi pocet bodu (10) ziskala polozka: Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

Nejnizsi pocet bodi (3) ziskala polozka: Vyhybam se ui¢asti na dal§im vzdélavani

74



Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 6 - 10 let

Graf k tabulce 34.

Graf k tabulce 35.

Graf'k tabulce 36.
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Tabulka 38. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 11 - 15 let (7 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
1. 1 3 6 4 14
11. 9 15 12 9 45
III 5 8 9 4 26
v 10 7 7 6 30
Vv 4 5 4 2 15
VI 8 10 11 8 37
VII 5 6 4 20
Graf k tabulce 38.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 11 - 15 let.

Tabulka 39. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 7

Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

9
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Nejvyssi pocet bodi (9) ziskala polozka: Obtizné€ se soustied’uji

Nejnizsi poc€et bodl (4) ziskala polozka: Vyjadiuji se posmesné o ptibuznych klienta a o

klientech

Tabulka 40. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 7

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem sklic¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitin¢ neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraSeny/a

1

1
8
9
9
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3
4

Nejvyssi pocet bodu (13) ziskala polozka: Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni

Nejnizsi pocet bodl (4) ziskala polozka: Citim se ustraSeny/a
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Tabulka 41. — Hodnoceni télesné roviny

Télesna rovina | Celkovy pocet: 7 Celkové hodnoceni
1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 17
2. Jsem nachylny/4 k nemocem 5
3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod. 4
4. Jsem napjaty/a 11
5. Trapi me poruchy spanku 9
6. Trpim bolestmi hlavy 8

Nejvyssi pocet bodl (17) ziskala polozka: Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 42. — Hodnoceni socidlni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 7 Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim 11
2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

W — 00 3

Nejvyssi pocet bodu (11) ziskala polozka: Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

Nejnizsi pocet bodi (1) ziskala polozka: Vyhybam se ui¢asti na dal§im vzdélavani
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 11 - 15 let
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Tabulka 43. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 16 - 20 let (4 sestry)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
1. 6 4 5 5 20
11. 4 5 1 5 15
11 5 7 11 4 27
v 8 11 12 8 39
Graf k tabulce 43.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 16 — 20 let.

Tabulka 44. — Hodnoceni rozumové roviny

Rozumova rovina | Celkovy pocet: 4

Celkové hodnoceni

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

6
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Nejvyssi pocet bodi (6) ziskala polozka: Obtizné€ se soustied’uji

Ptemyslim o odchodu z oboru

Nejnizsi pocet bodi (2) ziskala polozka: Pochybuji o svych profesiondlnich schopnostech

Muyj odborny rist a zdjem o obor zaostava

Hrozi mi nebezpeci, ze ztratim ptehled o déni v

oboru

Tabulka 45. — Hodnoceni emocionalni roviny

Emocionalni rovina | Celkovy pocet: 4

Celkové hodnoceni

1. Nedokazi se radovat ze své prace

2. Jsem sklic¢eny/a

3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a
4.Jsem vnitin¢ neklidny/a

5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

6. Citim se ustraSeny/a

7

[«=BEN BV, IV, JRVS)

Nejvyssi pocet bodu (7) ziskala polozka: NedokaZzi se radovat ze své prace

Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

v
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Tabulka 46. — Hodnoceni télesné roviny

Télesna rovina | Celkovy pocet: 4 Celkové hodnoceni

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a

2. Jsem nachylny/4 k nemocem

3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.
4. Jsem napjaty/a

5. Trapi me poruchy spanku

6. Trpim bolestmi hlavy

NN ANV i "N VS INe)

Nejvyssi pocet bodl (9) ziskala polozka: Piipadam si fyzicky vyzdimany/a

v

Tabulka 47. — Hodnoceni socialni roviny

Socialni rovina | Celkovy pocet: 4 Celkové hodnoceni

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovortim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

N W A D W W

Nejvyssi pocet bodu (5) ziskala polozka: Nemam chut’ poméhat problémovym klientim
Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé
vztahy

Nejnizsi pocet bodii (2) ziskala polozka: Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovoriim s

klienty
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 16 - 20 let

Graf k tabulce 44.

Graf k tabulce 45.

Graf k tabulce 46.

Graf k tabulce 47.

Rozumova rovina

9%
25%

26%

9%
22%

Emocionalni rovina

0%

19%

Télesnarovina

14%

14%

Socialni rovina

9%

83



Tabulka 48. — Vyhodnoceni projevii syndromu vyhoteni v jednotlivych rovinach u sester

s délkou praxe 21 a vice let (9 sester)

Jednotlivé | Rozumova | Emocionalni | Télesna | Socialni
sestry rovina rovina rovina | rovina | Soucet
1. 5 7 5 2 19
11. 4 4 1 2 11
11 3 4 4 1 12
v 2 4 5 7 18
A/ 7 11 9 8 35
VI 4 6 4 5 19
VII 4 7 3 2 16
VIII 8 13 11 5 37
IX 4 6 5 2 17
Graf k tabulce 48.
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Vyhodnoceni jednotlivych psychickych rovin u sester s délkou praxe 21 a vice let.

Tabulka 49. — Hodnoceni rozumové roviny

1.0btizn¢ se soustied’uji

2.Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
3.Vyjadiuji se posmésné o piibuznych klienta a o klientech
4.M1yj odborny rust a zajem o obor zaostava

5.Pfemyslim o odchodu z oboru

6.Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v oboru

—_
oS O

B OO

Nejvyssi pocet bodt (10) ziskala polozka: Obtizné se soustied’u;ji
Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
Nejnizsi pocet bodi (4) ziskala polozka: Hrozi mi nebezpeci, Ze ztratim piehled o déni v

oboru

Tabulka 50. — Hodnoceni emocionalni roviny

1. Nedokazi se radovat ze své prace 13
2. Jsem skli¢eny/a 14
3.V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bezmocny/a 11
4.Jsem vniting neklidny/a 10
5.Trpim nedostatkem uznani a ocenéni 11
6. Citim se ustraSeny/a 4

Nejvyssi pocet bodl (14) ziskala poloZzka: Jsem skliceny/a

Nejnizsi pocet bodl (4) ziskala polozka: Citim se ustraseny/a
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Tabulka 51. — Hodnoceni télesné roviny

1. Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a 14
2. Jsem nachylny/4 k nemocem 4
3. Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod. 3
4. Jsem napjaty/a 10
5. Trapi me poruchy spanku 5
6. Trpim bolestmi hlavy 10

Nejvyssi pocet bodu (14) ziskala polozka: Piipadam si fyzicky vyzdimany/a

Nejnizsi pocet bodu (3) ziskala polozka: Mam problémy ses srdcem, dychani, travenim, apod.

Tabulka 52. — Hodnoceni socidlni roviny

1. Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

2. Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym rozhovoriim
3.Frustrace ze zaméstnani narusuje moje soukromé vztahy
4.Svou praci omezuji na jeji mechanické provadeni
5.Vyhybam se ucasti na dalSim vzdélavani

6. Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovortim s klienty

—_—
—_—

DN W L D D

Nejvyssi pocet bodu (11) ziskala polozka: Neméam chut’ pomahat problémovym klientim

Nejnizsi pocet bodi (3) ziskala polozka: Vyhybam se ui¢asti na dal§im vzdélavani
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Grafické znazornéni vvhodnoceni jednotlivvch psychickvch rovin u sester s délkou

praxe 21 a vice let

Graf k tabulce 49.

Graf k tabulce 50.

Graf k tabulce 51.

Graf'k tabulce 52.
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5.4 Vyhodnoceni projevi syndromu vyhoieni u zdravotnich sester

Nasledujici vysledky jsou vyhodnoceny dle dotazniku vlastni konstrukce.

Dotaznik byl rozdélen na dvé ¢asti a to na zékladni tidaje o respondentovi a vlastni ¢ast.

Otazka ¢.1 - Pohlavi

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 1

Nazev muz Zena
Odpovédélo 9 32
Celkem % 22% 78%
Graf¢. 1
Pohlavi
22%

B muz
H Zena

78%




Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢.2
Nazev muz Zena
Odpovédelo 1 31
Celkem % 3% 97%
Graf ¢.2
Pohlavi
3%

97%

8 muz
B Zena

Grafcé.1acdé.2

Z obou grafi vyplyva, ze u vojenskych i civilnich zdravotnich sester je zastoupeni

muzi velmi nizké. U vojenskych zdravotnich sester je to 9 (22%) muzi u civilnich

zdravotnich sester je to 1 (3%) muz. O to zastoupeni Zen je velmi vysoké u vojenskych

zdravotnich sester je to 32 (78%) Zen, u civilnich zdravotnich sester je to 31 (97%) Zen. Pti

porovnani obou grafli, zjistime, Ze u vojenskych zdravotnich sester pracuje vice miizu nez u

civilnich zdravotnich sester.
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Otazka €. 2 — Jaky je vas vék?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢.3
Nazev 20-29 30-39 40 -49 50 a vice
Odpovédélo 24 14 3 0
Celkem % 59% 34% 7% 0%
Graf ¢.3
Jaky je Vas vék?
7% 0%
° - m 20-29
34% m 30-39
59% 040 -49
0 50 a vice
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 4

Nazev 20-29 30-39 40 - 49 50 a vice
Odpovédelo 14 9 7 2
Celkem % 44% 28% 22% 6%
Graf ¢.4
Jaky je vas vék?
6% @ 20-29
22%

044% B 30 -39
0040 - 49

28% O 50 a vice

Grafé.3ac. 4

Porovnani ukazuje, Ze nejpocetnéjsi vékovou kategorii u vojenskych zdravotnich
sester je v€k od 20 do 29 let a to 59% z celkového poctu oslovenych.

U civilnich zdravotnich sester je to také vékova kategorie od 20 —do 29 let a to 44%

z celkového poctu oslovenych.
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Otazka €. 3 — Jaky je vas rodinny stav?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢€.5
Nazev Svobodny/4a | Vdand/Zenaty | Rozvedeny/a| Vdova/ec
Odpovédélo 27 9 5 0
Celkem % 66% 22% 12% 0%
Graf¢. 5

22%

12%

Jaky je Vas rodinny stav?

0%

66%

@ Svobodny/a
B Vdana/zenaty
O Rozvedeny/a
O Vdovalec

92



Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 6

Nazev Svobodny/a | Vdand/Zenaty | Rozvedeny/a| Vdova/ec
Odpovédélo 13 16 3 0
Celkem % 41% 50% 9% 0%
Graf ¢.6

9% 0%

Jaky je Vas rodinny stav?

