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ABSTRAKT

Bakal&ska prace je zafkena na zjidini nazoru: 1ékél, zdravotnickych zachrang ridic¢u
zachranfl a operatar Zdravotnické zachranné sluzby Zlinského kraje oi#epnost psy-
chosocialnich intervenci v jejich praci. Zipkumu vyplynulo, Ze respondenti povazuji
tyto intervence za nezbytné. Ze situaci, kdy by lpglychosocialni intervence vyuzivany se
jevi zasahy u mim@dnych udalosti jako jsou katastrofy a hromadn&sgSDale po na-
rocnych vyjezdech, zejmeéna «td t€Zkych dopravnich nehod a resuscitaci. fétimn mis-

t¢é pracovnici ZZS uvadi potrebu intervenci {d pocitu prepracovanosti. Za nejtezitejSi
formu intervence §b své praci povazuji pracovnici bezptesini pomoc po nataych vy-
jezdech. Pracovnici @pdnosiiuji osobni kontakt tvd@ v tvér s interventem ifed anonymni
telefonickou intervenci. Ukazalo se, Ze nabizernérwmence jsou dinné zejména tehdy,

jestlize tvdi uceleny systém poskytovanych sluzeb.

Kli¢ova slova: integrovany zachranny systém, zdravkéngachranna sluzba, zachrana

profesni za&tZzové situace, psychosocialni intervence.
ABSTRACT

This Bachelor’s thesis is focused on finding o ¢ipinion of doctors, paramedics, drivers
of emergency rescue vehicles and phone operataneifency rescue services Zlin region
on the need of psychosocial interventions in thvairk. From the survey of their opinions it
can be concluded that respondents consider thé@sgycial interventions as a necessity.
The situations, when the psychosocial interventiwasld be utilized the most, seem to be
the emergency response during extreme rescueigitgatike for example disasters and
mass accidents and misery. Furthermore, it wouldftee a challenging rescue especially
involving children, serious car accidents and reatsons. In third place the Zlin’s region
EMS (emergency medical service) personnel indicdtecheed for intervention in the sen-
se of overwork. The most important form of interiven in their work the EMS workers
considered an immediate assistence after a chalgiagd high pressure rescue. The wor-
kers prefer personal contact face to face withikervener, rather than an anonymous te-
lephonic intervention. It appeared that the offergdrventions are especialy effective if

they form a comprehensive system of provided sesvic

Keywords: integrated rescue sevice, emergency rakeskevice, medical emergency rescue

workers, paramedics, occupational stress situstipsychosocial intervention.
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UvoD

Stres je slovo, které je v dnesSni dallaiovano pordrné ¢asto. Provazi nas téihna kazdém
kroku. V ugité mire a mnozstvi je ptebny¢i Zadouci, protoZze motivuje d&nnosti a zvySuje
vykon. Kdyz je ho aleiesilis a hromadi se, figobuje problémy. To jestli psychicka At
pieroste v krizovou situaci, zavisi na psychické odsti, znalosti psychohygieny a vyuziti

moznosti psychosocialni podpory konkrétniho jedince

Bezesporu v kazdém povolani je stréisgmen, ale nejvice psychicky Zatijici jsou ta povo-
lani, kde se bojuje o zachranu zdravi a lidskékiotdi Mezi & pati i profese zdravotnického
zachrante. Ze stresujicich faktby jez se vtéto profesi vyskytuji, bych uvedla prac
VvV negetrzitém provozu, semnost, vysoké naroky na odborné znalosti, praktaiwéednosti a
velkou zodpowdnost. Dena vidi nemoci, bolest a utrpeni lidi, smrt. Ale tghou zakz za-
chrandi predstavuje prace: &asové tisni u akutnich a Zivot ohrozZujicich 8favema@né
vypjatych situacich, viznych progiedich a klimatickych podminkach s nutnosti improviz
vat, za pihlizeni veejnosti. Zachrari@ jsou netidka vystaveni nebezpie pracuji v ma-
lém tymu s omezenymi diagnostickymi a&dénymi mozZnostmi. Nutno poznamenat, Ze na
takovou za&tz jsou zachrarfapiipraveni, p@itaji s ni a berou ji jako soast své prace. Na co
ale uz tak fipraveni nejsou a co e genist nad ramecdine zvladatelné zéfe, jsou tizné
krizové situace, jako naixlad neuspSny zasah u rodinnéhdigluSnika, kamarada, kolegy
nebo di¢te, vlastni napadentipzasahu, zraimi pfi dopravni nehodl pii vykonu sluzby nebo
nasazeni u mintf@dnych udalosti velkého rozsahu. Pokud jsou s taksituaci konfrontovéa-

ni, musi se se svymi pocity naslédvyrovnat sami po svém nebo za pomoci kdleégpti-
buznych a fatel. Faktem je, Ze mnozi zachrén@aji zazité, Ze musi byt za kazdé situace
silni a kdyby projevili emoce, bylo by to znamkaijigh slabosti. A nechat si pomoci by zna-
menalo jejich profesionalni selhéani. Jsefece pomahajici, musim to zvladnout sam, Zadnou
pomoc nepdtbuji. Negipousti si, Ze tyto kumulované stresy, nespéapracované, mohou
zpasobovat tzné problémy od sniZzeni vykonnosti, psychosomatitkyotiZi, posttraumatic-

ké stresoveé reakce, syndromu profesniho ¥gioaz po profesni selhani a zavislosti.

Na zachrannych sluzbach a ve zdravotnictvi vSeabeeeaxistuje v ramci personalistikydee

o pracovnikovo duSevni zdravi, v krizovych situbaieni moznost vyhledat krizovou inter-
venci, psychosocialni podporu nebo psychologickomngc. Ani vedouci pracovnici nejsou
v tomto snéru odbori proSkoleni, aby mohli poskytovat asprékladni psychickou podporu.

Automaticky se fedpoklada, Zze zdravotnici si umi pomoci sami.
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Zdravotnicka zachranna sluzba spolu s Essim zachrannym sborem a Poli€iR pati

k zadkladnim slozkam Integrovaného zachranného rayst€race vSech ziovanych slozek
vykazuje zna&né mnozstvi zéfovych a rizikovych faktdr. Z toho divodu ma resort minis-
terstva vnitra propracovan systém psychologickée g své pracovniky i jeho personélniho
zajiseni, jenz funguje jiz #kolik let. Na Ministerstvu zdravotnict@R, odboru krizové -
pravenosti, se touto problematikouwak zabyvat az posledni dobou, s cilem vyiveystém
psychosocialni podpory v resortu zdravotnictvi. MondlrE jsou veSkeré aktivity ve fazi zro-
du.

Na zachrannych sluzbach je v gasnosti téma psychosocialni pomdasto diskutovanou
otazkou, jak mezi samotnymi pracovniky, jez citéakou pracovni z&k, tak v odbornych
kruzich natiznych konferencich, semitiéh. Na jedné straje slySet nazor o jeji nezbytnosti
a dileZitosti. Na ®kolika zachrannych sluzbach se dokonce sami chiojigiiativy a snazi se
zavadt n¢jaké postupy. Na strardruhé slySim nazory odtkterych zachrari@, Ze tyto inici-
ativy nejsou pdebné, Ze se s psychickou&atmusi unit vyporadat sami, protoze kdyby jim
prace dlala problémy, ne®li by toto povolani bec vykonavat. V fipadt vyhledani pomaoci
by se citili stigmatizovani vlastni nedostasti. Na zlinské zachranné sléztrobshlo néko-
lik intervenci ve fornd debriefingi u zachrané, jez byli gitomni narénym zasabm ve spo-
lupraci s hagi a policisty, pod vedenim psychologa HZS. Nazatasfrénych na dinek je
razny.

Z téchto divodia jsem se rozhodla v ramci zpracovani své bakla#aprace vyzkumnym et
nim zjistit, jaky je pevladajici nazor pracovnikZdravotnické zachranné sluzby Zlinského
kraje na paebnost vzniku systému psychosocialni intetwérsluzby. V jakych situacich by
negastji psychosocialni podporu uvitali a povazovali Zdeditou. Jaké moZzZnostijpadné
podpory by pi své praci vyuzili a jaké formy intervence byragnostiovali. Zda by pomoc
rackji vyhledali anonyma telefonicky, popipact u interventa, kterého osobneznaji. Nebo
by meli vétsi divéru k osold zndmé, pracujici ve stejné organizaci. Dake zajimal jejich
nazor na peer kolegy, jestli ¥ budou mit dvéru a zda by sami ctt absolvovat tuto fipra-

vu a nasledhpomahat svym spolupracoviiik.
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1 MISTO ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY
V INTEGROVANEM ZACHRANNEM SYSTEMU

Ztizeni a fisobnostintegrovaného zachranného systémstanovuje Zakow. 239/2000 Sb.,
o Integrovaném zachranném systému a&rgmmekterych zakon (dale jen 1ZS). IZS je, zjed-
nodusen feceno, koordinovany postup jeho slozek, ktery setiipja @i pripraw na mimo-

faddné udalosti arpuskute&novani zachrannych a likvidaich praci u mimiadnych udalosti.

Slozky IZS jsou definovany takto:

»(1) Zakladnimi slozkami integrovaného zachrannéfistému jsou Ha&ky zachranny sbor
Ceské republild} (dale jen "hasisky zachranny sbor"), jednotky poZzarni ochransazané do
plogného pokryti kraje jednotkami pozarni ochrahif@o"kézachranna sluzba a Policie
Ceské republiky.

(2) Ostatnimi slozkami integrovaného zachrannélstésyu jsou \dfenené sily a prosedky
ozbrojenych sil, ostatni ozbrojené bexpsstni sbory, ostatni zachranné sbhory, organy
ochrany véejného zdravi, havarijni, pohotovostni, odbornéé gluzby, zézeni civilni
ochrany, neziskové organizace a sdruZzedéanod, ktera lze vyuzit k zadchrannym a likuida
nim pracim. Ostatni slozky integrovaného zachraars§istému poskytujiizachrannych a
likvidachich pracich planovanou pomoc na vyzadani (8 21).

(3) V dol# krizovych staw se stavaji ostatnimi sloZzkami integrovaného zautého systému
také odborn& zdravotnickadaeni na urovni fakultnich nemocnic pro poskytoseiciali-
zované pée obyvatelstvu.

(4) Zakladni slozky integrovaného zachranného systajiguji nepetrzitou pohotovost pro
prijem ohlaSeni vzniku mimddné udalosti, jeji vyhodnoceni a neodkladny z&satist mi-
maradné udalosti. Za timtocélem rozmisiji své sily a prosedky po celém Uzer@eskére-
publiky.“ (Zakon¢. 239/2000 Sb., § 8)

Ostatni slozky jsou povolavany k zachrannym a timim pracim podle povahy mirfédné
udalosti, na zaklagjejich moznosti a pravomoci. Jsou to: hafeskycerveny Kiz, Svaz ky-
nologi, Baiska zachranna sluzba, Vodni zachranna sluzba, aratdd (Hlavékova, Storek,
Fiser, 2007, s. 198).

Zakladni slozky 1ZS nespolupracuji pouzé mimoradnych udalostech, nagivelnych po-
hromach, havériich, hromadnych rss$ich. Spolupracuji takéfip,béznych* udélostech.
NejcastjSi spoluprace vSecthiitsloZzek je u pozarnebo dopravnich nehod, kde HZS zajjé

vypro¥ovani zrasinych z vozidel, Policie usémuje silnini provoz v mist nehody a vyset-

fuje ji, ZZS oSduje a odvazi zramé do zdravotnickych t&eni.
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Zdravotnicka zachranna sluzbaje sluzba garantovana stateniizavatelem je fislusny

krajsky Gdad, je hrazena ze statniho roZjpoa zdravotniho pojishi.

Hlavnim ukolem ZZS je zajidvat grednemocrini neodkladnou @ o postizené na mist
vzniku jejich arazu nebo nahlého zhorseni zdrajich odborné oSetni, dopravu afpdani

do zdravotnického Z&eni. Rednemocnini p&e je poskytovanaipstavech:

* bezprostedre ohroZujicich Zivot,

které mohou vést k prohlubovani chorobnyckéama nahlé smrti,
e kdy bez rychlé odborné pomoci by mohlo dojit k lyma chorobnym zrénam,
* pusobicich nahlé utrpeni a nadhlou bolest,

» které misobi znény v chovani a jednani postizeného tak, Zze ohroZelge nebo své

okoli.

ZZS zajiuje primérni vyjezdy, coZz znamena samostatné pogéyi fednemocnini neod-
kladné pée v terénu a sekundarni vyjezdy, kdy se jedna gadopnemocnych, r&nych a
rodicek v podminkach i@dnemocrini neodkladné @& mezi zdravotnickymi Z&enimi.
DalSi ¢innosti je doprava souvisejici s ghim transplantniho programu. Spolupracuje
s ostatnimi slozkami IZStplikvidaci zdravotnich nasledkhromadnych ne&sti, katastrof a
jinych mimaadnych udalosti (VyhlaSka MZ 434/1992 Sb., 8 1 a § 2).

ZZS spolupracuje, vifpad potreby, s ostatnimi slozkami IZS rifolavd na pomoc nap
haste, kdyz je nezbytna technickd pomoc vyptnsh, nap. v €Zko pristupném mist ¢i
terénu, kde neni mozné se k postizenému dostasgmzalnich progtdki (stavby, sklepy,
Sachty, studny, jamy, kanaly, skaly, vodni ploctdi)aa kdy je patba pomoci s transportem
téchto postizenych k sanitnimu vozidlu. ZZS informajgada o pomoc policii zejméné p
zaji¥ovani vlastni bezgeaosti i zasazich u agresivnich pacigndale jestlize zjisti, Ze do-
Slo k poSkozeni zdravi cizim zaw¥inim, u nasilnych trestnyctini, sebevrazd, zji®vani
totoZznosti postizenych apod. Toto jsou pouzkteré iklady, které ukazuji na misto ZZS
v IZS.

