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Uvod

DnesSni usgchana, hektick4, 2sila doba, & uZz si to chceme
¢i nechceme fipustit, ma negativni vliv na nas organismus. Job&'mi tepajiciho

rytmu Zziti 21. stoleti. Dostali jsme se do kok#dlaku a stresu.

Chronické psobeni stresu vychazejici z pracowinnosti a doprovazeny
dalSimi zatzovymi faktory z oblasti osobni, emocionalni, sbidida fyzické mohou

zpasobitsyndrom vyhéeni.

Muzeme jej pojmenovat také jako syndrom vyhasnuthaslosti, vypaleni,
vyprahlosti, anglicky Burnout syndrom. Je definowdizreé, ohlaSuje jej cel&ada
piiznaki a symptom. Clovék se citi emocionath dudevi a fyzicky unaveny, miva
pocit zklamani, hikosti, ztraci zajem o svou praci, o osobni rozaapkoli, o konéky,
rodinu, gatele a atd. Je era® oploSEly, ma pocity beznaile, negativni postoj
ke vd8emu a s@bsamému, fidruzuji se i somatické potiZze. Objevuje se pliziekdy
se zd4a, Ze je vSe v fawlku, ale stav seime Ehem rkolika dni zmenit. Burnout
syndrom postihuje lidi ,pomahajicich profesich” kgajsou |ék#, sestry, ditelé,

psychologové, socialni pracovnici, mangzeolicisti a atd.

Toto téma jsem si vybrala proto, Ze kolem sebenvidtale vice lidi u nichz
se fiznaky syndromu vyheni ve ¥tSic¢i mensi mie objevuji. Chci se zadfit na uzsi
skupinu lidi ve zdravotnictvi — konkrétriékae a sestry na odbéni onkologie. Chci
zjistit do jaké miry se syndrom vyieni dotyké této skupiny.

Hlavnim cilem mé bakailgské prace je zaiit se na vliv a zreny v socialnim

prostedi, které by mohly ovlivnit vznik syndromu vyiiemi u sledované skupiny.

V teoretickécasti chci podrob® popsat a ositlit pojem syndromu vyhi@ni,
zjistit v jaké mfe se syndrom vylteni vyskytuje obechi v jinych oblastech, jaké vlivy
ovliviuji jeho vznik, symptomy, které jej provazi, vztabhoto jevu k socialni

pedagogice.



V empirické ¢asti bakaléské prace provedu fmkum pomoci zpracovaného
dotazniku u cca 40 oslovenych zdravoinfia klinickych pracovistich (onkologie —
lékari, sestry, laboranti). Dotaznik bude z&Bn na stresove faktoryagobici na jejich

praci.

Po zpracovani dotazniku chci nalézt metodugrsjak predejit ,Syndromu
vyhoreni® nebo alespo zmirréni jeho vyskytu naéthto konkrétnich zafovych

pracovistich.
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1. Stres — jako jedna z p Fi€in syndromu vyho Feni

1.1 Stres a jeho mozné d usledky

Pod slovem stres siiheme pedstavit situaci, kdy nas organismus bude reagovat
na nadmrnou za&¢z. | zvirata prozivaji stres, v jejichéipad jde o situaci, kdy jim jde
o Zivot.V pipact lidi jde wtSinou o situaci, kdy stresorem jsou mezilidskéakigt

ale zpravidla o Zivot nejde.

Stres dnes p#tk Zivotu, Izefici, Ze veSkeré podty vyvolavaji u¢loveka ngjakou
reakci. VSechny tyto reakce tfoizv. ,adaptani odpowd™, jejimz cilem je udrzeni

Zivotni rovnovahy.

Dr.Hanse Selye, ktery se stalipopnikem na poli stresu ve své knize piSe: ,Stres
je nespecificka odp@d’ organismu na jakykoliv poZadavek @3t ktery je kladen

na organismus.”

Tento pozadavek vyvolava u organismiinék specificky, vlastni sam sélk také
nespecificky, nezavisly na faktorech , kteréitvoatz. Stres je nespecifickou reakci
jedince na psobeni zevnich vlivnazyvanych stresory. (CUNGI, Chak zvladat stres.
Metody a prakticka c¥eni. 1. vydani. Praha: Portal, 2001, s. 208)

Stres Ize rozlisit naifjatelny, kterému séika eustresa na negativni, négatelny,
kteréemu seikadistres.
Eustres je spojen siekondvanim fekdzek s celkemigemnym a@ekavanim, kdy
situaci mame pod kontrolou, takZze tento druh streside pisobit pozitivie nebo
i motivacné. Je to stres cly, protoZe nasledujeéco piijemného nap dovolena,
svatba, adrenalinovy sport atd.
Distres se naopak projevi kdyZz situaci nezvladame, citimeusaveni, v§erpani
a ztrdcime jistotu a nadhled. Distres vznika na larék velké z&Ze, jedna

se 0 nefijemné psychicke stavy, 2atjici psychiku nap blizi se statnice.



Lze fici, Zze eustres i distres se projevuji podbb#e zdravotniho hlediska
se Skodlivym stavarpkraieni individualni hranice sily stresu a talastost prozivani
stresu. Jak jsem jiz napsala, stres slouzi ke zisk@ni vnitni rovnovahy. Tento
proces se nazyvéSeobecny adapfai syndroma sklada se zeitfazi. (CUNGI, Ch.
Jak zvladat stresMetody a prakticka céeni. 1. vydani. Praha: Portal, 2001, s. 16)

Prvni faze je poplachova.
Tato faze pipravuje €lo k akci, kdy po p&atenim Soku zéne €lo spousit
obranné mechanismy, zvySi se krevni tlak., napr@ws\valy, dotyny je ostrazity,

pozorny, lépe si zapamatuje a lépe Bepisobi situaci.

Druh4 je fazi rezistence.
Tato faze nastava pokud j&a vystaveno delSi dobu stredor. Télo zistava

V nagEti a pohotovosti.

Treti faze — je fazi vgrpanosti az dekompenzace.

Organismus uz nema préstiky k tomu aby se adaptoval, je unaveny a mohou
se projevit izné dysfunkce orga@nako bolesti, zaZzivaci problémy, vysoky krevnktla
fikdme jim poruchy funéni, protoZe jsou vazané na funkci orgaDalSi jsou organicke

a mohou souviset s poSkozenim offgaag.Zalud€ni viedy.

Stres f@sobi také nacinnost mozku a Zlazy sviiti sekreci jako jsou

nadledvinky, hypofyza a vegetativni nervovy systém.

Stresova reakce zavisi nghto dvou faktorech:
* nastresorech v rodinnéii,spole&enském kontextu, ve kterénigobi

* najedinci samotném



1.2 RozliSeni stresor U

Stresje stav psychické zé&te, kdy jsou na jedince kladeniil® velké pozadavky
a nebo jsou mu kladeny zZm& riznorodé ukoly, které nezvlada plnit. Stres hragvhi

N

Ulohu @i vzniku syndromu vyhofeni. Hlavni gri¢inou stresu jetresor

Stresorylze rozliSit na akutni, chronické a opakujici Béle se daji rozlisit podle
povahy na ty co nas zajimaji nejvic a ty se tykarilidskych vztah, kde jsou dlezité

rodinné a socialni vztahy.

Mezi akutni stresoryse daji z#adit traumatizujici a neovlivnitelné situace jako
je autonehoda, znas#ni atd. Také kritika, nebo poniZzovani, tyto siwiamohou
naclovéku zanechat dlouhotrvajici nasledky. Doty miZze reagovat poplachovou fazi
a také touto fazi reakce skin MiZe se ale objevit posttraumaticky stres, ktery
se projevi trvalym uzkostnym stavem, pocenim, vysokrevnim tlakem, poruchami
spanku.Casem se dostavi pocity Unavy, ztrata motivace, wveklzivotu. Tento stav

je nejlépe léit psychoterapii co neft’e po situaci, ktera tento stav vyvolala.

Mezi chronické stresorize zahrnout stresory, které fidt opakujicim se situacim.
Lze sem z&adit dlouhodobé pracovniigtizeni, sowZivost, nevyhovujici pracovni

prostedi, ale i Zivotni rytmus, néilad vicesminny provoz.

Americané Holmes a Rahe zpracovali kategorizaci mirgzgatJde o Zivotni
udélosti, které nemusi byt povaZzovany jen za negatilyto Zivotni udalosti hodnoti
podle miry psychické z&te na bodové Skéale 0 — 100 kod

* smrt partnera 100
* rozvod 73

* rozvrat manzelstvi / dasny rozchod 65

o uwvézreni 63

» smrt blizkéhatlena rodiny 63

e vazny Uraz nebo onemasn 53

* snatek 50



ztrata zamstnani

usmieni nebo jiné zavazné Zny v manzelstvi
odchod do dchodu

zmena zdravotniho stautlena rodiny
t¢hotenstvi

sexualni obtize

prirastek novéhdlena rodiny

zména zandstnani

zmena finaréniho stavu

smrt blizkého fitele

piefazeni na jinou praci

zavazné neshody s partnerem

termin splatnostigcky

syn nebo dcera opousti domov

konflikty s tchanem, tchyni, z8h, snachou
mimoradny osobnéin nebo vykon
manZzelka nastupuje nebo Kbzantstnani
vstup do Skoly nebo jeji ukoani

zmeéna zivotnich podminek

problémy a konflikty s nagzenymi

zmena pracovni doby nebo pracovnich podminek
zmeéna bydlis¢, zmena Skoly

zmeéna spankovych zvyklosti a rezimu dne
zmeny v SirSi rodig (Umrti, siatky, odchody)
zmeny stravovacich zvyklosti

dovolena

Vanoce

piestupek (naip dopravni a pokuta)

