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Abstrakt

Bakalarskd prace se zameétuje na percepci psychické pracovni zatéze sester
pracujicich na chirurgickych klinikach ve Fakultni nemocnici Motole a Fakultni
nemocnici Kralovské Vinohrady. Teoretickd ¢ast prace je veénovand teoretickym
poznatklim souvisejicim s feSenou problematikou, a to zejména pracovni zatézi
vSeobecnych sester s dirazem na psychickou pracovni zatéz a jeji subjektivni vnimani.
Empirickd c¢ast bakaldiské prace piinasi vysledky vlastniho vyzkumu, ktery byl
realizovan pomoci Meisterova dotazniku v lednu 2019. Vlastniho Setfeni se zicastnilo
96 respondentek.

Zamérem prace bylo ziskat piehled o mife subjektivniho vnimani pracovni
zatéze vSeobecnych sester.

Dotaznikovym Setfenim bylo zjiSténo, Ze respondentky uvéadély negativné
prozivani pracovni zatéze v souvislosti s Casovou tisni. Z vysledku faktorové analyzy
vyplynulo, Ze u respondentek nebyly prekroceny hranice ve vztahu k populacni normé
pro zeny, a proto k projeviim pietizeni, monotonie a nespecifickym faktorim nedochazi.
Pti individudlni diagnostice bylo zjiSténo, Ze vétsSina respondentek, a to 69,79 % (n=67),
prozivalo psychickou zatéz pifimétené. 30,21 % (n=29) respondentek prozivalo zatéz
priznivé a nikdo z respondentek psychickou zatéz neprozival neptiznivé. Z hlediska
skupinové diagnostiky bylo zjisténo, ze vSechny respondentky pocituji pfimétenou
zatéz, pti které neni pravdépodobné ovlivnéni zdravi, subjektivniho stavu a vykonnosti.

Pfesto, ze pouzitd metodika prace neumoznuje zobecnit vysledky, protoze
okolnosti prace jsou na kazdém pracovisti jiné, je nezbytn¢ nutné i nadale vénovat
maximalni pozornost faktorim, které mohou ovliviiovat percepci pracovni zatéze
vSeobecnych sester. Vysledkem prace je kromé tohoto zavéru skuteCnost, ze se v praxi
podafilo ovétit G€innost Meisterova dotazniku jako vhodného néstroje pro orientacni

hodnoceni subjektivniho vnimani pracovni zatéze vSeobecnymi sestrami.



Abstract

This bachelor thesis is focusing on perception psychic difficulties of nurses
working at two surgical clinics which are Motol University Hospital and Kralovské
Vinohrady University Hospital. The theoretical part of this thesis shall describe
theoretical knowledge connected with solving problems and working difficulties of
nurses. The emphasis is on psychic work difficulties and their subjective perceptions. In
the empirical part there are introducing results from my own research, which has been
done by Meister’s survey format in January 2019. For compelling this survey
participated 96 respondents.

Purpose of this thesis is to get overview rate of subjective perception working
difficulties of nurses.

By the survey i found out that respondents responded that they have negative
feelings about work difficulties connected with time press. From the results of factor
analysis it turned out that respondents have not crossed line in relations of population
norms for women’s. That is the reason why it does not effect monotony and non
specifically factors. During individual diagnosis been found that most of the
respondents, which are 69,79 % (n=67), have ever experienced proportional psychic
pressure. 30,21 % (n=29) respondents have experienced favorable pressure and none of
them experienced unfavourable psychic difficulties. From the perspective of group
diagnosis have been found that all of the respondents feeling appropriate difficulties, in
which apparently have not affected health, subjective state and performance.

Nevertheless that we using methodology of work it does not allow to generalise
results, because circumstances of each workplaces are different, it is necessarily
important to keep focusing properly on factors which could affect perception of
working difficulties for nurses. The outcome of this thesis moreover conclusion it is
successfully proving use of Meister’s survey on field as a suitable tool for oriental

assessment of subjective perception working difficulties nurses.
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1 UvoD

Vysoké tempo moderniho zivota je faktorem, ktery vytvaii psychoemotivni
zatéz. Konstantni napéti negativné ovliviiuje nejen stav nervové soustavy, ale i télo jako
celek. Lidé nékterych profesi jsou v neustdlém kontaktu se stresovymi faktory. Tato
skupina zahrnuje i1 zdravotnické pracovniky. Sestry patii mezi profesiondly, ktefi
zazivaji enormni Uroven stresu, uzkosti a deprese v dusledku pietizeni z prace a
moznosti ndsledného vyhoteni. Vzhledem k tomu, ze se v poslednich letech naroky na
sestry stale zvySuji, a to jak zhlediska obsahu a rozsahu prace, tak 1 z hlediska
odpovédnosti, vede to k nedostatku sester.

Podle mého nazoru je téma psychické pracovni zatéze velmi dulezité pro nas 1
okoli. ProtoZe bychom méli v&dét, co to vlastné je psychicka pracovni zatéz a jak nas
ovliviluje v nasem zivot¢ atd., za ucelem kvalitniho vykonavani své prace. Naptiklad
efektivni zvladani stresu je nezbytnym krokem k dosazeni Gispéchu prace.

Téma jsem si vybrala z toho diivodu, Ze na praxi jsem se setkala s mnohymi
stresovymi situacemi, které jsem se musela feSit a zvladnout. Piikladem zatéZe pro mé
bylo, Ze vekove starsi sestry spise inklinovaly k syndromu vyhoteni a jejich pfistup
k praci me ovlivnil negativné. Jelikoz 1 nadale budu pracovat ve zdravotnictvi a chtéla
bych vykonavat svoji praci bez psychické pracovni zatéze nebo ji co nejvice eliminovat,

myslim si, Ze je dobré ud¢€lat pravideln€ na toto téma seminar pro zaméstnance.

1.1 Cile prace

Zamérem prace bylo zjistit miru subjektivniho vnimani psychické pracovni
zatéze u vSeobecnych sester na vybranych pracovistich. K naplnéni tohoto zaméru byly
stanoveny tyto cile:

Cile prace:
1. Pfinést poznatky z provedeného dotaznikového Setfeni
2. Navrhnout zlepSeni dané problematiky
3. Provést skupinovou a individudlni studii psychické pracovni zat€ze a
vyhodnoceni subjektivniho vnimani psychické pracovni zatéze vybrané skupiny

vSeobecnych sester
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2  TEORETICKA CAST

V této Casti prace bude pozornost vénovana nejprve roli sestry a jejiho naplitovani,
dale pak pracovni zatézi vSeobecnych sester s diirazem na psychickou pracovni zatéz a
jeji subjektivni vnimani, bude téz zminéna problematika stresu, antistresovych strategii
a okrajové bude nastinéno téma syndrom vyhoteni. Na konci teoretické ¢asti bude

uveden piehled diive realizovany na obdobné téma.

2.1 Role sestry

Povolani sestry jsem vzdy vnimala nikoliv jako béZné zaméstnani, ale jako
skute¢né poslani. Prave sestry by mély byt oporou nemocnému v tézkych chvilich, mély
by byt pilifem, o ktery se nemocny muze opfit v situaci, kterd ho tizi. Sestra by méla
umét pohladit vlidnym slovem i Gsmévem, podpofit a uteSit. Kromé nezbytnych
odbornych znalosti z oblasti vSeobecné mediciny by sestra méla disponovat jesté celou
fadou specifickych schopnosti, vlastnosti a dovednosti jako je empatie, trpélivost,
vlidnost, zodpovédnost, laskavost, lidskost a spolehlivost.

Kromeé klasické zdravotni péce jako je zajisténi fyzického i psychického pohodli
pozaduji pacienti od sester 1 zachovani jejich soukromi, respektovani jejich hodnot a
vytvofeni prostoru k vyjadfovani a rozhodovéani. Hodnoceni odbornosti sester ¢ini
vefejnost a pacienti na zéklad¢ jejich vystupovani, vyjadifovani a zpisobu komunikace
(Bartlova, 2010).

Sestry jsou zodpovédné za podporu zdravi poskytovanim Siroké Skaly sluzeb.
Sleduji a zaznamendavaji stav pacientd, spolupracuji s Iékaii a dal§imi zdravotnickymi
pracovniky, aby vytvaiely a vyhodnocovaly modifikované plany péce o rizné pacienty.
M¢ly by poskytovat emocni podporu pacientim a jejich rodindm, diagnostikovat
onemocnéni pacientll sledovanim jejich symptomil a pfijimanim nezbytnych opatieni
k jejich uzdraveni. Mély by pfezkoumavat a aktualizovat zpravy pacientli o anamnéze
za ucelem sledovani zmén jejich stavu. Také by mély poskytovat okamzitou péci béhem
lékafskych mimotadnych udalosti, pfipravovat pacienty na vySetieni, informovat
pacienty a jejich rodiny o nemoci a jeji 1é¢bé. Rovnéz i poméhat Iékafiim b&hem
lékatskych zakrokl a davat pozor na kazdy aspekt péce o pacienta. Vzhledem k Siroké

povaze discipliny sestry piebiraji vice roli pti plnéni zdravotnich potteb klientd.
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Jak uvadi FarkaSova (2006): ,, Evropskad konference o osetrovatelstvi deklaruje
zmeény role sester rozsirenim jejich cinnosti tak, Ze maji pusobit pri rozhodovani a
planovani zdravotni péce na vsech urovnich, maji se vice orientovat na podporu zdravi
a komunitni oSetrovatelskou péci. ** (Farkasova, 2006, s. 182).