50%

@ Svobodny/a
B VVdana/zenaty
O Rozvedeny/a
O Vdovalec

Grafé.5ac. 6

Zjistujeme, ze vojenské zdravotni sestry jsou spise svobodné , vyjadtilo se tak 66 %

oslovenych respondentt.

U civilnich zdravotnich sester je zastoupeni vice vdanych

oslovenych respondentt.

, ktera tvori

50%
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Otazka ¢. 4 — Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 7

Nazev Odpovédélo | Celkem %

SZS s maturitou 11 27%
VZS-diplomovana sestra 4 10%
PSS-sestra specialistka 15 37%
Vysokoskolské-bakalaiské 10 24%
Vysokoskolské-magisterské 1 2%
jiné 0 0%
Graf ¢.7

24%

2%%

37%

27%

10%

Jaké je VasSe nejvyssi dosazené vzdélani?

@ SZS s maturitou

W VZS-diplomovana
sestra

O PSS-sestra specialistka
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bakalarské

B VysokoSkolske-
magisterske

djiné
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢.8
Nazev Odpovédélo [ Celkem %

SZS s maturitou 9 28%
VZS-diplomovan4 sestra 3 9%
PSS-sestra specialistka 15 47%
Vysokoskolské-bakalarské 4 13%
Vysokoskolské-magisterské 0 0%
jiné 0 0%
Graf ¢.8

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

@ SZS s maturitou

13% 0% . m VZS-diplomovana
29% sestra
0O PSS-sestra
specialistka
O Vysokoskolskeé-

10% bakalarske
48% ° B Vysokoskolské-

magisterske
@ jiné

Grafcé.7ac. 8

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, ze u vojenskych zdravotnich sester jsou nejvice
zastoupeny sestry specialistky , které tvoii 15 % oslovenych respondenti.

U civilnich zdravotnich sester je zastoupeni sester specialistek také nejvyssi
z celkového poctu oslovenych to je 48%. Z ¢ehoz vyplyva ,ze u obou skupin respondentti jsou

nejvice zastoupeny sestry specialistky, ale v rozdilné kategorii doby praxe ve zdravotnictvi.
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Otazka ¢. 5 — Mate moznost dalSiho vzdélani v oboru?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 9

Nazev Ano Ne
Odpovédélo 41 0
Celkem % 100% 0
Graf¢. 9

Mate moznost dalSiho vzdélani?

0%

100%

O Ano
B Ne
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 10

Nazev Ano Ne
Odpovédelo 30 2
Celkem % 94% 6%
Graf ¢. 10

Mate moznost dalSiho vzdélani v oboru?

6%

O Ano
B Ne

94%

Grafé.9ac. 10

Z vySe uvedenych grafii vyplyva, Ze vSechny oslovené vojenské zdravotni sestry maji
moznost dal§iho vzdélani v oboru a tim zvySovat svou kvalifikaci..

U civilnich zdravotnich sester, 6% respondenti odpovédélo, Zze nemaji moznost

dal$iho vzdélavani v oboru.
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Otazka &. 6 — Vztah k Armadé Ceské republiky?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 11

Nazev 1-5| 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
Vojak 12 15 8 4 2
Obcansky zaméstnanec VS 0 0 0 0 0
Civilni zamé&stnanec 0 0 0 0 0

Graf é. 11
Vztah k armadé CR?
16 _
14
124 -
10 M1 O Vojak
8 | 1 m Obc¢ansky zaméstnanec
61 VS
44 O Civilni zaméstnanec
ol
O,
1-5 6-10 1115 16-20 21a
vice

Graf ¢. 11

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, Ze u vojenskych zdravotnich sester je nejvice

zastoupena kategorie od 6 do10 let doby praxe ve zdravotnictvi ve vékové kategorii 20 — 29

let, ktera tvoti 37% oslovenych respondentli. Nejméné respondentil je v kategorii doby praxe

ve zdravotnictvi do 21 a vice let, ktera tvoti 5% oslovenych respondentd.
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 12

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
Vojak 0 0 0 0 0
Obcansky zaméstnanec VS 0 0 0 0 0
Civilni zaméstnanec 6 6 7 4 9
Graf ¢. 12
Vztah k armadé CR?
9- =
8,
7- 4
6- v A @ Vojak
5,
4 = m Obcansky zaméstnanec
N VS
2] O Civilni zaméstnanec
14
0 et el el pesl_ipesasl_ iy
1-5 6-10 11-15 16-20 21 a
vice
Graf ¢. 12

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, ze nejvice jsou zastoupeny civilni zdravotni sestry

(28%) v kategorii od 21 a vice let doby praxe ve zdravotnictvi ve vékové kategorii 40 — 49 let.
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Otazka &. 7 — Kolik let slouZite v armadé Ceské republiky?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢.13

Nizev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
Odpovédélo 27 13 1 0 0
Celkem % 66% 32% 2% 0% 0%
Graf ¢. 13
Kolik let slouzite v Armadé Ceské republiky?
2%%

@ 1-5
m 6-10
O 11-15
0 16-20
B 21 avice

Graf ¢. 13

Z vyse uvedeného grafu vyplyva, Ze vojenské zdravotni sestry (66%) jsou nejvice

zastoupeny v kategorii od 1 do 5 let odslouZenych let v Armadé Ceské republiky, ale spadaji

do kategorii od 6 do 10 let celkové délky praxe ve zdravotnictvi. Z ¢ehoz vyplyva, ze do

Armady Ceské republiky vstoupily jiZ se zkugenostmi z civilniho sektoru.
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 14

nazev Neslouzim
Odpovédelo 32
Celkem % 100%
Graf ¢. 14

Kolik let slouzite v Armadé Ceské
republiky?

@ O Neslouzim

100%

Graf ¢. 14
Z grafu vyplyva, ze civilni zdravotni sestry nikdy neslouzily v Armadé Ceské

republiky.
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Otazka €. 8 — Slouzil(a) jste u Armady ¢eské republiky vzdy jako zdravotni

sestra?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 15

Nazev Ano Ne
Odpoved 33 8
Celkem % 80% 20%

Graf ¢. 15

Slouzil/a jste u ACR vzdy jako zdravotni sestra?

20%

O Ano
B Ne

80%

Graf ¢. 15

Z vySe uveden¢ho grafu vyplyva, ze z celkového poctu dotdzanych 20% nepracovalo

vzdy v Armadé Ceské republiky jako zdravotni sestra.
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 16

nazev Neslouzim
Odpovéd 32
Celkem % 100%
Graf ¢. 16

Slouzil(a) jste u ACR vzdy jako zdravotni sestra?

O Neslouzim

100%

Graf ¢é.16

Grafu vyplyva, Ze civilni zdravotni sestry nikdy neslouZily v Armadé Ceské republiky.
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Otazka ¢. 9 — Jaké je VaSe profesni zarazeni?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 17

Hlavni Vrchni Stani¢ni Usekova Zdravotni
Nazev sestra sestra sestra sestra sestra
Odpoveédélo 2 4 4 3 28
Celkem % 5% 10% 10% 7% 68%
Graf ¢. 17

68%

5%  10%

10%

7%

Jaké je Vase profesni zarazeni?

@ Hlavni sestra

B Vrchni sestra

0O Stanicni sestra
0O Usekova sestra
B Zdravotni sestra

104




Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 18

Hlavni Vrchni Stani¢ni Usekova Zdravotni
Nazev sestra sestra sestra sestra sestra
Odpovédélo 0 6 2 2 22
Celkem % 0% 19% 6% 6% 69%
Graf ¢. 18

0% 19%
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6%

Jaké je Vase profesni zarazeni?

O Hlavni sestra

B Vrchni sestra

O Stani¢ni sestra
O Usekova sestra
B Zdravotni sestra

Grafé. 17 aé. 18

Z vysledkii obou grafii vyplyva, Ze nejvétsi skupinu z oslovenych zdravotnich sester

tvorily sestry pracujici pfimo s pacienty bez dalSich funkci.Vojenské zdravotni sestry v 68%

jsou to sestry pracujici pfimo s pacienty, vrchni a stanicni sestry jsou zastoupeny v 10%,

usekové zdravotni sestry 7% a 5% tvofily hlavni sestry.

Civilni zdravotni sestry byly taktéz nejvice zastoupeny sestrami pracujicimi s klienty a

to 69%, 19% tvotily vrchni sestry a po 6% byly zastoupeny stani¢ni a usekové sestry. Mezi

dotazovanymi zdravotnimi sestrami nebyla zadné hlavni sestra.
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Otazka €. 10 — Kolik let pracujete ve zdravotnictvi?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢.19

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
Odpovédélo 12 15 8 4 2
Celkem % 29% 37% 20% 10% 5%
Graf ¢. 19
Kolik let pracujete ve zdravotnictvi?
) 5%
10% ° 299% @ 1-5
20% m 6-10
a 11-15
O 16-20
36% m 21 avice
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 20

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
Odpovédelo 6 6 7 4 9
Celkem % 19% 19% 22% 13% 28%
Graf ¢. 20
Kolit let pracujete ve zdravotnictvi?
o 19% g 1-5
21% m 610
. a 11-15
19% 15 1620
22% B 21 avice

Graf¢.19a¢. 20

Z vyse uvedené¢ho grafu vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry byly nejpocetnéji

zastoupeny Vv kategorii s celkovou délkou praxe ve zdravotnictvi od 6 dol0 let a to 37%,

nasledovaly sestry s celkovou délkou praxe od 1 do5 let 29%, sestry s praxi od 11 do 15 let

tvotily 20%, v 10% byla zastoupena skupina s celkovou délkou praxe od 16 do 20 let a

s délkou vice jak 21 let bylo zastoupeno 5% z celkového poctu oslovenych.

Civilni zdravotni sestry oproti vojenskym zdravotnim sestram byly nejvice zastoupeny

v kategorii v celkové délce praxe ve zdravotnictvi od 21 a vice let a to 28%, délka praxe od 11

do 15 let byla zastoupena 22%, v 19% byla zastoupena kategorie od 6 do 10 leta od 1 do 5 let

a s délkou praxe od 16 do 20 let bylo zastoupeni 13% .
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Otazka ¢. 11 — Na jakém oddéleni pracujete v soucasnosti?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 21

Nazev Odpovédélo Celkem

Chirurgické oddéleni 10 24%

ARO 13 32%
Odd¢leni popélenin 0 0%
778 2 5%

JIP 7 17%
Traumatologie 2 5%
Operacni saly 5 12%
Matetska dovolena 1 2%
Hematologické laboratot 1 2%

QGraf ¢. 21
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢&. 22
Nazev Odpovédélo | Celkem
Chirurgické oddéleni 7 22%
JIP 6 19%
Gynekologické oddéleni 6 19%
Oddéleni popalenin 2 6%
778 6 19%
Hematoonkologické odd¢leni 1 3%
Détské oddéleni 1 3%
Interni odd¢€leni 2 6%
Ortopedické oddéleni 1 3%

Graf ¢. 22

Na jakém oddéleni pracujete v soucastnosti?