Zdravotnicka zachranna sluzba Zlinského krajepiasobi ve Zlinském kraji, ktery ma rozlo-

hu 3 964 km2. R& je poskytovana pro vice nez 596 000 obyvatel.
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Prednemocnrini neodkladnou @@ poskytuje nefetrzit 26 posadek \péti oblastech Zlin,
Vsetin, Uherské Hradi&t Krometiz a ValaSské Me#ici. Celkem ma ZZS 13 vyjezdovych
stanovi§. Vyjezdové skupinyjsou v regionu rozmismy tak, aby byla zabezpena dostup-
nost pée a jeji poskytnuti do 15 minut odeuzeti tigsové vyzvy. Na zaklad zhodnoceni
tisnové vyzvy, operator krajského opémého stediska (KOS) vysila dle povahy a zavaznosti
stavu vyjezdovou skupinu, kter&ie byt nejméa téiclenna acleny posadky tvid léka,
zdravotnicky zachranté@iidi¢ zachranétzv.RLP, posadka Rychlé Iék#ské pomoci Dvou-
¢lenna posadka sloZzen&idice zachran@ a zdravotnického zachraedzvRZP, posadka
Rychlé zdravotnické pomoci.ZZS Zlinského kraje nedisponuje leteckymi posadkaata
v pripadt potreby spolupracuje s Leteckou zachrannou sluzbou ,Boiomouc a Ostrava.
RV, Randez -Vous systémmeboli také setkavaci, je systém &anosti lekde a RZP po-
sadek. Posadka RV je dubenn&:tidi¢ zachranfa lék& Na misto udélosti vyjizdi obvykle
souwasre a Wtsinou z fiznych mist k jednomu zasahuédwosadky. Jednu posadku tveku-
pina RV ve vybaveném terénnim nebo osobnim vozeadr skupinu tvid posadka RZP ve
vybaveném sanitnim voze, ktery je agpben pro transport postizeného.éBkupiny se se-
tkaji na mist udalosti.Tento systém se uplaie pedevsim ve velkych #stech s vysokym
poétem zasal Nebo naopak v oblastech, kde je dostupnost zthiek&ho zéizeniéasow
narana a odjezd I|éke =z dané oblasti by ohrozil dostupnost ¢egé
Je-li to mozné, I1ékapo oSeateni odjizdi k dalSimu pacientovi, zatimco prvniipatje po

oSeteni transportovan posadkou RZP k hospitaliza@S@A K ).

Pcaty vyjezdi jednotlivych stanoviSZZS Zlin jsou uvedeny viflohach.
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2 VYZNAM PSYCHOSOCIALNICH INTERVENCI PRO
PRACOVNIKY ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE SLUZBY

Psychosocialni @@ ma pedevsim preventivni charakter, napomaha b odolnosti je-
dince proti psychické z&ti, vede k pochopeni reakce na krizovou udalostnabzuje stre-
sovou reakci, pomaha obnovit normalni Grip¥angovani organismu,¢u vhodné zpsoby

adaptace na stres a psychickowzat

Psychosocialni @& by n€la byt na zachrannych sluzbach zavedenavodu podpory pra-
covniki pri zvladani psychické z&te, které jsou i své praci vystaveni. O vyznamu psycho-
socialni pée nas mohouipswdcit zkusenosti z hagského zachranného sboru, policie a sa-
mozejmeé také ze zahradi. Systematicka @& sniZuje rizika syndromu profesniho vyboi,
shiZuje riziko profesniho selhani, je prevenci fpagmatické stresové poruchy. Mezi zakladni
okruhy ¢innosti, by ngla patit prevence, fedkrizova piprava, pée po zasahuginnosti

v terénu, individualni podpora.

Ve zdravotnictvi je prace velmi n&ma. Na zardstnance jsou kladeny po vSech strankach
vysoké naroky: na jejich odborné znalosti, praldicklovednosti, empaticky rigtup

k pacientm. Maji velkou zodpoddnost, musi se whrozhodovat. Denhjsou [ své praci
vystavovani stresovym situacim, konfrontovani se@tam a smrti. Musi zvladnout pro orga-
nizmus nefyziologickou praci v noci — vidgsiménném provozu. K tomu, aby pracovali dep

se musi prbézre vzailavat a doplovat své znalosti.

Pracovnici zdravotnickych zachrannych sluzeb sei masgic nadit pracovat venku ve vSech
klimatickych podminkach - zasahuji v kazdéndgsd — v desti, mrazu i v tropickych vedrech.
Zasahuji natrznych, mnohdy i nebezpaych mistech ndapna silnicich i dopravnich neho-
dach, pi irazech na stavbach, v tovarnich halackzed gistupném terénu. Je nutné &tree
rychle zorientovat v néphlednych a vypjatych situacich, a sabege¢ rychle se rozhodnout
a jednat. B samotném zasahu je nutna improvizace, spolupamlehnuti se na sebe na-
vzajem, protoze se pracuje ve dvdiinebocdtyiclennych tymech. Neni moZnost, @&asovy
prostor, si pivolat odbornika ke konzulta¢i pomoci. Posadka musi spoléhat sama na sebe,
na své ¥domosti, dovednosti a vybaveni, které ma k dispadosoze. Prace&sSinou probi-
h& pod tlakem ve stresuignl zraky pibuznych, veéejnosti, fed objektivy fotoaparata kamer
zvédavai ¢i médii. Neni mozné vahat nebo chybovatildiitou &ci v praci zachrara je

véasny a rychly fjezd na misto zasahu, ktery byva komplikovan dimesstale hus§Sim
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silnicnim provozem a bezohlednogtlica. Denrg vidi krev, bolest, Zal, emoce nemocnych i
jejich pribuznych, sleduji pohnuté osudy lidi a poslouclgjjch Zivotni gibéhy. Nemizu
opomenout ipominku zakladnich fyziologickych pet jako je jidlo nebo vypra#dvani,
které nelze uspokojovat pravid&matoz v pipac samotné paeby. Z uvedenych skutros-

ti vyplyva, Ze k praci na ZZS je nutno mit nejerbim fyzickou kondici, ale i psychickou
odolnost. Ta je f@dpokladem pro vykon toho povolani. Zachiajsbou zvykli na tuto praci,
svym zmsobem ji maji radi. ¥ci, které se laikm zdaji byt stresujici, jimipadaji jako kz-

na sowast prace. Mozna vykonavajkteré vykony automaticky a v dany moment se nad tim
piilis nezamysli, mnohoéei si nezabiraji, aby byli schopni si udrzetijsprofesionalni pi-
stup. Na druhou stranu, se prace v neustalém simasitasem negativhpodepsat na zdravi
kazdého zachrabé& Nebo niZze gijit chvile, kterd nize i zkuSeného zachrameazaskoit a
zasahnout. NMze to byt neusgny zasah u rodinnéhdgiglusnika, rozsahlé hromadné reft
vlastni napadeni nebo zeam pii vykonu sluzby. Na tyto situace zachréindejsou pipraveni

a v podstat nevi jak s nimi nalozit. Pomahaji siznymi zpisoby, které nemusi byt vzdy
vhodné a spravné. V podstgim nema kdo poskytnout odbornou radu nebo ponida.za-
chrannych sluzbach neexistujgjaky systém psychosocialni podpory, & formou preven-
tivni ¢i bezprostedni pée, které by byly tak péébné pro posadku po neéSpych resuscita-

cich, oSabvani tzkych Uraz a psychicky nejnatméjSich zasai u diti.

Diky nékterym zahrarinim televiznim seriém, jsou zachrarfé vyobrazovani jako aki
hrdinové, kté nepodléhaji stresu, neciti strach a zvlddnoudasituaci, se kterou jsou kon-
frontovani. Samotni zachramai mysli, Ze musi byt za kazdé situace silni snrieprojevit
své emoce, protoZze by to byla znamka slabosti.oddop nepdebuji, protoZze sdm musim
pomahat, na trauma bychehto nejdive zapomenout. Ve skutgosti kumulovany stres, kon-
takt se smrti, bezmocnost, vlastni ohrozergdgtavuji pro zachrarérealna rizika. Tyto
mohou zjisobit psychosomatické obtize, posttraumatické jewgkyt zavislosti, profesni

selhani a syndrom vybeni.

Na rozdil od ZZS méa HZS a(RR zajis&nou psychosocialni péo své zansstnance. Maiji
zédkonem ustanovenu psychologickou sluzbu, ktezj&ovana psychology a vyskolenymi
profesnimi kolegy tzv. peer, Kigtvoii psychologicky intervemi tym - PIT. V rdmci resortu
Ministerstva vnitra funguje anonymni non-stop tefetka krizova linka. V resortu zdravot-
nictvi neexistuje v salasnosti zadna pravni norma, jeZ by tuto problernatietovala. Sa-

motna ZZS jiz skolik let marrgé ¢ekd na ,suj“ zakon, legislative je jeji ¢cinnost upravena
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pouze vyhlaSkou MZ. 434/1992 Sb. Vifpravovaném zakano Zdravotnické zachranné
sluzk® se ovSem uvadi, Ze bud#zeno pracovistkrizové gipravenosti, které je tgeno pro
zaji¥ovani psychosocialnich intervgrich sluzeb pro za#stnance ZZS a vifpad mimo-
fadnych udalosti a krizové situace i pro obyvatelsiiento zékon je vSak Wipraw jiz fadu
let. DalSim velkym problémem je fakt, Ze zdravotdiedizeni jsoutizena jednotlivymi kraji,
soukromymi subjekty nebo ministerstvem zdravotiid®roto nelze systém §e psychosoci-
alni intervence centranustanovit a vyZadovat. Z tohot@wbdu je v sotasné dob na za-
chrannych sluzbach i ve zdravotnickycttizanich v jednotlivych krajichizna situace. Sa-
mozejnme je to také otazkaile a financi. Progresivni vedentkolika zachrannych sluzeb se
rozhodlo vzit problém do vlastnich rukou &ala pro své zaistnance vytviet néjaké aktivi-
ty tykajici se psychosocialni podpory. Jsou to: &&v/niho nésta Prahy, ZZS 8&daieského

kraje a ZZS Moravskoslezského kraje.

Podle poslednich informaci, méa v gasnosti Ministerstvo zdravotnict@iR, odbor krizové
piipravenosti, snahu vytvib systém psychosocialni podpory v resortu zdraebti) zejména
pro zdravotniky, jez poskytuji neodkladnou zdravigi. VVéci se daly do pohybu a na kazdé
krajské zachranné slu&ly republice byl ustanoven koordinator pro krizovotervenci. Tito
meli setkani viijnu roku 2009, kde s pracovniky z ministerstvéatiasystém psychosocialni
podpory rozpracovavat. B& se ma krogh zantstnané zachrannych sluzeb z&kvat i na
pozistalé zertelych po neusfgnych zasazich, ¢b katastrof a mimtadnych udalosti.
V reSeni je otdzka psycholingJednou z prvnich viastovek jejich Usili je vyoi akredito-
vaného kurzu pro vyskoleni profesnich kdldggv. peeidi, ktefi budou moci poskytovat psy-
chosocialni intervenci svym spolupracovintk v zatZzovych a nadlimitnich situacich. Prvni
kurz je v ghu od 1. 2. do 31. 5. 2010 v Narodnim centruiosetelstvi a nelékakych zdra-

votnickych oboli — NCO NZO Brno. DalSi setkani koordindtge naplanovano na kten.
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3 VYMEZENI PSYCHOSOCIALNI INTERVENCE

Psychosocidlni intervencge ,,odborna ¢innost vykonavana konkrétni osobou nebo organi-
zaci, jejimz cilem je zlepSeni kvality Zivota aemii utrpeni konkrétniho jedince nebo skupiny
lidi. Jde ocinnost, kterd je reakci na individualni nebo speleskou poptavku.Pojempsy-
chosocialniukazuje na souvislost mezi psychickymi aspektyateZkusSenosti a SirSi socialni

zkuSenosti (Hoskovcova, 2009, s. 9).

V psychologickém slovniku jetervence definovana jako cileny,ipdem promysleny zasah,
ktery je zpravidla zagteny na zmiréni tizivé osobni situace. Je to jakykoli postup meb
technika smtujici k preruseni, zamezeni nebo dpfgrobihajiciho procesu (Hartl, Hartlova,
2000, s. 239).

Hoskovcova uvadi (2009, s. 11-Z&kladni strategie psychosocialni intervence:

1. Poskytovani psychologickych nebo Iésleych sluzeb — ndpkrizova intervence, po-

radenstvi, naslouchani, umiim vyjadit emoce, zklidovani.
2. Vzdélavani — poskytovani informaci o problému a metbdadadani potizi.

3. Nabizeni socialnich aktivit, které umozni vyjaghocity a myslenky, nap debriefing,
defusing pouZzivanych pro zvladani stresu po dmich zasazich profesiorial jako

jsou hasii, policisté nebo vojaci.
4. Povzbuzovéani a vyt¥ani podminek k osobnimu rozvoiji.

5. Rozvoj interpersonalnich dovednosti pro Zivot vel&mosti nap. reSeni konfliki,

trénink socialnich dovednosti atd.

6. Posilovani socialnich siti v komu&itmobilizace vzajemné pomoci rfiagvépomocné

skupiny
7. ZvySovani kompetenci profesiofal psychologickych dovednostech.

8. Poskytovani materialni pomoci.

Psychosocialni intervence jsou specialni postuggygkslouzi keSeni narénych az krizovych

Zivotnich situaci lidi. Tyto postupy jsouceny:

* 0sobam, které prozily nebo se nachazeji véim@mebo traumatizujici Zivotni situaci,
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tém, ktei trpi dlouhodobymi duSevnimi nebfidsnymi potizemi,

lidem vSech ¥kovych kategorii,

jednotlivaim i skupinam,

trpicim i jejich okoli (Hoskovcova, 2009, s. 10).

Na tomto mist je potebné vysutlit také pojem krize, protoZe intervence jsou paskany

v krizovych situacich.Krizi miaZzeme vymezit jako subjekti¥nohroZujici situaci, ktera
ma velky dynamicky naboj a potencial @my. Bez ni by nedoslo k Zivotnimu posunu a zrani
(Vod&kova, 2002, s. 28).

Pojem krize jecasto zammovan s jinymi pojmy, jako jsou konflikt, stres, depe, trauma.
Krize je velmicasto uvadna formulaci, Ze se jedna o normalni reakci na mealmi situaci,

kterou jedinec nezvladne #g8it obvyklymi strategiemi, kterymi zvladéa &at

Pric¢iny krize mazeme rozdlit na vrejsi, které mohou fgdstavovat ztratu, volbu nebo &mu
a vnitni, které pedstavuji neschopnost jedince zvladnout vyvojovélyiKSpaténkova,
20044, s. 17-19).