Zavodna ve Farkasové uvadi, ze: ,,v soucasnosti plni sestra nejcastéji tyto role:

- Sestra — poskytovatelka oSetrovatelské péce,

- Sestra — manazerka,

- Sestra — edukatorka,

- Sestra — advokatka pacienta,

- Sestra — nositelka zméen,

- Sestra — vyzkumnice,

- Sestra — mentorka, “* (FarkaSova, 2006, s. 182).

Identifikace s praci je dulezitd pro hodnotu ¢lovéka a Casto se posuzuje také
podle toho, jak osoba vykonava své povolani.

Zasadni cil 1€kafi 1 sester je péCe o pacienta, tudiz maji shodné postoje a bojuji o
jeden spolecny zdmeér. Ocekdvalo by se tedy, Zze mezi nimi budou dobré vztahy a
interakce. AvSak vzdjemné nepochopeni individudlnich roli a odpovédnosti v
soucasném lékarstvi a oSetfovatelské péci byva prekazkou kladnych vazeb mezi sestrou
a lekafem (Bartlova, 2010).

Dtlezity vliv na postaveni sestry v multidisciplinarnim tymu ma zaleZitost
kompetenci, ktera neméné vyrazn€ pisobi 1 na vztah mezi lékafem a sestrou.
Kompetence, které jsou ovlivnény charakterem povolani i pravidly na danych
odd¢lenich, jsou stanoveny v zdkonech, kde je urceno, jak se role sestry a lékare
odliSuje. Tudiz kompetence vSech zdravotnickych pracovnikil je jednoznacné dana.
Nicméné praxe ukazuje, Ze sestry Casto vykondvaji ukoly, které piislusi naplni prace
asistenta ¢i méné zpisobilych zaméstnanci. Ale na stranu druhou — obvykle na
pozadavek l¢kate — vykonavaji odborné funkce, ptesahujici jejich pracovni pravomoce,
coz se také muize stat divodem vzajemnych rozport (Bartlova, 2010).

Pficinou sporti mezi lékarem a sestrou a zhorSenim jejich vztahi mtize byt fakt,
ze 1ékar sestfe zadava ukoly, které nejsou v souladu s jeji kompetenci vykonu povolani
sestry. To mulze sméfovat k nepiijjemnému vzijemnému tlaku, ale dokonce i
k tragickym diisledkim, protoze vykonani 1é¢ebného zasahu, které je mimo kompetence
sestry, mlize ptivodit komplikace v 1é¢ebném procesu pacienta, t€Z ale znacn¢ ohrozit

pracovni i pravni opory sestry (Bartlova, 2010).
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2.2 Pracovni zatéz vSeobecnych sester

Jednou ze slozek piijemné pracovni atmosféry je spokojenost, ktera znamena
kladny pocit z dobte odvedené prace, pii niz jsou uplatnény nase schopnosti a zaroven
jsou i nélezité finan¢n¢ ohodnoceny. Také ale pocit uziteCnosti v daném prostiedi, ve
kterém je pracovni ¢innost vykonavana, je nedilnou soucésti vlastniho dojmu z prace
(Bartlova, 2010).

Prave nizké finanéni ohodnoceni vzbuzuje u sester na nasi republice rozhodné
nejvice nespokojenosti (Bartlova, 2010). Zhruba 80% povolani sestry vykonavaji Zeny,
tudiz béznou pticinou jejich odchodu z préce, a to ¢asto po jejim zahdjeni, je nastup na
matetskou dovolenou. RovnéZ zvySovani pozadavkil na pracovni vykon sestry, které
vede k rlstu psychické zéatéze, je dusledkem ukonceni této profese. Mohla tomu
predchazet 1 deziluze, kterd se objevila thned po ndstupu do praxe. Dochazi pak ke
znaénému kolisani na pracovnich pozicich sester vedouci az k jejich nedostatku na
jednotlivych oddélenich. Ziejmé& proto lékafi povazuji profesi sestry jako provizorni
volbu povolani bez vétSich zaruk, k némuZ neni tfeba vysoké vzdélani, tedy nelze
ocekavat adekvatni financni odmény (Bartlova, 2010).

Reed (2013) uvadi, Ze pracovni prostiedi je jednim z hlavnich dilezitych zdroji
pracovniho stresu. Pracovni stres pocitujeme, kdyz ¢lovék vnima pracovni prostiedi
tak, Ze jeho schopnosti nestaci k feSeni pozadavkl na n¢j kladenych.

Kazdodenni intenzivni prace s lidmi vSak byva spojena se zvysSenou psychickou
zatézi. Neumeérna psychicka zatéz sester je zptisobena celou fadou faktori — snahou o
profesiondlni a vlidny ptistup ke v§em nemocnym, usilim zvladat vSechny povinnosti,
Casovym tlakem a dlouhymi pracovnimi sménami, praci v noci, nedostatkem
odpocinku, ¢astym feSenim obtiznych pracovnich situaci ve vztahu sestra — pacient,
piipadné sestra — lékar, kontaktem s lidskou bolesti a smrti. Vysoké pozadavky a
odpovédnost souvisejici s vlastni praci miize vést k rozvoji dlouhodobych psychickych
nebo psychosomatickych poruch. Pokud je sestra vystavena silné¢ psychické zatéze
dlouhodobé, mize to mit negativni vliv na jeji zdravi — od fyziologickych poruch jako
dychaci potize, zména krevniho tlaku, bolesti hlavy, zad a gastrointestinalni potize, az
po emociondlni poruchy — depresi, apatii, uzkost, zmény nélady, podrazdénost,

agresivitu, nadmérnou Uinavu a vycerpani.
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vrwe

pacienty, nejvice s ¢asteéné¢ imobilnimi, které je nutno polohovat, cvi¢it s nimi a
provadét osobni hygienu. Dalsi télesna zatéZz je zplsobena béznymi pracovnimi
¢innostmi, které se netykaji ptimo péce o pacienty, ale jsou také nezbytné — zachazeni s
pradlem a zdravotnickym materialem (Vévoda, 2013).

Véznou potiebou je dbat na bezpecnost na pracovistich. Ptilisna pracovni zatéz
sester, nasili na pracovisti a urazy byvaji rizikem pro sestry i pacienty. Obzvlasté¢ v
psychiatrickych 1écebnach ¢asto hrozi nebezpe€i zranéni zapficinéné pacienty, nebo
pady na pokojich, poSkozeni Casti téla napi. patefe, kolennich vazl, ramen, loktd,
zapésti a lytek zpisobené zachdzenim s pacienty v ramci péce o n¢ (Bartlova, 2010).

Ze zdravotnické stranky nejrizikovejsi a nejnarocnéjsi je prace vSeobecnych
sester (Ivanova, 2006), jak potvrzuji statistické tidaje 1 praxe odbornikii v tomto odvétvi.
Pohyb zdravotnikl se odehrava ve specifickém prostiedi bohatém na infekéni choroby,
radioaktivni zafeni a chemické latky. Jejich pracovni Cinnost na né klade zvySené
fyzické (jiz zminéna manipulace s pacientem a tézkymi naklady) 1 psychické pozadavky
(stres a odpovédnost za pacienty) (Bartlova, 2010).

Je zndmo, ze enormné¢ stresovani lidé mnohdy mivaji docela nizké presvédceni o
sobé samych. Lidé plsobici ve zdravotné socialni oblasti, ptedev§im v diakoniich a
pecovatelskych sluzbach, jsou nasmérovani k vyhoteni kvili mife citové zatéze, jejich
charakteru (jeho znakem byva syndrom poméhajiciho), nedostatku kladné zpétné vazby
a neshodam v rolich. Do této skupiny spadaji ctizddostivi lidé, orientovani na vykon a
neznajici slitovani. AvSak tento jev se vice a vice rozSifuje témét ve vSech povolanich a
muze postihnout kohokoliv z nas (Merg, 2007).

Jak uvadi PeSek (2016): ,,Pracovni zatéz Ize rozdélit na objektivni a subjektivni.
Casto jsme mentdlné pretézovini nedillezitymi  informacemi a  zbytecnou
administrativou* (PeSek, Roman, 2016, s. 118).

Stiler et al. (2003) ve své publikaci uvadi o pracovni zatézi toto: ,,zdtéz vznikd
v dusledku nesouladu mezi pozadavky a podminkami na jedné strané a vlastnosti a
stavem cloveka na strané druhé. Je to jev, ktery se tyka vzdy urcitého jedince, zatim co

pozadavky, podminky a ndroky lze charakterizovat obecné* (Stiler et al., 2003, 5.74).
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Stiler et al. (2003) dale popisuje, Ze: ,pFi hodnoceni zdtéze je nutno popsat tii

kategorie jevii:

Pozadavky kladené na cinnost,

vevr

Naroky, jez kladou tyto pozadavky a podminky na viastnosti jedince* (Stiler et
al., 2003, s. 74).

Problematikou pracovni zatéze a stresu se zabyvali dalsi autofi, napi. Hladky a

Zidkova (1999), kteii uvadgji, ze: .,Vyzkumem a dlouholetou praxi byla ovéiena

rizikovost nékolika zdkladnich kritérii a oblasti pracovnich podminek z hlediska

pracovni zatéze. Patri k nim:

a)
b)
¢
d)
e
i
g
h)
)
J)
k)

Intenzita prace a casovy tlak

Vnucené pracovni tempo

Monotonie

Vlivy narusujici soustiedent

Socidlni interakce

Osobni rizika

Rizika ohrozeni zdravi viastniho a jinych osob
Sménova prdce

Pracovni prostiredi

Fyzicky diskomfort

Jiné nevyjmenované zdroje neprimérené zatéze (Hladky, Zidkova, 1999, s. 14-

16).

Jak uvadi Pesek (2016): ,,Za dobre odvedenou praci bychom meéli byt dostatecné

chvdleni. Meéli bychom se ucit i sebechvdle a sebeodmeérnovani“ (PéSek, Roman, 2016,

s.113).