47
45
45
44
40
39
39
39
38
37
36
35
30
29
29
28
26
26
26
23
20
20
16
15
15
13
12
11

Mira celkové zatZze se kumuluje. Pokud v jednom roce nasbirate néze300

bodi, hrozi vazejSi reakce — tedy deprese, psychosomaticka onembdimfarkt,

astma, alergie, atp.). (Capponi, V., Novak,SBm sob psychologemPraha: Grada,
1992, s. 114 - 115)



1.3 Faktory ovliv Aujici stres

Seznam faktdr, které mohou zjsobit stres je mnoho, napnadnérné pracovni
vytizeni v zamistnani, neurrné mnozstvi informaci, které mame dé&rgpracovat,
snaha podat co nejvysSi vykon, nebo naopak pracoewnitizenost, stereotypni
a neperspektivni zafstnani, nezagstnanost. Také nedostatek fidarch prostedki,
zadluzenost, Skodlivé praetli ve kteréngloveék Zije, problémy ve vztazich'as oblasti
profesni, nebo rodinné, odpmnost za rodinu, za kolegy v zéstnani. V podstat
vétSina zmhovanych faktoi Ize nazvat stresory psychosocialnimi. Jedna seowamni
lidi z naSeho okoli pracovniho i osobnihail€Zité je si u¢domit, Ze zda je budeme
pokladat za stresora, to zaleZi pouze na nas. rdezsgme téZké nereagovat nebo
se vyhnout lidem, ki¢ na nas takto gsobi. Obzvlagt pokud jsou z naSeho blizkého
okoli. Potom je dlezité nadit se sprava zpracovat tyto stresory a dostat komunikaci
vic pod kontrolu. MozZn& dkoho pgekvapi pré zrovna komunikaci? ProtoZe dobré
komunika&ni schopnosti pomahaji snizit distres. Jednak pgeuenci sociélni tuzkosti,
protoZze mohou zabranit stresovym situacim uz vdiara také tim, pokud dokazeme
Své pocity a pgeby dolie vyjadit, miZzeme je lIépe kontrolovat a zabranit tak piouit
bezmoci. Tim, Ze se dokadZeme Hohvyjadit, pojmenovat stresory a o0 situaci
se s gkym poctlit, zaZijeme ulevu a bezpe O lidech, kté& toto dovedou, nepodléhaji
panice, jsou klidni, efektivni v komunikad¢ikame, Ze jsou socianzdatni. Tyto
socialni dovednosti jsou velmiigzité v @zném zivok, diky nim mizeme ziskat lepSi
zamestnani, nebo si zlepSit vztah s fiadnymi, podizenymi, pacienty. Socialni

dovednosti jsouilezité i v osobnim Ziveétve vztahu k partnerovigtem, rodéam...

Ale pozor i komunikace dZe byt naopak i jednim s fakfogpisobujicich stres,
jelikoz dnesni novy Zjsob komunikace také rip4dSi \tSi objem naSi prace.
Komunikace je zagfena hlavi na rychlost. Bive se v3e Jyzovalo ffes postu.
Dopisy mohly na viizeni rgjaky ten den nebo par hodingi@t. Dnes Zijeme v déb
e-mailu. PoSleme e-mail a&ekavame, Ze nam adresat odpovi co nejrychleji, gooku
mozno okamzi. Drive seclovék rozmyslel, zda poSle dopis, dnes se nerozmyslime
a okamzi¢ poSleme e-mail. To ma na jedné s&aghody — nemusime se tolik namahat

s formulacemi, miZzeme mnoho&ci vytidit rychleji.



Na druhé strahse vSak pravtouto rychlosti dostavame do silného stresu. H-mai
a k tomu jedt mobilni telefon, diky &muz jsme neustale dostupriin@Si v nasi praci
spiSe stres a frustraci nez radost &3moti z prace. (FRITZ, FBpokojes v zandstnani.
1. vydani. Praha: Portal, 2006, s. 48)

| kdyZ v dnesni dabkomunikace probih& hlagmprostednictvim e-mailu a mobilu
pii sklovani nepiznivych fakti pacientovi, nefjpada tento zjgsob komunikace
v Gvahu. Jak konkrétnednat, jak srozumitetna pokud mozno co nejcithyi ma léka
oznamit pacientovi néfzniva fakta jeho zavazného zdravotniho stavu?

Jedna lidova moudrost praviRana meéem se hoji vzdycky, rana slovem nikdy."
V otdzce techniky sdovani pravdy je mozné spgavat nej¢tSi dluh v etickém
normovem chovanit¢i nasim nemocnym. \igSit problém tim, Zeipvezmeme praxi
nekterych zapadnich autbmelze, nebd je treba respektovat vlivy tradice a celkové
spole&enské atmosféry. Nezbytné je&spovat kulturuieti a priméreného projevu,
a to jak v arovni informativni, tak emioi. Je podstatné znat vyznantitych termirni
a slov v jejich obecném laickéntijimani. (HASKOVCOVA, H.Spoutany ZivoPraha:
3. Iékaska fakulta Univerzity Karlovy, 1991, s. 97-98)

1.4 Dusledky stresu

Pokud stresové situace trvajiilg dlouho a jsou intenzivni, dochazi k funkm
porucham, k nespavosti, zaZivacim potizim. Mohonikvout jak organické potiZe,
jako jsou Zaludéni viedy, cukrovka atd., tak i chronické potize u ktbrge dostavi
Unava a faze \Werpanosti, které mohou veést k trvalému stavu Ukkodeprese, které

Usti do stavu kterému $ia ,syndrom vyhéeni®.

1.5 Dil¢i zaver

Stres je tzv. choroba stoleti. Je to termin, kisgypouziva jako &to vic nez
konflikt, izkost, frustrace. NasS organismus mu elégli, kdyZ se na stresovou situaci
adaptujeme. Pr&v podpora rodiny, fatel nebo dobré pracovni priedi umozni
stresové situace snajinzvliddnout. Pokud silovék maZze o problémech stkym
pohovdit, ulevi se mu a ziskéa tity nadhled. V opéném gipadt, kdy jedinci chybi

opora, mohou se objevit stavy rtipa zvySuje se citlivostigi stregim.
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2. Syndrom vyho Feni

2.1 Pojeti syndromu vyho feni

Terminsyndrom vyh&eni— Burnout(,to bourn* = hdget, ,burn out* = vyhaet)

uved| do literatury v roce 1974 newyorsky psychdgikaHerbert Freudenberger.

Hlavni vina zajmu o tuto problematiku se zvedla ptalomu 70. a 80. let
ve vztahu k profesim u nichz |zéedpokladat vyskyt syndromu vyieni. Z této doby
je také nejvice psychologicko — medicinsky orieatoxch studii psanych zahranimi
autory. ((KEBZA,V., SOLCOVA, 1Syndrom vyheni.2. roz&fenéa doplené vydani

Praha: Statni zdravotni Ustav, 2003, s. 6)

PrestoZze jiz poet publikovanych praci zdaleka nedosahuje Gtowndob
~nejproduktivrejSich”, neda sdict, Ze by tento problémig@stal byt aktualnim, naopak.
Burnout syndrom se nyni, jako relatévnovy fenomén objevujeredevSim v zemich,
prochazejicich od iplomu 80. a 90. let 20. stoleti rozsahlymi transfinimi
zménami, kde vyheeni roz&tuje okruh problém souvisejicich se zvladanim stresu
ob¢ani, vyrovnavajicich se sidledky tchto transforménich kroki. (KEBZA,V.,
SOLCOVA, I. Syndrom vyheeni. 2. roz&fené a doplné vydani Praha: Statni

zdravotni astav, 2003, s.7)

V ¢eské odborné literate bylo k tomuto tématu publikovdno dosud velmi méalo
praci. Vice se vSak objevufglanky v odbornychc¢asopisech z oblasti psychologie,
pedagogiky nebo zdravotnictvi.iiByva semin&i, konferenci a odbornych setkani,
které se zabyvaji timto tématem. VSeolkeorsak mnoho materi@l tykajicich

se syndromu vyheni neni.

2.2 Definice syndromu vyho feni

Burnout syndrom byva charakterizovan jako prodl@a@ reakce na chronické
interpersonalni stresory v zastnani, jako situmé vyvolana stresova reakce. Podle
nekterych autol, se jevi jako posledni faze stresové odpotaze vyerpani.
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Syndrom vyheeni Ize popsat jako duSevni stav objevujictasto u lidi, ktél
pracuji s jinymi lidmi a jejichz profese je zavisia mezilidské komunikaci. Tento stav
ohlasSuje cel&ada piznaki: ¢lovek se citi celkoy Spatri, je emocionals, duSevi
i télesrt unaveny. Ma pocity bezmoci a bezdjgd nema chti do prace, ani radost

ze Zivota.

V¢étSina pojeti se shoduje v nasledujicich bodech:
1. Jde pedevSim o psychicky stav, prozitekdeypani.
2. Vyskytuje se zvla8tu profesi podstatnobsahujici slozku ,praci s lidmi“.
3. Je tveentadou symptorh z oblasti psychick&asté&né fyzické a socialni.
4. Klicovou slozkou syndromu jeggmeé emaini vybuzenost, kognitivni \égrpani,
opofebovani a celkova Unava.
5. VSechny hlavni sloZzky tohoto syndromu vznikaghzonického stresu.

Vycerpani, pasivita a zklamani ve smyslu burnout symdr se dostavuje jako
reakce nafevazmi pracovni stres.