@ Chirurgické oddéleni

3% mJIP
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m Ortopedické oddéleni

Graf ¢. 21 a ¢. 22

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, ze nejveétsi skupinu tvotily vojenské zdravotni sestry
pracujici na Anesteziologicko — resuscitacnim oddéleni a to 32%, déale nasledovala oddéleni
chirurgie, Jednotky intenzivni péce, operacni saly a v mensim poctu dalsi oddéleni.

Nejvétsi skupina u civilnich zdravotnich sester byla tvofena sestrami pracujicimi na
Chirurgickém oddéleni a to 22%, v 19% byly zastoupeny zdravotni sestry pracujici na
Jednotkach intenzivni péce dale Gynekologickém .oddéleni a LSPP dal$i oddéleni byly

procentualné méné zastoupeny.
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Otazka €. 12 — Kolik let pracujete na tomto oddéleni?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 23

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
Odpovédélo 29 7 4 0
Celkem % 71% 18% 10% 0%
Graf ¢. 23
Kolik let pracujete na tomto oddéleni?
10% 0%
° @15
o)
18% ® 6-10
O 11-15
O 16-20
B 21 avice
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 24

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
Odpovédelo 10 10 8 2 2
Celkem % 31% 31% 25% 6% 6%
Graf ¢. 24

Kolik let pracujete na tomto oddéleni?
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Grafé.23 a¢. 24

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, ze 72% vojenskych zdravotnich sester pracuje od 1
do 5 let na odd¢lenich, kterd uvedla v predeslé otazce, 18% je na stejném oddéleni jiz od 6 do
10 let. Od 11 do 15 let na stejném oddéleni pracuje pouze 10 % vojenskych zdravotnich sester
a dvé nejvyssi kategorie nejsou zastoupeny.

31% civilnich zdravotnich sester pracuje 1 — 5 a 6 — 10 let na odd¢€lenich , kterd
uvedla v predesié otazce. 25% zdravotnich sester pracuje 11 — 15 let na stejném odd¢leni a po

6% jsou zastoupeny kategorie 16 —20 a 21 a vice let.
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Ve druhé ¢asti vyzkumu byl pouzit screening zaméfeny na citovou a psychickou stranku
respondentli. Z uvedenych 5 moznosti ( vzdy, Casto, n€kdy, zifidka, nikdy) si mohli
respondenti vybrat tu ,kterd byla pro né nejvice vyhovujici. Tyto otazky byly rozdéleny podle

celkové délky praxe ve zdravotnictvi

Otazka €. 13 — Pripominate si ¢asto promesSkané Sance v minulosti?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 25

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 0 0 0
nekdy 1 8 3 2 0
ziidka 8 6 2 2 2
nikdy 3 1 3 0 0
Graf ¢. 25

Pripominate si casto promeskané Sance v
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 26

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
casto 0 0 0 0 0
nékdy 2 4 4 0 4
ziidka 3 0 2 4 4
nikdy 1 2 1 0 1

Graf ¢. 26
Pripominate si casto promeskané sance v
minulosti?
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Grafé.25a¢. 26
Z vyse uvedenych grafli vyplyva, Ze nejvice promeSkané Sance v minulosti si u
vojenskych zdravotnich sester (20%) nejvice pripomind kategorie sester s celkovou délkou
praxe ve zdravotnictvi 6 — 10 let a to n¢kdy . Je zajimavé, ze s ptibyvajici délkou praxe ve
zdravotnictvi si vojenské zdravotni sestry méné pfipominaji promeskané Sance v minulosti.
Civilni zdravotni sestry (39%) si nejvice pfipominaji promeskané Sance v minulosti
v n¢kolika kategoriich v celkové délce praxe ve zdravotnictvi 6 — 10 let, 11 — 15 let a 21 a

vice let a to n¢kdy.
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Otazka ¢. 14 — Aktivné planujete pritomnost a budoucnost?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulky &. 27

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 [ 21 a vice
vzdy 1 1 2 0 0
casto 6 11 1 1 2

nékdy 5 1 5 2 0

ziidka 0 2 0 1 0
nikdy 0 0 0 0 0

Graf ¢. 27
Aktivné planujete pfitomnost i budoucnost?
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 28

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 1 0 0 0 1
Casto 1 3 3 1 3
nékdy 3 2 3 2 5
ziidka 1 1 1 1 0
nikdy 0 0 0 0 0
Graf ¢. 28
Aktivné planujete pritomnost a budoucnost?
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Graf ¢.27 a ¢. 28

Z vyse uvedenych grafli vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry (46%) nejvice planuji
pfitomnost a budoucnost v kategorii v celkové délce praxe ve zdravotnictvi od1 do 5 leta od 6
do 10 let a to vzdy a casto. Odpovéd’ ziidka nebo nikdy se vyskytla u tii (7%) oslovenych
respondenttl.

U civilnich zdravotnich sester (30%) nejvice planuji svou pfitomnost a budoucnost
sestry s celkovou délkou praxe ve zdravotnictvi od 6 do 10, od 11 do 15 a od 21 a vice let,
a Casto, ale vice mén¢ sestry v této kategorii planuji svou piitomnost jen nékdy a v jednom

piipadé ztidka (3%), coZ je vzhledem celkové délce praxe prekvapujici.
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Otazka ¢. 15 — Vzpominate neustale na VSe negativni, co Vas potkalo?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 29

Nazev 1-5 6-10 | 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 1 0 1 0
ndkdy 0 4 0 0 0

ziidka 12 9 7 3 2
nikdy 0 1 1 0 0

Graf ¢. 29
Vpominate neustale na vSe negativni, co Vas
potkalo?
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 30

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
casto 0 0 1 0 0
nékdy 5 3 0 0 2
ziidka 1 3 6 4 6
nikdy 0 0 0 0 1
Graf ¢. 30
Vzpominate neustale na vSe negativni, co Vas
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Graf¢.29a¢. 30

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry (2%) vzpominaji na

negativni zazitky z minulosti nejvice v kategorii od 16 do 20 let. Ale nejcastéjsi odpoved’

vSech zastoupenych kategorii byla, ze ziidka vzpominaji na negativni zazitky, které je

potkaly.

Civilni zdravotni sestry (3%) vzpominaly na negativni zazitky, nejvice v kategorie od 11 do

15 let, zbylé odpovédi byly shodné s vojenskymi zdravotnimi sestrami .
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Otazka ¢. 16 — Prehravate si pravidelné v duchu pozitivni zazitky dne?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢.31

Nazev
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 32

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 [ 21 a vice
vzdy 0 1 0 0 2
casto 1 2 1 0 2
n¢kdy 5 1 5 3 4
ziidka 0 2 1 1 0
nikdy 0 0 0 0 1
Graf ¢. 32
Prehravate si pravidelné v duchu pozitivni zazitky
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Graf ¢. 31 a ¢. 32

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, Ze pozitivni zazitky dne si u vojenskych zdravotnich
sester (7%) nejvice pripomina kategorie v délce praxe ve zdravotnictvi od 1 do 5 let.
S pfibyvajici délkou praxe ve zdravotnictvi tato frekvence klesa cozZ mize znamenat, ze klesa
pocet pozitivnich zazitkd a nebo respondenti je nevnimaji.
V civilnim sektoru je nejvice zastoupena kategorie od 6 dol0 let (9%), ale naopak oproti
vojenskym zdravotnim sestram frekvence prozivani pozitivnich zazitki stoupa s délkou praxe

ve zdravotnictvi.
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Otazka €. 17 — Zabyvaite se mySlenkami na pondélni sluzbu jiZ v pribéhu

vikendu a dostavate se tak do Spatné nalady?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 33

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 1 0 0 0
nekdy 3 4 2 1 1
ziidka 5 6 2 2 1
nikdy 4 4 4 1 0
Graf ¢. 33

Zabyvate se myslenkami na pondélni sluzbu jiz v
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 34

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 avice
vzdy 0 0 0 0 0
¢asto 0 0 1 0 1
n¢kdy 2 4 1 2 0
ziidka 2 2 4 0 6
nikdy 2 0 1 2 2
Graf ¢. 34

Zabyvate se myslenkami na pondéini sluzbu jiz v pribéhu
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Graf¢.33 ac. 34

Z vysledki této otazky vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry se zabyvaji myslenkami
na pondélni sluzbu v pribéhu vikendu v kategorii celkové délce praxe ve zdravotnictvi od 6
do 10 let, ale tyto pocity ma pouze jeden (2%) respondent z celkového poctu oslovenych.
VétSina vojenskych zdravotnich sester odpovédéla, ze pondélni sluzbou se zabyvaji jen
n¢kdy, zfidka ba dokonce nikdy (98%).

U civilnich zdravotnich sester se myslenky na pondé€lni sluzbu nejvice vyskytuji u
kategorie od 11 do 15 a od 21 a vice let , ale pouze ve dvou (6%) pifipadech opét ostatni

odpovédi jsou téméf totozné s odpovéd’mi vojenskych zdravotnich sester (94%).
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Otazka ¢. 18 — Existuje ve VaSem soucasném povolani jeSté néjaka Sance na

povysSeni nebo zménu?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 35

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
ano 6 3 3 0 1
mozna 5 10 5 2 0
ne 1 2 0 2 1
Graf ¢. 35
Existuje ve Vasem sou€asném povolani jesté
néjaka Sance na povyseni nebo zménu?
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 36
Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
ano 1 3 1 0 1
mozna 3 2 4 4 5
ne 2 1 2 0 3
Graf ¢. 36
Existujeve Vasem sou¢asném povolani jesté néjaka
Sance na povyseni nebo zménu?
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Graf¢.35a¢. 36

Ukazuje se, ze u vojenskych zdravotnich sester (15%) je nejvyssi Sance na povySeni
nebo zménu v kategorii celkové délce praxe ve zdravotnictvi od 1 do 5 let. S pribyvajicimi
roky praxe tato Sance klesd. Nejvice ale byla zastoupena odpovéd’ mozna (55%) ztoho
vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry jsou stale v oCekavani, ze miize v jejich kariéfe nastat
zména k lepSimu.