Meéli bychom byt smifeni s tim, ze nas lidé hodnoti v jakémkoli socialnim prostredi,

kam vkro¢ime, a to svymi vlastnimi métitky, podle toho, co o nds poznaji a usoudi a

také samoziejmé& podle toho, o€ jim samotnym jde a jaké maji timysly. Tyto lidské

konfrontace byvaji pfimého i1 neptimého charakteru. Néktera hodnoceni o nas se nikdy

nemusime dozvédét, 1 kdyz maji poté znacny dopad na celkovy postoj lidi k nam.

Hodnotim se ale také ja sam, nazyva se to sebehodnoceni, to je jak se vidim a posuzuji

(Kfivohlavy, 2010).
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2.3 Stres

Jak uvadi PeSek (2016): ,,Stres je stav zatizeni organismu, pri kterém citime
napeti v téle a ruzné emoce (Pesek, Roman, 2016, s. 11).

Podle jedné ze soucasnych koncepci tykajicich se vlivu stresu na naSe zdravi
pusobi prave stres jako jakysi startér neboli spousté¢ vSech nemoci. Je zde ptirovnavan
k principu, s jakym se setkdvame u spusténi zbrani — stlateni packy a nasledny vybuch
v hlavni (Kfivohlavy, 2010).

Jak uvadi Kftivohlavy (2009): ,,S ohledem na clovéka, ktery se nachazi v tlaku
stresorii, byl stres definovan zprvu jako negativni emociondlni zadzitek, ktery je
doprovazen urcitym souborem biochemickych, fyziologickych, kognitivnich a
behavioralnich zmén, jez jsou zaméreny na zménu situace, ktera cloveka ohrozuje, nebo
na prizpisobeni se tomu co nelze zmenit*“ (Ktivohlavy, 2009, s. 170).

Jak uvadi Merg (2007): ,,Psychické, mentalni a fyzické ditvody vedou k pretizeni,
a tim ke stresu. Veétsinou se za stresem a pretizenim skryva ruznych faktorii (komplex
symptomii), které dohromady tvori vybusnou smés “ (Merg, 2007, s. 48).

Stres je faktor, ktery je s nadmérnou psychickou zatézi uzce spjat. Jak jiz bylo
feCeno, pro sestru je typickd neustdld a kazdodenni prace s ¢lovékem. Kazdodenni
kontakt s lidmi a obzvlast¢ nemocnymi je sam o sob& povazovan na velmi stresujici.
Dal$imi stresory mohou byt neustdle se zvySujici naroky a pozadavky na vzd€lanost
sester, natlak ze strany nadfizenych na pracovisti a ¢im dal vice tkold a kompetenci.
Stresorem miize byt i védomi nizkého platového ohodnoceni, které neodpovida objemu
préce, které sestra kazdodenné odvadi.

Mezi bézné stresory sestry patii osobni problémy, pracovni pfetiZzeni a nesplnéni
potteb pacienta (Pender, Murdaugh a Parsons, 2011). Stres lze klasifikovat jako
dlouhodoby a kratkodoby (Rout, 2017).

2.3.1 Kratkodoby stres

Kratkodobé stresory jsou oznaCované jako stresory kazdodenni, které mohou
zpisobit udélosti kazdodenniho Zivota (Rout, 2007). Kratkodobé stresory mohou mit
negativni dopad na nd$ kazdodenni zdravotni stav, maji vliv na nase rozhodovani,
mohou zpusobovat bolesti hlavy, bolesti patefe a jiné somatické projevy. Bud' jsou
vyteSeny v kratkodobém casovém obdobi, ale miizou vést i ke vzniku chronického

onemocnéni (Piazza, Charles, Sliwinski, Mogle a Almeida, 2012).
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2.3.2 Dlouhodoby stres

Opakujici se stresory pusobi dlouhodobé a jsou zndmé jako chronicky stres.
Jejich pfiznaky se objevuji v naSem chovani. Mohou zplsobovat problémy spanku,
snahu vyhnout se stresovym situacim tak, Ze se snazime nedé¢lat odpovédnou a narocnou
praci, ktera je vyvolava. Dlouhodoby stres mize vést az k onemocnéni
kardiovaskularniho systému, mlize zpsobovat vznik vysokého krevniho tlaku. Vysoky
krevni tlak nuti srdce pracovat vice a dadle mize poskozovat tepny a vést k tvorbé plakd.
Ovliviiyje také imunitni systém, a to vede k ovliviiovani funkci téla (Pender, Murdaugh,
Parsons, 2011).

Jak uvadi Merg (2007): ,,Viastné je to celkem jednoduché: Stres zacina v hlave.
Ten, kdo si své penzum prdce lépe rozdéli, snizi automaticky dlouhodobé zatizeni*

(Merg, 2007, s. 49).

2.3.3 Eustres

Stres mtizeme délit na eustres a distres. Eustres oznacujeme jako pozitivni stres.
Nuti ¢loveka k dosazeni cile, aniz by doSlo k fyzické, psychické nebo socidlni zatézi
(Donovan, Doody, Lyons, 2013). A je snadno zvladnutelny osobou, aniz by to ovlivnilo
jeji blaho. Obecné lezi ve stfednim rozmezi mezi velkou a nizkou urovni stresu.

Naptiklad rodina mize byt nasi psychickou podporou, téz i zdrojem pozitivnich
emoci, ale i my sami k dosazeni pocitu spokojenosti a smysluplnosti mame travit volny

Cas tak, abychom se rozvijeli, péstovali konicky a setkavali se s ptateli (Pesek, 2016).

2.3.4 Distres

Distres je stres, ktery uz ma skodlivé ucinky na fyzickou a psychologickou
pohodu osob. Jde obvykle o opakovany stres, ktery se stane nezvladatelnym kvili jeho
vysoké¢ intenzité a vycerpavajici povaze (Donovan, Doody, Lyons, 2013). N¢&jcastéji ma
distres Spatny vliv na kardiovaskularni systém — mtize zptisobovat vysoky krevni tlak a
ostatni onemocnéni srdce. M4 vliv i na travici systém — vznik zaludecnich viedu,

......

ekzémim (McEwen, Lasley, 2002).

2.3.5 Stres a pohlavi

Schopnost 1épe piekondvat urcité typy stresu jako je bolest nebo existencni stres

spolu s vétsi mirou empatie je zpozorovana vice u zen. TudiZ jsou v urcitém smyslu

14



Bakalarska prace Psychicka pracovni zatéz vybrané skupiny
vSeobecnych sester

odolngjsi, maji 1 $irsi Skalu postupti, jakym zplsobem vzdorovat stresu. Na druhé strané
podle vyzkumi stres vzbuzuje u Zen intenzivnéj$i reakce nez u muzii. Estrogeny totiz
podnécuji vétsi tvorbu ACTH a kortikoidi ve stresovém stavu, kdeZto testosteron
hypotalamohypofyzarni osu tlumi, ¢imz by se pravdépodobné vysvétlila vyssi stresova
emocionalita u zen (Barttinkova, 2010).

Fakt, Ze jsou zeny schopny d¢lat vice véci najednou, je podlozen teorii
sexualniho dimorfismu mozku, zeny maji mensi mnozstvi neuronti, zato rozvétvengjsi
dendrickou sit’ s v&t3im mnozstvim vzajemnych propojeni. Zenska ¢ast populace ma i
tzv. ,Sesty smysl®, je to typ vnimani zalozeném na intuici. Patrné je umoznén
spolupiisobenim dopaminu a estrogent (Barttiikova, 2010).

Jak uvadi Priess (2015): ,,Stres prichazi tehdy, kdyz néco nejde tak, jak chci*
(Priess, 2015, s. 15)

Stres se vymezuje jako subjektivni stav, pro ktery je typickd bezmoc, a je
intenzivngj$i se stale nartistajicim pocitem ¢loveka, Ze danou situaci nezvladne a silicim
pocitem bezmoci (Priess, 2015).

Naéstup stresu neni vzdy podminén tim, Ze se ndm néco nedati, ale kdyz ve stresu

jsem, véci nejdou podle naSich predstav a ocekavani (Priess, 2015).

2.3.6 Stres v praci

Stres pretrvava v kazdodennim zivoté, obklopuje nés a ovliviiuje nas vnitini i naSe
vnéjsi rysy, a to ovliviluje naSe duSevni i fyzické zdravi (Stranks, 2005). V naSem
prostfedi, které nds obklopuje, se stdle nachazeji stresové faktory, které zahrnuji vliv
zaméstnani, naSi rodinnou situaci a dal$i vlivy. Mezi vnitini stresové faktory patii
fyzickd a emocni pohodu jednotlivce a jeho schopnost vyrovnat se s ptisobenim
vnéjsich stresortl (Rana, Upton, 2009).

Sestry zazivaji stres na pracovisti ve vyssi intenzité nez jiné profese. Jako zdravotni
sestry jsme Casto svédky bolesti a smutku druhych (Stranks, 2005).

Novym sestram chybi vice odbornych znalosti nez zkuSenym sestram (Berman,
Snyder, 2016). Z tohoto faktoru vyplyva, ze se timto zvySuje pravdépodobnost, ze
zacinajici sestra bude prozivat vétsi pracovni stres nez sestra zkuSena.

Nekteré organizaéni vlivy piispivaji ke stresim sestry. Rizné problémy, jako jsou
zmény ve vedeni a zmény organizacni kultury, kterymi muiZe organizace prokézat,

mohou vést ke stresu (Oddie, Ousley, 2007).
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Jak uvadi Pesek (2016): ,,Prijemné chovani, vzdjemné ocefnovadni, ucast na
spolecenskych aktivitach a dovednost rychlého a konstruktivniho reseni mezilidskych
konfliktu vyznamné prispivaji k udrzovani dobrych mezilidskych vztahii a vytvdreni
porzitivniho klimatu na pracovisti“ (Pesek, Roman, 2016, s. 135).