Zvladani krize progti vlastni adaptai moznosti jedince a mnohdy i jedincovo sociakulg
jez predstavuje vyznamny potencial, &&g€ji to jsou rodina, patelé, kolegové v pracNe-

formalni pomoc v krizi zahrnuje svépomoc a vzajemnou pomaoc.

Svépomocpiedstavuje aktivaci tzv. obrannych mechanisieoz jsou dispozice jedince rea-
govat ugitym zpisobem v nar&né Zivotni situaci. Jsou to nidiglad: Ugk, atok, represe, re-
grese, suprese, popirani, projekce aj. V pozitivsimyslu zvladani nataych situaci se
uplatiuji zvladaci strategie, které respektuji realikguj ozn&ovany anglickym terminem
coping.Vzajemna pomocje pomoc od blizkych osob ve foknremocionalni podpory, prak-
tické pomoci, rady nebo informaci. Socialni oporavhiv na snizeni stresu, jégapokladem
duSevniho zdravi a pohody. Pokud ji jedinec postradiZzuje to jeho psychickou odolnost a
moznost si s krizi poradiEormalni pomoc v krizi predstavujekrizova intervence (Spatén-
kov4a, 2004a, s. 35 - 39).

.Krizova intervence je odborna metoda prace s Kigen v situaci, kterou osobproziva jako
zatzovou, nefiznivou, ohrozujici. Pomaha ghlednit a strukturovat klientovo prozivani a
zastavit ohroZujicéi jiné kontraproduktivni tendence v jeho chovarfiVod&kova, 2002, s.
60).
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Krizova intervence zahrnuje Sirokou Skalu techngtrategii nap techniky provazeni a vede-
ni, techniky efektivni komunikace: reflexe, rekafate, parafraze, kotveni, zhodnocujici

formulace.

Formy krizové intervence miZzeme rozdlit na prezenni a distatni. Prezetini forma zahr-
nuje ambulantni pomoc, hospitalizaci a terénnilsiuEi distartni form¢ neni intervent v
bezprostedni blizkosti klienta, zahrnuje telefonickou pdpternetovou pomoc (Spaténkova,
2004b, s. 23 - 25).

V rdmci poskytovani posttraumatické interenp&e u PolicieCR a HZS jsou interventi
Skoleni v metodachCritical Incident Stress Management (CISM podle Jeffreye T.
Mitchella. Nejedna se o terapii, psychoterapii pmiadenstvi. Znamené budovani celého sys-
témutizeni lidskych zdrdj, ktery zahrnuje vylr a vzdlavani zachrarfé, tvorbu tyni post-
traumatické pée, jejich gipravu, vzdlavani a vedeni, dalSi naslednowipgostizenym a

zprostedkovani dalsi odborné pomoci. Tyto aktivity lzeord rozdilit:

1. Prevence — zahrnujici védvani v oblasti stresu,cani se novému Zivotnimu stylu.
Informovanost se tyka vSech pracovinikzachrannych profesich o nebefip&resu a

vzniku psychické traumatizace, tvérbivotniho stylu a progedi.

2. Akutni stres a reakce n&jndruhy intervenci — po mintadnych udalostech a zasazich
nasleduje posttraumatickd inter¢an p&e: vyslani tymu PIP, vedeni strukturovanych
rozhovoi (prvni psychicka pomoc, demobilizace, defusindyrigding), poskytovani
poradenstvi, aktivace vlastnich zdrdje zvladani pozasahového stresu, dlgegtyt

organizovani socialni podpory, pgpact privolani dalSich odbornik

3. Chronicky stres a posttraumaticka stresova poryaiajchz nasleduje poradenstvi a
psychoterapie: vyhledagi nabidnuti pomoctlena tymu PIP, vedeni strukturovanych
rozhovof, analyza stresu a problému, aktivni naslouchdw jomoc, zprosedko-
vani dalSi pomoci aipdani odbornikm a déale zjisovani vyskytu posttraumatickych

reakci pomoci anonymni telefonni krizové linky (Kogcova, 2009, s. 154).

P vytvareni psychosocialni intervemi sluzby pro ZZS se na tuto metodtihpzZi a jevi se
jako vhodna k pouziti v podminkach prace zdravéioh zachrand. Velmi potebny se jevi
defusing, k jeho realizaci je vSak zaditi vySkolit interventy. Momentainse provadi file-

Zitostre, spiSe amatérsky.
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Defusing se vyuziva pro mensi udalosti, jedna se o spontéahovor bezprogdreé po na-
vratu ze zasahu, ktery slouzi k odstr@maypgti a vyjadeni emoci. Provadi se v malych sku-
pinkach 5 -10 lidi do 8 hodin po udalosti. Jedwdtlicastnici vyjaduji co pocfovali bchem

udélosti. Z dalSich druhintervenci je pdtba jedt uvest:

Demobilizacese vyuziva pro pracovniky krizovych Stab pripadt rozsahlych mimgadnych
udalosti. Cilem je dodat jasné informace o mozmytmacich a zvladani stresu, doarje se

fungovat automaticky jako stroj bez e¢ného projevu.

Debriefing je odborna kvalifikovand pomoc ve fo¢mtrukturovaného rozhovoru, provadi se
tehdy, kdyZ ztastréni uz nejsou ve fazi Soku, zpravidla do 48 — 72it@d udalosti. Vede
jej psycholog s pomoci pegrpaiet (Eastniki je 4 — 20, poet intervenii 3 -4. Kontrolni
debriefing je aplikovan za 3 -4 tydny. Sklada seseeémi fazi:

e Uvod — pedstaveni tymu, stanoveni pravidel,
* popis udalosti,

» scdélovani myslenek,

* scklovani reakci,

* scklovani iznaki a pocifi,

e uvedomeni si disledk,

» ukorteni, diskuze, nabidka naslednych sluzeb (Bastekk&,&2005, s.255 — 257).
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4 SOUCASNA SITUACE V POSKYTOVANI PSYCHOSOCIALNI
INTERVENCE U SLOZEK INTEGROVANEHO ZACHRANNEHO
SYSTEMU

4.1 Situace u PolicieCR

Psychologicka sluzba PoliciéR je tvaena siti psychologickych pracotjd sowasnosti je
jich kolem 30, kde fsobi asi 50 psycholdg Napini prace psycholdge posuzovani osob-
nostni zpisobilosti uchazéa o prijeti do sluzebniho pondéru, posuzovani vhodnosti

uchazeta pro vykon Fidicich funkci apod. _Psychologickd g o policistyzahrnuje:

» preventivni psychologické sluzhby,

e socialré psychologicky servis,

» psychologické poradenstvi,

* posttraumatickou interveni pé&i,

» ¢innost anonymni telefonické linky pomaoci v krizi.

Psychologicka pi je sodasti pée o zanistnance od#lenifizeni lidskych zdrdj. K jejimu
vytvoreni vedly poZzadavky praxe a také sledovani zvyigjise potu sebevrazd u policist
DulezZité je, Ze kazdy policista ma pra¥erpat tuto odbornou perychle, bezplaté a za do-
drzovani pravidel ndenlivosti. V Zzadném ifpact by se nerdla promitnout do pracovniho
hodnoceni a zazeni. Garantem odborné a etické kvality psychok#gipée o policisty je
odcEleni psychologie a sociologie personalniho odbomidterstva vnitra, jenz bylo zaloze-
no v roce 1993, a jenz metodicky, kon&@pa supervizé zasti'uje praci policejnich psycho-
logid. U zrodu systému posttraumatické intetr@np&e stala PhDr. Marie Sotdldva pro-

strednictvim programu PHARE Evropské unie (BaSteckéla 2005. s. 251).

Systém posttraumatické interverkni péfe je upraven pravni normou — Zavaznym pokynem
policejniho prezidentd. 129 ze dne 14. 11. 2001. Ukolem posttraumatinkgnierini p&e

je prevence vzniku posttraumatické stresové poraclialSich nemoci. V ramci PolioiR
funguje de¥t tyma posttraumatické interveéni p&e — tzv. PIP tymy, specialnim vycvikem
proslo kolem 140 interveitz fad policisti, policejnich psycholaga duchovnich. Aktuatje
aktivnich asi 90 intervefif z toho 9 koordinatdr kteri fidi PIP tymy. Koordinator je jmeno-

vany policejnim prezidentemCleny tymu jmenuje fislusnyieditel spravy kraje Polici€R.
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Teoretickym vychodiskem systému je metoda Critioaident Stress Management (CISM).
Interventi prosli vycvikem v CISM vrozsahu 40 hodiDalSi vzdlavani probihd na
schizkach a semiriéch koordinatait a interveni (Vymétal, 2009, s. 138).

Anonymni telefonicka linka pomoci v krizi je oborovou linkou dvéry, funguje v ramci
Ministerstva vnitra od 14. 11. 2002. J&jinost je upravena pravni normou — Rozkazem poli-
cejniho prezidenta. 162 ze dne 24. 10. 2002. Linka bylaspdre urcena pro policisty, poz-
dgji zacala slouzit i hasiim, zangstnandm MV a jejich rodinnym fislusnikim. Funguje

VvV negetrzitém provozu, je zaji®vana interventy ¥ad policisfi, hasti, policejnich psycho-
logi. Hovory se pibézne analyzuji, aby se pro praxi mohly pouzit zolieéndata. Mezi nej-
¢astjSi témata hovdr pati: osobni problematika (abusus alkoholu, gamblatyavotni pro-
blémy, sebevrazedné Gvahy, Uzkosti po traumatizhjiadalostech), pracovni problematika
(vztahy na pracovisti, mobbing, bossing, koruppea)tnerska a rodinna problematika (éray

rozvod, problémy sdmi, domaci nasili) (Bastecka a kol, 2005. s. 257).

4.2 Situace u Haséského zachranného shor’R

Psychologicka sluzba HZSR zaala fungovat v roce 2003.iRodem jejiho Hzeni byly po-
zitivni zkuSenosti s posttraumatickou¢pé PolicieCR, proto bylo rozhodnuto, aby systém
fungoval v ramci celégsobnosti ministerstva vnitra. DalSinivibdem bylo zji&ni vysokého
procenta rizikovych faktdr civilizacnich chorob u hasii. Vyzkumné Séeni provadl kolek-
tiv katedry vojenské hygieny Vojenské |égiee akademie J. E. Purkym Hradci Kralové pod
vedenim doc. MUDr. J. Chaloupky, CSc., ktery vypraat zawry vyzkumu, ve kterych bylo
doporieno ¥novat zvySenou pozornost stresogennim fdkboprofese hase. Psychologic-
ka sluzba je u HZS zavedena systémdfSechny Ukoly psychologické sluzby jsou definova-
ny v zavaznych pokynech generélnitealitele HZSCR a nanistka ministra vnitra. Jsou to
vhitini normy vychazejici ze zakonnych ustanoveni, seykti jsou seznamovani vsichni
hasti (BaStecka a kol., 2005, s. 247 — 248).

U HZS funguje 14 tym posttraumatické intervéni p&e, které byly v roce 2008 gmeno-

vany na tymy posttraumatické gg— TPP. V posttraumatické intervain p&i bylo jiz pro-
Skoleno kolem 270 interveh{Vymeétal, 2009, s. 139).
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Psychologicka sluzba HZS je tema temi pilifi:
* poskytovat posttraumatickou pé&i hasi¢am i jejich rodindm,
» zajiStovat podklady pro personalni praci,

* pomahat obétem mimoirddnych udalosti.

Pravni a metodicky ramec psychologické sluzbiZS je upraven (HZSCR) :
« Pokynem @ HZSCR ¢. 44/2002 ke zjiovani dusevni Zisobilosti uchaz#.

« Pokynem @ HZSCR a nanistka ministra vnitr&. 29/2003, se vydavéa Statut psycho-
logickych pracovi§ HZS CR, ve kterém se uvadi, Ze psychologicka prac®ystiu
ziizovana v ramci MV — generalniheditelstvi HZSCR a hasiskych zachrannych

sbofi kraju. Dale se vydava Eticky kodex psychologa.

» Pokynem ® HZSCR ¢. 30/2008 seiizuje systém poskytovani posttraumatickégpé
prislusnikim a olganskym zamstnaném HZSCR, ktei prozili traumatizujici udalost
v souvislosti s pléenim sluzebnich nebo pracovnich tkal stanovi se postugipost-

traumatické p& o oketi mimoradné udalosti (zruSeniyodni pokyné. 38/2003).

« Pokynem @ HZS CR ¢ 31/2008 se iizuje tym Anonymni telefonni linky pomoci
v krizi PolicieCR a HZSCR (kterym se zrusiljvodni pokyné. 39/2003).

4.3 Situace u Zdravotnické zachranné sluzby

V této podkapitole popiSi situaci u ZZS, tj. ukdfa nargnost prace zachraiida na pokusy
intervenovat do jejich naéaych profesnich situaci. Pod pojem ,zachiaaahrnuji tyto pro-
fese: 1ék#, zdravotnicky zachramaridi¢ zachranf S timto vyjezdovym tymem Uzce spolu-

pracuje operator.

S profesi zachraté souvisitada rizikovych faktar, které byly zkoumany MUDr. Seblovou
v letech 2003 az 2006 v projektech na zmapovakied stresu a syndromu vybai u pra-
covnikii zachrannych sluzeb. Studie prokazakedpokladana rizikaippraci, z nichz nejvice
stresujici se jevi: KPCR wt a mladych lidi, dopravni nehody s vice postizenypSetovani

popalenych, dale vlastni ohroZzeri pykonu sluzby — dopravni nehoda sanitniho vozidla
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napadeni. Nejohrozéjsi z hlediska syndromu vyheni se ukazala profese operatora zdravot-
nického operéniho stediska. Z vysledk studie jednozraé vyplynulo, Zze pracovnici za-
chrannych sluzeb €R maji ve v3ech profesnich kategoriich vysokou mpimjevii stresu,
kterd miZze vyustit v syndrom vyheni nebo v posttraumatickou stresovou reakci. deosa
ziejmosti, Ze tyto maji nasledévliv nejen na kvalitu profesionalniho vykonu, al&valitu
osobniho Zivota (Seblova, 2005, s. 27 -29).