Nejprve byl popsan uékterych zamistnaneckych kategorii pracujicich s jinymi
lidmi, zvlaseé u lékau, zdravotnich sester,¢iteli, policisti. Pozdji se ukazalo,
Ze timto syndromem mohou #didé v dalSich zagstnaneckych kategoriich jako rfap
advokati, pojiSovaci agenti, postovni i€dnici, socialni pracovnici, ale objevuje
se i mezi nezadstnanymi. Ve své praci V.Kebza a 1.Solcova uvedéhted profesi

s rizikem vzniku syndromu vyhieni.Na prvnim misgtjsou to skuténe zdravotnici

Je zde také uvedeno, Ze tento syndrom &genprojevit i u nezagstnaneckych
kategorii, u osob které jsou v kontaktu s druhyidmi, jsou zavislé na jejich hodnoceni
a mohou byt vystavenytipobeni chronického stresu, jako hapSpékovych managér
umglcu, politika, sportova@, prodejd, reklamnich agefita dalsi a dalsi.

Z toho vyplyva, Ze tento problém postihuje Sirokgeldrum lidi a riziko vyskytu
syndromu vyheeni stoupd, vzhledem ke stéle stoupajicimu Zivatrtampu, rostoucim
narolkim na ekonomické, socialni a etnd zdroje v naSi spfgbre orientované

spolenosti.
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Statisticky trpi syndromem vybeni dvakrat vice Zeny, ale myslim si, Ze jsou
v pomahajicich profesich i dvakrat vice zastoupeny.

Paradoxem je, Ze syndrom vybai postihuje pray lidi, kteti své povolani
nebo vztahy z#naji s obrovskym nadSenim, entuziasmem, velkymcawaim

nasazenim a idealy.

Vyhoteni neni vysledkem izolovanych traumatickych zdZitkle objevuje
se jako plizivé psychické vgrpani. P&ateni entuziasmus pro praci, nadSeni
ze seberealizace v povolani se postupmtraceji. Postuph se méni profesionalni
chovaniclovéka, vytraci se zajem o klienty, pacientyuzivatele sluzeb. Jejich stesky
z&inaji byt na obtiz. Objevuje se podréudst, stidana skleslosti, dostavuje se ztrata
sebedvéry a pocit vnitni prazdnoty, dochazi k postupnému fyzickému, pskému
a emocionalnimu werpani. \étSinou si postiZzenifpstavaji ugdomovat svoje chovani

a dehumanizaci vztatk okoli.

2.3 PFiznaky syndromu vyho feni

Psychologové tvrdi, Ze je asi 13Zigmaki tohoto syndromu. Ja se omezim
na rozéleni do ti arovni a to psychické, fyzicke, socialni.

1. Psychicka urova

Kognitivni rovina / poznavaci a rozumova /
» ztrata nadSeni, schopnosti pracovniho nasazempzéthosti
* nechu, Ihostejnost k praci
* negativni postoj jak k s@btak i k praci, ke spotmosti, k Zivotu
* Unik do fantazie

* nesougkednost, zapominani

Emocionalni rovina
» sklicenost, pocity bezmoci, popudlivost az agresivita
» celkova nespokojenost

» pocit nedostatku uznani
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Prevazuje pocit, kdy zjistime, Ze se neda porovnatalgZzenou namahu
s efektivitou. Je vyrazny pocit celkového, hlawsak duSevniho Werpani , take

v oblasti kognitivni spolu s vyraznym poklesem &atou motivace.

Dochazi k utlumu celkové aktivity, iniciativy, kiddty a invence. RevaZuje
pocit smutku, frustrace, bezrigel Objevuje se pocit bezcennosti, postradatelnosti
projevy negativismu, cynismu aZ hostility ve vztdteuklientim, pacienim. Ztrata
z4jmu o témata souvisejici s profestéasto negativni hodnoceni organizace v niz
byla profese vykonavana.ekdy aZ interpersondlni senzitivita. Pouzivani mitih

stereotyf, frazi a klisé. Oplosta psychika.

2. Fyzicka urovei

» rychld unavitelnost , dostavujici se po kratkydpéch relativniho zotaveni
* vegetativni obtiZze jako napbolesti u srdce, zény srd€ni frekvence

e zaZivaci obtize, dychaci obtize a poruchy inapmoznost se nadechnout)
* nespecifikované bolesti hlavy

» poruchy krevniho tlaku, poruchy spanku

* Dbolesti ve svalechigs, zvySend potivost, celkova tenze

» zvySeneé riziko vzniku zavislosti vSeho druhu

» zésahy do rytmu, frekvence a intenzithesné aktivity

3. Socialni Urovat

* Utlum sociability, nezajem o hodnoceni druhych boso

» tendence redukovat kontakty s klienty, kolegy, visSesobami majicimi
vztah k profesi

* nechu k vykonavani dané profese

* nizka empatie - velmiasto u lidi, kt& byli vysoce empatti

* postupné ndistani konflikti z divodi nezajmu

» lhostejnosti ve vztahu k okoli — sociélni apatie
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Velice me¢ zaujalo, Ze &ktefi zahrantni autdi (nap.W.Schaufeli) rozvijeji
hypotézu o ,infeknosti“ tohoto syndromu. Podle této teorie by vzaitozvoj vyhdeni
v urgitém socialnim progedi usnadoval a podporoval jeho i&hni ve stejném nebo
blizkém socialnim prostdi jedné firmy, instituc€i komunity. Ch.Malachova v této
souvislosti uvedla fgdpoklad, Ze mame mozn4 dméni spiSe se systémovou nez
osobni zalezitosti. Syndrom vyilemi pracovnika fize byt signalem &&eho , co dote
nefunguje v organizaci. Vedla ji k tomu opakovam&senost, Ze v atém podniku
se setkdvame kolika postizenymi v jednom odbéni, zatimco v ostatnich ogldnich
jsou lidé bez obtizi. Tato teorie ndm ukazuje, klEamani, ztrata idedl se miZe
v nekteré organizaci za &ité konstelace dostavit snagin Bylo by zajimavé uéat
vyzkum ve zdravotnictvi na odiéni, kde probiha ucelené évani osobnostniho
rastu a na odtleni, stejné specializace kde takové &adani odmitaji, nebo kému

nemaji @istup.

2.4 Faze syndromu vyho Feni

Je to proces, trvajiciétsinou mnoho msial, jehoz vyvrcholenim je postupn
vyhoreni. VeétSinou jeho peatky jsou ¢Zko postehnutelné. Probiha kolika fazich,
které mohowasow trvat fizn¢ dlouho.

Nekteré faze mohou byt ndovéku hodré patrné, jiné mohou byt skryté, malo vyrazneé.
Nekdy seclovek citi prepracovany, jindy se neciti deba nevi pré. Spatné je to,
Ze @icinu hleda ¥tSinou jinde nez ve svém Zivotnim rytmu a komutikeh

dovednostech.

1. faze nadSeni— ¢lovék vétSinou nastupuje do zastnani s idealismem,
nadSenim, ale nejasnymigastavami o préci. Prace se stava ilejdte|Si
souwasti Zivota a naplje jeho mysl, ostatni je mé&rpodstatné. NeptSim
nebezp&im tohoto stadia se stava identifikace s klientemeafektivni vydej

energie, vse je spojené s dobrovolnyieguacovanim.

2. faze stagnace- prozeni, pivodni nadSeni vyprchava, profese nagjd nasSe
predstavy, realita nuti slevit ze svycRte&avani a zgna starost o &ci
mimopracovni, osobni. Je to rtawlny ¢as, hobby, partite kamaradi, starost

0 sebe.
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3. faze frustrace —hodnoceni efektivity pracegldni pouze toho co je mou napini,
vyhybani se novinkam a namaze, vykonani prace lbe&emi, jen za cilem

udrzet si misto ki Zivobyti.

4. faze intervence- je to stadium, které je stale gegestou jak ven z probléemu.
Muze to byt jakykoli krok, ktery by ierusil kolokh zklamani. Je to naép
prodlouzend dovolend, vicgasu na soukromy Zivot, zma pFatel, znéna
povolani. Intervence tiZe byt zanstena i na novy zisob definice svého vztahu
k praci, georganizovani dosavadniho nevyhovujiciho systéneho ndalSi
profesni vzdlavani a sebe rozvijeni vedouci keémn Krize nam niZze pomoci
k rozpoznani naSich silnych i slabych stranek, udovani podfirné sit, ktera
bude pedchazet dalSimu nebezpeyhoreni.

5. faze vyhaslosti— stav apatie, vyleni az cynismus, odoschr, vymizeni

reflexe vnitnich norem, fedevsim ve vztahu ke své praci. Z této faze jeacest

O
@

a sefici, Ze je Ststi kdyz se tento proces da zastavit ve fazi BeBp 4.