U civilnich zdravotnich sester (9%) je to kategorie od 6 do 10 let, odpovédi jsou
hodné¢ vyrovnané a s ptibyvajicimi roky civilni zdravotni sestry neztraceji nadé€ji na povyseni

¢1 zménu .
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Otazka ¢. 19 — Jste ve své praci pretéZovani?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 37

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 1 1 2 1 0
nckdy 8 13 5 2 1

ziidka 3 0 1 1 0
nikdy 0 1 0 0 1

Graf ¢. 37
Jste ve své praci pretézovani?
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 38
Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 1 0 0
casto 2 2 3 0 1
n¢kdy 2 4 2 1 7
ziidka 2 0 1 2 1
nikdy 0 0 0 1 0
Graf ¢. 38
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Bylo zjisténo, Ze vojenské zdravotni sestry (5%) se nejvice citi v praci pretézovani
v kategorii celkové délce praxe ve zdravotnictvi od 11 do 15 let a to Casto. Opét byla nejvice
zastoupena odpovéd’ nékdy (71%). Podle vysledkii je ziejmé, Ze sestry s krat§i délkou
zdravotnické praxe se citi byt vice pretézovani nez sestry sdelS§i délkou praxe ve
zdravotnictvi.

Civilni zdravotni sestry (3%) se citi byt pfetézovani nejvice v kategorii od 11 do 15 let
a to vjedné odpovédi vzdy, kromé kategorie od16 do 20 let , byla u vSech kategorii
zastoupena odpovédet, Ze se citi byt pretéZovani €asto (25%), ale opét nejvice byla zastoupena
odpoveéd’ nekdy (50%). Ale z vysledka vyplyva, ze civilni zdravotni sestry se citi byt vice

pretézovany nez vojenské zdravotni sestry.
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Otazka ¢. 20 — Jste ve své praci nedocenéni?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 39

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 1 0 1
Casto 2 1 0 0 1
nckdy 5 6 4 4 0

ziidka 4 7 3 0 0
nikdy 1 1 0 0 0

Graf ¢. 39
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 40

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 1 0 0 0
Casto 1 1 5 0 3
nékdy 4 2 1 3 5
ziidka 1 2 1 1 1
nikdy 0 0 0 0 0
Graf ¢. 40
Jste ve své praci nedocenéni?
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Graf ¢.39 a ¢. 40

S predeslou otazkou souvisi 1 otazka, zda se zdravotni sestry citi nedocenény. Osloveni
respondenti u vojenskych zdravotnich sester se ve své praci citi nejvice nedocenéni
v kategorii celkové délce ve zdravotnictvi od 21 a vice let v jednom piipadé vzdy (2%) a
v jednom casto (2%). Nejvice byly zastoupeny u ostatnich kategorii odpovédi n€kdy nebo
ziidka (80%) , krom druhé ohroZené skupiny spraxi od 1 do 5 let, kterd se Casto citi
nedocenéna (5%).Toto zjisténi mizeme piisuzovat nedostatecnym zkuSenostem vzhledem k
délce praxe ve zdravotnictvi.

Civilni zdravotni sestry se ve vSech kategoriich kromé kategorie od 16 do 20 let citi
byt ¢asto nedocenény (31%), zbyli respondenti (47%) maji jen nékdy pocit, Ze jsou v praci

nedocenéni.
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Otazka €. 21 — Dusite se ve stale stejnych pracovnich postupech, které

wer wr

nepripoustéji Zadné zmény?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 41

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 1 0 1 0
nekdy 6 5 3 3 2
ziidka 5 8 3 0 0
nikdy 1 1 2 0 0
Graf ¢. 41
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 42
Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 1 1 0 0
Casto 1 2 0 0 0
nékdy 2 2 4 2 2
ziidka 2 1 2 2 3
nikdy 1 0 0 0 4
Graf ¢. 42
Dusite se ve stale stejnych pracovnich postupech,
které nepfipoustéji zadné zmény?
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Graf ¢. 41 a ¢. 42

Z vysledkil této otazky vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry (4%) se Casto dusi ve
stale stejnych pracovnich postupech nejvice v kategorii od 6 do 10 a od 16 do 20 let..Ale
vétsina vojenskych zdravotnich sester odpovédéla, ze se n€kdy nebo ziidka dusi ve stale
stejnych pracovnich postupech.

Civilni zdravotni sestry (15%) maji pocit, ze vzdy nebo Casto se dusi ve stale stejnych
pracovnich postupech nejvice v kategorii od 1 do 5, od 6 do 10 a od 11 do 15 let. Dalsi
nejcastéj$i odpoveéd’ byla nekdy (38%). S pfibyvajici celkovou délkou praxe se tyto pocity
mezi sestrami vytraceji mohli bychom toto zjisténi pfisuzovat tomu, ze sestry s delsi praxi ve

zdravotnictvi se jiz neradi u¢i novym vécem.
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Otazka ¢. 22 — Mate problémy se svymi kolegy?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 43

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
casto 0 0 0 0 0
nckdy 1 3 1 1 1
ziidka 11 10 6 2 1
nikdy 0 2 1 1 0

Graf ¢. 43
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 44
Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 0 0 0 0
n¢kdy 2 4 2 3 3
ziidka 4 2 5 1 6
nikdy 0 0 0 0 0
Graf ¢. 44
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Grafc¢. 43 ac. 44

Piestoze jsou zdravotni sestry Casto vystavovany ndaro¢nym situacim, museji Celit
stresu, maji nepravidelny rezim tak zfidka kdy se mezi nimi vyskytuji problémy to plati jak u
vojenskych zdravotnich sester tak i u civilnich zdravotnich sester. Pfesto podle vysledk
vyplyva, Ze vojenské zdravotni sestry maji lepsi vztahy se svymi kolegy.

U civilnich zdravotnich sester se neobjevila zddnd odpovéd’ nikdy, toto zjisténi by se
dalo pfisuzovat k tomu, ze civilni zdravotni sestry jsou stdle ve stejném kolektivu oproti
vojenskym zdravotnim sestram, které spolupracuji s civilnimi zdravotnimi sestrami na
pracovistich, kde vykonavaji odbornou staz a déle spolupracuji s ostatnimi vojenskymi

sestrami.
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Otazka ¢. 23 — Mate potiZe se svymi nadFizenym?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 45

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 1 1 0 0
nckdy 1 1 0 0 0

ziidka 9 9 4 4 2
nikdy 2 4 3 0 0

Graf ¢. 45
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 46

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 avice
vzdy 0 0 0 0 0
¢asto 0 1 0 0 0
nékdy 0 0 1 0 2
ziidka 4 3 2 3 4
nikdy 2 2 4 1 3
Graf ¢. 46
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Graf¢.45a ¢. 46

Z vyse uvedenych grafii vyplyva, ze vojenské zdravotni sestry maji ziidka nebo nikdy

problémy se svym nadfizenym, pouze dvé (5%) zdravotni sestry odpovédély, Ze maji Casto se

svym nadfizenym problémy a to v kategorii od 6 do 10 a od 11 do 15 let. Toto tvrzeni

vyplyva i z vysledki civilnich sester, pouze jedna (3%) zdravotni sestra odpovédela, ze ma

Casto problémy se svym nadfizenym v kategorii od 6 do10 let praxe.

133



Otazka €. 24 — Mate konflikty v oblasti soukromi?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 47

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 avice
vzdy 0 0 0 0 0
casto 0 0 0 0 0
nckdy 3 3 3 1 2

ziidka 8 11 4 2 0
nikdy 1 1 1 1 0

Graf ¢. 47
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 48
Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
¢asto 0 0 0 2 0
nékdy 2 3 3 0 3
ziidka 4 3 4 2 5
nikdy 0 0 0 0 1
Graf ¢. 48
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Zjistujeme, ze prvni skupina respondenti mé né€kdy nebo ziidka kdy v oblasti
soukromi problémy, coz je i vzhledem naro¢nosti zaméstnani a povinnosti vici Armadé
Ceské republiky prekvapujici.

U civilnich sester jsou dva (6%) respondenti, ktefi se vyjadiili, ze maji cCasto

v soukromi problémy v kategorii celkové délce zdravotnické praxe od 16 do 20 let.
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Otazka ¢. 25 — NemiiZete se dockat konce pracovni doby?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 49

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 1 0 0 0 0
Casto 3 1 0 0 0
nékdy 6 9 6 3 2

ziidka 2 5 1 1 0
nikdy 0 0 1 0 0

Graf ¢. 49
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 50

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 1
Casto 3 3 1 1 0
nékdy 3 3 1 3 2
ziidka 0 0 4 0 6
nikdy 0 0 1 0 0
Graf ¢. 50
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Graf¢.49a ¢. 50

Vétsina vojenskych zdravotnich sester se pouze nékdy nemtize dockat konce pracovni

doby , ale vyskytla se i odpovéd vzdy u jednoho (2%) respondenta a u ctyi (10%)

respondentli Casto tyto odpovédi spadaly do kategorie celkové praxe ve zdravotnictvi od 1

do10 let. S nartstajici dobou praxe ve zdravotnictvi toto tvrzeni klesa.

Civilni zdravotni sestry (38%) nejcastéji odpovidaly, Zze se n¢kdy nemohou dockat

konce pracovni doby. Jako druha nej€astéjSi odpovédét byla, Ze se Casto (25%) nemohou

dockat konce pracovni doby. Opét s nartstajici dobou praxe ve zdravotnictvi toto tvrzeni

klesa.
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Otazka ¢. 26 - PriSel/a jste kvili praci o své koni¢ky?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 51

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
Ano 0 0 2 2 1
Ne 12 15 6 2 1
Neékdy 0 0 0 0 0
Graf ¢. 51
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 52

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
Ano 3 3 1 0 0
Ne 3 3 5 4 9
Nekdy 0 0 1 0 0
Graf ¢. 52
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Vojenské zdravotni sestry vétSinou odpovedély, ze kvili praci o své konicky nepfisly,
ale s pfibyvajici délkou praxe se vyskytly i odpovédi ano (12%).

Naopak u civilnich zdravotnich sester (22%) byla oproti vojenskym zdravotnim

sestram vice zastoupena odpovéd’ ano a pribyvajicimi roky praxe naopak ne (28%).

139



Otazka €. 27 — Stalo se Vam nékdy, Ze jste predstirali nemoc, aby jste

nemuseli do prace?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 53

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
Casto 0 0 0 0 0
nékdy 0 0 0 1 0

ziidka 1 2 2 0 0
nikdy 11 13 6 3 2

Graf ¢. 53
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 54

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 avice
vzdy 0 0 0 0 0
¢asto 0 0 0 0 0
n¢kdy 0 0 0 0 0
ziidka 0 0 1 0 0
nikdy 6 6 6 4 9
Graf ¢. 54

Stalo se Vam nékdy, ze jste predstirali nemoc, aby jste
nemuseli do prace?
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Graf¢.53 a¢. 54
VétSina respondentu z obou sektorti odpovédéla, ze nikdy nepiedstirala nemoc.