Jako nasledek vysoké 2ae se u zachraiamohou objevit etna onemoani, ktera ovsem
nejsou zéazena mezi nemoci z povolani. Jsou to somatickécpgrjako nap onemocani
zazivaciho traktu, alergie, navovy syndrom, gbsyichické poruchy a zavislosti na psycho-

aktivnich latkach (Hoskovcova, 2009, s. 149).

v 2

Zachrané pti své praci musi zvladat zd@tnarazovou i chronickou. Narazovou&ate mys-
lena prace ¥asovém tlaku, rychla jizda s vystraznymétsinymi a akustickymi signaly, za-
sah ged kritickym a eméné ladénym dohledem fibuznych postizeného, ¥egnosti nebo sd
lovacich prosedki, nutnost rychlého rozhodovani, sehrana prace wtyimeni improvizace,
sowinnost s dalSimi slozkami, osobni ochraedpinfelkénimi riziky nebo napadenim, kom-
plikace @ predavani paciefnt do zdravotnického Zx&eni. Tyto aspekty se adhaziuji

v pripact situaci s velkym pfiem zragnych nebo postizenych osob. Chronick&zaked-
stavuje neustalou pohotovostekani na vyjezd, sénnost, prace v noci, nepravidelnou Zivo-
tospravu. Sociologickymi stresovymi faktory jsowzk@ spoléenské a finaini ohodnoceni
prace, dlouhodobéatiprava proé¢innost v zachranné slugbV piipact invalidity, nemocici
st&i nezajiséni ze strany ZZS (BaStecka a kol., 2005, s. 267)277

Psychologicka sluzba, ¥jaké nebo podobné fogrjako u HZS a Policie, na zachrannych
sluzbach WCeské republice neexistuje. Psychosocialni preveete intervence neni na zé-
chrannych sluzbach@R ani ve zdravotnictvi vieobeacposkytovana V resortu zdravotnictvi
v souwtasné dob neexistuje Zadna pravni norma, ktera by probldmaisetovala. Stale také

neexistuje zakon o ZZSygstozZe je v Pprav jiz fadu let.

OvsSem v pipravovaném navrhu zadkona o ZZS se rysuje mozridstrd psychosocialni in-
tervertni p&e pro pracovniky. Navrh, v 8§ 8 definuje \nit organizaci ZZS, ktera by dta
byt tvoena €mito zaizenimi: feditelstvi, operéni stedisko, vyjezdové zakladny
s vyjezdovymi skupinami a pracowiskrizové gipravenosti, v 8 13 se uvadi:Pracoviste

krizové gipravenosti je ufeno pro zajigovani ... b) psychosocialnich inter¢afch sluzeb
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pro zangstnance poskytovatele zdravotnické zachranné skMmprdinaci psychosocialnich
interver¥nich sluzeb pro obyvatelstvo &igade mimo-adné udélosti a krizové situacé pb-
now uzemi postizeného mirdolnou udalosti.”( Vladni navrh na vydani zakona o zdravot-

nické zachranné sluzp

Resort zdravotnictvi se, na rozdil od resortu nhemgtva vnitra, nezaghuje na psychickou
narainost a problémy spojené s vykonem povoléni zdréaslofoh pracovnili. Zcela automa-
ticky se gedpoklada, Ze zdravotnik zna své rezervy a psyéhitdze a se 2éti se umi vypo-
fadat sdm, aniz by petboval cizi v&jSi pomoc. OvSem redlna situace neni tak jedno#na
zdravotnici jsou ohroZzeni syndromem vigioi, rozvojem posttraumatické stresové poruchy,
které zhorSuji kvalitu nejen profesniho vykonu, idkealitu Zivota. Management a |&kane-
kterych ZZS se sami aktigreaali touto problematikou zabyvat, odbe¢rakoli své zarst-
nance a psychosocialni intervence wjado praxe. Tim pomahaji zastnaném vypaadat

se s psychickou z&#ti, jeZz tato prace obnasi. Jsou to zachranné sliibgavskoslezského

kraje a Stedateského kraje.

Psychosocialni p& — Uzemni stedisko zachranné sluzby Moravskoslezského kraje.

Psychosocialni @& se snazi zavatl PhDr. LukaS Humpl, jenz je ve funkci psychologasa
kového mlugiho USZSMK. Pée byla pouzita  hromadnych ne&stich tramvaje v Ostrav
a [ vlakovém nesisti ve Studénce a to jak @bm nestisti, tak i zasahujicim zachratan.
Béhem a podchto udalostech fungovala spoluprace s psychologictuzbou HZS, zachra-

né&i se &astnili debriefing a individualnich sezeni s psychologem (USZSMK).

Psychosocialni program — Uzemni gedisko zachranné sluzby Sedoteského kraje

Podkladem pro vznik tohoto programu byl vyzkumngjekt na zmapovani miry 2de, stre-

su a vyskytu syndromu vykeni u pracovnik zachrannych sluzeb GR, ktery realizovala
lékaka pracujici na této zachranné skABUDr. Jana Seblova Ph.D. v letech 2003 — 2006.
Od roku 2004 na USZSSK pravid&lprobihaji kursy obsahujici tuto problematiku v cam
akreditovanych semiid preventivni a intervaémi techniky jsou zavaty do &zné praxe.
Od roku 2006 je prov&da také supervize. VSechny aktivity igeli k preventivnim techni-
kam, jenz jsou definovany v systému CISM. Poskywdy@sychosocialnich intervenci po na-

roénych zasazich je na USZSSK zaneseno i ve dvouniotedokumentech organizace: Ko-



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 27

lektivni smlouva — oblast pé o zamistnance, Metodikdinnosti prvni posadky na mésini-
moradné udalosti (USZSSK).

Na ZZS hlavniho rsta Prahy je situace &go jina, protoZze psychosocialni inter¢gansluz-
ba zde byla #izena v ramci pilotniho projektu Odboru krizovéppavenosti ministerstva
zdravotnictviCR, ktery projekt také financuje. V stéasné dob, podle internich informaci,
probihaji jednani i@dniki MZ s koordinatory psychosocialni ggjednotlivych zachrannych
sluzeb, s odborniky na tuto problematiku z mingttex vnitra, s cilem vytid systém psy-
chosocialnich intervemich sluzeb na zdravotnickych zachrannych sluzb&eée ma byt
zameétena dovnit organizace na pracovniky ZZS, ale také na pacianta pot#istalé olsti
MU ¢i narasnych zasah Maji byt vySkoleni zastnanci ZZS pro poskytovani psychosocial-
nich intervenci sabnavzajem a také klieinin v terénu na vyjezdech — rodjmpozistalym.
Vytvoieni a realizace intervénich programi a to jakym zfisobem bude systém zavada
jaké moznosti intervenci budou k dispozici je véammé dob v jednani. Inspiraci jsou samo-

ziejme programy funguijici u policie a HZS.

Psychosocialni interveiini sluzba (PIS) — Zdravotnicka zachranna sluzba hkaniho més-

ta Prahy

Pilotni projekt s ndzvem Poskytovani preventivnycpssocialni p&e zangstnaném ZZS
HMP psychosociélni intervéni skupinou zadalo prazské zdravotnické zachraluiésmi-
nisterstvo zdravotnictvi odbor krizovéipravenosti, jenz také poskytlo finar dotaci. Pro-
jekt byl odstartovan v 242008 a byl zahajen fmkumem miry psychického ogebeni za-
meéstnan@ formou dotaznikového &eni. Vrijnu 2008 probhl kurz CISM, jenz fipravil
profesni kolegy k poskytovani psychosocialni inégimi p&e. Zangstnaném je k dispozici
deset takto vySkolenych profesnich kdiegv. peeidi, ktefi maji rozepsany sluzby na telefonu,
takZe kdykoliv Bhem dne i v noci jedktery z nich k dispozici, ale také je mozZnost vylsia
kteréhokoliv peera ze seznamu. Na zaklakiuSenosti z jejickinnosti bude vytvien navrh
systémovych op#&tni v resortu zdravotnictvi vztahujici se k zajigtkrizové intervence pro
zanestnance zdravotnickych #aeni poskytujicich neodkladnoudéied, Ehem a po mi-

moradnych udalostech a krizovych situaciBisy{chologickd pomocighézi k zachranéim)
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Psychosocialni intervéni sluzba zajifuje podporu zagstnaném, jejim cilem je preventiv-

n¢ predchazet nasledkn kritickych a zatZujicich situaci a psychickému ofetteni. Poméaha
pracovnikKim vyrovnat se z pracovni 2af. Sluzba je anonymni, funguje na systému profes-
nich koleg, ktefi jsou vycvteni tak, aby udi naslouchat a porozuthdruhému. Zarovese
vyznaji v prostedi a praci zachranné sluzby, takz&ou problénim Iépe rozurit nez nap.

psycholog z privatni sféry (ZZSHMP).

DalSi aktivitou ministerstva zdravotnictvi, konki&odboru krizové fipravenosti je vytvie-

ni certifikovaného kurzu s nazvemeer program p&e a podpory zdravotnickym pracov-
nikam. Strategie zvladani psychicky narénych profesnich situaci. Kurz probiha

v Narodnim centru oSelvatelstvi a nelékakych zdravotnickych obdr(NCO NZO) v Brr

na Katedle krizové pipravenosti. Cilem tohoto kurzu je, aby vySkoleoielgoveé ziskali &
domosti a dovednosti, které jsou jmiiné k poskytovani podpory zdravotnickym pracovni-
kam ve vyrazg zagzovych oborech a nadlimitnich situacich. J&uarpro vSechny zdravot-
nické pracovniky neléka. Rednasky se zaftuji na zatzové situace, komunikaci, psycho-
hygienu, krizové&izeni a krizovou fipravenost zdravotnictvi, roli paea psycholod, zvla-
dani mimaadnych udalosti, nacvik technik rozhovoru, provazewedeni. Prvni kurz préhbl

od Unora do k&tna, dalSi je naplanovan tigen 2010. Odbornym garantem kurzu je PhDr.
Blanka Cepicka. Pednaseji MUDr. Dana Hlawkova, MUDr. Jana Seblova, PhDr. Lukas
Humpl a dalSi. Teoretick&st zahrnuje 56 hodin a praktické nacviky 30 hqticO NZO,
PEER program)

Peer program, vznikl v USA, kde se &dsil u policie. Je zaloZen na tom, Ze pracovnikZem
probirat své problémy se spolupracovnikem, kolegtery ma schopnost naslouchat, zacho-
vat divérnosti, ma dovednost vyjasnit problematiku a pddpmocesteSeni problérin aniz

by vnucoval vlastni nazory. Cilem prace pegr pomoci kole§m vypaéadat se s problémy

véas a tak, aby nepropadli krizi (Banner in Hoskoi& 000, s. 133).

Dil¢i zawr:
Z uvedené analyzy vyplyva geba zavedeni systému psychosocialnich interveongbqireby

pracovniki ZZS. Dilezité vSak je, jak se na @ebu socialnich intervenci divaji samotni pra-
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covnici ZZS. Tento pohled jsem zjgvala dotaznikovym gzkumem, popsanym v praktické

¢asti bakaléské prace.
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. PRAKTICKA CAST
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5 DESIGN DOTAZNIKOVEHO PR UZKUMU U PRACOVNIK U zZS
ZLINSKEHO KRAJE

5.1 Cil vyzkumu

Zjistit ndzory pracovnik ZZS Zlinského kraje na petnost psychosocialnich intervenci
Vv jejich nar@né praci.

5.2 Vyzkumné otazky

1. Povazuji pracovnici ZZS Zlinského kraje za nezbypudebné) vytvéeni psychologic-

ké a psychosocialni pomoci?

2. V jakych situacich by pracovnici ZZS Zlinského krgsychosocialni pomoc prasgb-

dobre vyhledali?

3. Jaké typy a formy psychosocialni pomoci by pracaviarS Zlinského kraje preferova-
li?

4. Uprednostiovali by pracovnici ZZS Zlinského kraje anonymninio pomoci ped

osobnim kontaktem?

5. Vyuzivali by pracovnici ZZS Zlinského kraje psycboglni pomoc také keSeni mi-

mopracovnich problétnnag. rodinnych, partnerskych?

6. Koho by pracovnici ZZS Zlinského kraje &adnebo ¢astji kontaktovali za delem

pomoci — peer kolegu, psychologa, anonymni teldéfonku nebo radji piitele?

7. Kolik zachran&i by mélo zajem absolvovatifpravu a naslednpomahat kolegm jako

peer?
8. Preferujitidi¢i jinou formu intervence nez zachréita
9. Jsou Zeny vice nakleény vytvoreni systému psychosociélni podpory nez muzi?

10.Maji operatdi vétsi potebu psychosocialni pomoci nadic¢i zachran#é?
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5.3 Friprava dotaznikového prizkumu

Jednotlivé polozky dotazniku vychazeji ze stanogbkngyzkumnych otazek. V ramctgulvy-
zkumu jsem zadala ustni formotepgripravené otazky vSem profesnim kategoriim ZZS — po

dvou lidech z kazdé kategorie, které jsem naslegmavila do konéné formy v dotazniku.

Dotaznik zahrnuje 12 otazek a Uvodni otazky tykage profesniho zazeni, délky praxe,
véku a pohlavi. V dotazniku byly pouZity otdzky ugenwe, oteiené i polouzakené. Podle

poctu variant odpogdi Slo o otazky dichotomické a polytomickeé (viziléhac. 1).

5.4 Vyzkumny vzorek

Zakladni soubor vyzkumu tviopracovnici Zdravotnické zachranné sluzby Zlinské&naje

téchto kategorii: 1€k, zdravotnéti zachrand, fidici zachrané a operétd.

Zakladni soubor je twen 37 I1ék#, 117 zdravotnickymi zachrafia125fidici zachrané a 19

operatory, coz je 298 pracoviikCelkem bylo tedy distribuovano 298 dotaznik nichz 111
dotazniki bylo distribuovano na oblast Zlin, 49 dotaZniia oblasti: Kronsiz, Uherské Hra-
dist, Vsetin a 40 dotaznikna oblast ValaSské Méiii.

Udaje o potu pracovnik ke dni 1. 1. 2010 jsem ziskala na personalninéledd ZZS Zlin-

ského kraje.

Navratnost byla 185 dotazriikcoz je 62%. V¥azeno bylo 19 dotaznik- pro neuplnost nebo
pro uvedeni vice moznosti u otdzek poZadujicitnjedné odpo¥di. Tabulka¢. 1 ukazuje

navratnost a Wazeni dotaznikv ramci jednotlivych oblasti.