JelikoZ je kazdy €lovek individualitou majici své predstavy a ocekavani, vyskytuji
se v naSem zivoté¢ konflikty. Obzvlasté¢ v pracovni sféfe zdravotnikli jsou nedilnou
soucasti, stejn¢ jako na jinych pracovistich jsme konfrontovani s lidmi na pozicich
nadfizenych i1 podfizenych a je pfirozené, ze s kazdym z nich se sestra mize nazorové
sttetnout Cili dostat do konfliktu. Ten ale nemusi znamenat vzdy jen negativni
zkuSenost, kazdy vyvoj potfebuje mimo jiné i zazitek konfliktu (Bartlova, 2010).

Vzijemné vztahy mezi lidmi se ukézaly v pracovnim procesu jako dalsi faktor
ovlivilyjici stres, a to jak ve smyslu kladném, tak zdporném. V kladném smyslu jsou to
dobré vzijemné mezilidské a vztahy a socialni opora. V zdporném smyslu naopak
konflikty na pracovisti a nedostatek socidlni opory. Mimo faktorti lidskych maji Spatny
vliv 1 fyzikalni faktory na pracovisti. Mezi n€ patii vyrazny hluk, bud’ vysoka nebo
naopak nizka teplota pracovniho prostfedi. Tyto fyzikalni vlivy mohou byt vnimany
vice, jsou-li spojeny s neptatelskym prostfedim na pracovisti.

Je dulezité, aby zdravotnicky personal, obzvlasté 1ékari a sestry méli mezi sebou
fungujici vztahy, tento prvek se pak odrazi v poskytovani zdravotnické péce. Specificka
pracovni doba (dvanéctihodinové smény), odpovédnost za zdravi a zivoty lidi, zvladani
krizovych situaci, kdy nemoc pacienta tézce poznamenava, vnimani jeho potizi... to vSe
vede Casto k ndhlym a negativnim reakcim. Velice podstatna je tedy tvorba a udrzovani
pozitivnich vztaht zdravotnického persondlu. (Bartlova, 2010).

Vyznaény Gcinek na pocit spokojenosti pracovnikli ma vztah mezi sestrami a
1€kati. Spoluvytvati i stabilitu a celkovou atmosféru. Sestry jsou oznaCovany za jednu
z nejohrozenégjSich skupin, co se tycCe stresu, frustrace a rizika syndromu vyhoteni,
protoze je na né v praci kladena vysokd zatéz, neni jich dostatecny pocet, pracuji
pfescas a jsou nuceny plnit i tkoly, které se netykaji pacienta. Velka psychicka zat€z ma
svlij zdroj v podobé profese jako takové, ale i v béznych socialnich a komunika¢nich
nesnazich, které jsou na dennim poradku. Vedle toho jde vSak o praci, kterd je nesmirné
naroc¢na i fyzicky (Bartlova, 2010).

Casovy tlak a velka odpovédnost
Jde také o faktor vedouci ke vzniku stresu. Nékdy mize byt ¢as na urcitou préci

piiméteny, ale Casto se v sesterské praci vyskytuji situace, kdy je casu malo. Mize to
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vést k pocitiim moZnosti a tim ke vzniku distersu. Soucasné s mnozstvi prace na sebe
sestra bez velkou odpovédnost, a to mize vést k pocitim selhani a nasledné ke vzniku
stresu. Obcas mlze vznik stresu ovliviiovat i Spatné napldnovani pracovnich smén — je
tteba, aby k tomu nedochazelo. Organizace prace v jednotlivé sméné je také casto
obtizna.

K zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi pti praci sester a k vytvoreni systému
prevence rizik je nezbytné je nejdiive identifikovat a analyzovat. V Ceské republice je
povinna tzv. kategorizace zdravotnich rizik prace (Vévoda, 2013).

Jak uvadi Vévoda (2013): ,,Miru zdravotnich rizika jednotlivych faktoru délime do ctyr
kategoril.

o Kategorie I — faktor se nevyskytuje nebo jeho vliv na zdravi je nevyznamny i pro
handicapované osoby.

o Kategorie Il — zatez neprekracuje legislativou dané limity, nelze vSak vyloucit
nepriznivy ucinek na zdravi u vnimavych jedincui.

o Kategorie Il — vyznamna mira rizika, zatez prekracuje limitni hodnoty, nelze
vyloucit negativni vliv na zdravi pracovnikii, jsou nutna nahradni technickd a
organizacni opatieni.

o Kategorie IV — vysoka mira zdravotniho rizika, zadtéz vysoce prekracuje
stanovené limity, musi byt dodrzovan soubor preventivnich opatreni* (Vévoda,
Jifi, 2013, s. 81).

Prace z kategorie tieti a Ctvrté jsou oznaCovany jako rizikové, v piipad€, ze

pfislusny orgén ochrany vetejného zdravi rozhodne, je tam zahrnuta i prace z kategorie

druhé (Vévoda, 2013).

2.3.7 Jak pusobi stres

Jak uvadi Pesek (2016): ,,Stresova reakce vede organismus do stavu pohotovosti
a pripravenosti k boji, nebo utéku “ (Pesek, Roman, 2016, s. 11)

Pokud mame stres pod kontrolou, je pfiméieny a zvladame jej, mize byt pro nas
1 prospésny tim, Ze povzbuzuje nasi dusevni i télesnou stranku, vede k lepSim vykontim
a pocitim spokojenosti (Pesek, 2016).

Vzdy je prospesné pohlédnout na to, jak se se stresem a vibec problémy
vyrovnavaji druzi lidé, kazdy ma totiz svou individualni cestu, jedna muaze byt u€inna,
jina vSak méné. Konkrétné jde zde o to, jak se s nekomfortni situaci vyrovnavaji a fesi ji

zdravotni sestry z bézné praxe (Ktivohlavy, 2009). Stres mlize mit negativni u¢inek na
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naSe zdravi. Projevuje se napft. kardiovaskuldrnim onemocnénim, bolesti hlavy, vzniku
diabetu, astmatem apod.

Stres také ovlivituje mnozstvi a druh jidla, které jime. Jsme-li ve stresu, mize
byt pro nas obtiznéjsi stravovat se zdravé. Abychom naplnili nasi emoc¢ni potieby
spojené se stresem, muzeme jist vice nezdravych a vysoce kalorickych potravin —
napiiklad misto ovoce a zeleniny touzime po ¢okolad¢, sladkostech, pizze. Plyne to
z toho, ze pfi stresu se zvysSuje hladina kortizonového hormonu a inzulinu v nasem téle,
a to pravé vede k touze po mastnych a sladkych potravindch. Dlouhodoby chronicky
stres zvysSuje hlad a nékdy vede i1 ke konzumaci jidla, i kdyz hlad nemam. V disledku
toho se zvysuje 1 nase hmotnost (Creagen, 2016).

Pesek (2016) uvadi, ze: ,,Jak moc dlouho se budeme stresovat, zalezi na intenzité
a délce piisobeni stresori, na zpusobu naseho mysleni, na nasich moznostech a
dovednostech* (PeSek, Roman, 2016, s. 11).

Stres z prace na smény je spojen i se Spatnym stravovacim navykem sester, ktery
muZe vést také k zvySeni hmotnosti az k obezité. Béhem vecera a pozdni noci se travici
proces zpomaluje, a proto je-li tento rytmus narusen, sestry jedi béhem nocnich smén,
nemuze jejich travici systém u¢inné potraviny travit, a to vede k narGstu hmotnosti
(Reed, 2013).

Jak uvadi Pesek (2016): ,,Lidé odolni vici stresu se vyznacuji specifickymi
charakteristikami v oblasti vztahu k sobe, ke druhym lidem a k Zivotu* (Pesek, Roman,

2016, s. 22).

2.3.8 Zvldadani stresu

Zvladani stresu je definovéano jako forma, ktera zahrnuje Sirokou skalu technik,
metod a postupd, které nas maji naucit, jak stres zvladat, jakmile se jiz etabloval.
Jednou z ¢innych technik, jak zvladat stres jsou stresové terapie vcetné masaze,
cviceni a akupunktury, ktera se ukazala jako tuleva od stresu a forma snizovani rizika
vyhoteni (Sincero, 2012).

Misterek (2009) uvadi, ze aby sestry mohly poskytovat oSetfovatelskou péci
druhym, musi se postarat o sebe tim, Ze zlstanou zdravé na mysli, t€le a duchu.

Mezi strategii, které¢ vedou k tomu, aby se sestry udrzely v dobré kondici, patii
vlivy rodiny, pratel, ptirody. Pomiize ndm, kdyZ se mame komu svéfit, s kym rozebrat

své problémy.
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Studie o stresu by nebyly uplné bez pojmu, zvladani stresu’. Tyka se lidského
chovani a jednéni, naSeho postupu ve stresové situaci. Cile tohoto zvladani mohou byt
rizné, bud’ ndm jde o to snizit stupeil toho, co nas zatézuje, nebo o zachovani
emocionalniho klidu a duSevni vyrovnanosti (Ktivohlavy, 2010).