U vojenskych sester se vyskytla 1 (2%) odpovéd’ n¢kdy a 5 (12%) odpovédi zridka.U

civilnich sester byla pouze 1 (3%) odpovéd’ ziidka.
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Otazka ¢. 28 — Dokazete si vzpomenout na dobu, kdy jste si vybrali svou

nynéjsi praci?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 55

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
Ano 11 14 8 4 2
Ne 1 1 0 0 0
Graf ¢. 55
Dokazete si vzpomenout na dobu, kdy jste si
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 56

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
Ano 5 6 6 4 8
Ne 1 0 1 0 1
Graf ¢. 56
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Graf ¢. 55 a €.56
Vétsina zdravotnich sester si dokdzala vzpomenout na dobu, kdy si zvolila tuto praci.
U vojenskych zdravotnich sester si na tu dobu nepamatuji pouze 2 (5%) sestry a u civilnich

zdravotnich sester to byly 3 ( 9%) sestry.
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Otazka €. 29 — Proc jste si vybral/a praci zdravotni sestry?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 57

Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
Pomoc druhym lidem 10 9 3 3 1
Kladny vztah k zdravotnictvi jiz v détstvi 2 3 0 1 1
Rodinna tradice 0 2 3 0 0
Komunikace s druhymi lidmi 0 1 2 0 0

Graf ¢. 57
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 58
Nazev 1-5 6-10 11-15 | 16-20 | 21 a vice
Pomoc druhym lidem 1 3 5 3 5
Kladny vztah k zdravotnictvi jiz v détstvi 2 1 0 1 3
Rodinna tradice 1 1 2 0 0
Komunikace s druhymi lidmi 2 1 0 0 1
Graf ¢. 58
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VétSina zdravotnich sester v obou sektorech uvadéla, Ze praci zdravotni sestry si
vybrala, aby mohla poméahat druhym lidem v jejich nelehké chvili a stadla pfi nich kdyz
pottebuji psychickou oporu, velké zastoupeni také méla odpovéd’, Ze k zdravotnictvi mély
kladny vztah jiz od détstvi. N&které zdravotni sestry své povolani vykondvaji z rodinné

tradice.
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Otazka €. 30 — Litujete nékdy svého rozhodnuti?

Vojenské zdravotni sestry

Tabulka ¢. 59

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 1 0 0 0
Casto 0 0 0 0 0

nckdy 0 4 2 2 1

ziidka 6 4 1 2 0
nikdy 6 6 5 0 1

Graf ¢. 59
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Civilni zdravotni sestry

Tabulka ¢. 60

Nazev 1-5 6-10 11-15 16-20 | 21 a vice
vzdy 0 0 0 0 0
casto 1 0 1 0 0
n¢kdy 1 3 2 2 1
ziidka 3 2 3 0 2
nikdy 1 1 1 2 6
Graf ¢. 60
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Graf ¢. 59 a €.60

VEtsi cast respondentli ve vojenském sektoru nikdy nelitovala svého rozhodnuti, ale
jeden (2%) respondent odpovédel, ze vzdy tohoto rozhodnuti lituje .

U civilnich zdravotnich sester byla také nejcastéjsi odpoveéd’ nikdy (34%), vyskytly se

dvé odpovédi, Ze Casto (6%), ale s rostouci praxi svého rozhodnuti nikdy nelitovaly.
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6. Diskuze

V préaci jsem se zaméfila na vyzkum pocitil vyCerpanosti, citové vyprahlosti a ztraty
divéry v osobni vykonnost, kterymi trpi zdravotni sestry. Zajimalo mé¢, jakd je mira jejich
nachylnosti k syndromu vyhoteni, a to v jednotlivych rovinach lidské psychiky, i na psychiku
jako celek.

Pro vyzkum jsem pouzila dotaznik, skladajici se ze dvou casti. Prvni ¢ast byl mnou
sestaveny dotaznik a druhd ¢ast obsahovala dotaznik Invetare projevii syndromu vyhoteni od
Tamary a Jittho Tosnerovych (2002). Mij dotaznik byl rozdéleny na dalsi dvé casti. V prvni
casti jsem se zaméfila na ziskani obecnych tdajii o respondentech a ve druhé casti byl
proveden vlastni vyzkum miry nachylnosti k syndromu vyhoteni. Z celkového poctu 130
dotazniki, které byly rozddny vojenskym a civilnim sestram, se mi vratilo 73, coz odpovida
pfiblizné 56% navratnosti

Po vyhodnoceni prvni ¢asti mého dotazniku jsem ziskala o respondentech nasledujici

informace:

- uvojenskych i civilnich sester je vétsi zastoupeni Zen nez muza
- pramérny vék oslovenych skupin byl v rozmezi od 20 do 29 let

- vzhledem k niz§imu véku respondentti je vétSina dotazanych svobodnych

66 % vojenskych zdravotnich sester si nevycita promeSkané Sance z minulosti, 34 %
dotdzanych si je pouze nékdy vycitd. S rostouci délkou zdravotnické praxe si sestry tyto
promeskané Sance stdle méné piipoustéji. Na stejnou otazku u civilnich sester byla odpoved’
nékdy zastoupena 44 %.

Celych 61 % vojenskych zdravotnich sester planuje svou pfitomnost i budoucnost.
Vétsinou se jedna o sestry s délkou praxe do 10 let. Zajimavé je, ze u sester s praxi od 11 do
20 let na tuto otdzku odpovédélo kladné pouze 34 % dotazanych. Civilni sestry planuji ze 47
% jen n€kdy a 34% casto. Jiné odpovédi byly zastoupeny pouze ojedinéle. Velmi mé
piekvapilo vysoké zastoupeni odpoveédi nékdy. Vzhledem ke zvySujicim se narokiim na
vzdélani a pracovni nasazeni bych ocekavala vyssi procento planovani.

Negativni zazitky si pfipomind 5 % vojenskych sester. U civilnich sester je to 6 %.

Vétsina respondentli si tudiz negativni a nepfijemné zazitky radéji nepfipomind a hlavné
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nepiipousti. Na druhé strané je pozitivni ze, 22 % vojenskych a 28 % civilnich sester si
piipomind pozitivni zazitky. Tato Cisla jsou uspokojiva. Dobré zazitky zlepSuji ndladu a
zvySuji sebevédomi.

Naprosta vétSina dotdzanych vojenskych sester, celych 71 %, se prakticky nezabyva
myslenkami na pondé€lni sluzbu. U civilnich sester je toto Cislo také velmi vysoké, 66 %.
Ostatni se touto mysSlenkou zabyvaji jen nékdy a jen velmi malé procento Castéji. Tyto
mysSlenky trapi zejména vojenské zdravotni sestry s délkou praxe od 6 do 10 let, u civilnich
sester ma tyto problémy kategorie 11 a vice let. Sama bych spiSe oc¢ekavala, Ze tyto problémy
budou mit sestry s velmi kratkou praxi, nez si zvyknou na pracovni rytmus a fad. Proto mé

vysledky u civilnich sester trochu piekvapily.

U 32 % vojenskych zdravotnich sester stale existuje Sance na povySeni nebo zménu.
Nejvice téchto odpovédi bylo u skupiny s délkou praxe od 1 do 5 let. U civilnich sester byla
tato odpovéd’ pouze u 19 % dotazanych. Nejcastéji byla odpovéd’ mozna, 54 % vojenskych
sester a civilnich sester 56 %, coz znamend, ze vétSina dotdzanych si neni jistd, zda bude
nekdy v budoucnu povySena. Trochu neocekavané je vysoké procento zapornych odpovédi
civilnimi sestrami (25%). Tyto vysledky byly ovlivnény zejména niz§im vékem oslovenych
vojenskych sester, které citi vétsi Sanci na povySeni nez civilni zdravotni sestry. Navic
s délkou praxe se Sance na povysSeni snizuje, coz je dano zvysujicimi se naroky na vzdélani a
kvalifikaci, ktera je stale Castéji upfednostnovana pied délkou praxe.

Pouze 12 % vojenskych sester je Casto pretéZovano. Shodné odpoveédélo 1 28 %
civilnich sester. Nejcastejsi vSak byla, podle o¢ekavani, odpovéd nekdy. Jednalo se o 71 %
vojenskych sester a civilnich sester 44 % dotazanych. Celych 28 % civilnich sester je velmi
ziidka pietézovano coz je velmi uspokojivé vzhledem ke stile se zvySujicim ndrokiim na
zdravotni persondl v nemocnicich. U vojenskych sester zaznéla tato odpovéd ul7 %
dotazanych.

Naopak pouze 10 % vojenskych a 31 % civilnich sester se citi v zaméstnani
vojenskych sester se citi nedocenéno pouze nékdy a celych 39 % sester nikdy nebylo
nedocenéno. U civilnich sester jich 47 % oznacilo odpovéd’ nékdy a 19 % jen velmi ziidka.
Z vysledki této otazky je velmi patrny rozdil mezi civilni a vojenskou sférou.

Jen 5 % dotazanych vojenskych sester uvedlo, Ze se dusi ve stejnych pracovnich
postupech, stejna odpovéd’ byla u civilnich zdravotnich sester zastoupena 6%. Nejcastéjsi

odpovidaly obé& skupiny bud’ nikdy nebo ziidka. Tato odpovéd se objevila u vojenskych
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zdravotnich sester ve 49 % a u civilnich zdravotnich sester v 37%. Vysoké procento sester
také odpovédélo nékdy. U vojenskych sester se jednalo o 46 % a u civilnich zdravotnich
sester 0 38% respondentl.

Vojenské i civilni sestry shodné odpovédeEly, Ze nemaji zadné vEtsi problémy se svymi
kolegy. Obdobné vysledky mi vysly u otdzky na potize se svym nadiizenym. Tyto vysledky
jsou velmi pozitivni.

Shoda panovala i u dotazu na problémy v soukromém Zzivoté, problémy nevidi 71 %
vojenskych sester a 59% civilnich zdravotnich sester. Pouze u 6 % civilnich zdravotnich
sester se tyto problémy vyskytuji a vétSinou se jedna o sestry s delSi dobou praxe ve
zdravotnictvi.