Tab. 1. Distribuce dotaznik

Oblast Celkem
) Zlin kromeiiz | O HBAS  ysetin | val. Mezidci Ab
Dotazniky te S- | Rel
cet- |, :
Abs. Rel. | Abs. feel. ebs. Iizel. ebs. feel. Av\bs. Rel. | nost setnost
N N N cet- | cet-| cet- | cet- | Cet- | cet- |.
cetnost cetnost cetnost ¢etnost]
nost | nost| nost | nost| nost | nost

Nawanost | o | 779 | 20 | 57| 30 | o1| 26 | as%| 17 | a3 | 105 | 2%

Celkem platnych 78 70% 24 | 49% | 29 | 59% | 20 | 41% | 15 38% | 166 | 56%
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Graf la. Distribuce dotaznik
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Graf 1b. Distribuce dotaznikz hlediska profesi
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Vybérovy soubor je tedy twen respondenty, jenZz odevzdali platny dotaznikkéeljich je
166, cozéini 56 %. Do vylrového souboru vyzkumu je iz@eno 18 |ékd, 73 zdravotnic-
kych zachranid, 65 fidi¢ct zachran&i a 10 operatdr Navratnost a Wazeni dotaznik

v ramci profesi ukazuje tabulka?2.
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Tab. 2. Distribuce dotaznik/ ramci profesi

Léka Zdravotnicky Ridi¢

zéchrank zéchrané Operator Celkem

Dotazniky Abs. | Rel. | Abs. | Rel. | Abs. | Rel. | Abs. | Rel. | Abs. | Rel.

cetnost| cetnost | cetnost| cetnost| cetnost| cetnost | cetnost| ¢cetnost| ¢etnost | ¢etnost|

Navratnost 20 54% 83 71% 71 57% 11 58% 185 62%

Celkem platnycl{ 18 49% 73 62% 65 52% 10 53% 166 56%

Graf 2. Distribuce dotaznikv ramci profesi
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Domnivdm se, Ze tento vzorek Ize povaZovat za zeptativni z hlediska procentualniho

zastoupeni jednotlivych kategorii pracouni®ZS Zlinského kraje (viz tabulka 2).

Charakteristiky vybrového souboru z hlediska profesékw, délky praxe a pohlavi ukazuji
tabulky¢. 3,4 a 5.
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Tab. 3. \ék responderit

Lékar zdravotnicky | ;i 7achrang Operétor Celkem
zachrana
Vék

Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
c¢etnost | cetnost| cetnost | cetnost] cetnost| cetnost | cetnost| cetnost| ¢etnost| cetnost

20 - 30 let 0 0% 18 25% 9 14% 0 0% 27 16%

31 - 45 let 9 50% 43 59% 36 55% 4 40% 92 55%

46 a vice 9 50% 12 16% 20 31% 6 60% a7 28%
18 100% 73 100% 65 100% 10 100% 166 100%

Graf 3a. \ék responderit

Graf 3b. \&k responderit z hlediska profesi
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Tab. 4. Délka praxe respondént
Lékar Zdr’a BIELS Ridi¢ zachrana Operéator Celkem
zachrana
Délka praxe
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
Setnost| Cetnost | cetnost| Cetnost| cetnost| Cetnost| ¢etnost| Cetnost| ¢etnost| ¢etnost

18 100%

73 100% 65

100% 10 100%

166 | 100%

Graf 4a. Délka praxe respondant

Graf 4b. Délka praxe respondérg hlediska profesi
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Tab. 5. Pohlavi respondent

Léka Zdravotnicky za- | . ix sschrank Operator Celkem
chrana

Pohlavi
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
¢etnost | Cetnost| ¢etnost | Cetnost | getnost| Cetnost | getnost| Cetnost | getnost| ¢etnost
MUz 10 | 56% | 35 48% | 64 | 98% 0 0% | 100 | 66%
Zena 8 44% 38 52% 1 2% 10 100% 57 34%
18 100% 73 100% 65 100% 10 100% 166 | 100%

Graf 5a. Pohlavi respondent

Graf 5b. Pohlavi respondeht hlediska profesi
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6. Vysledky dotaznikového piizkumu a jejich interpretace

Pri vyhodnocovani dotaznikjsem odpowdi na otazky s vyrovymi odpoed’'mi rozctlila
podle jednotlivych kategorii pracovriikZZS. Zji&¥ovala jsem absolutrietnosti odpo¥di a

uréovala odpovidajici relativriietnosti. Pro nazornost jsou data uvedena v tablaac
grafech.

Volné odpo¥di responderit jsem zpracovala analyzou jejich obsahuiadiéa je do
kategorii.

Uvadim vysledky pro jednotlivé otazky dotazniku.

Otazka¢. 1

Byl/a jste nékdy v situaci, v niz jste pof¥eboval/a psychosocialni pomoc?

Tab. 6. Situace

Lékar RTINS Ridi¢ zachran& Operator Celkem
] zachrana
Odpowdi
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
detnost | Getnost| cetnost | cetnost| cetnost | cetnost| cetnost | ¢etnost | cetnost | Getnost]
Ano 5 28% 18 25% 7 11% 9 90% 39 23%
Zatim ne 13 72% 55 75% 58 89% 1 10% 127 77%
18 100% 73 100% 65 100% 10 100% 166 100%

Graf 6a. Situace
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Graf 6b. Situace z hlediska profesi
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Z odpowdi je Zejmé, Ze pouze 23% respondehyla v situaci, kdy pdebovala psychosoci-
alni pomoc. Za vyznamny Udaj povazuji odgdivoperatorek, které v 90% uvég Ze psy-
chosocialni. Pomoc p@bovaly, a to na rozdil agdi¢t zachranéi, ktei uvadji, Ze tuto po-
moc nepatebovali (89% respondeijt Lze se domnivat, Ze operatorky, které siceauejs
v pifimém kontaktu s traumatickymi situacemi, vSechny situace v ramci kraje registruji a

na zaklad dodanych informaci se rozhoduji o vyjezdu zachsdo tymu.

Pokud respondenti (bylo jich 39) odpokili, Ze se s takovouto situaci setkaliglngi strucné
popsat. Nejastji uvadsji zasah u déte — resuscitaci, syndrom nahlého amrti, vrazehiy d
utonulé di¢, téZce zragné dit, amrti cti po padu stromu, umrti dfe nesastnou nahodou.
10 respondeidt uvadi velkou dopravni nehodu, 1 respondent uvadsmSnou resuscitaci
zdravého dvacetiletého muze. Objevuji se také astppkteré se tykaji situaci, v nichZz se
ocitli sami respondenti: 1 respondent uvadi cetkounavu a W§erpani, 1 respondent uvadi
soulEh osobnich a pracovnich probléra 1 respondent uvadi dopravni nehodiuvgkonu

jeho sluzby.
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Otézkaé. 2
Kterou formu psychosocialni intervence povazujete § praci na ZZS za nejdilezitéjSi?

Tab. 7. Formy intervence

Zdravotnicky

Léka ) Ridi¢ zachrana Operator Celkem
zachrana

Odpowdi
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.

cetnost| cetnost| cetnost] cetnost| cethost| cetnost| cetnost| ¢etnost | cetnhost cetnost

Bezprostedni 6 33% 26 36% 32 49% 5 50% 69 42%

Naslednou 3 17% 5 7% 7 11% 0 0% 15 9%

Jinou formu 1 6% 0 0% 0 0% 0 0% 1 1%

VSechny jsou stefn o 0 0 o

dalezité 3 17% 25 34% 5 8% 4 40% 37 2204
0 0% 2 3% 4 6% 0 0% 6 4%

Zadna neni psebna

18 | 100%| 73 | 100%| 65 |100%| 10 | 100% | 166 | 100%

Graf 7a. Formy intervence
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Graf 7b. Formy intervence z hlediska profesi
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s

Z celkového pétu respondetit 42% jich uvadi, Ze nejdezit¢jSi formou je bezprostdni in-
tervence. Lze igdpokladat, Ze tato volba souvisi s bezpeosti potebou ventilace emoci a
zazitkh po zasahu, kdy je p@ba dostat ze sebe negativni pocity a psychickyipeavit na
dalSi praci. B vzajemném porovnani jednotlivych kategorii pratiéi u vychazi u vSech
bezprostedni intervence také na prvnim niist operatoit tuto formu preferuje dokonce
50% z nich, widi¢t zachranéi 49% dotazanych.

Preventivni forma intervence je uvaa na druhém mistnejvice je tato forma preferovana
|ékari. Domnivam se, Ze to souvisi s odbornymi zkuSemostékad i s jejich Ulohou

v zachrangském tymu.

Na tretim misto se dostala odgal/vyjadtujici dilezitost vSech forem intervenciti Brovnani
pracovnich kategorii 40% operatorek a 34% zdragkyich zachran@ uvadiji dulezitost
vSech intervenci, na rozdil elict, z nichZ pouze 8% zvolilo tuto odpal. Lze si to vys¥t-

lit nape. tim, Zefidici maji nizSi po¥domi o zfisobech intervenci.

Jeden respondent-lékaved! jinou formu intervence, ve které uvadi duestiopodporu. 4
fidi¢i zachranéi a 2 zdravotniti zachrani uvadji, Ze neni pdebna Zadna intervence. Na-

slednou intervenci preferuji nejvice 1ékg17% z nich).
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Otazkaé. 3
V jakych situacich byste pravdpodobné vyuZil/a psychologické a psychosocialni
pomaoci?

Tab. 8. VyuZziti psychologické a psychosocialni pmmo

Zdravotnic- Ridic za-
Lékar ky zachra- Operator Celkem
iy chrand
Odpowed Abs.| Rel. | Abs.| Rel. | Abs.| Rel. [Abs.| Rel. |Abs.| Rel.
cet- | cet- | cet-| cet- | cet-| cet- | Cet-| cet- | cet-| cet-
nost| nost | nost| nost | nost| nost | nost| nost [ nost| nost
Mimoiadné udalosti 8 | 21% | 39 | 17% | 31 | 21% | 8 | 24% | 86 | 19%
Naroiné vyjezdy 6 | 16% | 42 | 18% | 25 | 17% | 10 | 30% | 83 | 19%
Zasah u kolegy,ffbuzného, kamarada| 7 | 18% | 38 | 17% | 23 | 16% | 6 | 18% | 74 | 17%
Vlastni dopravni nehodaipvykonu sluzbyy 1 | 3% | 15 | 7% | 16 | 11%| 0 | 0% [ 32 | 7%
Napadeni, zrami pi vykonu sluzby 1 | 3% (15| 7% | 2 1% | 0 | 0% | 18 | 4%
Posk(,)vzenl pamepta pebo z¥ahjiného 1 3% | 18 | 8% | 12 | 8% | 2 6% | 33 | 7%
Ucastnika silniniho provozu
V piipact Spatnych (konfl_|ktn|ch) vztdh 5 | 13%| 21 | 9% | 14 | 100 | 1 3% | 41 | 9%
na pracovisti
Pti pocitu pep}ra}covanost!, vlastniho seg 9 | 2% | 242 | 18% | 24 | 16% | & | 18% | 81 | 18%
Ihani, vyhdeni
Jiné 0 | 0% | 0 |0%| O | 0| O | 0%]| O | 0%
38 [100%]| 230 | 100%| 147 | 100%| 33 |100%| 448 | 100%

Graf 8a. Vyuziti psychologické a psychosocialni am

v pripade Spatnych
{(konfliktnich)wvztahd
na pracoviati; 9% Jine; 0%
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Graf 8b. Vyuziti psychologické a psychosocialni @am hlediska profesi
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V této poloZzce mohli respondenti u¢ddice moznosti. Z mnozstvi odpaii vyplyva, Ze na
prvnim mis¢ s 19%cetnosti odpogdi se umistily mimtadné udalosti — katastrofy, hromadna
neststi a naroné vyjezdy — ve smysléiké dopravni nehody a Urazy, zachranételiresus-
citace. Domnivam se, Zéivbdem této volby je jednak fakt, ZeiiggtoZze jsou zachraida
tyto udélosti pipravovani a cueni, katastrofy a hromadna nestf nejsou “rutinni denni pra-
ci“ a Ize gedpokladat ufité obavy z jejich zvladnuti. Zachranadtdt je jednou z psychicky
nejnar@néjSich udalosti v praci zachraiia Ziejm¢ kazdy si pedstavi, Ze by v této situaci

mohlo byt jeho vlastni dita neubrani se emocim.

Na druhém mists 18%cetnosti odpogdi je uva@dno vyuZziti psychologické a psychosocialni
pomoci ¥ pocitu grepracovanosti, vylieni a vlastniho selhani. Mezi jednotlivymi kategori
emi pracovnill neni ve vytu odpowdi vyznamny rozdil. Domnivam se, Ze u#didtéto po-
lozky dotazniku s¥dci o tom, Ze pracovnici maji pocit vlastnihtepzovani, ktery souvisi
zejména se stale rostoucim¢fmm vyjezdi a s tim souvisejici nemoznosti odpat, jist,

pripravit sanitni vozidlo, pofritky atd. mezi jednotlivymi zasahy.

Na tretim mist se se 17 %etnosti objevuje zasah u kolegyiquzného nebo kamarada.

Jednotlivé profesni kategorie se vyj@aim k této odpasdi témei shoduji. Zasah u blizkého
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¢loveka je pro kazdého zachraeanar@ny, jednak musi udrzet profesionalni odstup a ddveés

dolre svou préci a zaroigotlatovat emoce. Nejhorsi situaci je netS8yy zasah.

Nejmensi dlezitost (4% odpoidi) je @ipisovana napadeni nebo z&ahpri vykonu sluzby.
Je to zajimavé, protoze v s@snosti nizeme o napadeni posadek ZZS slySetguoéniasto
ve sdlovacich prosedcich. Na druhou stranu musim konstatovat, Zelinaké zachranneé
sluzké neni vysoky peet €chto incidend, vice se jedna o slovni projevy agrese, na kg |
pracovnici v podstatzvykli, souvisi to ¥tSinou s onemocmim pacienta nebo s jeho intoxi-
kaci alkoholem nebo jinou latkou. Dale musim uvistna odbornych semitiéh, které po-
fada ZZS Zlinského kraje, se problematika komunikaggistupu k agresivnim jedidm
rozebird, takze se dégulpokladat, Ze jsou pracovnici v této otazceshad a svym pistupem

se snazi konfliktnim situacintgrchazet.

Otazkaé. 4

Jaky zpiasob psychosocialni intervence byste Wfpadé potieby preferoval/a?