Kitivohlavy (2010) popisuje ve své knizce postupy — strategie zvladani stresu takto:
- Planovat hledani reseni daného problému

- Uklidnovani rozrusenych emoci

- Utkat se s tézkou situaci

- Distancovani se od stresové situace

- Hledani pozitivnich stranek nastalé situace

- Hledani socialni opory

- Prijeti osobni odpovédnosti za nastalou situaci

- Snaha vyhnout se stresove situaci apod. ** (Krivohlavy, 2010, s.27)

Antistresové strategie

Merg (2007) ve své knizce predstavil tfi G¢inné antistresové strategie:
1. Ttikrokovy program
2. Strategie ,,pozitivniho mysleni‘
3. Progresivni svalové uvolnéni
Trikrokovy program
Tento program je pomérné jednoducha a v praxi uspéSné vyzkousend technika,
pfi niZ se vytvareji modely stresujicich situaci a nasledné se hledaji vhodna feseni. Stres
je totiz vniman také zkreslené, kdy vse je v tu chvili povazovéano za ohrozujici — tak se
otaci spirala stresu a stava se z ni tzv. Perpetuum mobile. Pfitom vzdy plati, Ze stresu se
1ze vhodnou strategii odnaucit (Merg, 2007).
1. ,,Co je to nejhorsi, co se ti miize stat?
2. Akceptyj to.
3. Délej vsechno (co je v tvych moznostech), aby se to nejhorsi nikdy neprihodilo! “
(Merg, 2007, s. 58)
Strategie ,,pozitivniho mySleni“
Z psychologického prizkumu je jasné, Ze nase vnimani je ovlivnéno

b 413

mySlenkami: napt. kdyz vysledek néjaké situace vidime lidové feceno ,,cerne®, skutecné
to mize negativn¢ dopadnout, fada lidi ma k tomuto smysleni sklon. Pfitom Ize tuto

sugesci obratit v ndsS prospéch tim, ze budeme myslet pozitivné. Nejde o prazdné
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namlouvani si vidéni svéta ,,pfes rizové bryle®, ale o realistickd, motivujici tvrzeni.
Ptiklad lze vidét na americkém herci Dannym Kaye a jeho optimistickém néavodu, jak
poznat Iépe své mésto namisto nervozity, kdyz nam k tomu ,,daji ptilezitost* objizd’ky
(Merg, 2007).

Progresivni svalové uvolnéni

Ve 30. letech 20. stoleti Edmund Jacobsen vyvinul metodu progresivniho
svalového uvolnéni, kterd je zaloZena na principu napnuti a uvolnéni svalii, coz se
aplikuje postupné na vSechny skupiny svall v téle. Cilem je naucit se rozeznat napéti a
uvolnéni. Kdyz se tato technika pouzije dvakrat denné, uz po né¢kolika tydnech poméha
vyrovnat se se stresem (Merg, 2007).

Podobné uc¢innd mize byt 1 prace s naSim dechem. Kdyz se nauc¢ime v klidu
dychat, nebudeme mit problémy s dechem v tézkych krizovych situacich. Vyplyva to
z osvojeni vhodnych metod a jejich efektivniho vyuziti v boji proti stresu, jeSté nez
vibec nastane, tedy dopfedu - ,nanecisto. MiuzZeme to nazvat psychologickym
ockovanim (Ktivohlavy, 2010).

Jak uvadi Merg (2007): ,,Prave posouzeni stresujici situace prispiva k tomu, jak
stresové ji budete prozZivat. Nejriiznéjsi priizkumy ukazaly, Ze lidé, kteri jsou schopni
kontrolovat extrémni udalosti (a ne je pouze pasivné snaset), zustavaji zdravi* (Merg,
2007, s. 62).

Pokud by vam pftipadalo tézké koncentrovat se pouze na podstatu, pozadejte o
pomoc u svych nejblizsich. Také prozkoumejte své silné 1 slabé povahové rysy, stanovte
si dosazitelné cile, pfeneste tkoly na ostatni, v ptipad¢, Ze to je mozné. KdyzZ toto
nebude fungovat, bude pro vas nutné se naucit fikat slovo NE (Merg, 2007).

Motivace

Specifickym faktorem uspéchu je motivace. Tento pojem pochazi z latiny
(movere) a znamena mimo jiné podnét. Kdyz chci fyzicky nécim pohnout, musim
vynalozit ur¢itou energii. Je to i vnitini podnét/popud k urcitému jednani a konani. V
pracovnim zivoté znamena umeni a energii vést sebe 1 druhé (Merg, 2007).

Jak uvadi Vévoda (2013): ,,Motivace je v soucasnosti chapana jako duleZity
faktor uspechu‘“ (Vévoda, Jiti, 2013, s. 15).

Pro spravny a plnohodnotny Zivot je velice podstatné stanovit vlastni sebe
hodnotu nejen podle svého pracovniho vykonu. Starneme, ubyvaji nam sily, je
ptirozené, ze v praci bude vic a vic téch lepSich, navic prace neni jedinym Zzivotnim

cilem, ktery ma smysl. Bud’te odvazni, nelzete sami sob¢ a v€as si polozte otdzku, co
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nam bude podporou kromé prace, az zestarneme. Cim budete star§i, tim to bude
naroén&jsi, proto pedlivé zkoumejte své postoje a zpuisoby chovani uz ted’. Zijete nebo
jste ziti? Je tfeba uchopit Zivot do vlastnich rukou a nejen prace nam ho mize naplnit.

Nejsme na to sami, uzitecné mohou byt i ndzory dobrych pratel (Merg, 2007).

2.4 Syndrom vyhoreni

Jak uvadi Priess (2015): ,,Syndrom vyhoreni je projevem cloveka, ktery bez
oddechu bloudi zivotem, protoze nikdy nenalezne klid sam v sobe* (Priess, 2015, s.
107).

Syndrom vyhofeni nebo burnout je stary, nebot’ jeho nézev pochazi uz z roku
1974 od amerického psychoanalytika Herberta J. Freudenbergera. V USA byl pojem
syndrom vyhoteni pouzivan plivodné ve spojeni s narkomany v chronickém stadiu,
pozdé&ji uznavan jako nemoc z povolani.

Nase energie a sila nejsou nekonené, mame omezenou kapacitu, kterd se
spotiebuje, kdyz neni doplnovana. Kolem c¢tyficatého roku naseho Zivota, kdy sice
navenek méme vSechno, ale uvniti svadime boj, az dojdeme k hroznému zavéru, ze ve
skutecnosti nezijeme — tim vytvofime bohuzel prostor pro syndrom vyhoteni (Priess,
2015).

Pesek (2016) uvadi, ze: ,,.Syndrom vyhoreni (syndrom burnout) je stav celkového
vycerpani v dusledku dlouhodobého intenzivniho stresu“ (PeSek, Roman, 2016, s. 15).

Lid¢, které syndrom vyhofeni ohrozuje nebo ti, ktefi jim jiz byli postizeni, trpi
panickymi atakami, burnout je totiz ¢asto spojen se strachem a panikou. Tyto ataky jsou
ale pokladany za organické choroby, coz je chybna interperetace (Priess, 2015).

Maslach a Jackson (1997) definuji syndrom vyhoteni jako psychologicky
syndrom, ktery se muize projevit jako emoc¢ni vycerpani, depersonalizace a sniZeni
osobniho vykonu. Emoc¢ni vycerpani je pocit vycerpani a prazdnost ve smyslu zdroju.
Depersonalizace je situace, kdy ma ¢lovék cynismus a negativni postoj vici klientiim,
coz muze vést k pocitu, ze si lidé zaslouzi problémy, které maji. Depersonalizace mtize
byt diisledkem emoc¢niho vycerpani. Tyto prvni dva aspekty syndromu vyhoteni tedy
mohou do jisté miry souviset. Snizené osobni vysledky jsou tfetim aspektem syndromu
vyhoteni, ktery definovali Maslach a Jackson. To je, kdyZ se pracovnici pii praci
s klienty citi nespokojeni nebo nestastni.

Jak uvadi Priess (2015): ,,Bezmoc je pocit, ktery vyvolava maximdlni stres,

jemuz clovek nedokadze odoldavat vécneé“ (Priess, 2015, s. 33).

21



Bakalarska prace Psychicka pracovni zatéz vybrané skupiny

vSeobecnych sester

Podle nazoru Maslaha a Jacksona (1997) miiZze vyhotfeni mit vazné diisledky na

pracovniky, klienty i pracovni prostiedi. Provedli vyzkumy, aby zjistili vice o tomto

jevu a jeho dusledcich. Podle jejich zjisténi se v disledku vyhoteni mtze objevit niz$i

kvalita poskytované péce, zména pracovnich mist, absence, nizka, moralni a osobni

dysfunkce, fyzické vycerpani, poruchy spanku, zneuzivani alkoholu a drog a rodinné

problémy.

Pesek (2016) uvadi, ze: ,,Vyhoteni predchazi faze nadsSeni, stagnace, frustrace a

apatie (Pesek, 2016, s. 15).

Nové nastupujici zaméstnanec byva naplnén vzruSenim, nadSenim a
oc¢ekavanim, zkratka je premotivovany, idealizuje si své schopnosti, preje si
pomahat, houzevnaté vykonava pracovni povinnosti za ucelem se prosadit, coz
muze zapisobit spiSe na jeho nadfizené nez na kolegy. O nich vSech ma casto
idealistické piedstavy, stejné tak i o celkové pracovni struktute, naplni své prace
a potencialnich klientech.

Zaméstnanec si po néjaké dobé porovna puvodni ideédly s nastalou skutecnosti a
ptijde vystiizlivéni, tedy stagnace. Uvédomuje si, ze skutecnost se znac¢né lisi
proti jeho pivodnim predpokladiim. Ubird na tempu, preferuje klid a necinnost.
Ma tendence se vyhnout naro¢néj$i praci a klientim, v pracovnim prostiedi
radé¢ji vyhledava kontakty, které mu mohou néco pfinést, a zajima ho vlastni
kariéra. Jestli-ze se vzdélava, tak nikoliv na pracovisti. Pokud si je pracovnik
védom, co se s nim d¢je, mél by se uz v tomto stadiu obratit do sebe, analyzovat
své myslenky, zaméfit se na sviij Zivotni styl a zacit ptemyslet, jak na tom néco
zmeénit.