Syndrom vyhéeni nevznika jenom ziemiry prace, rozvoj tohoto syndromu hrozi
kdyz:

nedokazemeéici NE k dalSim a dalSim ukioh

* jsme pod neustalym tlakem nénych Ukoti po delSi dobu

* nedokazeme delegovat na kolegy, jelikoz mame naggtoké naroky
» dlouhou dobu se snazime dosahnout nerealnyth cil

* rozdavame po dlouhou dobu velkou emocionalni padpor
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2.5 Rizikové faktory syndromu vyho  Feni

a) Obecné rizikove faktory

* neustale rostouci zivotni tempo a naroky kladengawtka

» prislusnost k profesim jiz uvedenym

* nutnostcelit chronickému stresu

e nadn¥rné pozadavky na vykon, nizka autonomie pracowvmiosti, monoténni
prace

* pavodre nadnérna angaZzovanost a entuziasmus

* nizka asertivita

* neschopnost relaxace

* permanenté prozivanytasovy tlak

» nizkéci nestabilni sebe pojeti a sebehodnoceni

» chronické peswdcovani o neadekvatnim spddském uznani a ekonomickém

hodnoceni vykonavané profese

b) Specifické za&Zové faktory ve zdravotnictvi

Zdravotnici pichazeji do styku s tabuizovanymi oblastmi lidskéseence. Piit
sem i to, Ze &ktera vySeteni pisobi pacieniim bolest a jsou néfgemna. Také fijdou
do kontaktu a mnohdy musgsit soukromé zalezitosti paciérd jejich rodin. Pacienti
byvaji ¢asto depresivni, demoralizovani a podéazdLékd ani zdravotni sestra ifip
nejlepsi vili nad smrti ani nemoci nemohou mnohdy &ift Vdék ze strany pacienta
nebo jeho rodinyasto neodpovida usili a namaze zdravditnik tomu ostry Zivotni
styl a mala fipravenost zabyvat se vlastni psychikoujzem vést k rostouci tenzi.
Zdravotnik také byva svym okolitasto vniman skrze svoji profesi, cofize mit dvoji
negativni dsledek. Jednak se nagnobraceji lidé o radu v situacich naprosto
nevhodnych nap o dovolené, na nawt, na ulici,..... Také zde hraje roli selhani
profesni v ¢ich veejnosti, & uz domrilé nebo skui@né. Nemalou roli v mini okoli
maji vliv média. Ukité je stresujici p@ovat o pacienty, u nichz doslo k poskozeni
zdravi z dvodu nedostatmé pé&e zdravotnil, je vyvijen tlak dezinformacemi.
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c) Nespecifické zatzové faktory ve zdravotnictvi

Sem utité pati konflikt roli , kdy jisté naroky ze strany proéeselze uspokojit,
aniz by tim ¢asténé¢ netr@gla rodina a naopak ¢ité naroky rodiny neni snadné
uspokojit, aniz by tim netga profese. K dalSim nespecifickym &aivym faktofim
pati vicesnénny provoz, gkdy i dlouhodoba spankova deprivace, nutnost roataid
se i @ neudplnych informacichgasové naroky a naroky naupgzné vzdlavani
a adaptaci na nové situace,fispupy, naroky plynouci z tymové prace
a interpersonalnich problémkteré v &sné pracujicich zdravotnickych tymech vznikaji.
DalSim nespecifickym z&ovym faktorem je narazovy charakter prace. Zdrakot
byva zavalen slozitymi, akdy navzdjem nestitelnymi ukoly, které ma zvladat

ve velmi omezenérgase.

d) Zatézové faktory v praci zdravotnich sester

Zdravotni sestry sice nenesou faktickou zodgowst za rozhodnuti tykajici
se l€ebného planu a odbornych zakiipkle s nemocnymi travi podstatvicecasu nez
Iékari a duSevni idlesné problémy pacieintse jich dotykaji daleko vic. Za stresujici
povazuji zdravotni sestry slozitost své prace d@dae od nich chce v kratkgmsovém
Uuseku mnoho tznych \&ci. Jsoucasto velmi pracovh pretizeny a p&ji o ®zce
nemocné, imobilni¢i umirajici pacienty. Hlawhjsou obklopeny lidmi, kié potrebuji
psychickou podporu a ,vysavaji“ séizivotni energii.

K dalSim stresdim také paf nedostaténa moznostidit svoji praci, smnny provoz,
casta rotace po odkbnich, mechakinost prace a v neposledd® nevhodné chovani
nadizenych, spolupracovnikale rekdy i pacient.

Pacienti scasto k sestram dovoli daleko vic nez k fékiau zdravotnich sester dochazi
ke konfliktu roli v zamistndni a v rodi&d a jsou také vice ohroZeny zavislostmi

na navykovych latkach.

V nasSich pomdrech jsou za dlouhodoby problém povazovany podhoeim®
stavy oSdujiciho personalu. Ke zmigni nar@nosti prace sester je nutny dostate
pocet pomocného persondlu, ktery by vykonaval pradkvakfikovanou, kterou
mnohdy dosud vykonavaji sestry specialistky nebkaldky. Je to i moje osobni
zkuSenost. V zahratii /INémecko, Francie, Rakousko/¢l8 erudovana sestrargsre

uréenou odbornodinnost, zatimco u nas sestigsto @laji praci pomocného personélu,
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stim souvisi nizké spalenské ohodnoceni, ke kterémuispiva i to jak se
vV sowasnosti prace zdravotnich sester prezentuje vessysti. V televiznich serialech
ceské provenience jsatasto sestry prezentovany jako neschopné osoby¢ kiebez
piisného vedeni |éka, nebo vrchni sestry n&lély co vlast@ délat v pracovnim
i osobnim Zivat. Ve vysglych zemich nap v USA pati tato profese
k prestiznim, velmi dafe placenym, navic pozZivajicim leckteré vyhody, jpkplaceni
zdravotniho pojigni pro celou rodinu apod., u laickétemosti je hodnocena jako
odbornik s vysokym kreditem spolupracuijici s téka. Rada bych podotkla, Ze odborné
vzklani maji sestry z naSi republiky na vysoké Urcartieké jich mnoho v zahrati
aspsnd pracuje, zadkolikanasobn vy3si platy. VCeské republicegasto slySim
od sester jak nevhodraz opovrzli¢ se k nim chovaji zejména mladsi l&ka protoze
mam moznost hovd i s Iékdi, vim, Ze tomu tak skute¢ je.

Z vySe popsanych faktbrpovaZuji praci zdravotnich sester a édedtelek
z hlediska vzniku nemoci z povolani za jedno zin&pv¢jSich. Vzdy vedle fyzické

nara:nosti prace a rizika infekce je stal&3im problémem i nesmirna psychick&zat
e) Zatézové faktory v praci |ékafi

U léka je zatz, podle ¢ jeSt daleko ¢tSi. Nejen, Ze se setkavaji s pacienty
u kterych provaditizna vySeateni, nepijemné zakroky a vykony ale hlavije na ®&
kladena obrovska zodpé&dnost za lidsky Zivot. Musi stanovit spravnou diagn
potom i l&ebny postup. Musi §tit pacientovi jeho zdravotni stav a vyslechnotuige
problémy, obavy, nejistotu. Ve své praci se chan&# na lék&e na oddleni
onkologie, jelikoZ je to specializace se kterowsamci svoji ny®jsSi prace setkdvam
negastji a nebojim sefici, Ze je to jedno s nejvice Zatjicich oddleni, kde je
na lékade vytvden tlak, ktery je stresorem a stejjako u sester a dalSich vysSe

uvedenych profesi ixe vyustit v syndrom vytieni.

f) Moderujici faktory

Skodlivy vliv psychosocialniho stresu zasahuje garkau strukturuélovéka,
kli¢ k moderaci tohoto syndromu se st&stji hleda na arovni osobnosti. Osoby, které
jsou néachylijsi ke vzniku syndromu vyleni byly charakterizovany: ,empatii,
senzitivitou, obtavosti, idealismem, pedantstvim, tendenci se'elinar identifikovat
s druhymi.“ (KEBZA,V., SOLCOVA, |.Syndrom vyhgeni. 2. roz&fené a doplné

vydani Praha: Statni zdravotni Ustav, 2003, s. 18)
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Urcit vyskyt podle pohlavi, nelze, jelikoZz ndzory rejsjednotné. Z publikaci
z osmdesatych let se setkavame s nazorem, Ze vggkgromu vyhteni je ¢astjsi
u Zen. Je vSak také nutno podotknout, Ze vysledikwmi ovliviuji i demografické
parametry poputmich vzorki, protoZzerada vyzkuni je provadna na feminizovanych
profesnich skupinach jako jsowitelky, ¢i zdravotni sestry. Dle mého nézoru,
po pecteni literatury vazici se k tomuto tématu, se dmdumi, Ze vySSi u Zen bude,
uz proto, Ze Zeny jsou empa¥Si a musireSit daleko vice problému najednou, maji
nezastupitelné role, neboli ,musi hrat r&alika hristich najednou”.
Jsou zamsstnanky®, matky, manZelky, podnikatelky, navic js¢éasto vychovavany
tak, Ze se domnivaji, Ze musi byt perfekini a nagkazat, Ze snadéno nezvladaji
na 100%.
Z vrgjSich moderujicich faktdrse nej¢tsi vliv prifazuje socialni oge. Hlavni zdroje
Ize hledat vrodi& v zangstnani (u spolupracovnik u znamych, kamaréd
pri realizaci konéka.
Z celého vytu faktofi je jasné, Ze je rozhodrsnazsi, lepSi a findné mére nar@né,

disledkiim pracovniho stresu@dchazet, nez je odstiavat.

2.6 Jak nemit syndrom vyho feni

Zamerné jsem nenazvala tuto posledni kapitolu obetsdi ,, Jak I€it syndrom
vyhoreni“?
NejlepSim lékem proti syndromu vyiemi je prevence Je nutné si ale moZznosti
prevence specifikovat. Pokud jsem naatku uvedla, Ze syndrom vytemi je zgisoben
nerovnovahou mezi profesnintakavanim a profesni realitou, musime se &dm

na to abychom tuto nerovnovahu zmensSily a to hy&e udat ve dvou rovinach:
a) na strare jedince osvojenim si witych zasad a strategie jak zvladat stres ve svém
Zivot¢, nag. dalSim vzdlavanim, pravidelnou Zivotospravou s dostatkemvaktio

odpainku, jehoz ugtednim principem je dostatekimzeného pohybu.

b) na straw zan¥stnavatele, organizacaag. zmgnou organizace prace, modernimi

pristupytizeni a pstovanim wtité firemni kultury na pracovisti.
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Praw negastjSi zdroje stresu jsou v pracovni oblasti. Tykaji zmngstnani
a vseho, co s nim souvisi, jako je &dp a cesty, vedouci k jeho dosazeni, denni
program, organizace prace, vztah fipeného k nadzenému a naopak. Vztlylobry

pracovni tym a fatelské kolegialni kontakty, gak jedné z nejtinn¢jSich prevenci.