Zajimavéjsi bylo zjisténi, ze 28 % vojenskych i civilnich zdravotnich sester se nemiize
dockat konce pracovni doby. Opacny problém mélo 23 % vojenskych a 34 % civilnich sester.
Nejvice byla opét zastoupena odpovéd’ nc¢kdy. Podle mého nazoru na tuto otazku jsou

odpovédi ovlivnény nékolika faktory:

- pozice a oddé€leni na kterém sestra pracuje
- vytizenost sestry béhem celé pracovni doby

- vék zdravotni sestry

Pozitivni odpovédi na tuto otdzku se objevovaly zejména u sester, které pracuji na
oddéleni, kde ptichdzi pracovni nasazeni ve vlnach, tedy, ze pracovni nasazeni sestry neni
rovnomérné rozlozeno do celé pracovni doby. Sestra, kterd je rovnomérné vytizena po celou
dobu své smény nestihd na hodinach sledovat ¢as na rozdil od sestry, kterda mezi vysSSim
pracovnim nasazenim ma ¢asové mezery. Zvlasté patrné byly pozitivni odpovédi u mladych
svobodnych sester, které se mimo pracovni doby vétSinou vénuji svym konickim. U této
skupiny sester jsem vsak tyto odpovédi ocekavala.

Na otazku, zda kvuli své praci pii $li o své konicky, odpovédéla vétSina dotazanych
zaporné. Je tedy vidét, Ze naprostd vétSina respondentll nema problémy oprostit se od své
prace a vénovat se ve volném ¢ase svym zalibam a konicktm.

Dal$im pozitivnim zjis§ténim jsou odpovédi na otdzku, predstirané nemoci. Témét
vSechny zdravotni sestry shodn¢ odpovédély negativné. Naprosta vétSina dotdzanych si
pamatovala na dobu, kdy si zvolila povolani zdravotni sestry. Jako divod této volby byly

nejcastéjsi:
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prani pomahat druhym lidem a byt jim nablizku v tézkych chvilich
rodinna tradice

toto povolani se mi libilo od détstvi.

Z vyhodnoceni poslednich otazek je patrné, Ze zdravotni sestry obou odvétvi shodné

nelituji svého rozhodnuti stat se zdravotni sestrou. Presto vSak, podle mého predpokladu, tyto

Zeny obcas trpi Unavou a ptepracovanosti ¢i pocitem tlaku, ktery se negativné projevuje na

jejich vykonnosti. Pfimo na tuto otazku odpovédéla kladné jedna adresatka z vojenskych a

dvé z civilnich sester. Zbylé odpovédi lze hodnotit jako primérné.

Druhy dotaznik byl zaméfen a nasledné vyhodnocen pro ¢tyfi roviny lidské psychiky.

Dal8im kritériem byla délka praxe v oboru .

V rozumové rovin€ mély nejcastéji sestry problémy se sesttedénim se na praci. Dalsi

problémem byly pochybnosti o svych profesnich znalostech, z ¢ehoz vyplyva pocit stagnace

v odborném rtistu. Hlavni pfi¢inou Spatné¢ho soustfedni jsou rizné stresové faktory jako je:

pracovni pretiZeni

Spatné vztahy s nadiizenymi

nevyhovujici vztahy na pracovisti

nepravidelny pracovni rytmus

stale stejné pracovni postupy

12-ti hodinové pracovni smény a naslednymi prescasy

nedostatek Casu na regeneraci fyzickych i psychickych sil a moZznost aktivniho

odpocinku.

Dal$im negativnim faktorem je pochybnost o svych profesnich schopnostech. Tento

problém ma naprosta vétSina Ceské populace. Podle mého nazoru je diivoda nékolik.

mentalita naSeho naroda

velmi malou moznosti projevit vefejné sviij vlastni nazor

prakticky zadné moznost alesponn malé moznosti na rozhodovani o zalezitostech na
pracovisti

mald informovanost sester vedoucimi pracovniky o novych poznatcich v jejich oboru a

o novych pracovnich postupech.
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Co se tyka stagnace odborného ristu sestry maji jen velmi omezenou moznost ucasti

na riznych odbornych seminéfich a nevhodné podminky na zvysSovani ¢i zdokonalovani své

kvalifikace.

V emocionalni roviné dotazniku se necastéji objevovaly tyto problémy:

- minimalni schopnost radovat ze své prace,
- pocit bezmocnosti v konfliktnich situacich

- rostouci vnitini neklid.

Pti¢inou téchto problému jsou vétSinou nevhodné pracovni podminky jakou jsou napf.

- konflikty na pracovisti

- Spatnd komunikace a neshody s nadfizenymi

- setkani se smrti nebo utrpenim nemocnych

- nemoznost vyuziti své kvalifikace

- $patné podminky pro tymovou praci

- nizké finan¢ni ohodnoceni

- nedostate¢na delegace pravomoci nadfizenych na podiizené

- zbytecné traumatizovani podfizenych.

Projevy vroviné emociondlni a rozumové se dale prolinaji do roviny télesné.
Nejcastéjsimi problémy, které se vyskytuji u zdravotnich sester, jsou pocity naprostého

fyzického vycCerpani. Diivodem jsou:

- 12-ti hodinové smény spojené s Castymi piescasy
- vikendové smény

- nedostatek odpocinku

Tyto okolnosti maji za nasledek pokles efektivity a vykonnosti prace. Dale to jsou
stiznosti pacientll na nevstficné jednani a zachazeni s nimi, ¢i na neSetrné zachazeni se
zdravotnickym materidlem a piistroji. Trvalé pretézovani mize dokonce zpisobit i zanedbani
povinnosti s pfechodnymi nebo trvalymi nasledky.

Chronické inava a piepracovanost zdravotnich sester se promita i do roviny socialni.

Za nejvetsi problémy 1ze zde povazovat:

152



- vyhybani se pomoci problémovym pacientim
- stranéni se odbornym rozhovorim

- omezovani své prace pouze na bezmyslenkovité mechanické provedeni

Tyto pocity si sestry vétSinou odnéseji domu, kde se vétsSinou stupnuji. Kumulace
téchto probléml mize mit az za nasledek psychicky kolaps, projevujici se naprostou apatii a

zastavenim jakékoliv komunikace s okolim, dale jsou to Casté stavy deprese nebo sebelitosti.

Prizkumem zjist€né vysledky jasné ukazuji, zda a do jaké miry existuji pfiznaky
syndromu vyhoteni u zdravotnich sester. Nastésti tyto priznaky nejsou dle vyhodnoceni
tohoto dotazniku maximalni. Z vysledkl je ale patrné, Ze existuji individualni odliSnosti u
jednotlivych zdravotnich sester. Z tohoto diivodu se domnivam, Ze prevence proti syndromu

vyhoteni 1ze provadét komplexné, ale jeho 1éceni vétSinou vyzaduje individudlni pfistup.
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7. Prehled kone¢nych zavéri ziskanych vyhodnocenim dotazniku

a) Vojenské zdravotni sestry s rozdilem délky celkové zdravotnické praxe, jako nejvice

stresujici hodnoti tyto polozky:

Délka praxe

Do 5 let

6—10 let
11—15let
16 — 20 let

21 a vice let

Délka praxe

Do 5 let

6—10 let
11—15let
16 — 20 let

21 a vice let

Délka praxe

Do 5 let

6—10 let
11-151et
16 — 20 let

21 a vice let

Polozky rozumové roviny

Obtizné se soustied’uji
Obtizné se soustied’uji
Obtizné€ se soustied’uji
Obtizné se soustied’uji

Obtizné se soustred’uji

M1j odborny rust a zjem o obor zaostava

Polozky emocionalni roviny

Nedokazi se radovat ze své prace
Nedokazi se radovat ze své prace
Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
Nedokazi se radovat ze své prace
Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

Trpim nedostatkem uznéani a ocenéni

Polozky télesné roviny

Pfipadam si fyzicky vyzdimany/a
Ptipadam si fyzicky vyzdimany/a
Ptipadam si fyzicky vyzdimany/a
Ptipadam si fyzicky vyZzdimany/a
Trpim bolestmi hlavy

Ptipadam si fyzicky vyzdimany/a

Trapi me poruchy spanku
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Délka praxe

Do 5 let

6—10 let

11-15let

16 —20 let

21 a vice let

Polozky socidlni roviny

Nemdam chut’ pomahat problémovym
pacientiim.

Svou praci omezuji na jeji mechanické
provadeéni.

Nemdam chut’ pomahat problémovym
pacientiim.

Svou praci omezuji na jeji mechanické
provadeéni.

Nemdam chut’ pomahat problémovym
pacientiim.

Pokud je to mozné, vyhybam se
rozhovoriim s pacienty.

Frustrace ze zaméstnani narusuje moje

soukromé vztahy.

b) Civilni zdravotni sestry s rozdilem délky celkové zdravotnické praxe, hodnoti jako

nejvice stresujici tyto polozky:

D¢élka praxe

Do 5 let
6—10 let

11-15let
16 —20 let

21 a vice let

D¢élka praxe

Polozky rozumové roviny

Obtizné se soustred’uji
Pochybuji o svych profesnich
schopnostech.

Obtizn¢ se soustied’uji
Obtizné se soustied’uji
Pifemyslim o odchodu z oboru
Obtizné se soustied'uji
Pochybuji o svych profesnich

schopnostech.

Polozky emocionalni roviny
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Do 5 let

6—10 let
11-151let
16 — 20 let

21 a vice let

D¢élka praxe

Do 5 let

6—10 let

1115 let

16 —20 let

21 a vice let

Délka praxe

Do 5 let

6—10 let

1115 let

16 —20 let

21 a vice let

Nedokazi se radovat ze své prace
Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
Trpim nedostatkem uznani a ocenéni
Nedokazi se radovat ze své prace
Trpim nedostatkem uznani a ocenéni

Jsem skli¢eny/a

Polozky télesné roviny

Ptipadam si fyzicky vyZzdimany/a
Trapi me¢ poruchy spanku

Piipadam si fyzicky vyzdimany/a
Ptipadam si fyzicky vyzdimany/a
Ptipadam si fyzicky vyzdimany/a

Ptipadam si fyzicky vyZzdimany/a

Polozky socialni roviny

Pokud je to mozné, vyhybam se odbornym

rozhovorim

Nemam chut’ poméhat problémovym
pacientiim.

Nemam chut’ poméhat problémovym
pacientiim.

Nemam chut’ poméhat problémovym
pacientiim.

Frustrace ze zaméstnani narusuje moje
soukromé vztahy.