Tab. 9. Zgsoby psychosocialni intervence

Zdravotnicky
zachranf

Abs. Rel. | Abs. Rel. | Abs. Rel. | Abs. Rel. | Abs. Rel.
getnost| éetnost cetnost ¢etnost] detnost] éetnost cetnost cetnost cetnost ¢etnost

Léka Ridi¢ zachrana|  Operéator Celkem

Odpowdi

Anonymni — telefonicko| 2 11% 5 7% 7 11% 0 0% 14 8%

Mezi ¢tyfma @&ima 11 61% 45 62% 39 60% 8 80% | 103 | 62%
Skupinovou 3 17% 17 23% 11 17% 2 20% 33 20%
Jiny zpisob 1 6% 0 0% 0 0% 0 0% 1 1%

Zadnou 1 6% 6 8% 8 12% 0 0% 15 9%

18 | 100%| 73 | 100%| 65 | 100%| 10 | 100%| 166 | 100%
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Graf 9a. Zmisoby psychosocialni intervence
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Graf 9b. Zpisoby psychosociélni intervenzdlediska profesi
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Z odpovdi respondeiit se ukazuje, Ze 62 % z nichtagnostiuje intervenci mezityfma
ocima. Mezi |lékai, zachrané a fidi¢i neni vyznamného rozdilu v této odgdi Predpokla-
dam, Ze volba této odpé&di souvisi s pdebou intimity, kterou pracovnici od kontaktu
s intervenujici osobouc¢ekavaji. Jinak mohou mit obavu z toho, aby sejiohjgoroblému

nemluvilo véejné, coz by jim pineslo nalepku jakési odborné ,nedd@stasti*
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20% dotazanych na druhém ndisvadi skupinovou intervenci. Anonymni telefonickoter-
venci z celkového pidu dotazovanych uvadi pouze 8% responileftito odpo¥d uvadi
pouze 11% |ékd a 7% zachrarf@. Celkow |ze konstatovat, respondenti nemaji v telefonic-
kou krizovou intervenciivéru. Domnivam se, Ze namperatorky ufednosiiuji osobni kon-

takt pred telefonickym, protoze samy musgi praci provadt intervence.

9% respondeiitnema zdjem o Zzadnou formu intervence. Jinisap intervence uvedla pouze

1 Iékaka - psychiatr.

Otazkaé. 5

VyZilla byste psychologické a psychosocialni pomocipii ¥eSeni mimopracovnich pro-

blémi, napi. partnerskych, rodinnych?

Tab. 10. VyuZiti pomocipmimopracovnich problémech

Lékar Zdr,a TS Ridi¢ zachrana Operétor Celkem
zachrana

Odpowdi

Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.

c¢etnost | cetnost| cetnost| ¢etnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost

Ano 3 17% 18 25% 13 20% 3 30% 37 22%
Ne 8 44% 31 42% 23 35% 4 40% 66 40%
Nevim 7 39% 24 33% 29 45% 3 30% 63 38%

18 100% 73 100% 65 100% 10 100% 166 100%
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Graf 10a. VyuZiti pomocifpmimopracovnich problémech

Graf 10b. VyuZiti pomocifpmimopracovnich problémech z hlediska profesi
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V této polozce uvedlo kladnou odpal/ pouze 22% respondéntnej\tsi cetnost (30%) vy-
kazuji operatorky. Zapornou odpak/ uvedlo 40% respondentnejvice léké (44%).
Odpowd’ ,nevim* zvolilo 38% respondetit nejvicefidici (45%).

Z uvedenych dat vyplyva, Ze byepr¢ pracovnici ZZS jen v malé i vyuZivali psycholo-
gické nebo psychosocialni sluzbi mimopracovnich problémech. Domnivam se, Ze je to

opét z divodu zachovani soukromi.
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Otazka¢. 6

Predstavte si, Ze jste se ocitl/a v n&né pracovni, pog. Zivotni situaci. Na koho byste se

S nejwtSi diavérou obratil/a s zadosti o psychosocialni pomoc?

Tab. 11. Givera v interventy

Lékar Zdr’a VOITIEL | [elle z,;v;\chra- Operator Celkem
zachrana n&

Odpowdi Abs. | Rel. AbS Rel Abs. | Rel. | Abs. | Rel. | Abs. | Rel.
cet- | cet- éetno.st éetnc;st cet- | cet- | cet- | cet- | cet- | cet-
nost | nost nost | nost | nost | nost | nost | nost

Psychologa 3 17% 12 16% 8 12% 1 10% 24 14%

Vyskoleného kolegu (PEER{ 0 | 0% 4 5% 0O | 0% [ O | 0% | 4 | 2%

Telefonickou krizovou linku | O 0% 3 4% 0 0% 0 0% 3 2%

Partnera, rodinu, 4 22% 22 30% 24 37% 0 0% 50 30%

Kamarada 1 6% 2 3% 6 9% 0 0% 9 5%

Nadtizeného pracovnika 0 0% 0 0% 0 0% 1 |10%| 1 1%

Podle konkrétni situace 5 28% 27 37% 18 28% 8 80% 58 35%

Graf 11a. Divera v interventy
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Graf 11b. Divera v interventy z hlediska profesi
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35% respondentuvedlo, Ze by se rozhodovali podle konkrétni sityacoz nevyltuje zad-
nou z nabizenych moznosti. Mezi odpdmi |€éka, fidi¢t a zachrand neni vyznamésiho

rozdilu. Tuto odpodd’ vSak zvolilo 80% operatorek.

Na druhém migtz hlediska dvéry k intervenujicim osobam stoji v 30% partner eb@) ro-
dina. Ufidi¢a je dokonce rodina preferovana v 37%citd Ize predpokladat vliv rodinného

zazemi na psychickou pohodu.

Na tetim misg, se 14%etnosti, vyslovuji pracovnici ZZSidéru psychologovi. Lékia viak
preferuji psychologa v 17%ié&sto se domnivam se, Ze v ramci systému psychdasioiciter-

vereni sluzby by v 8m mgl mit psycholog nezastupitelnou ulohu.

15 respondeidt(9%) uvedlo, Zze by sa@m¢ neobratili na nikoho. iiny této volby mohou

byt rozlicné, nap. neochota projevovat své emoce a obaeg piruhymi.
Nadiizeného pracovnika by z celkového souboru vyhlegalee jedna operatorka. Peera by
vyhledali pouze 4 zachrafidcoz mize byt zaficinéno nizkym po¥domim o jeho Uloze.

Telefonickou krizovou linku by kontaktovali pouze&chrana.
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Jeden |ékaa jeden zachranavolili odpowd ,jina forma pomoci®. Lék&auvedl, Ze by pomoc

hledal v modlitls, meditaci, |éiteli, astrologovi. Zachrartauvadi taktéz astrologa,ciéele a

kart&ku.

Otazka¢. 7
V pripadé, Ze byste pateboval/a pomoc psychologa, odkud by &byt?

Tab. 12. Bsobnost psychologa

Zdravotnic-| Ridi¢ z&-
ky zachranfi| chrana&

Odpowdi Abs.| Rel. | Abs.| Rel. | Abs.| Rel. | Abs.| Rel. | Abs.| Rel.
cet- | cet- | cet- | cet- | Cet- | cet- | cet- | cet- | cet- | cet-
nost| nost | nost| nost | nost| nost | nost| nost | nost| nost
Z vaSi krajské ZZS (zna provoz i Va4 7 39% | 29 | 40% | 19 | 29% 9 90% | 64 | 39%

Zjiné ZZS (zna provoz, aleneznaVqd 3 | 17% | 21 | 29% | 20 | 31% | O 0% | 44 | 27%

Lékar Operator Celkem

Z privatni stéry nebo z Haskeého | g | j100 | 23 | 3006 | 26 | 40% | 1 | 10% | 58 | 35%
zachranného sboru

18 | 100%| 73 |100%| 65 |100%| 10 |100%| 166 | 100%

Graf 12a. Risobnost psychologa

Z privatni sféry
nebo

z Hasi¢éského
zachranného
sboru ; 35%




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 51

Graf 12b. Risobnost psychologa z hlediska profesi
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M Zjiné ZZS (zna provoz, ale nezna Vas)

W Z privatni sféry nebo z Hasicského zachranného sboru

39% respondefitse domniv4, Ze psycholog bylnbyt z jejich ZZS. Mezi jednotlivymi kate-
goriemi se neshoduji v této otdzce operatorky gkteti tuto odpovd’ v 90% aridici, z nichz
by pouze 29% z nich cib mit psychologa iimo na krajské zachrance. Mezi |&ka za-
chrandi je v odpowdich téngi shoda.

Psychologa z privatni sféry nebo z Ra&eho zachranného sboru by zvolilo 35% dotazanych,
nejvice léké (44%) aridici (40%). Tyto udaje mohou vypovidat o dvou skatestech: bd o
potrele zachovani intimity u privatniho psychologa, nebdigéie v psycholozku HZS Zlin-

ského kraje, ktera ¢hs spolupracuje se ZZS.

Psychologa z jiné ZZS uvadi 27% respondengjvicetidici (31%).
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Otazka¢. 8

Kontaktoval/a byste radéji peera, kterého:

znate nebo neznate ?

Tab. 13. Peer
. Zdravotnicky| Ridi¢ za- .
Lékar zachrang chrand Operator Celkem
Odpodi Abs.| Rel. | Abs.| Rel. |Abs.| Rel. |Abs.| Rel. | Abs.| Rel.
cet- | cet- | cet- | cet- | cet- | cet- | cet-| cet- | cet- | cet-
nost| nost | nost | nost | nost| nost | nost| nost | nost| nost
Znate (kolega z prace) 12 | 67% | 35 | 48% | 22 | 34% | 8 | 80% | 77 | 46%
Neznéte (z jiné ZZS, Kili anonymig) | 6 | 33% | 38 | 52% | 43 | 66% | 2 | 20% | 89 | 54%
18 [100%]| 73 | 100%| 65 |100%]| 10 | 100%)]| 166 | 100%

Graf 13a. Peer

Graf 13b. Peer z hlediska profesi
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54% respondenftuvadi, Ze by ragi kontaktovala peera, kterého oséhmezna. Lze f@dpo-
kladat, Zze dvodem pro takovou odpéw’ je obava ze zwejreéni informaci o problému
Vv ramci organizace. Z tohotaiebdu by radji kontaktovali rtkoho ciziho, s kym se osobn
neznaji, ale ktery by byl zarukou ochrany jejichlgomi. DalSi picinou miZe byt skuténost,
Ze pracovnici ZZS &tSinou znaji kolegy, ki€ v soasnosti, jako jedni z prvnich, absolvuji
certifikovany kurz pipravujici na praci peer. Jsou to vesnvrchni sestry, ke kterym pracov-

nici nemuseji mitilvéru, coz se casté&n¢ odrazi i v odpogdich na otazkd. 6.

Peera (kolegu), kterého znaji, by volilo pro bligervereni kontakt 46% responddéntMezi
jednotlivymi profesnimi kategoriemi jsou vSak Zné rozdily ve volb této odpowdi. Opera-
torky jsou pro kolegy z prace v 80%, léka 67%, zachraridv 48% aiidic¢i pouze v 34%.
Neochota ke fovani s problémy wdict maze byt zfisobena také tim, ze vSichidici az
na jednu vyjimku jsou muzi, budouci peer v ramaamizace fedstavuji Zzeny, a to jest

Vv nadizené pozici.

Otadzka ¢. 9
Myslite, Ze je u peera dlezita délka jeho praxe u ZZS a ¥k?

Tab. 14. ¥k a délka praxe peera

Zdravotnicky

| Lékar Zachrang Ridi¢ zachran#a Operator Celkem
Odpowdi
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost
AN 12 | 67% | 45 | 62% | 34 | 52% | 6 60% | 97 | 58%
Ne 3 17% 9 12% 5 8% 0 0% 17 10%
Nedovedu posoud| 3 17% | 19 | 26% | 26 | 40% | 4 | 40% | 52 | 31%
18 100% 73 100% 65 100% 10 100% | 166 100%
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Graf 14a. \ék a délka praxe peera

Graf 14b. \ék a délka praxe peera z hlediska profesi
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Na tuto otdzku odpa@délo 58% respondeff Ze“ano“. Rozdil Wetnostech odpadi mezi

|ékai, zachrané a operatory neni vyznamny, s 52%tnosti se od tohoto nazoru odliSuji
fidici.
.Ne“ uvedlo pouze 10% respondént,nedovedu posoudit* 31% respondi&ntnejvice tuto

odpowd’ preferujitidi¢i a operaté.
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Tato otazka vyplynula z rozhowvioise spolupracovniky ze ZZS a byla poloZzena na dékla
piedpokladu, Ze sékem i délkou praxeijbyva odbornych i Zivotnich zkuSenosti. Satepz
mosti jsou u peeraitkzité kvality jeho osobnosti,agéryhodnost a nadhled. ¢&Kolik re-
spondent tento nazor potvrdilo v poznamkach v dotaznicidapg. uvadim jeden néazor:
“Peera by nel delat jednoznéné clovek s dlouholetou praxi, sadou zkuSenosti adomosti

v dané problematice, empaticky, klidny. Vybranéto pozice pro své kvality;ebryhodnost,

pracovni vysledky a ne po znamosti, jak se u sj&s‘d

Otazka¢. 10

Mél/a byste zdjem absolvovat psychosocialniffpravu a nasledré pomahat kolegim ja-

ko peer?

Tab. 15. Zajem o préci peera

Lékar Zdravotnicky z&- | - ;i 74chrané Operator Celkem
. chrand
Odpowdi
Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel. Abs. Rel.
c¢etnost| cetnost| cetnost | cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost| cetnost

Ano 1 6% 17 23% 4 6% 1 10% 23 14%
Ne 12 67% 41 56% 43 66% 6 60% 102 61%
Nevim 5 28% 15 21% 18 28% 3 30% 41 25%

18 100% 73 100% 65 100% 10 100% 166 100%

Graf 15a. Zajem o praci peera
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Graf 15b. Zajem o préaci peera z hlediska profesi
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Kladré odpowdélo pouze 23 respondeéntcoz pedstavuje 14%. Tuto praci by &l prova-
dét 17 zachrand, 4fidici, 1 léka a 1 operator.

Odpovd’ ,nevim“ uvedlo 25% respondents nevyraznymi rozdily mezi jednotlivymi profes-
nimi kategoriemi. Redpokladam, Ze je to proto, Ze zatim chybi ofi¢iahformace o praci

peef, jejich kompetencich a ukolech.