Nesmime vSak zapominat na rodinné zazemi, jelxablémy v rodinném
Zivote, dlouhodolb neeSené spory napv partnerstvi, nam mohou odebirat také Rodn
energie. A samdejmé nesmime zapomenout na zdravi, z¥§ho nedostatek a obava

0 e jsou silnymi stresory.

Také nesmime zapominat na to, Zze kazdy z nas vsiresové podity jinak.
Podle ¥dci, ktefi patrali po odliSnostech struktury osobnosti, gdifidedince na d¢

velké skupiny.

Osobnost typu Ae ctizadostiva, netgbiva, silné orientovana na vykon,
je perfekcionisticka. Ochotnprebira odpovdnost za sk dil prace. Zpravidla uvazuje
v extrémech, vSechno chce mit dokonalé:grostd vSechno, nebo nic. Vhii neklid
a nagti nebyvaji na prvni pohled patrné, naopak si dne#idka mysli, Ze maji co do

¢inéni naprosto klidnym a seb&lomymclovékem.

Osobnost typu Bedna ve stresovych situacich jinak, poz¢plrDokaze ziskat
nadhled, ¥ci bere jen tak vazn jak je zapdtbi, do nteho se nevrha po hlav
Zachova si klidnou hlavu, stanovi si priority, tm je nepodstatné, odsune na druhou
kolej. Tato osobnost si dokaze vydaiwdpanout, nepdebuje se ustayne za rEcim
hnéat. (KRASKA-LUDECKE. Nejlepsi techniky proti stresd. vydani. Praha: Grada
Publishing, a.s., 2007, s. 31)

Stresové typy lidi také rozliSujeme podle toho, rkie hlavnim nervem
vegetativniho nervového systému jgteeny jejich organy.
Osobnost typu A ;Sympatikotonik” je nachylny k infarktu a mrtvici. Riziko

infarktu je dvojnasobhvyssSi nez u osobnosti typu BVfagotonik®.
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»~Sympatikotonici s vysokym krevnim tlakem by pratentli za svou vhodnou
antistresovou techniku povazovat saunovani, anzmaci ¥tSiho mnozstvicerné
kavy. Mohou si vSak pomoci relax@mi cviky, které maji antistresovéiaky. Jsou pro
né¢ velmi vhodna dechova aigni, rychla chze a pohyb. Osdcuje se O. Gregorem
doporieny antistresovy dechovy cvik: vdechnout na Se#t, @ vrcholu nadechu
zadrzet dech nditdoby a pak pomalu vydechovatédma Sest dob.”

.vagotonici maji sklon k Zaludmim a stevnim wedim, trpi sniZzenou
imunitou, pocitem zavrati, mivaji nizsi krevni tlakonemocéni maiového ngchyre.
(Kohoutek, R.Psychologie zdravi a duSevni hygiefano: Institut mezioborovych
studii Brno, 2007, s. 73)

2.6.1 Desatero prevence jedince

Protoze je prevence v ro¥inedince Iépe a rychleji uskutaitelna, uvedu zde
.desatero prevence jedince*:
1. jednat a myslet poziti¢n nezabedavat do pesimismu, na vSem hledston
pozitivniho, planovat si radosti a odny
2. nesnazit se byt dokonaly/a a na sebe midenyda, za vSech okolnosti
maximalista
3. nauit se asertivdh komunikovat, dokazatici NE, nenechat seigizovat,
vyjadiovat své pocity, nebrat si argumentaci ogobn
stanovit si své priority a delegovat ukoly, ndédat praci na pozyi
[ praci ctlat prestavky, natit se hospodé s energii, natit se relaxovat

pracovat tviivé, vyhybat se stereotypu, vymyslet jiné postupiepseni

N oo g A

nauit se seiovat réjakému divérnému giteli, vyslechnout si jeho nazor,
nebat se pozadat o pomoc
8. pokudclovek zjisti Ze chce zinit pristup a svoje chovani, hledat odbornou
pomoc (psycholog, diskusni skupiny)
9. vzdlavat se, hledat nové informace z oboru
10. zajimat se o své zdravi, poslouchat svaje, tdodrZzovat spravnou
Zivotospravu.
Existuji ale i dalSi metody ke zvladani stresulrejdisledki, které se vyvinuly,
zejména Bhem poslednich let, k velké rozmanitosti a dokostaldMezi tyto metody

pati nag.:
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Relaxani metody. Relaxaci se rozumi doslova ,uvéhi®“. Vzorem zde
je uvolreni ugitych svali. Uvolréné napti se poté rozsije z uvolgnych sval na celé
t¢lo a vede i k uklidani psychiky. Existujgada zfisohi relaxovani. V klinické praxi
se u nas neéastji pouziva Schulzova autogenniho tréninku nebo BKsmoovy
progresivni relaxace atd. RVOHLAVY, J. Psychologie nemocil. vydani. Praha:
Grada Publishing, 2002, s. 104)

Kyslikova relaxaceKyslik posiluje organismus a regenerujenkyt Podle
lékara kyslikova terapie pomaha organismu, ktery je pesti poruchami spanku,
unavovym syndromem nebo ma psychické potize. ¥eltoi dobry progsiedek pro lidi
vystavené strésn. (MATEJKOVA, J. Styl a zdravi: tinna hygiena da i duse.
In Metro 11.3.2008, s. 9)

Dechova cvieni. Dychani je nesdomy proces, ke kterému nemusime nijak
prispivat.Prost to v nas gjak dycha. V naSi zrychlené dblke ovSem nas dech stava
¢im dal povrchgjSim. Zejména kdyZz jsme ve stresu nebo pod tlakemezuje
povrchni dychéni naSe reak schopnosti. K uvokmi a ziskani nové energie bychom se
meéli nawit nasledujici postup:

- Posadit se pohodirdo kKesla nebo na zidli. Chodidla se dotykaji podlaluger
mame vol® poloZené na stehnech.

- Uvolnr¢te se a zagtite svou pozornost na dychani, sledujtg skech.

- Dvakrat se zhluboka nadechneme nosem a vydechnesty. Mame i tom
zavené @i. Kazdy dalsi nadech ma byt hlubSi a kazdy datdeeh delsi.

- Dodrzujte rytmus: nadech nosem, vydech usty.

- Toto cvieni provadime zhruba po dobétipminut. Potom zénete ot dychat
zcela normal®, otevete @i a protahite se.

(FRITZ, H. Spokojed v zangstnani.l. vydani. Praha: Portal, 2006, s. 192-193)

Imaginace.Uklidnujicim pisobenim je znama i forma psychického siaashi,
pii némzZ je gednEtem ukitd situace vyznaijici se klidnou atmosférou (napetni
krajina u lesa) nebo tedstava barvy (ndp modra barva letni oblohy).
(KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemocil. vydani. Praha: Grada Publishing, 2002,
s. 105)
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Meditace.Pti meditaci jde o hlubSi zamysleni fapad uéitou myslenkou (tzv.
moudrem), poslech kazet s g&tjicimi mysSlenkami apod.

Hudba a beletrie.Uklidnujici vliv na pacienta fize mit i hudba nap jak

instrumentalnii vokalni, dale takéteni, naslouchanirpdtitani apod.

Humor. Nezanedbatelny vliv na psychiku pacienta ma i hyrkavrg takovy,
ktery je pacientovi blizky. (RIVOHLAVY, J. Psychologie nemocl. vydani. Praha:
Grada Publishing, 2002, s. 105)

2.6.2 Psychologické |é ¢éebné postupy

Psychologickeé lk&ebné postupy jsolexistencionalni psychoterapie, logoterapie
a pozitivni psychodynamicka terapie.
Proto je dleZitd os¥ta a dobrd informovanost zdravothila ostatnich ohrozenych
jedinal a @ zpozorovani prvnichifznaki syndromu vyhteni, by néli sami aktivre

vyhledat pomoc.

Jelikoz je prace ve zdravotnictvi velmi néma a vyZzaduje nejentkladnou
a nakladnou fipravu na povolani, také stalou aktualizaci pozinatkzkuSenosti, &h

by se na prevenci podilet i zastnavatel.

2.6.3 Prevence na stran é zameéstnavatele

Je povinnosti za#stnavatele pmvat o zdravi svych zamtnand a vytvait
pro e co nejlepSi pracovni podminky. Je paradoxem, Zeg£pwe zdravotnictvi
je vytvaeni co nejlepSich pracovnich podminek a prevenskgzeni zdravi personalu
brano velmi malo v Gvahu &ifpm je z textu mé prace patrno, Ze se projevy synd
vyhoreni promitaji do postdja zpisohi chovani ,souvisejici s vykonem pracovni
¢innosti. Vzhledem k tomu, Ze lékaa hlavreé zdravotni sestry, které §gi mnohdy
o velmi €Zce nemocné pacienty, je dost alarmujici, Zedt&ing pracovistich se tomuto
tématu ne¥nuje bul’ Zadna, nebo miziva pozornost a Ze nema ani zaddyzeny
organ napministerstvo zdravotnictvi zajem tento problém téysw reSit. Vzdy
snizené pracovni nasazeni, fluktuace natleddch je i velmi ekonomicky z&tujici,

jelikoz vyskoleni odborného personalu na &ddi je finagné i casow velmi nar@né.
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M¢lo by tedy byt pedevSim v zdjmu nemocnic, aby se prevenci vyhastasbiraly

a za&aly vyuzivat ciles specialni programy zaffené na osobni rozvoj, pracovni
poradenstvi. VZdyjsou uz dnes prokazatelné vysledky u organizaeirékinvestuji
do kondénich program, které snizuji fyzicky a psychicky stres a tim aklady
na nemocenskeé a fluktuaci zéstnand.