Nemam chut’ poméhat problémovy

pacientiim

156



Z.avér

Z vysledkii prace je patrné, ze syndrom vyhoteni je do jist¢ miry rozSifeny mezi
zdravotnimi sestrami. Vzhledem ke zvySujicim se narokiim na profesi sestry, predpokladam,
ze problém piepracovani a emocniho vycerpani se bude v této profesi projevovat s rostouci
intenzitou. Jako hlavni negativni vlivy jsou zde vysoké naroky na kvalitu prace a znacna
odpovédnost a nasazeni. Na druhé stran¢ maji sestry stdle mensi moznost rozhodovani o
tempu své prace, jeji povaze a podminkdch. V mnoha ptipadech sestry trpi v pracovnim
prostiedi, kde nemohou oteviené projevit sviij odborny nazor a maji velmi nizkou rozmanitost
prace kde mohou projevit svou kreativitu. Disledkem toho je stav, kdy se jejich prace, po
urcité dob€, omezi pouze na mechanické provadeéni stale stejnych ukonti.

Na zacatku empirické ¢asti své prace jsem si dala za cil stanovit projevy syndromu
vyhoteni ve Ctyfech rovinach lidské psychiky u vojenskych a civilnich zdravotnich sester.
K tomu jsem pouzila dva dotazniky. Jeden jsem sestavila sama a jako druhy jsem pouzila
dotaznik Inventaf projevii syndromu vyhoteni od autorti Tamary a Jitiho ToSnerovych (2002).
Tento dotaznik byl rozd€len do Ctyt rovin lidské psychiky (rozumové, emocni, télesné a
socialni) a kazdou z téchto rovin jsem rozdélila Sest urovni pociti vycerpanosti, které jsem
pak vyhodnocovala. Ze ziskanych vysledkli jsem ziskala pfehled o mife nachylnosti
zdravotnich sester ke stresu a zkoumanému syndromu vyhoteni. Piehled vyhodnoceni
pouzitych dotaznikl je uveden ve vysledcich vyzkumu a v kapitole 7.

V rozumové roviné byly, u obou vybranych skupin, hodnoceny nejvyssim poctem

bodl polozky:

- obtizné€ se soustied’uji

- premyslim o odchodu z oboru

V dalSich dvou polozkéch se vSak odpovédi lisily. Jako druhou nejéastéjsi odpoved’ uvedly
vojenské sestry, ze jejich odborny zajem a rlst o obor zaostava. Na druhou stranu civilni
sestry vidi jako sviij druhy hlavni problém pochybnosti o svych profesnich schopnostech.

V emocionélni roviné¢ se odpoveédi a pocity obou skupin liSily. Vojenské sestry
uvadély jako hlavni problémy neschopnost radovat se ze své prace a pocitem nedostatecného

uznani a ocenéni. Civilni zdravotni sestry povazovaly jako hlavni stresujici faktory.
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- pocit sklicenosti
- nedokazi se radovat ze své prace
- trpim nedostatkem uznani a ocenéni

- citim se bezmocny/a v konfliktnich situacich na pracovisti

Na nejcastéjSich ptiCinach stresti ve fyzické roviné se ob¢ skupiny témét shodly.
Pouze u civilnich sester piibyl problém s chronickymi bolestmi hlavy vlivem ptepracovani a

psychického vypéti. Nejcastéjsi odpovédi tedy byly:

- pfipadam si fyzicky vyCerpany/a
- trapi me€ poruchy spanku

- trpim poruchami spanku

V socialni roviné se ob¢ skupiny shodly na dvou nejcastéjsich problémech:

- nechut poméhat problémovych pacientim

- frustrace ze zaméstnani naruSuje moje soukromé vztahy

V dalSich polozkach se odpovédi zdravotnich sester liSily. Vojenské sestry by se
pokud je to mozné vyhybaly rozhovorim s pacienty a omezovaly svou praci pouze na
mechanické provadéni. Civilni sestry by se naproti tomu nejrads$i vyhybaly odbornych
rozhovortim s kolegy.

Jednim z dil¢ich cili mé prace bylo zjisténi, kterd z uvedenych skupin je vystavena
vys$Simu riziku vzniku syndromu vyhoteni. Z vysledkii je patrné, Ze Castéji trpi ptiznaky
tohoto syndromu civilni sestry. Jednozna¢né vSak nebylo mozné urcit, kterou skupinu lze,
podle délky zdravotnické praxe, oznacit za nejvice rizikovou. Piiblizné stejnym rizikem jsou
ohroZzeny dvé kategorie od 6 dol0 let a od 11 dol5 let. U vojenskych sester se syndrom

vyhoteni neprojevuje tak intenzivné, ale 1 u nich se u dotdzanych objevuji tyto problémy:

- Cast&jsi naznaky fyzické i psychické unavy

- poruchy spanku

- bolesti hlavy z mentélniho vycerpéani

- obcasna neochota komunikace s problémovymi pacienty

- pocit prace pod velkym psychickym tlakem
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- jejich prace je nedostate¢né ohodnocena

Podle mého nazoru pocity vojenskych zdravotnich sester vyplyvaji z toho, Ze vétSinou
pracuji na svych odd¢lenich pouze na postech stazisti a presto, ze maji stejné povinnosti jako
civilni zdravotni sestry, neni jejich pracovni napli tak stereotypni.Vojenské sestry se totiz
Casto ucastni riznych Skoleni, odbornych kurzii, seminai, vojenskych cviceni nebo
zahrani¢nich misi. Tyto zmény prostiedi a pracovniho rytmu pusobi velmi pozitivné na
psychiku téchto sester a snizuji tim u nich riziko vzniku syndromu vyhofteni.

Zneklidnujici je zjisténi, ze do rizikovych skupin spadaji i mladé sestry. Pfic¢inou by
mohly byt stale se zvySujici se naroky na vzdélani a zdokonalovani se v oboru, stale vyssi
pozadavky nadfizenych a schopnost aklimatizovat se v pracovnim procesu na odd¢leni.
Nezifidka jsou tyto sestry vystavovany stresujicim situacim ze strany starSich kolegl i ze
strany nadfizenych. Bohuzel emocionalni rovina téchto sester neni tak vysoka jako u jejich
straSich kolegyn a maji tudiz vétsi problémy pii feSeni konfliktnich situaci.

Dalsi rizikovou skupinou jsou nejzkuSenéjsi sestry. Ty vedle svych pracovnich
povinnosti maji za ukol piedavat své zkuSenosti mlad$im kolegynim, nové ptichozim do
zdravotnické praxe. Tyto sestry velice casto trpi emociondlnim vycerpanim, pocity
odosobnéni a ztratou presvédceni, ze jejich vlozené Usili se projevuje pouze maly vyslednym
efektem. Dusledkem toho jsou velmi Casté stavy podrazdéni, negativni minéni o sobé a
druhych a pocity profesniho neuspéchu s nechuti se dale odborné rozvijet.

Zavérem je tfeba konstatovat, ze riziko vzniku syndromu vyhofeni je obecné u
pomahajicich zaméstnani velmi vysoké, a proto je dulezité tento stav ohrozeni psychiky vcas
diagnostikovat a pokud mozno mu predchazet vhodnymi preventivnimi opatfenimi, coz
predstavuje zejména zlepSeni interpersondlnich vztahii na pracovisti.

Prevenci miZe napomahat:
- slova chvaly a povzbuzeni ze strany nadfizenych a managamentu
- zlepSeni pracovnich podminek a komunikace
- schopnost nadfizenych vyslechnout nazory sester
- poskytnout sestram odpovidajici finan¢ni ohodnoceni.
Na druhou stranu by sestry mély dbat na:

- spravnou zivotospravu
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- naucit se plnohodnotné vyuzit ¢asu na odpocinek
- udrzovat své konicky

- vzdélavat se v oboru

- chovat se profesionalné a vstiicné na pracovisti

- nefesit na pracovisti osobni zalezitosti

- plnit stanovené cile

Za vhodné bych povazovala i zatazeni moznosti vzdélani sester ve vycvikovych a
superviznich programech, které jim umozni 1épe poznat své profesni role v zaméstnani. Mimo
jiné mohou byt soucCasné¢ sezndmeny s pii¢inami, disledky a prevenci proti riznym
psychickym i fyzickym syndromiim vcetné syndromu vyhoteni.

Na zavér prace pouziji citat Zbynka Vybirala: ,,Divéfujte sami sob¢, zlistanite sami sebou.*
Tento citat, podle mého nazoru, vystihuje jednu z nejdilezitéjSich soucasti prevence proti

syndromu vyhoteni, ale dal§i kroky uZ jsou jen nanas.............ooeviviiiiiiiiiiiiniiiiennannnns
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Anotace

Autor: Klara Duskova
Instituce: Ustav socialniho 1ékaistvi LF UK v Hradci Kralové

Oddéleni oSetfovatelstvi

Nazev prace: Syndrom vyhoteni u vojenskych sester versus civilnich sester

Vedouci prace: PhDr. Marie Rybatova, mjr. Mgr. Zden¢k Hrstka

Pocet stran: 181

Pocet priloh: 2

Rok obhajoby: 2007

Kli¢ova slova: syndrom vyhoteni, projevy syndromu vyhoteni, pribéh , diagnostika,
prevence

Bakalafska prace pojednava o syndromu vyhoteni. Teoreticka ¢ast obsahuje tvod do
problematiky a to, které osoby mohou byt ohrozeny syndromem vyhoteni. Snazi se popsat
ptiznaky syndromu vyhoteni. a jeho prib¢hu. Déle by mé¢la informovat o mozné diagnostice a
pfedev§im o prevenci a intervencich. Prakticka ¢ast se pak zabyva mapovanim u které
skupiny oslovenych zdravotnich sester se vice vyskytuje riziko vzniku syndromu vyhoteni
zda u vojenskych zdravotnich sester nebo u civilnich zdravotnich sester a zda celkova délka
praxe ve zdravotnictvi méa vliv na vznik syndromu vyhoteni. Nasleduje analyza a
vyhodnoceni zjisténych projevl syndromu vyhoieni u jednotlivych skupin a vzajemné jejich
porovnani a konstatovani, ktera skupina oslovenych zdravotnich sester je vice ohroZena

syndromem vyhoteni.