Otazka¢. 11

Povazujete za nezbytné v ramci Zlinského kraje vyt#it systém psychosocialni pomoci

pro pracovniky ZZS?

Tab. 16. Potebnost intervenci

Lékar ZE MRS 3] Ridi¢ zachrana|  Operétor Celkem
zachrana
Odpowdi
Abs. Rel. Abs. Rel. Afbs' Rel. Afbs' Rel. Abs. Rel.
o . « . cet- |, cet- |, . N
detnost| getnost| &etnost | detnost] detnost| getnost| ¢etnost | ¢etnost|
nost nost
Ano 8 44% 48 66% 32 49% 9 90% 97 58%
Ne 2 11% 7 10% 11 17% 0 0% 20 12%
Nedovedu posoud 8 44% 18 25% 22 34% 1 10% 49 30%
18 100% 73 100% | 65 100% | 10 | 100% | 166 100%
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Graf 16a. Patebnost intervenci

Graf 16b. Potebnost intervenci z hlediska profesi
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Kladnou odpo¥d’ uvedlo 58% respondant Objevily se wité rozdily mezi jednotlivymi
pracovnimi kategoriemi. Tuto odp&i zvolilo 90% operéatdr, 66% zdravotnickych zachra-
nam, 49%fidict a 44% léka.

Odpoud’ ,ne" zvolilo pouze 12% dotazanych. Léka z&chrani se v této odpaoxdi shoduiji.

Odpoud’ ,nedovedu posoudit* vybralo 30% respondgmt nichz je nejvice |éka.
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Pokud odpotdi budu posuzovat podle vyjhi mui a Zenje zZiejmy rozdil. Pro vytvieni
psychosocialni pomoci je 72% Zen a jen 51% imu24% mu# nedokaze posoudit, zda ano
¢ine. U Zen je to 21%. ,Ne" uvedlo 15% niud 7% Zen.

Z uvedenychietnosti odpoddi vyplyva, Ze Zeny jsou vice naklmy vytvoreni systému psy-
chosocialni p&. Divodem niize byt to, Ze jsou ,odifrody” vice komunikativni, clji pro-

blémy ventilovat &esit je, vice proZivaji emoce a nestydi se je Vifjlluzi si naopak své
problémyiesi sami, nechiji davat najevo své slabosti. Zda se, Ze zde sataéw roli gende-

rova problematika.

Tab. 17. Potebnost intervenci z pohledu niw&zen

Muzi Zeny
Celkem
Abs.getnost | Rel.¢etnost | Abs.céetnost | Rel.etnost
Ano 56 51% 41 72% 97
Ne 16 15% 4 7% 20
Nedovedu posoudit 37 34% 12 21% 49
Abs. ¢etnost 109 100% 57 100% 166
Rel. Cetnost 66% 34% 100%

Graf 17. Potebnost intervenci z pohledu niwzen
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Otazka¢. 12

Co byste chél/a k problematice psychosocialni intervence pro @covniky ZZS dodat?

Uved’te, prosim:

Tab. 18. Nazory pracovnikZZS

RTINS Ridi¢ zachran& Operator
zachrana ADS. Rel.

Abs. Rel. | Abs. | Rel. | Abs. | Rel. | Abs. Rel. |¢€tnost cetnost
c¢etnost | cetnost] cetnost] ¢etnost cetnost cetnost| cetnost] cetnost

Lékar

Odpowdi

Pocet respondefit 18 100% | 73 | 100%| 65 | 100% | 10 100% 166 | 100%

Pocet odpodi 7 39% 19 26% 6 9% 5 50% 37 22%

Graf 18a. Nazory pracovnikZZS
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Graf 18b. Nazory pracovnikZZS z hlediska profesi
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Z celkového pétu 166 respondenitse vyjadilo 37 pracovnik: 50% operatar, 39% lékan,
26% za&chran@ a 9%iidica.

Odpoveédi Iékari:

»Je nezbytné usilovat o neustaly odborist ra aktivié prispivat k dobrym interpersonalnim
vztahim a kvalitni tymové praci.(muz, 59 let)

,D tilezita je prevence, dobré vztahy na pracovistieg@lnost.” (muz, 40 let)

~Pokud si rekdo vybere profesi zachrafgy ¢l by pfipadné ataky zvladnout sam. Jestli to
nezvlada, je lepSi profesi 2nit. Sam praci na zachrance nepovaZzuji Zdi$stresujici, po-

kud jsou znalosti a zemost samozjmosti.“(muz, 57 let)
»1ato sluzba by Mla za&’it co nejdive fungovat.“(muz, 61 let)

, Clovek, ktery se rozhodne pro nasi praci, by zadnou lpspgickou pomoc nefhpotrebo-

vat, ani se ji doZzadovat, pokud ano, nevybral gaapou profesi.“(muz, 71 let)
»Je to sil individuélni a osobni zalezZitost(Zzena, 47 let)

.Byla by vhodna spoluprace s vySkolenym psychologémena, 42 let)

Odpovédi zdravotnickych zachranari:

, Cim dFiv, tim lip.“ (muz 35 let)

,uvital bych pravidelné rozebirani vyjeizd (muz, 27 let)
»Tuto sluzbu je poteba neprodle#szidit.“ (muz, 25 let)

.V ramci celé ZZS ZK ne¥im v diveryhodnost vztahu postizeného Zathance a peera —
Sireni pomluv. Tyto peery byelindélat naprosto cizi osoby z privatni sféryejme psycholo-

gové ssadnym vzdanim.” (muz, 33)

» Jakykoliv problém je pdtbareSit a mluvit o &m, ne strkat hlavu do pisku a fitase, Ze

Zadny neexistuje.(Zzena, 32 let)

» Myslim si, Ze dkdy stai dobré slovo, pochvala, povzbuzéaiené nadizenym. Zagstna-

nec to patebuje. BohuZel v posledni dgle situace opéna.” (Zena 45 let)
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Je dilezité, abychom mohli vzajeendiskutovat o z@¥ové situaci mezi kolegy a nebyti-p

tom naceni ze slabosti a selhani(Zzena, 45 let)

,Citat z filmu Krokodyl Dundee — nep@bujeme tady v busi cvolka kdyZz mas problém,

reknes to Walliemu, ten tekne vSem okolo Siroko daleko...a je po problém@muz, 37 let)
,Chtelo by to vice LukaBHumpli.” (Zena 31 let)
»~Je nutna naprostd anonymita a ¢ehlivost.” (muz, 52 let)

.Bez pevného vedeni sekce ZZS se v této oblasbhnepnic dopedu. BohuZzel zachranka

v dnesni podabnebude mit na tuto sluzbu finance ani zajefmtiz, 36 let)

»~Je zcela ostudné, Ze dosud sluzba neni!!!! Nazafckmu je jediny, aby se uz kaéné vede-

ni za’alo zabyvat problémy totalniho vylemi svych zasstnana.” (muz, 35 let)

,Dobra veéc to je, ale rdlo to uz davno zit fungovat. Je to o individualnimZgobu a nahle-

du nareSeni psychickych aspgKt (muz, 35 let)

.Podle mého by @io krajskéreditelstvi vice podporovat mimopracovni zabavrivekisvych
zanmestnana na utuzeni jejich vztah nap’. sportovni dny jednotlivych/stdisek apod. Na

pracovisti je dlezita pohoda a fatelstvi.“ (muz, 28 let)

, Tato sluzba je velmi dflezitd a nerda by byt podcgovana, intervence by dia byt vzdy

véas zahajena.(muz, 31 let)

~Zamestnavatel by si # naSi prace vice vazit, s tim souvisidsani stresovych situaci.”
(muz, 50 let)

~Staci zdjem vedeni, pekovani, pochvala, finami ohodnoceni zodpédné prace.”
(muz, 32 let)

.Defusing je v sodasné dob trochu suplovan pokecanim bezpresiy po vyjezdu s kolegy

Vv “

z posadky, zalezi vSak na jejim slozZeni, vzajensyuopatiich a évere.” (Zeng 39 let)
Je dilezité nauit lidi, aby se nestydi za své problémy.{Zena, 32 let)

.Myslim, Ze mentélni Unava pracoviikZS souvisi se zneuzivanim prace ZZS, respektive
pracovnilé k nekvalifikované, neodborné, zhyté, frustrujici praci, kterd dnes tkiccca 6@%

celkové&siinnosti.” (muz, 35 let)
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Odpoveédi ridi¢a zachranai:

»Bude to trvat, nez si lidi na podpory zvyknozena, 36 let)
,D tlezita je vzajemna komunikace v tym{muz, 37 let)
»Aby na to byly penize.{muz, 43 let)

.N ékdo by rdl vedoucim pracovnikn vysvtlit, jak se maji chovat ke svym pgagenym.”
(muz, 44 let)

»~Je smutné, Ze vedouci pracovnici ZZS vsSichni mSahaji co obnasi prace na vyjezdech i
jaké jsou pracovni vztahy, @&gsto jsou lhostejni #eSeni problém ¢cimzZ jesE zvysSuji streso-

vost.” (muz, 48 let)

,Chybi tu zdjemze strany vedeni, pochvala, o&ehnejen finarni, podpora, ochota naslou-

chat problénim ridicu i zachrandi." (muz, 50 let)

,Uvital bych rozebirani jednotlivych vyjezd (muz, 36 let)

Odpovédi operatorek:
.Psychologicka sluzba tady chybi(Zzena, 50 let)
» UZ mela davno zdit fungovat!“ (Zena 43 let)

»ZZS by nely mit stejné moznosti jako hésa policisti, jsme s nimi v IZS, psychologickou

sluzbu, divejSi odchod do éichodu, vysluhy, laznfinandni ohodnoceni.(Zena, 47 let)

»Pro pracovniky ZZS je to velmiitkzité a uz to #o davno byt. Kdyz srovhame materialni a
jiné podminky s policii a hasj ktefi tuto pomoc maji asftom nemaji takovy stres a tlak jako

my, navic maji lazf vysluhy a kde jsme my®?2ena, 57 let)

Z analyzy obsahu uvedenych volnych odfivespondetitize odvodit tytadiléi poznatky:

e Zavedeni systému psychosocialnich intervenci (blugevazuji pracovnici ZZS zlin-
skeho kraje za nezbytnééleri se vSak obavaji, Ze na zavedeni tohoto systetmu ne
dou v sodasnosti finatini prostedky. | v této ,nouzové" situaci je ale Zadouci sy
chosocialni intervence (sluzby) pro pracovniky Z2B63Skovat, resp. zavat (i kdyz

zpatatku to Zejmé nemusi byt systematické zavad).
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eV zavacdni systému psychosocialnich sluzeb povaZzuji pracodxS za zadouci vy-
razregjSi podporu vedoucich pracovidikmanagementu ZZS). Prozatim citi nedostatek

motivace ze stranyc¢htofidicich pracovnik

» Pracovnici ZZS preferuji nejenom bezptedni intervetini pomoc v narénych pra-
covnich (pop. i osobnich) situacich, ale také prevenci jejiamiku (to samoizjme
nelze absoluth zar&it vzhledem k povaze prace ZZS). Prevence vSalszéa od-

borné pipravenosti pracovnikZZS nareSeni narénych situaci.

» DalSi vza&tlavani pracovnik ZZS v oblasti duSevni hygieny a zvySovani odolnagti
stresovym faktarm je nezbytnosti. Mnozi pracovnici ZZS se domnjvagi sodasti
tohoto vzalavani by ndly byt analyzy vyjezd posadek sanitnich vozJde viasté o

metodu pipadovych studii, ktera se ve ¥alvani dosplych povazuje zadinnou.

» Pracovnici ZZS povaZzuji tlohu psychologazvladani nardnych a z&tZzovych situa-

ci, ve kterych se ocitaji, za nezbytnou.

» Pouze sktefi pracovnici ZZS vyslovili nazor, Ze ,zachrahénusi byt odolny profesi-

onal, ktery psychosocialni intervence népbtije.
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ZAVER

Zpracovavani bakaigké prace potvrdilodkteré mé pracovni zkusenosti @ngslofadu pod-
néta pro mij dalSi odbornyst. Zejména jsem sags\wdcila (na zaklad studia literatury i
vlastniho dotaznikového jmkumu), Ze prace ,zachraiid ma nejenom odborny, tj. zdravot-

nicky, ale také psychologicky a socialni charakt¥épsychosocialni oblasti je vS&kda re-

zerv; na gkteré z nich upozornil dotaznikovygakum.

Z vyzkumu vyplyva, Ze pracovnici Zdravotnické zasiné sluzby Zlinského kraje povazuji
za nezbytné idit systém poskytovani psychosocialnich intervengé situaci, kdy by bylo
pottebné psychosocialni intervence poskytovat povaggpondenti za zavazné zasahy u mi-
moradnych udalosti, jako jsou katastrofy, hromadndéstdSapod. Déle to jsou namé vy-
jezdy, zejménaip zachrag déti, t¢Zkych dopravnich nehodach a Urazech a také poaitsus
cich. Na tetim mis¢ pracovnici ZZS uvafji potiebu intervenci i) pocitu geepracovanosti,
vlastniho selhani, syndromu vyileai. Tato iteti oblast, vyZadujici psychosocialni pomoc, je

sice (nap. v médiich) proklamovana, ale re&imalo podporovana a zaj@gvana.

e

Za nejdilezit¢jSi formu intervence ip své praci povaZzuji pracovnici bezptesini pomoc po

Ak

narainych vyjezdech. Pracovnici ZZS tfepinostiuji osobni kontakt ,tvd v tv&" pied ano-
nymni telefonickou intervenci. Ale igdnostiuji spiSe interventy, které osabneznaji, kté
jsou z jiného pracovi8t z hlediska zachovani intimity. J&itomna obava ze stigmatizace

dotycného pracovnika.

Subjekty poskytujici psychosocidlni intervence bgjmé pracovnici ZZS kontaktovali dle
konkrétni, zejména akutni situace. Dale by séas€ji s Zadosti o pomoc obratili na partnera,
rodinu nebo psychologa. Peer kolegové se prozagits$inejich divéie. Proto je také maly
zajem o praci peér Absolvovat pipravu a naslednpomahat kolegm jako peer by ckto

pouze 23 pracovnikZZS Zlinského kraje.