V nésledujicich bodech je vyjiho, co by rla organizace zajistit:
» dobrou organizaci prace
» dodrzovani hygienickychipdpisi
* piiméfenou pracovni z&k
» efektivni motiv&ni systém
* jasny kariérniad
» prahlednou komunikaci
» zvySovani odbornych znalosti a dovednosti
* moznost rozvoje osobnihoustu, zamdfeného na podporu
psychiky, rozvoj komunik&nich schopnosti a motivace na vSech

urovnichiizeni

Setkaji-li se dva lidé (ndpléka: a sestra, IéKaa pacient), pak nejetelrgjSim
projevem jejich vzajemnych vztaha jejich vzajemné interakce je to, co si navzajem
scluji, a zpisob, jak si to s#uji. V této komunikani interakci se vytva jejich
vzajemny vztah § praci. Ri praci vznikaji fizné typy dyadickych vztah Vznika nap.
vztah sluzebh nadiizeného k sluzebnpodizenému.Ve zdravotnictvi sem spadaji
vztahy mezi |ékéem a sestrou (instrumemtau, laborantkou atp.), péipact vztahy
mezi primdgem a sekundém atp. Mize také vzniknoutztah dvou lidi na stejné trovni
pracovniho z#azeni, jako nap. vztahy mezi primé& dvou riznych oddleni téze
nemocnice nebo vztahy mezi&iva sestrami téhoz primariatu atp. K dyadicke imigra
dochazi nejen tam, kde obd&astnici jsou zagstnani ve stejném podniku, ale i tam,
kde spolu ,maji co #at‘. Jde ofunkeni vztah lidi v hodnotové interakcNap:.
ve zdravotnictvi sem spadaji vztahy mezi téka a pacientem, vztahy mezi zdravotni
sestrou a pacientem atp. KRVOHLAVY, J. J&4 a Ty O zdravych vztazich mezi lidmi.
2. vydani. Praha: Avicenum, z.n., 1986, s. 245)
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Zde korti teoretickacast mé prace, kterou jsem &ht popsat faktory, které
ovliviuji vznik, vyvoj a projevy. Clta bych ukazat sém kterym se ubirat, pokud
zdravotnici na onkologickych pracovistich budou miiznaky, které jsou popsany

v textu a budouippominat syndrom vyheni.

2.7 Diléi zaveér

Jeden satasny psychologicky slogatika: ,Jestlize rekdo vyhael, musel
predtim zakonit ha'et, a to velmi intenzivél. U kazdého jedince jsou zakladni projevy
syndromu vyheeni tizné. U rkoho jsou to pocity Unavy, neschopnosti&st pocit
chladu, pocit fyzické Werpanosti, u druhéhdada €lesnych obtizi p&najicich
opakovanymi bolestmi hlavy, dechovymi @am pres zaZivaci problémy doprovazené
poklesem hmotnosti az po nespavost a depresi. rM@nssti mizemetict, Ze tento

e

Burnout syndrom se ro¥# projevuje v psychice. Nailad ¢lovék znamy svou
povidavosti je nahle ndpatmamlkly a uzakeny. Krom smutkwi rezignovanosti rize

byt také zvySethipodrazdny, nespravedli kriticky a negativisticky.

Pokud nechceme, aby nas syndrom vgho postihl, musime 2& predevsim
sami u sebe a zaujmout k gddadny postoj. Kazdy pt¢buje rkolik pohlazeni denh
a to nejen progednictvim fyzického kontaktu, ale takéjetim a ocesnim. Pohlazeni

muzeme ziskat od druhychiq@evsim by vSak shkazdy un&t pohladit sam sebe.
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PRAKTICKA CAST
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3. Vyzkum
3.1 Projekt vyzkumu

Velmi frekventovanou metodou ziskavani dat v pedadkém vyzkumu
je dotaznik Ve své bakali&ké praci jsem pouzila dotazniky dva. V obéipadech byly
kladeny pisemné otazky, na které jsem dostala piéetpoydi.

DOTAZNIK & 1: zde jsem vyuzila instrukce z knihy Miroslava Clhus
»Metody pedagogického vyzkumtazky v dotazniku musi byt vSem respondenmt
jasné, strtné a srozumitelné. Formulace poloZzek musi byt redpriednoznéna, nesmi
pripoustt chapani vice Afsoby. Dale otazky by &y zjiStovat jen nezbytné udaje,
které nelze ziskat jinym Aapobem. Dotaznik by nefhbyt prilis rozsahly, jeho polozky
nesngji byt sugestivni, tzn. Ze nesmi napovidat j@knp na dané otazky odpovidat
a musi vZzdy obsahovat jasné pokyny k vigpiani. Mezi vlastnosti dobrého dotazniku
pati zejména validita, reliabilita a praktiost.

(CHRASKA, M. Metody pedagogického vyzkumu.vydani. Praha: Grada Publishing,
a.s., 2007, s. 169-170)

DOTAZNIK ¢&. 2 byl pouzit a upraven z materiaidobrovolnického centra

Hestia http://www.hest.cy a byl ugen zdravotnickym pracovnikn (I€kaiam, sestram

a laboranim) z onkologického oddeni.

Odpowdelo 40 respondefit 27 Zen a 13 muiz Kazdy respondent &hvyplnit
vzdy podle svych saasnych pocit odpowd na otazky, kterych bylo celkem 24.
Odpowdi byly hodnoceny vectytech rovinach: rozumové, emocionalnilesné
a socialni. Projevy syndromu vyemi byly ohodnoceny body, podiastosti vyskytu:
vzdy, casto, gkdy, zidka, nikdy.
Do roviny rozumové péty otazky¢islo: 1, 5, 9, 13, 17, 21.
Do roviny emocionalni paty otazkyéislo: 2, 6, 10, 14, 18, 22.
Do roviny €lesné paily otazkyc¢islo: 3, 7, 11, 15, 19, 23.
Do roviny socialni paily otazkyc¢islo: 4, 8, 12, 169, 20, 24.
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V jednotlivych rovinach lidské psychiky nize uvegteh, hodnoti syndrom
vyhoreni mezinarodni klasifikace nemoci. Syndrom wendé ma kéd dle ICD -
Mezinarodni klasifikace nemoci Z 73,0Problémy spojené s obtizemi v usgdani

Zivota“ jako nemoc. http://www.hest.cfHestia, obanské sdruzeni Praha)

Roviny syndromu vyhieni, podle jednotlivych slozZek lidské psychiky.

Rozumova — kognitivni
» ztrata nadSeni, schopnosti pracovniho nasazempgéthosti
* lhostejnost k praci
* negativni postoj k salk institucim, ke spolaosti
* Unik do fantazie

e potize se sousdnim

Emocionalni
» sklicenost , pocity bezmoci
* popudlivost
* agresivita, nespokojenost

» pocit nedostatku uznani

Télesné Fiznaky
e poruchy spanku
e chuti k jidlu
* nachylnost k nemocem
* vegetativni potiZze /srdce, dychani, zazivani /
* rychld unavitelnost

» vycerpanost, svalové né&, vysoky krevni tlak

Socialni vztahy
* ubyvani angazovanosti,snahy pomahat problémovyamiin
» omezeni kontaktu s klienty a jejickilpuznymi
e omezeni kontaktu s kolegy
» nedostaténa griprava k vykonu préce

» piibyvani konflikti v oblasti soukromi

29



3.2 Vyhodnoceni vysledk U

DOTAZNIK ¢&. 1 obsahoval hlawhinformaéni otazkyo respondentech.
Odpowdélo 40 respondeiit z toho 27 Zen a 13 miuz

Vék:
Vékové slozeni respondent U
100%-
90%-
80%-
70% BEnad 50 let
60%- 041-50 let
50%- 031-40 let
40%] 018-30 let
30%-
20%-
10%-
0%
Z oslovenych respondenje: 42,5% ve ¥ku 41 - 50 let.
37,5% ve ¥ku 31 — 40 let
Vzdélani:
Vzdélani respondent U
100%
80%- OvysokoSkolské
Obakalarskeé
60% Ovyssi odborné
40%. O stfedni odborné
20%
0%
Zeny muzi

Vysokoskolsky vzdlanych je 57,5 % respondént
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Otazka¢. 1 ,Kolik let celkowé pracujete ve zdravotnictvi“?

16
14
14
L= 12 11
5
5 10 9
5
2 8
o
:g' 6
S 4 3 3
2 a
0
0 T T T T
ménénezl 1-5let 6-10let 11-15let 16-20let vicejak 21
rok let

Z celkoveho pétu responderit 35,0 % pracuje ve zdravotnictvi 16 - 20 let.
27,5 % pracuje ve zdravotnictvi 11 - 15 let

Otazka ¢. 2 ,Kolik let pracujete na onkologickém oddleni“?

18 17

16
14
12 1
10 10

10

8

6 A

4 1 3

2

0
0 T

ménénezl 1-3roky 4-7let 8-11let vice jak 20
rok let

poéet respondent G

Z celkového pé&tu respondeiitjich pracuje na onkologickém ogéni
42,5 % vice jak 20 let
25,0% 4 - Tlet
25,0% 8-—11let
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Otazka¢. 3 ,Z jakého divodu jste si zvolil(a) praci ve zdravotnictvi“?

18 -
16 -
14
12 11
10 - 9

po €et respondent U

o N b

pomahat pfani nékoho objeveni nemoci  jiny diwod
druhym druhého v rodiné

Nejvice respondefit45 % na danou otdzku odpoklo, Ze si zvolilo povolani
z divodu pomahat druhym

27,5 % z dvodu objeveni nemoci v rodin

22,5 % z pani rekoho jiného

Otazka¢. 4 ,Nyni pracujete na pracovni Uvazek"?