This bachelor thesis deals with burnout syndrome. Theoretical part of this work brings
the introduction to the problems and examples of persons threatened by this syndrome,
description of the symptomes and the course of burnout syndrome. Further, the work brings
information on potential diagnostics, prevention and interventions. Practical part maps, which
group of the addressed nurses is exposed to higher risk of burnout syndrome inception,
whether military or civil nurses and if the total practice time spent in health service influences
the burnout syndrome inception. Analysis and evaluation follows of the burnout syndrome
manifestations ascertained at the above mentioned groups, comparison and statement which

group of the addressed nurses faces higher risk of burnout syndrome.
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Priloha 1 - Dotaznik — Syndrom vyhoreni u vojenskych a civilnich

zdravotnich sester

ANONYMNI DOTAZNIK

Tento dotaznik je urcen pro zdravotni sestry, pracujici ve vojenském a v civilnim

sektoru, které maji v popisu prace osetiovatelskou péci.
Vazené kolegyné, vazeni kolegoveé,

Cilem tohoto dotazniku je ziskat informace o projevech syndromu vyhoteni u zdravotnich
sester pracujicich v Armadé Ceské republiky a v civilnim sektoru. Zjistit zda se syndrom
vyhoteni vice vyskytuje u zdravotnich sester ve vojenskych ¢i civilnich podminkéach . Aby
byla prace podlozena exaktnimi informacemi, prosim Vas o pravdivé odpovédi. Vyplnéné

udaje jsou zcela anonymni a piisné diveérné.

Vyplnény dotaznik zaSlete, prosim, v elektronické podobé na

e - mailovou adresu, nebo ho ptedejte nize uvedené kontaktni osobé od které jste ho obdrzeli.

Kontaktni osoba:

Kléra Duskova
IV.ro¢nik

Obor: OSetfovatelstvi
LF UK v Hradci Kralové

E — mail: brichacova.klara@seznam.cz

Pokyny pro vyplnéni:
4 Vami zvolenou odpovéd’, oznadte kliknutim mysi na ptislusny étverec ( pi. X))
+ Pokud je po Vas zaddana konkrétni odpovéd’, kliknéte na pfislu§né pole a text dopiste.
4+ Maximalni délka odpovédi je 150 znaku.

Dékuji za spolupraci .
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1. Pohlavi

7ena [ | muz [_]

2. Jaky je Vas vék?

20-29[ ] 30-39[] 40-49[] 50letavicel |

3. Jaky je Vas rodinny stay?

Svobodny (4) [ ]  Vdana/Zenaty [ |

Rozvedeny (4) [ ]  Vdova/Vdovec []

4. Jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdeélani?

SZS s maturitou []
VZS — diplomovana sestra []
PSS — sestra specialistka []
Vysokoskolskéa — bakalaiské []
Vysokoskolské — magisterské []

5. Mate moZnost dalSiho vzdélani v oboru?

Ano [] Ne [ ] Pro oo

6. Vitah k Armddé Ceské republiky?
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Vojak [ ] Obé&ansky zaméstnanec vojenské spravy [ | Civilni zaméstnanec [_|

7. Kolik let sloufite v armddé Ceské republiky?

1-5 [] 6-10[] 11-15 []

16-20 [ ] 2lavice [ | Neslouzim [ ]

8. Slouzil(a) jste u ACR vidy jako zdravotni sestra?

/pokud ne, prosim, napiste na jaké funkci jste byl(a) zarazen(a) a jak dlouho)/

Ano [ ] NE [ oo

9. Jaké je vase profesni zaiazeni?

Hlavni sestra
Vrchni sestra
Staniéni sestra

Usekova sestra

Ooodn

Zdravotni sestra

10. Kolik let pracujete ve zdravotnictvi?

/ celkova délka vasi zdravotnicke praxe/

1-5 [] e6-10 [] 11-15 [] 16-20 [ ] 2lletavice [ ]

11. Na jakém oddéleni pracujete v soucasnosti?

12. Kolik let pracujete na tomto oddéleni?
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1-5 [] e6-10[] 11-15 [ ] 16-20[ ] 21letavice [ ]

13. Piipominate si Casto promeSkané Sance v minulosti?

vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

14. Aktivné planujete piitomnost a budoucnost?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

15. Vzpomindte neustdle na vSe negativni, co Vas potkalo?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ] nikdy [ ]

16. Piehravate si pravidelné v duchu pozitivni zazZitky dne?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ] nikdy [ ]

17. Zabyvate se mysSlenkami na pondélni sluZbu jii v prisbéhu vikendu a dostdvdte se

tak do Spatné ndlady?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

18. Existuje ve VaSem soucasném povolani jeSté néjakd Sance na povySeni nebo

zmenu?

Ano [ ] mozna [_] ne [ ]

19. Jste ve své prdci pretéZovani?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ] nikdy []

20. Jste ve sve praci nedocenéni?
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Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

21. Dusite se ve stale stejnych pracovnich postupech, které nepiipoustéji Zadné

zmény?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

22. Mate problemy se syymi kolegy?

/v pripade, Ze vzdy a casto, specifikujte jaké /

Vzdy [] Casto [ ] JaKe .
nekdy [] ziidka [ ] nikdy []

23. Mate potiZe se svym nadiizenym?

Vzdy [] Casto [ ] nekdy [] ziidka [ ] nikdy []

24. Mate konflikty v oblasti soukromi?

/v pripade, Ze vzdy a casto, specifikujte jaké /

Vzdy []  ¢asto [] Jake o
nékdy [ |  ziidka [ ]  nikdy [ ]

25. NemuiiZete se dockat konce pracovni doby ?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

26. Prisel/a jste kvili praci o své konicky?

Ano [ ] Ne [ ] JINE o

27. Stalo se Vam nékdy, Ze jste predstirali nemoc, aby jste nemuseli do prdace?
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Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ]  nikdy [ ]

28. DokdZete si vzpomenout na dobu, kdy jste si vybrali svou nynéjsi praci?

Ano [ ] Ne [ ] JIné oo

29. Prod jste si vybral/a prdci zdravotni sestry?

30. Litujete nékdy svého rozhodnuti?

Vzdy [] ¢asto [ ] nékdy [ ] zfidka [ ] nikdy [ ]

31. Mozna, e jsme se Vas zapomnéli na néco dulezitého zeptat. Pokud chcete, napiste

nam to zde.

178



Priloha 2 — Inventar projevii Syndromu vyhoreni

INVENTAR PROJEVU SYNDROMU VYHORENi
Pokud se chcete dozvédét vice o projevech vyhoteni, a to jiz podrobnéji a z hlediska vice

rovin, vyplite nasledujici dotaznik - Inventar projevii syndromu vyhoreni...

(zaskrtnéte u kazdé polozky, do jaké miry se vas jednotlivé vypovedi tykaji)

pocet bodi

1. Obtizné se soustred’u;ji

2. Nedokazi se radovat ze své prace

3. Piipadam si fyzicky ,,vyzdimany/a*

4. Nemam chut’ pomahat problémovym
klientim

5. Pochybuji o svych profesionalnich
schopnostech

6. Jsem skliceny/a

7. Jsem nachylny/a k nemocim

8. Pokud je to mozné vyhybam se odbornym
rozhovoriim s kolegy

9. Vyjadiuji se posmésné o ptibuznych klienta
1 o klientech

10. V konfliktnich situacich na pracovisti se
citim bezmocny/a

11. Mam problémy se srdcem, dychanim,
travenim, apod.

12. Frustrace ze zam¢stnani narusuje moje
soukromé vztahy

13. Mij odborny riist a zajem o obor zaostava
14. Jsem vnitiné neklidny/a a nervozni

15. Jsem napjaty/a

16. Svou praci omezuji na jeji mechanické
provadéni

17. Pfemyslim o odchodu z oboru

4[]
4[]
4[]
4[]

4[]

4[]
4[]

40
40
40
a0
a0

4[]

4[]
4[]
4[]

4[]
4[]

30
30
3]
30

30
30
30
30
301
301
301
301

3]

30
30
30

30
3]

2 ]
2[]
2[]
2[]

2[]
2[]
2[ ]
2[ ]
2[ ]
2[]
2[ ]
2[ ]

2[]

2[ ]
2[]
2[]

2[]
2[]

1]
1]
1]
1]

1]
1]
1]
1]
1]
1]
1]
1]

1]

1]
1 []
1 []

1]
1]

vZzdy ¢asto nékdy zridka nikdy

0[]
0[]
0[]
0[]

0[]
0[]
0[]
0[]
0[]
0[]
0[]
o[ ]

0[]

0[]
0[]
0[]

0[]
0[]
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18. Trpim nedostatkem uznéni a ocenéni 411307 2] 1] o[]
19. Trapi m& poruchy spanku 4] 3] 200 14 o]
20. Vyhybam se t¢asti na daldim vzdélavani 4[| 3] 2[] 1] o[]

21. Hrozi mi nebezpeci, ze ztratim piehled o
déni v oboru 401 s 200 10 o]

22. Citim se ustraseny/4 4] 3] 200 14 o]
23. Trpim bolestmi hlavy 4] 300 200 14 oY
24. Pokud je to mozné, vyhybam se 4[] 307 200 1[0 o]

rozhovoriim s klienty

VYHODNOCENI INVENTARE PROJEVU SYNDROMU VYHORENI

Do nize uvedenych tadki zapiste vzdy vedle ¢isla polozky pocet bodu, ktery jste u této
polozky zaSkrtli.

Potom v kazdé tadce sectéte vysledky pro kazdou rovinu dotazniku zvlast.

Z dosazenych hodnot v kazdé fadce miizete vycist svlij individuélni stresovy profil.
Maximalni hodnota bodl v jedné roviné je 24, minimalni - 0 bodt.

Rozumova rovina:

polozky ¢. 1 +¢.5 +¢.9 +¢. 13 +¢.17 +¢.21 =

bodl

Emocionalni rovina:

polozky €. 2 +¢.6 +¢. 10 +¢. 14 +¢. 18 +¢. 22 =

boda

Télesna rovina

polozky €. 3 +¢. 7 +¢. 11 +¢. 15 +¢. 19 +¢.23 =
bodl

Socialni rovina

polozky ¢. 4 +¢.8 +¢. 12 +¢.16 +¢.20 +¢.24 =
bodu
Rovina rozumova + emocionalni + télesna + socialni...... Celkem =........... bodu

Souctem vSech Ctyt rovin ziskate celkovou miru vasi nachylnosti ke stresu a syndromu
vyhoteni. Maximalni hodnota celkového souctu je 96, minimalni 0
Pamatujte, Ze se nejedna o hodnotici test ale pouze o orienta¢ni zjiSténi, ve kterych

sloZkach osobnosti neni u vas vse v poradku.
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Vysoké hodnoty celkového sou¢tu bodii jeSté nemusi svédcit o vaSem syndromu

vyhoreni. SpiSe mohou byt podnétem k dalSimu patrani po vaSem Zivotnim stylu, resp.

po vasich stylech chovani a vypoiadavani se s problémy.
Praktické vyuziti vysledku testu: vysoké hodnoty souctu bodi v nékteré z uvedenych

rovin vam napovidaji, které sloZce své osobnosti se vice vénovat.
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