Nasleduje faze apatie, ktera je obrannou reakci. Clovék se stahuje do sebe, déla
jen to, co opravdu musi, drzi se dal od komplikovangjsich klientti, chyby hleda
pravé na nich, vyhybd se naro¢néjSim pracovnim ukoltim, celkové shrnuto:
price ho prestava zajimat, nechce o ni ani mluvit. Casem nastavaji
psychosomatické potize (napt. bolesti hlavy, zad, kozni onemocnéni, inava) a
pracovnik sahne po lécich ¢i alkoholu. To, Ze je vice nemocny, vede k vyssi
absenci v zaméstnani.

Syndrom vyhoteni je konec¢né stadium tohoto procesu, pifipojuji se k nému
deprese a Cloveék je zcela emocné vycCerpan, uz nemad, kde ,,brat“. Bud’ si zvoli

odchod ze zaméstnani, nebo a¢ vyhotely setrva, ptipadné zméni pozici. V tom
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nejlepsim piipadé prehodnoti své postoje a zivotni styl, ma moznost podstoupit

psychoterapii, takZze nemusi opustit svou ptivodni profesi, ale funguje v ni dal s

vice stfizlivymi ocekdvanimi (Pesek, 2016).

Mira vyhoteni u sester je velmi vysoka, je to kvili povaze jejich prace. Sestry se
setkdvaji s riznymi druhy stresu. Spolecné faktory téchto stresti souvisi s pracovni
zatézi, malym poctem pracovniki, casovym tlakem a povahou samotné prace. Stres je
primarnim faktorem vyhoieni u sester (Halbesleben, 2008).

Dalsim zrizikovych faktori syndromu vyhofeni mutze byt neschopnost
odpocivat a relaxovat. Varovnym signalem mize byt fakt, Ze pro nds nase prace a
¢innosti s ni spojené ztratily smysl a nevidime divod, pro¢ je dale vykonavat nebo
v nich pokracovat.

Psycholog Freudenberger a jeho spolupracovnik Gail North poskytli nejlepsi
rozdéleni fazi syndromu vyhoteni, kterd obsahuje 12 fazi. Tyto faze nejen pomahaji
lépe porozumét procesu vyhoteni, ale také poméhaji pii v€asné diagnostice této
poruchy. Je dalezit¢ mit na paméti, ze tyto faze nemusi nésledovat jedna za druhou
v uvedeném potadi (Freudenberger, North, 2006).

Féaze vyhoteni uvedené Freudenbergerem a Northem jsou:

1. V prvni fazi syndromu vyhoteni bude osoba posedla snahou néco dokéazat nejen
sobé&, ale 1 ostatnim. Své schopnosti v této fazi jsou povaZovany za nejvyssi
uroven preference postizené osoby. To miize vést k odhodlani a nutkéni, které je
doprovézeno nestastnym pocitem.

2. Druha faze syndromu vyhoteni je vysvétlena jako vynalozeni vice praci na
splnéni vysokych osobnich ocekévani. V podstaté v této fazi jsou jedinym
divodem, pro¢ jsme pracoviti, tato osobni o¢ekavani a posedlost zpracovanim a
ovladanim vsech.

3. Ve tfeti fazi syndromu vyhoteni ¢loveék zacne ignorovat a je lhostejny ke svym
pottebam, véetné zékladnich potieb, jako je spanek a stravovani. Nestara se o
nic jiného nez o svou praci a mysli si, Ze je hrdina. Socidlni interakce osoby se
snizuji i s blizkymi rodinami a ptateli.

4. V této fazi se objevi prvni fyzické ptiznaky syndromu vyhoteni. Postizend osoba
si je v této fazi védoma zvySovani urovné stresu a nepohodli v zivoté, ale neni
schopna rozpoznat pticinu.

5. Vpaté fazi budou revidovany hodnoty postizené osoby. Znamena to, ze

piredchozi hodnoty v zivoté, vcetn¢ zakladni potfeby, vztahi s ostatnimi a
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10.

11

12.

konickil, zastanou pozadu a Cloveék zacne vytvafet nové hodnoty. Tyto nové
hodnoty jsou shrnuty v praci a jejich uspésich. Tyto udalosti v ¢asem mohou
vést k emocionalnim vycerpani.

Zvysuje se agresivita a negativita clovéka v této fazi syndromu vyhoteni smérem
k jeho okoli a kolegiim. Tato negativita zpisobuje, Ze vidi své kolegy jako liné,
hloupé a nedisciplinované. Osoba v této fazi zaCina obvinovat casovy tlak a
objem prace za tyto problémy, nikoli své vlastni zmény chovani.

Socialni kontakty postizené osoby v této fazi vyhoteni budou na minimalni
urovni. Je posedla praci. Beznad¢j a nepfesnost v této fazi mize vést postizenou
osobu ke zneuzivani drog a alkoholu.

V této fazi budou zmény chovani tak zfejmé, ze lidé v bezprostiednim socialnim
prostiedi obéti je jiz nemohou ignorovat. Ale c¢lovék je stidle zanedbava.
K dfivéjsim rysim obéti se navic pifida lhostejnost, strach, bezcennost a
plachost.

Osoba v této fazi syndromu vyhoteni ztrati kromé sebe 1 kontakt s ostatnimi. Nic
pro n& neni cenné. Nezajima je o své potieby. Zivot bude povazovat za
mechanicky proces.

V této fazi se Clovek citi prazdny zevnitf a snazi se zbavit tohoto pocitu
hledanim c¢innosti, jako je pfejidani, sex, alkohol nebo drogy. Tyto ¢innosti jsou
Casto pfehnané. Volny Cas je v této fazi vyhofeni povazovan za mrtvy ¢as pro

postizenou osobu.

. Zivot nema v této fazi pro ¢lovéka zadny smysl. Objevi se piiznaky deprese a

Clovék se citi ztraceny, vycCerpany, smutny, bez nadéje do budoucnosti a
lhostejny.

Tato faze je posledni fazi syndromu vyhoteni. VSechny vyse uvedené piiznaky
nakonec vedou ¢lovéka do této faze. Sebevrazedné myslenky, Gplny dusevni a
fyzicky kolaps jsou ptiznaky tohoto stadia a vyzaduji okamzitou 1ékaiskou péci

(Freudenberger, North 2006).

Jak uvadi Priess (2015): ,,Cesta k syndromu vyhoreni je vzdy individualni a u

kazdeho se jednotlivé roviny v prislusné fazi projevuji s riiznou intenzitou. Ne kazdy

okamczité reaguje telesnymi symptomy a rovneéz roviny myslenek pocitii se individualné

lisi* (Priess, 2015, s. 51).

Kazda sestra mliZze pracovat na vylepSenich, aby se chranila pfed vyhofenim. Sestra

muze pracovat na udrzeni stabilni emocni Grovné tim, ze se nauci ovladat své emoce.
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2.4.1 Syndrom vyhoreni a jeji piredchazeni

Syndrom vyhoreni a asertivita

Jak uvadi Pesek (2016): ,Asertivita je zpuisob primého a priméreného
sebevyjadreni a sebeprosazeni, kdy zdaroven bereme ohledy na prava, potieby a pocity
druhych* (Pesek, Roman, 2016, s. 94).

Pokud maji 1lidé nizkou miru asertivity, spiSe inklinuji k vyhoteni. To je
ovliviluje v zivoté soukromém i pracovnim, pfili§ se stresuji, protoZe nezvladaji nalezité
reagovat v rtiznych situacich, kde se setkavaji s druhymi lidmi, naptiklad se prosazovat
v komunikaci s nimi (Pesek, 2016).

Protoze zvySenim miry asertivity roste i nase odolnost vici stresu, kvalitnéji se
prosazujeme v komunikaci s druhymi, je nezbytné se asertivnimu chovani naucit, ne
kazdému bylo dano a je vlastni, ale vétSina z nds na tom musi pracovat. Pfinejmensim
CasteCné ovladani nékolika asertivnich dovednosti ndm poméha budovat stresovou
rezistenci (Pesek, 2016).

Podle Pereira a kol. (2012) organizovani pravidelnych tymovych schiizek lze
povazovat za strategii prevence vyhofeni. Tyto schlizky poskytuji cElenim tymu
prilezitost vyjadrit a sdilet své emoce a pocity. Periera a kol. (2012) ve svém clanku
popsali dva riizné typy schiizek, véetné vyro¢nich schlizek tymu a sménovych pasazi.

Pereira a kol. (2012) poté pokracovali nasledovné. Cilem vyro¢nich schiizek
tymu je podpora tymové prace a skupinové dynamiky. Pfi setkani pfedavani smén je
hlavnim tucelem piedavat relativni informace o pacientech mezi zdravotnickymi
pracovniky na zacatku a na konci pracovnich smén. Pfi schiizkdch na smény a
neformalnim zptisobem spolu s pfenosem informaci o pacientech sestry obvykle sdileji
své zkuSenosti, pocity, emoce a diskutuji o planovani péce a etickém rozhodovani.