Z vyzkumu také vyplynulo, Ze Zeny jsou vice naklonvytvoreni systému psychosocialni
podpory nez muzi. JelikoZ jsou operatorky samé feajy \&tSi potebu intervenci ne#ididi,
jez predstavuji muzskou populaci.

Ridi¢i i zachran# preferuji nejvice bezprastdni formu intervence, oviem zachian&adsji

ve WtSi procentuelnéetnosti na rozdil oédicu i vyznam vSech forem intervenci.
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Z prizkumu se téz ukazuji dalSi problémy, jez by byle,\@nodnéresit na Urovni manage-
mentu ZZS a oddeni fizeni lidskych zdrdj. Jedna se zejména o fig&ru k vedoucim pra-
covnikim, Spatné pracovni vztahy, absence supervizi, absgiimu o0 nemocné a starsi pra-
covniky ZZS, néist neindikovanych vyjeZdapod. VSechny tyto situace zvySuji mentélni
Gnavu pracovnik a mohou vést k rozvoji syndromu vyieai a tim mohou sniZzovat kvalitu
jejich prace.

Vysledky bakaléské prace fedstavuji didi piinos pro zkvalitovani psychosocialnich sluzeb
poskytovanym pracovnikn ZZS. Budou s nimi seznameni ,zachri@havedouci pracovnici.

Dale gedpokladam, Ze o vysledcichipkumu budu informovat v odborném tisku.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 66

SEZNAM POUZITE LITERATURY

Monografie:

1. BASTECKA, B. Terénni krizova prace. Psychosocialni intedréntymy Praha: Grada,
2005. 300 s. ISBN 80-247-0708-X

2. HLAVA CKOVA, D., STOREK, J., FISER, \Krizova pipravenost zdravotnictyBrno:
NCO NZO, 2007. 198 s. ISBN 978-80-7013-452-8

3. HOSKOVCOVA, S.Psychosocialni intervencélniverzita Karlova v Praze: Karolinum,
2009. 184 s. ISBN 978-80-246-1626-1

4. KEBZA, V. Psychosocialni determinanty zdratraha: Academia, 2005.263s. ISBN 80-
2001307-5

5. KRIVOHLAVY, J. Jak neztratit nadSenPraha; Grada, 1998. 136s. ISBN 80-7169-551-3

6. KRIVOHLAVY, J. Psychologie zdrav2. vyd. Praha: Portal, 2003. 279 s. ISBN 80-7178-
774-4

7. SCHMIDBAUER, W. Syndrom pomocnikd&raha: Portal, 2008. 240 s. ISBN 978-80-
7367-369-7

8. SPATENKOVA, N. a kol Krize — Psychologicky a sociologicky fenomBraha: Grada,
2004a. 132 s. ISBN 80-247-0888-4

9. SPATENKOVA, N. a kol Krizové intervence pro praxPraha: Grada, 2004b. 200s. ISBN
80-247-0586-9

10.VODACKOVA, D. a kol. Krizova intervencePraha; Portal, 2007. 544s. ISBN 80-7178-
696-9

11. VYMETAL, S. Krizova komunikace a komunikace rizikraha: Grada, 2009. 176 s.
ISBN978-80-247-2510-9

Casopis:

1. SEBLOVA, J.Zat? a stres pracovnikzachrannych sluzelbyrgentni medicina, 2005,
roc. 8,¢. 1, s. 27-29



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 67

Internetové zdroje:

1.

NCO NZO, PEER program.[online]. [cit. 2010-04-20]. Dostupny z WWW:

<http://www.nconzo.cz/web/vydelavani/161>.

ZZSHMP. Psychosocialni interveni sluzba[online]. [cit. 2009-11-13]. Dostupné

z WWW: <http://www.zzshmp.cz/vzdelavani-vyzkum/pis/>.

ZZSZ1LK.Obecné_informacponline].[cit.2010-04-10].Dostupny_z WWW:

<http://lwww.zzszlin.cz/?controller=page&action=sk&id=63>.

USZSMK[online].[cit.2010-03-05].Dostupny_z WWW:

<http://www.uszsmsk.cz/Default.aspx?subhref=vzdmhiv.

ParlamentCR, Poslanecka $movna 2008, 690Vladni navrh na vydani zakona o
zdravotnické zachranné sluZljonline]. [ cit. 2010 -01-20]. Dostupny z WWW:

<http://www.azzs.cz/dokumenty.htm>.

USZSSK, Pro zdravotniky, Odborné projekBsychosocialni prograrfonline]. [cit
2010-03-10].Dostupny z WWW: <http://www.uszzs.celrphp?mid=908msid=21>.

Psychologickd pomocrghéazi k zachranam [online]. [cit. 2009-11-13]. Dostupny

z WWW:<http://www.zachranny kruh.cz/psychologickanmc prichazi k zachrana

rum.htmi>.

Pravni normy:

1.

2.

Z4akong¢. 239/2000 Sh., o Integrovaném zachranném systému
Zakong. 238/2000 Sb., o Hasikém zachranném sbotieské republiky
VyhlaSka MZ¢. 434/1992 Sb., o Zdravotnické zachranné sluzb

Zakong¢. 108/2000 Sh., o PoliciiR



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 68

SEZNAM POUZITYCH SYMBOL U A ZKRATEK

CISM Critical incident SteeBlanagement

GR HZSCR Generaliteditelstvi hasiského zachranného zbateské rep
1ZS Integrovany zachraggstém

peer z angl. ,spoluvrsti/, pomahajici kolega

HZS Hasky zachranny sbor

MV Ministerstvo vnitra

MZ Ministerstvo zdravattvi

NCO — NZO Brno Néarodni centrum a%etatelstvi a nelékakych zdravotnickych obar

KPCR Kardiopulmocerebralréuscitace

PIP Psychosocialni imggeni tym

RLP Rychla lélska pomoc

RZP Rychla zdravotnickanuz

RV Randez vouz tzv. 88Hci systém

TPP Tym posttraumatickéep

USZSSK Uzemnistlisko zachranné sluzbyatiateského kraje
ZZSHMP Zdravotnicka zachrann&khihlavniho résta Prahy
Z7S Zdravotnicka zachrastuzba

ZZS ZLK Zdravotnicka zachrannazsla Zlinského kraje



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

69

SEZNAM TABULEK

Tab. 1. Distribuce dotaznik

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

Tab.

2.

3.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18

Distribuce dotazniks ramci profesi

\Ek responderiit

. Délka praxe respondént

. Pohlavi respondént

. Situace

. Formy intervence

. Vyuziti psychologické a psychosocialni pomo

. Zfasoby psychosociélni intervence

Vyuziti pomociip mimopracovnich problémech
@véra v interventy

Rsobnost psychologa

Peer

\¢k a délka praxe peera

Z4ajem o praci peera

Pdtbnost intervenci

Pdtbnost intervenci z pohledu niud Zen

Nazory pracovnikZZS



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

70

SEZNAM GRAF U

Graf 1a. Distribuce dotaznik

Graf 1b. Distribuce dotaznikz hlediska profesi

Graf 2. Distribuce dotaznikv ramci profesi

Graf 3a. \&k responderit

Graf 3b. \kk responderit z hlediska profesi

Graf 4a. Délka praxe respondent

Graf 4b. Délka praxe respondémnt hlediska profesi

Graf 5a. Pohlavi respondént

Graf 5b. Pohlavi respondént hlediska profesi

Graf 6a. Situace

Graf 6b. Situace z hlediska profesi

Graf 7a. Formy intervence

Graf 7b. Formy intervence z hlediska profesi

Graf 8a. Vyuziti psychologické a psychosocialni pem

Graf 8b. Vyuziti psychologické a psychosocialni pairz hlediska profesi
Graf 9a. Zfisoby psychosocialni intervence

Graf 9b. Zfisoby psychosocialni intervence z hlediska profesi
Graf 10a. Vyuziti pomociipmimopracovnich problémech

Graf 10b. Vyuziti pomociifd mimopracovnich problémech z hlediska profesi
Graf 11a. véra v interventy

Graf 11b. Givéra v interventy z hlediska profesi

Graf 12a. Rsobnost psychologa

Graf 12b. Rsobnost psychologa z hlediska profesi

Graf 13a. Peer



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

71

Graf 13b. Peer z hlediska profesi

Graf 14a. \ék a délka praxe peera

Graf 14b. \&k a délka praxe peera z hlediska profesi
Graf 15a. Zajem o praci peera

Graf 15b. Zajem o praci peera z hlediska profesi
Graf 16a. Pdtbnost intervenci

Graf 16b. Patbnost intervenci z hlediska profesi
Graf 17. Patebnost intervenci z pohledu niud Zen
Graf 18a. Nazory pracovnikZZS

Graf 18b. Nazory pracovnikZZS z hlediska profesi



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

72

SEZNAM PRILOH
P | Dotaznik pro pracovniky ZZS Zlinského kraje
P Il Statistiky vyjezd ZZS Zlinského kraje — srovnani v letech 2005 &820

P Ill Statistiky vyjezd ZZS Zlinského kraje — srovnani v letech 2008 &9200



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 73

PRILOHA P |: DOTAZNIK PRO PRACOVNIKY ZZS ZLINSKEHO
KRAJE

Mili kolegove,

V ramci ukortovani studia na Fakélhumanitnich studii UTB ve Zl&wvypracovavam baka
larskou praci na téem&sychosocialni intervence pro pracovniky ZZS Zligslo kraje.
Vyzkumnym Setenim bych chfla zjistit vas nazor na pi@bnost a nasledné vyuzivani psy-
chologické a psychosocialni pomoci, ktera nysiz@ na zachrannych sluzbach vznikat. Tato
sluzba jiz kkolik let funguje u koled z Integrovaného zachranného systému — HZS a Eqalici
CR. Na zachranné sluzby se dlouho zapominalo, i ke na ZZS je velmi stresujici a vy-
cerpavajici, a to nejerripmimoradnych udalostech, aleiifpéZném provozu. V sa@asné
doke se odbor# pripravu;ji tzv. peer, tj. nasi spolupracovnici,fkteudou moci poskytovat
psychickou pomo¢i podporu svym koleigm v krizovych situacich. Otazka vyuziti psycholo-
gu je vieseni.

Rada bych vas proto pozadala o laskaveé vypini tohoto dotazniku.

Dotaznik je anonymni. Zatrlte, prosim, pouze jednu odpal; pokud neni uvedeno jinak.
Pokud je poZzadovana volna odpdy formulujte ji stréng, ale vystizg.

V piipact otadzek, nejasnosti navrhi mé mizZete kontaktovat na emailové adrese:
irenasura@seznam.cz nebo telefonickyiske 777887216.

Dékuji mnohokrat za vas ¢as.

Irena Vladykova, ZZS Zlinského kraje — oblast Zlin

Jakou zastavate pracovni pozici?
o léka
e zdravotnicky zachrarta
* fidi¢ zachrana

e operator
Jste:
s muz
e Zena

Jak dlouho pracujete na ZZS?
* meérenezblet
e 5-10Iet
* nad 10 let
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Jaky je Vas wk? Je mi ...... let.

1. Byl/a jste rékdy v situaci, v niz jste pof¥eboval/a psychosocialni pomoc?
* ano — popiste, prosim, séng tuto situaci:
e zatim ne

2. Kterou formu psychosocialni intervence povazujet piéi praci na ZZS za nejdilezitéj-
Si?

* preventivni (nap vzc&lavani v oblasti stresugani se novému Zivotnimu stylu)

* bezprostedni (po narénych vyjezdech, napprvni psychicka pomoc, defusing)

* naslednou (p posttraumatické stresové poruse, chronickémistress. psychologic-

ké poradenstvi)

e jinou formu — uve’te:

» vSechny jsou stefndulezite

e Zadna neni p&g¢bna

3. V jakych situacich byste pravépodobné vyuzil/a psychologické a psychosocialni po-
moci? (mazete zatrhnout vice moznosti)

* mimoradné udalosti — katastrofy, hromadna ésst

e narané vyjezdy —d&zké dopravni nehody a Urazy, resuscitace, zacligia

» zasah u kolegy,ifbuzného, kamarada

» vlastni dopravni nehoddipykonu sluzby

* napadeni, zrami pii vykonu sluzby

» poskozeni pacienta nebo zéahjineého @astnika silniniho provozu

» v pripadt Spatnych (konfliktnich) vztahna pracovisti

* pfi pocitu grepracovanosti, vlastniho selhani, vidmd

e jiné —uvelte:

4. Jaky zpisob psychosocialni intervence byste Wipadé potieby preferoval/a?
e anonymni — telefonickou
* mezictyfma @&ima (s psychologem nebo vyskolenym kolegou - PEERem
» skupinovou
e jiny zpasob — uvete:
* Zadnou

5. Vyuzil/a byste psychologické a psychosocialni pmci i piti FeSeni mimopracovnich
problémi, napf. partnerskych, rodinnych?

e ano

* ne

* nevim
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6. Predstavte si, Ze jste se ocitl/a v na€né pracovni, pof¥. Zivotni situaci. Na koho byste
se s nej¥étsi diivérou obratil/a s Zadosti o psychosocialni pomoc?

* psychologa

» vySkoleného kolegu (PEERa)

» telefonickou krizovou linku

e partnera, rodinu,

* kamarada

* nadizeného pracovnika

» podle konkrétni situace

» vyhledal/a bych jinou formu pomoci — uwie strén¢ jakou:

e ziejme na nikoho

7.V pripadé, Ze byste pateboval/a pomoc psychologa, odkud by &byt?
o zvasi krajské ZZS (zna provoz i Vas)
e Zzjiné ZZS (zn& provoz, ale nezna Vas)
ez privatni sféry nebo z Haského zachranného sboru (nezna provoz ani Vagaoz
rucuje anonymitu)

8. Kontaktoval byste rackji PEERa, kterého:
» znate (kolega z prace)
* neznate (z jiné ZZS, Kl anonymig)

9. Myslite, Ze je u peera dlezita délka jeho praxe a ¥k?
e ano
* ne
* nedovedu posoudit

10. Mél/a byste zajem absolvovat psychosocialn¥fpravu a nasledré pomahat kolegim

jako peer?
* ano
* ne
* nevim

11. Povazujete za nezbytné v ramci Zlinského krajeytvorit systém psychosocialni po-
moci pro pracovniky ZZS?

* ano

* ne

* nedovedu posoudit

12. Co byste chil/a k problematice psychosocialni intervence pro @covniky ZZS dodat
(napf. VaSe doporuieni, nadzory apod.)? Uvéte, prosim
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