Ze 40 dotadzanych respondénich 39 pracuje na plny pracovni Uvazek a pouzeal

jednosnénny pracovni Uvazek. Coz je 97,5 %

Otazka é. 5 ,Mate moznost dalSiho odborného vzani“?

N
o

36

u
w w
o )]
!

N
[63]

[ N
a1 o
!

pocet respondent U

=
o

[¢)]
!

[ 1]

ano ne

o

90 % oslovenych ma moznost dalSiho odbornétstur
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Otazka¢. 6 ,Mate zajem o Skoleni na téma: jak zvladat stresyace atd.”?

35

31

30

25

20 A

15 A

10

pocet respondent U

ano ne

Z4jem ze strany oslovenych respondgat77,5 % ano.

Otazka¢. 7 ,Co je pro Vas nej¢tSim stresorem”?

14 -
s 12
g 10 8
-
5

g ° 7 —
5 4 3 3 3
o | 1 1
.alaml.

0 ‘ ‘ || ||

prace s lidmi
pretéZovani
problémy s
nadfizenymi

neschopnost

fikat NE
nedostateéné |
finanéni
ocenéni
jiné
skuteénosti

NejvétSim stresorem je ipttZzovani, odpowdélo 30 % z dotazovanych. Druhym
vyznamnym faktorem je nedost&te finargni ohodnoceni u 20 % dotazanych.
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Otazka¢. 8 ,,Objevily se u Vas #jaké zavazné Zivotni situace*?

18

17

16
14

12

[\]

oONP~MO
w

- L

(@]

vazna
nemoc

ano

zaméstnani

arrti blizké
osoby

ztrata

ano ano

rozpad

rodiny,
nefunkéni

rodina

ano

sfatek

ano

narozeni
ditéte

ano

jiné

ano

ne

Z oslovené skupiny u:

42,5 % - .respondes# nevyskytly Zadné zavazneé

Zivotni situace.

30 % - oslovenychesilo rodinné problémy

7.5 % - vdZzn4 nemoc
7.5 % -satek

7.5 % - narozeni die.

DOTAZNIK ¢&. 2 odpowdélo 40 respondeit z toho 27 Zen a 13 miuz

Vyhodnoceni otazek, které p@y do rozumove roviny: 1, 5, 9, 13, 17, 21.

1. |Obtizné se sousted'uji

vzdy casto rkdy ziidka nikdy
1 3 18 14 5
5. ‘ Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 3 8 22 7
0. ‘Vyjad Fuji se posnésné o pribuznych klienta i o klientech
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 0 2 10 28
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13. ‘ Mj odborny rist a zajem o obor zaostava
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 3 8 20 9
17. | Premy3lim o odchodu z oboru
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 9 8 12 11
21. ‘ Citim se ustraseny/a
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 7 13 13 7

V roving rozumové se n&astji vyskytovala odpovd ziidka 37,9 % (z celkového
poctu 240 otdzek ) 91x - coz odpovida, Ze oslovéw@isa podle slozky kognitivni —

rozumoveé - vykazuje vicemé&dobrou kontrolu nad svym konanim.

Vyhodnoceni otazek, které pay do roviny emocionalni: 2, 6, 10, 14, 18, 22.

2. ‘ NedokaZzi se radovat ze své prace
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 8 12 12 8
6. \Jsem skifeny/a
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 10 19 9 2
10. \V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bemocny/a
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 3 14 15 8
14. ‘Jsem vnitrné neklidny/a a nervozni
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 10 19 9 2
18. \Trpl’m nedostatkem uznani a oce#ni
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 10 15 7 8
22. \ Hrozi mi nebezpei, Ze ztratim pFehled o d&ni v oboru
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 8 15 12 5
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V roviné emocionalni se skore vyskytu odgdi nekdy (94x) - 39% jiz vykazuje velké

ohroZeni sledované skupiny 8zmaky syndromu vyheni.

Vyhodnoceni otdzek, které gdy do roviny #lesné: 3, 7, 11, 15, 19, 23.

3. ‘ Pripadam si fyzicky ,vyzdimany/a“
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 10 17 13 0
7. ‘Jsem nachylny/a k nemocem
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 7 25 5 3
11. |Mam problémy se srdcem, dychanim, travenim apod.
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 8 16 10 6
15. |Jsem napjaty/a
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 6 19 9 6
19. | Trapi m& poruchy spanku
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 7 10 15 8
23. | Trpim bolestmi hlavy
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 8 19 8 5

Odpovd nekdy (106x) - 44,2 % coz je také varovnym signalpatvrzujici velké
riziko ohrozenid&chto respondent

Vyhodnoceni otazek, které pdy do roviny socialni: 4, 8, 12, 16, 20, 24.

4. ‘ Nemam chu’ poméhat problémovym klientim

vzdy

casto

rtkdy

zZiidka

nikdy

0

3

18

15

4

8. ‘ Pokud je to mozné vyhybam se odbornym rozhovdm s kolegy

vzdy

casto

rkdy

Zidka

nikdy

0

3

8

9

20
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12. ‘ Frustrace ze zangstnani naruSuje moje soukromeé vztahy

vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 1 15 14 10
16. \Svou praci omezuji na jeji mechanické provadni
vzdy casto rtkdy zidka nikdy
0 0 5 18 17
20. | Vyhybam se asti na dalsim vzalani
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 0 4 7 29
24. ‘ Pokud je to mozné, vyhybam se rozhovam s klienty
vzdy casto rkdy ziidka nikdy
0 0 19 13 8

V socialni rovi odpowdélo 37% dotazanych nikdy.

3.3 Shrnuti

Z&kladni soubor respondéntoyl z odbornych od#leni rekolika pracovi$
onkologickych center jizni Moravy.
PotsSuijici je celkovy zdjem o vyzkum. VSichniastnici této studie odpovidali v klidu,
bez natlaku a dobrovain proto vysledek mé validitu.
Z oslovenych respondentiotaznikué. 1 jich vice jak polovina pracuje kolem 20t
ve zdravotnictvi a kolem 40% na onkologii. Toto povolani si zlaléntt polovina
z divodu pomahat druhym. Cilem dotazniku bylo i ziskEirmace o zajmu a moznosti
dalSiho vzdlavani. Zde vice jak 80% odp&lo kladre.
DalSi otazka byla cilena na stresor, ktery ma mbvoslovenou skupinu jak v praci tak
dale i mimo pracovigt Vysledkem je fetizeni a malé ohodnoceni.&to Udaj jsem

vyhodnotila za¥r, ktery mi n&l tento pfizkum poskytnout.

Potvrdilo se, Ze lidé pracujici v 2abvych situacich, dlouhodsdla bez oceni
a motivace jsou s nejtdi pravédpodobnosti adepty na syndrom vibioi.
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Navodem pro zagstnavatele ale i procastniky Seeni jak gedchazet a jak se chranit
pied timto jevem je — u#b si odp@inout, mit dostatelkcasu pro sebe, mit zdravé

sebe¥domi — vzdlavat se.

Z praizkumudotaznikué. 2 vyplyva jak jsem i ¢ekévala, Ze prace zdravothik
na odaéleni onkologie, & uz jsou to |éka, sestry, a ostatni persondl je veliceszajici,
pusobi na vSechny slozky lidské psychiky a nejvicezgg¢izena stranka emocialni
a €lesna. Neni zanedbatelné ardispbeni socialni slozky, jelikoZ se jedna o kontakt
s lidmi, komunikaci a v neposledidc i kontakty personalu navzajem. Potvrdily se jiz

znamé teorie.

3.4 Diléi zaver

Byla pouzita metoda explorativni. Respondenti bwlybrani z oblasti
zdravotnictvi, z odéleni onkologie. Slo o léke, zdravotni sestry a laboranty. Cilem
bylo zjistit vliv a zmény v socialnim progedi, které vedou u vybrané jednotky
ke vzniku syndromu vyheni a které stresové faktory nejvice rapisobi i jejich
praci.

Diky tomuto pfizkumu se potvrdily jiZ znamé skgtesti, Ze negativhpasobi
na jednotlivce prosedi, z&Z, pracovni nafii, zodpo¥dnost a Ze naéthto

pracovistich je tato skupina nepoch¥lsiiné ohrozena.
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Zaver

Tuto bakal&skou praci s tématem Syndrom vyeoi u zdravotnik jsem si
vybrala proto, Ze kolem sebe vidim stale vice lidinichZz se fiznaky syndromu
vyhoreni ve ¥tSi ¢i mensi mife objevuji. JelikoZz se pohybuji v oblasti zdravotwi
a tito lidé jsou ohrozenou skupinou, &hatjsem si toto ostit ve svém vyzkumu. Chila
jsem také pspét k vysSi mife informovanosti o této problematice ob&aen poukazat
na faktory, kterymi rize byt tento jev zdfEinén a ovlivren.
Pri skéru informaci a dat jsem zjistila, jak se mélo napel&nost, zamstnavatelé

a [islusné instituce tomuto patologickému jeamuyi.

Tato problematika si dit¢ zasluhuje pozornost a hlubSi vyzkum a sledovani
a studovani. Dotykd se vSak nejen zdravdinik kdyZz tato skupina je jedna
z nejrizikowjSich. Tito se setkavaji detirs faktory, které ovlikuji vznik a rozvoj
tohoto jevu, neni vSak dostate& znam, pojmenovan a nfwje se mu valna pozornost.
Vyzkumem v ramci této prace jsem éatukazat, ze i kdyz nelze &ldt béhem kratke
doby vyrazné systémové Zny ve zdravotnictvi, stédlo by po mensich K&cich nenit
nekteré gistupy a zé&it na nejvice exponovanych adiehnich s prevenci a kladnymi
opatenimi , tam kde je mira ohroZeni pracovnikejwtSi. Zdravotnici jsou pod
neustalym tlakem z mozné rychlé &my stavu pacienta, dostavaji se do velice
napjatych situaci, musi rychle a hl&spravi reagovat, je to prostdi velice stresujici.
Dale se pohybuji v pragtdi plném slozitych technickychizzeni, nemaji mnohd§as
piremyslet a jednat s klidemiasto se setkavaji i se smrti. Proto je tato skupglice

rizikova.