Periera a kol. (2012) uznali, Ze spolecné c¢innosti mezi zdravotnickymi
pracovniky mohou sniZit riziko vyhofeni prostfednictvim zmirnéni emocni Uzkosti.
Diky témto ¢innostem se profesionalové navzéjem poznavaji intimnéjSim a osobn&jSim
zpisobem, vzdjemné si 1épe rozuméji a mohou si poskytovat podporu riiznymi zplisoby.
Tyto zélezitosti jim pomahaji vyrovnat se s moznymi konflikty v praci pozitivnéjSim
zptsobem. Tyto spolecné ¢innosti mohou zahrnovat ¢innosti uvnitf pracovisté, jako je
socializace jidel, ale 1 mimo jednotku, jako jsou setkani mimo pracovisté, spolecné

zabavy, organizovani spolecného volného ¢asu atd.
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Codier, Codier, (2015) ve své studii poukazovali na mnoha ptikladech, Ze méfena

emocni inteligence je spojena s vysledky prace a vedeni, v¢etné podpory spokojenosti

zaméstnanct a pacientll, jakoz i sniZzovani néklad na vyhoteni u pracovnikii. Uznali

Ctyti dilezité prvky pro definovani a méfeni emocni inteligence mezi sestrami. Tyto

polozky zahrnuji identifikaci emoci, integritu emoci a analyticky proces, porozuméni

emocim a fizeni emoci.

1.

Prvni prvek identifikace emoci se mize zdat snadny, ale jeho implementace do
praxe muze byt vétSinou obtizna. Identifikace spravné emoce v sobé i
v pacientovi je zasadni pro vybér vhodnych, efektivnich a bezpecnych reakci.
Naptiklad pocit hnévu u pacienta mize mit za nasledek nevédomé chovani pfi
vyhybani se sestfe, coz vede k ohrozeni zdravi pacienta. Identifikace emoci u
sester jim pomaha byt informovan o téchto zménéch a odpovidajicim zplisobem
zmenit jejich jednani a chovani.

Druhym prvkem emoc¢ni inteligence je integrita emoci a analytického procesu.
Tato schopnost znamena, ze sestry, které znaji své vlastni reakce na chovani
nekterych pacientl, napt. manipulativni chovani, mohou jej snadno identifikovat
a znat, jak s nim zachazet a zvladat vlastni emoce, aby pacientovi poskytly
presnéjsi a bezpecngjsi péci.

Porozuméni emocim je tfetim prvkem emoci. Tato polozka je nezbytna ve vSech
aspektech oSetfovatelské péfe a také pro zlepSeni interdisciplinarni a
interpersonalni uc¢innosti. Napiiklad nektefi umirajici pacienti mohou vyjadiit
smutek jako popfeni, zlost nebo Sok. Nebo jinym ptikladem mize byt pacient
s akutnim stddiem nemoci, ktery jej nedokaze vnimat a 1écbu odmita. Pokud
maji sestry schopnost rozpoznat tento druh situaci, mohou zabranit komplikacim
a zajistit ucinnost vysledka 1écby nebo péce.

Ctvrtym prvkem emocni inteligence je Fizeni emoci. Tato dovednost zahrnuje
schopnost vypotadat se s pocity zpisobenymi vysokou urovni emoc¢ni prace a
chronickym stresem. Neznamend to vSak umélé ovladani, potlacovani,
minimalizaci nebo popirani emoci. VSechny sestry mohou pocitovat uzkost,
vycerpani nebo nizkou troven odolnosti, a proto je pro n¢ velmi dilezité fidit
ucinky téchto emoci, aby se zabranilo vyhoteni. Zvladani emoci vyzaduje stejné
dovednosti, jaké sestry potirebuji v dobé péce o pacienta, véetné hodnoceni,

diagnostiky planovani, intervence a hodnoceni (Codier, Codier, 2015).
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Udrzovani a zlepSovani emocni inteligence podporuje dobrou tymovou praci,
klinickou praxi, interdisciplinarni praxi, bezpecnost pacienttl, psychické zdravi sestry a
nasledné prevenci vyhoteni (Codier, Codier, 2015).

Aby se zabranilo vyhoteni, mély by byt pozitivni strategie zvladani rozsifeny jako
strategie ke zlepSeni odolnosti sester. K dosazeni tohoto cile bylo na pracovisti
doporuceno zavést psychoedukacni program sebepecovacich strategii, které by sestram
pomohl vypracovat personalni plany zvladani stresu, regulovat a zmirnit stresovou
reakci a zlepSit proaktivni adaptivni zvladani chovani. Béhem tohoto programu budou
sestry vedeny k pozitivnimu chovani v péci o sebe (Kravits et al. 2008).

Kdyz jsme v zaméstnani dlouhodobé¢ nespokojeni, je uziteéné si nejprve odpovedet
na n¢kolik otazek, nez se rozhodneme néco zménit. Existuji tfi eventuality, které
muzeme kombinovat: pracovni podminky, které ndm nevyhovuji, miizeme zmenit
(change it), dalSim zptisobem je obratit se sim k sob¢, s danou situaci se smifit a zmenit
svlj pohled na véc (take it), popfipadé mame i volbu ze zaméstnani odejit (leave it)
(Pesek, 2016).

Otézky pted rozhodnutim

e Co miv soucasné praci vadi a co chybi?

o Co by se muselo stat, co konkrétniho by se muselo zménit, abych byl/a
v prdci vice spokojeny/a?

e Jsou tyto zmeény uskutecnitelné, popr. jaké konkrétni zmény a do jaké miry?

e Co bych pro tu ¢i onu konkrétni zména mohl/a udelat ja sam/sama?

e (o konkrétné se mi na soucasné prdci nejvice libi, o co bych nechtél/a prijit?

o Jsou v praci kolegové, kteri jsou mi obzvldst sympaticti a mam stdle moznost
se od nich néco nového a uzitecného naucit?

e Byl by mijj Zivot soucasné praci uspokojivy?

e Co bych deélal/a, kdybych z prace odesel/la? Existuji v soucasné dobé
moznosti, jak bych mohl/a lépe vyuzit svych schopnosti, dovednosti,
zkuSenosti a vzdelani?

e Znam néjakého uspésného a spokojeného Cclovéeka, ktery déla néco
podobného, co chci délat ja, a ktery to nékam po profesni strance dotdhl?
Pokud ano, mohu se inspirovat jeho cestou kuspéchu a spokojenosti?

(Pesek, Roman, 2016, s. 154-155)
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Jak uvadi Priess (2015): , Jednim z dulezitych bodu lécby pacientii se
syndromem vyhoreni je snaha naucit se zachazet s agresi a umét ji adekvatné projevit
(Priess, 2015, s. 67).

Jestlize ptijde chvile, kdy jedname proti své vili, spusti se boj nejen s vlastnimi
pocity, ale ¢loveék bojuje 1 sdm se sebou. Tento boj se spolu s kazdou dalsi fazi stava
siln€j$im podle pravidla, ze ¢im vice se vzdavame v boji s vnéjSim svétem, tim vice
musime zapasit proti sobé (Priess, 2015).

Na 1é¢bu syndromu vyhoteni neexistuje zadny zazra¢ny navod, jeho pocatek i
konec jsou individudlni, ale prvotnim a zakladnim krokem je uvédomit si skute¢nost, ze
nas postihl a Ze neuteCeme ani ptfed nim, ani sami pied sebou. Nenajdeme pomoc v
okolnim svéte, je zapotiebi si obnovit vztah k sobé samému a feSeni hledat v sobé&, spolu
s ochotou nést odpovédnost a neobviiiovat se za nastalou situaci. Sance uzdravit se
piijde v momenté, kdy objevime a porozumime divodu naseho vyhoteni a vyvodime z

toho patiicné dasledky (Priess, 2015).
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3  EMPIRICKA CAST

V uvodni kapitole jsou uvedeny zakladni cile a pracovni hypotézy. Dile je
popsana metoda Setfeni, popis organizace vlastniho Setfeni a soubor respondentek.
V dalsi casti jsou v tabulkdch, v grafech a obrazcich prezentovany vysledky vlastni
prace. Na konci empirické ¢asti prace je ptipojena kratka diskuse. Jak jiz bylo uvedeno
diive, tak zdmérem prace je ziskat piehled o mife subjektivniho vnimdni pracovni

zatéze vSeobecnych sester. K naplnéni tohoto zdméru byly stanoveny tyto dil¢i cile:

3.1 Cile prace

1. U vybrané skupiny vSeobecnych sester provést dotaznikové Setfeni zaméiené
na zjistovani percepce pracovni zaté¢ze pomoci Meisterovy metody.

2. Provést skupinovou a individudlni diagnostiku hodnoceni a prozivani
pracovni zatéze.

3. Provést primarni a statistickou analyzu ziskanych dat z dotaznikového

Setfeni.

Na =zékladé¢ podrobného studia souvisejici odborné literatury a dfive

provedenych Setfeni na obdobné téma byly definovany nésledujici pracovni hypotézy:

H1: Lze ptedpokladat, ze piipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
polozky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné liSit v zavislosti na jejich véku

H2: Lze ocekavat, ze piipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
polozky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné liSit v zavislosti na délce praxe

H3: Lze ptedpokladat, ze ptipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
polozky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné liSit v zavislosti na typu pracoviste
H4: Lze ocekavat, ze pfipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
polozky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné liSit v zavislosti na stupni Skolniho

vzdélani
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3.2 Metodika Setieni

V této cCasti bude popsana metodika vlastniho Setieni, konstrukce dotazniku a

statistického zpracovani dat.

Konstrukce dotazniki
- Uvodni &ast dotazniku byla zaméfena na zjiiténi zakladnich udaji. Polozka 1 az
4 jsou zaméfené na vek, vzdelani, typ pracoviste a délku praxe.
- Druha ¢ast je zaméfena na spokojenost s charakterem vlastni prace.
- Tteti ¢ast zahrnuje otazky ptrevzaté z Meisterova dotazniku hodnoceni pracovni
zatéze.
Dotaznik obsahoval jak otdzky nestrukturované (oteviené), tak i strukturované
(uzaviené).
Hladky, Zidkova (1999) uvadi, Ze pfednosti Meisterova dotazniku jsou: ,.strucnost,

srozumitelnost pro respondenty a dobrda reliabilita* (Hladky, Zidkova, 1999, s.39).