V literature se objevuji zminky o syndromu vybai jako o problému, ktery
postihuje pracovniky v tzv. pomahajicich profesité si myslim, Ze zdravotnici jako
velka specificka profesni skupina by si zaslouzdastni SirSi vyzkum a jeho
vyhodnoceni, které by se staly trvalou &mti vnitnich postup vzdlavani a metod
prace v naSem zdravotnictvi. Také jako podkladgv@ntivnim opaenim zabraujicim
vzniku syndromu vyhieni. Jist by se nasSla instituce, ktera by dokazala tyto oy
zpracovat a uvest do praxech by to velky vyznam ad&tim, Ze by byl pinosem nejen

pro zdravotnicky personal ale i pro ostatni rizi&skupiny.
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| pifi zpracovani teoretickéasti jsem se potykala s nedostatkem vhodnych oglbbrn
materiati, publikaci a literatury, coz #éntaké utvrdilo v tom, Ze neni této problematice

vénovano dostatek pozornosti a Ze se stale velmigioge; mnohdy je toto téma brano

jako modni zélezitost.

Zawrem bych chila podtkovat vSem, ktéd se zdastnili dotaznikového Seni

a projevili zdjem o vysledky vyzkumu a moji bakakou praci.
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Resume

Tato bakaléska prace je za#tena na syndrom vyklieni — tento jev je
dusledkem dlouhotrvajiciho stresu a oviliyi jej dalSi faktory, které mohou zaginit
znehodnoceni a ztnu naseho pracovniho i soukromeého Zivota. Cileno I tuto
skute&nost poukéazat, roz$i informovanost, upozornit natiginy a faktory, které jej
zpasobuji, ovliviuji a najit moznosti, jak zvladat nebo jak se vgvat jeho vzniku
a najit cestu k zvladani i s pomoci moznosti soci@dagogiky.

Obsahuje d¥ casti —v prvni — teoreticke- je zangiena pozornost k vystieni
a definici pojmu, vysétluje rizikové faktory, vlivy prosedi, oblasti. Vymezuje, které
profesni skupiny se nejvice tyk4, ktera je nej\dbeoZzena. Popisuje symptomy, které
jej provazi, diagnostické metody a moznosti preeemt&by.

SttZejnim zdrojem Kk vypracovani bakeké prace byly knihy: V. CAPPONI,
T. NOVAK Sam sob psychologem, CUNGI, Ch. Jak zvladat stres, RIMOHLAVY
.Psychologie nemociDalSi uzit¢né informace jsou pouzity z internetu, cebnich
texth atp., které uvadim v seznamu pouZzité literaturgleDi moje vlastni poithy
a zkuSenosti z oblasti zdravotnictvi.

Druha ¢ast — prakticka- je wnovana vyzkumu pomoci dotazhjkosloveni
konkrétni skupiny 40 respondéntv predpokladané rizikové skuginZde se potvrdila
hypotéza ohroZené skupiny, vliv strasara osoby vystavené&mto faktotim, délka
pusobeni v z&Zovych situacich, mala motivace, nizké ohodnoamiedou tive nebo
pozckji takto vytizené jedince k syndromu vyleoi. Tyto poznatky jsem ziskala

na zaklad vyhodnoceni dvou dotazriikkteré jsou satésti gilohy této prace.
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Anotace

Bakal&ska prace se zabyva syndromem \igmd u zdravotnik, divody jeho
vzniku, faktory vlivu vzniku, jeho projevy a moZnos prevence a specifiky prace
ve zdravotnictvi. Prace je raddna do dvouasti.

Prvnicast je teoretickd a vymezuje pojmy: stres, syndvghoieni, jeho vznik,
projevy, faze vyvoje, ku a prevenci.

Druha ¢ast je prakticka a je zatfena na vyzkum — vyhodnoceni dotaznik

skupiny z onkologického odténi.

Kli ¢ova slova:
Stres, eustres, distres, stresor, asertivita, spmatyhdeni - burnout, frustrace,

psychicka rovina, emocionalni rovina, kognitivnvira, fyzicka rovina, socialni rovina,
faze nadseni, faze stagnace, faze intervence vidmeslosti, rizikové faktory, z&tove

faktory ve zdravotnictvi, moderujici faktory, priteni faktory, prevence.

Annotation
The bachelor’s thesis deals with the syndrome altlineare professionals burn-

out. It focuses on the reasons of its emergengeigns and possibilities of prevention
as well as the specifics of the work in the heakhtor. The thesis is divided into two
sections. The first part is theoretical and it de$ the following concepts: stress, the
syndrome of burn-out, its development, symptomssph, treatment and prevention.
The second part is practical and it focuses onréisearch, i. e. the evaluation of the

guestionnaires of a group of health care profesdsdinom the oncology department.

Key words:
The key words: stress, stressor, frustration, psydével, cognitive level,

emotional level, physical level, social level, phad enthusiasm, phase of stagnation,
phase of intervention, phase of burn-out, riskdesstburden factors in the health care,

moderating factors, protective factors, prevention.
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PRILOHY
SEZNAM PRILOH:

Prilohac. 1. Dotaznike. 1
Prilohac. 2. Dotaznike. 2 — sila projefr syndromu vyhteni



DOTAZNIK ¢.1
Tento dotaznik je den zdravotnickym pracovnikn (Iékatam, sestram a laboraih)
z onkologického od#deni. Na otazky se odpovida alternativou vyamm ,x“.
U nekteré otazky lze ozrd i vice moznosti.

Pohlavi: Zzenal]

muz []

Vék: 18—-30 [0  Vzdélani: stedni odborné I
31-40 [l vySSi odborné vzthni [l
41-50 [ bakal&ské I
nad 51 [l vysokoSkolské [l

1. Kolik let celkové pracujete ve zdravotnictvi?
[l mére nez 1 rok

] 1- 5let

] 6 — 10 let
] 11 — 15 let
] 16 — 20 let

[1  vice jak 21 let

2. Kolik let pracujete na onkologickem odéleni?
mére nez 1 rok

1 — 3 roky
4 -7 let
8 —11 let

00000

vice jak 20 let

3. Praci ve zdravotnictvi jste si zvolil/a z dvodu?

pomahat druhym, zachravat Zivoty

prani rtkoho druhého (rodi, pribuznych, kamarad atd.)
objeveni onkologické nemoci v rodin

JINY dGVOd — JaKY: o

Ooa0ad

4. Nyni pracujete na pracovni Uvazek?

plny

zkraceny

ttismenny provoz (kazda séna 8 hodin)

dvanéctihodinovy provoz (denni 12 hodin¢niol2 hodin)
jednosrgnny

JINY UVazek — JaKy: ..o e e e

000000



5. Mate moznost dalSiho odborného vadani?
] ano
] ne

6. Mate zajem o Skoleni na téma: jak zvladat stregmoce,
jak asertivné jednat atd.?
[1 ano
[1 ne

7. Co je pro Vas ne)j¥étsi stresor?

prace s lidmi

moje prace, finasi mi pocity marnosti

priliS narana pracovni napl- pretéZzovani
administrativa spojen&a s moji praci
problémy s naidzenymi

problémy s kolegy

neschopnodfkat ,NE*

Spatna atmosféra na pracovisti

nedostaténé finaréni ocerni

nedostaténé spoléenské oceni vasi profese
tiisménny provoz, 12 hodinovy provoz

JINé SKUt€NOSti — JaKe: ....ccoiii i

000000000000

8. Objevily se u Vas v posledni dabnéjaké zavazné Zivotni situace?
[l ano vazna nemoc

ztrata zaréstnani

amrti blizké osoby

rozpad rodiny, nefurdhni rodina

shatek

narozeni dite

jiné —jaké: ..o,

Oodoooadad



DOTAZNIK ¢. 2
| tento dotaznik je @en zdravotnickym pracovnikn (Iékatam, sestram a laboraih)
z onkologického oddeni. Odpo¥d doplite do vyznaenych poléek, podle vasi sily
projevi syndromu vyhgeni.

Projevy syndromu vyhareni:

vzdy ¢asto nekdy ziidka nikdy
4 3 2 1 0
1. |Obtizre se souseduji
2. |Nedokazi se radovat ze své prace
3. |Pripadam si fyzicky ,vyzdimany/a“
4. |Nemam cht poméhat problémovym klieirn
5. |Pochybuji o svych profesionalnich schopnostech
6. |Jsem sklieny/a
7. |Jsem nachylny/a k nemocim
8. |Pokud je to mozné vyhybam se odbornym rozhiwos kolegy
9. |Vyjadtuji se posmidné o pribuznych klienta i o klientech
10. |V konfliktnich situacich na pracovisti se citim bexny/a
11. | Mam problémy se srdcem, dychanim, trAvenim apod.
12. |Frustrace ze za¥stnani narusuje moje soukromé vztahy
13. |Muj odborny &ist a zajem o obor zaostava
14. |Jsem vnitné neklidny/a a nervozni
15. |Jsem napjaty/a
16. | Svou praci omezuji na jeji mechanické proréd
17. | Ptemyslim o odchodu z oboru
18. | Trpim nedostatkem uznani a ogen
19. | Trapi nm& poruchy spanku
20. | Vyhybam se dasti na dalSim vzdani
21. | Citim se ustraSeny/a
22. |Hrozi mi nebezp#d, Ze ztratim fehled o dni v oboru
23. | Trpim bolestmi hlavy
24. |Pokud je to mozné, vyhybam se rozhdwors klienty