3.3 Vyhodnoceni vysledkii

Hladky, Zidkova (1999) popisuji faktorovou analyzu takto: ,,Pro skupinové
hodnoceni lze pouzit aritmeticke pruméry faktoru a hrubého skoru. V tabulce jsou
uvedeny aritmetické pruméry pro cely sledovany soubor, které mohou sloZit jako
populacni normy a kritické hodnoty, jejichz prekrocent indikuje nadmeérnou zatéz v dané

oblasti“ (Hladky, Zidkova, 1999, 5.40-42).

TAB. 1: Faktory pracovni zatéze

Cislo Nazev faktoru Soucet polozek maximum
L Pretizeni 1+3+5 15
1I. Monotonie 2+4+6 15
II1. Nespecificky faktor 7+8+9+10 20
HS Hruby skor I+II+11T 50
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TAB. 2: Aritmetické priméry, smérodatné odchylky a kritické hodnoty

zeny muzi
Fakt Aritmeticky | Smérodatna Kriticka Aritmeticky | Smeérodatna Kriticka
aktor prameér odchylka hodnota prameér odchylka hodnota
1 Petizeni 8,4 32 10 10,6 3,0 12
IT Monotonie 7,6 3,0 9 6,4 32 8
I
Nespecificky 11,7 44 14 10,3 4,1 12
faktor
HS Hf'“by 25,0 8,1 29 22,9 6,4 26
skor

Vyhodnoceni podle otazek

Hladky, Zidkova (1999) uvadi takto: ,.PFi vvhodnoceni jednotlivych otdzek se

vkazdé otizce se vypocita stredni hodnota, kterou predstavuje median.

V tech

polozkach, kde zjistéeny median prekracuje kritickou hodnotu, hodnoti skupina svou

praci negativné a naopak, v polozkach, v nichz median nedosahuje kritickou hodnotu,

Kladné. " (Hladky, Zidkova, 1999, 5.40)

TAB. 3: Kriticka hranice medianu

Cislo Otazka (zkracené) K | Zaclenéni do faktoru
1 | Casova tisei 3,0 L.
2 Malé uspokojeni 2,5 11.
3 Vysoka odpovédnost 3,0 L.
4 Otupujici prace 2,5 11.
5 Problémy a konflikty 2,5 L
6 Monotonie 2,5 11
7 Nervozita 3,0 111
8 Piesyceni 3,0 I11.
9 Unava 3,0 I11.
10 | Dlouhodoba tinosnost 2,5 111

Klasifikace zatéze

Hladky, Zidkova (1999) uvadi: ,.Klasifikace zdtéze ve tiech stupnich slouzi ke

srovnani s posouzenim kategorie senzorické a mentalni zatéze. Postup vypoctii je

ndsledujici: “ (Hladky, Zidkova, 1999, s.41)
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1. Jestlize faktor L. je nejméné o dva body vétsi nez faktor II., seCtou se medidny

faktort I.+I1I.

TAB. 4: Faktorova analyza — pretiZeni

Soucet faktoru I + II1 Stupeni Tendence
7-19 1 -
20-24 2 K pfetizeni
25-35 3 K pfetizeni

2. Je-li faktor I nejméné o dva body mensi nez faktor II, pak se klasifikace urci ze
souctu mediant faktort II+III.

TAB. 5: Faktorova analyza — monotonie

Soucet faktord I+11 Stupen Tendence
7-21 1 -
22-26 2 K monotonii
27-35 3 K monotonii

3. Cini-li rozdil mezi faktorem I a faktore II. maximalné 2 body, pak seéteme
medidny vSech tii faktori.

TAB. 6: Faktorova analyza — kombinace

Soucet faktort I+1I+111 Stupeii Tendence
10-26 1 -
27-32 2 Kombinace
33-50 3 Kombinace

TAB. 7: Klasifikace psychické zatéze

Stupeii Uroveli zatéze
1 Zatez, pii které neni pravdépodobné ovlivnéni zdravi, subjektivniho stavu a
vykonnosti.
2 Zatez, pii které mize pravidelné dochézet k do¢asnému ovlivnéni
subjektivniho stavu, resp. Vykonnosti.
3 Zatéz, pti niz nelze vyloucit zdravotni rizika

Individualni diagnostika

Hladky, Zidkova (1999) uvadi, ze: ,,V tom, jak lidé posuzuji svou pracovni
cinnost, se odrazi cely komplex vnitinich predpokladii clovéka, je proto vhodné uplatnit
pri uziti dotazniku i individudlné diagnosticky aspekt. V tabulkdach je uveden prevod
hrubych skoru do tri skupin podle individualni odezvy na psychickou zateéz. “ (Hladky,
Zidkova, 1999, 5.42)
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TAB. 8: Zarazeni jednotlivce podle hrubého skéru — Zeny a muzi

HS: Zeny HS: Muzi
Prozivani zatéze Rozsah skaly Prozivéani zatéze Rozsah skaly
Neptiznivé 33-50 Nepftiznivé 30-50
Piimétené 17-32 Piimétené 15-29
Ptiznivé 0-16 Ptiznivé 0-14
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3.4 Organizace Setieni a zpracovani dat

Dotaznikové Setfeni prob¢hlo v lednu 2019 na chirurgické klinice na 2.LF UK a FN
Motol, na 3. chirurgické klinice 1.LF UK a FN Motol a na chirurgické klinice 3.LF UK
a FNKV. Na kazdé chirurgické klinice byly zadadny dotazniky vSem sestram v
ambulantnim provozu, dale jsem ndhodnym vybérem vybrala jednu lizkovou
standardni stanici a zadala jsem jej vSem sestrdm na ni, naceZ jsem zadala dotazniky
sestram na jednotkéach intenzivni péce vSech tii chirurgickych klinik ve tfech ndhodnych
vybranych sménach. Podminkou bylo, Ze se nem¢ly opakovat v tom souboru. Vybér
respondent do mého souboru byl podminén jen a pouze ochotou respondentli dany
dotaznik vyplnit.

Celkem bylo vydano 122 dotaznikli. Vraceno bylo 96 dotaznikl. Navratnost tedy
¢inila 78,69 %. Neztcastnil se zaddny muz.

K zakladnimu zpracovani dat byly vyuZity pocitac¢ové programy Microsoft Office
Word a Microsoft Office Excel. Ke statistickému zpracovani byl pouzit statisticky
program STATISTICA. V uvedeném programu byly zpracovany tabulky cetnosti a
vypocitany zakladni ukazatele variability a polohy soubor (absolutni a relativni etnost,
aritmeticky primér, smerodatnd odchylka, median apod.), jez se staly zakladem pro

interpretaci zjisténych dat. Vysledky budou prezentované pomoci tabulek a grafu.
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3.5 Charakteristika zkoumaného souboru

V této podkapitole bude soubor respondentek charakterizovan podle
veku, délky praxe, typu pracoviste, vzdélani.

TAB. 9: Vék — Charakteristiky polohy a variability

n a5 . Cetnost . - Sm. Var.
Slaea Primér | Median | Modus modu Min. | Max. | Rozpéti Odeh. | Koef.
96 33,98 32 40 7 19 60 41 9,71 | 28,58

Aritmeticky pramér véku vSech oslovenych respondentek byl 34 let. Nejmladsi
bylo 19 rokli a nejstarsi 60. Z vysledku smérodatné odchylky vyplyva, Ze soubor z
hlediska véku nebyl homogenni, median byl 32.

OBR. 1: Histogram - vék

Histogram: Vék ( v letech)
—— Oc&ekavané normalni
25

20

15

Pocet pozor.

10

[0}
10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
x <= hranice kategorie

Gaussova kiivka ukazuje, ze soubor respondentek dle véku nenapliiuje
parametry normalniho ocekavaného rozdéleni. Na zaklad¢ tohoto vysledku bude pouzit
pro statistické vyhodnoceni neparametricky statisticky test vyznamnosti Pearsontiv chi

kvadrat.

Dale byly respondentky dotazované na délku praxe.

TAB. 10: Délka praxe — Charakteristiky polohy a variability

n O - Cetnost . " Sm. Var.
it primér | median | modus modu Min. | Max. | rozpéti Odeh. | Koef
96 8,08 6 2 12 1 40 39 7,37 | 91,19

Z uvedené tabulky vyplyva, Ze primérna doba délky praxe byla 8 rokd. Nejdelsi
dobu praxe byla 40 rokt. NejkratSi doba praxe byla 1 rok. Z vysledku smérodatné
odchylky vyplyva, Ze soubor z hlediska délky praxe homogenni. Median byl 6.
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OBR. 2: Histogram — délka praxe

Histogram: Délka praxe na souc¢asném pracovisti ( v letech)
—— Oc¢ekavané normalni
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Gaussova kiivka ukazuje, ze soubor respondentek dle délky praxe nenapliiuje

Pocet pozor.

parametry normalniho o¢ekdvaného rozdéleni. Na zdklad¢ tohoto vysledku bude pouzit
pro statistické vyhodnoceni statisticky neparametricky test vyznamnosti Pearsontiv chi

kvadrat.

Naésledujici obrazek obsahuje informaci o typu pracovisti.

OBR. 3: Typ pracovisté

B Standardni oddéleni

M Jednotka intezivni

19.79% pece

‘gf Ambulance

Nejveétsi zastoupeni v souboru dotazovanych mély sestry, které pracuji na
standardnim odd¢leni 47,92 % % (n=46), nasledovaly respondentky z ambulantniho
oddéleni 32,29 % (n=31) a zbytek pracuje na jednotce intenzivni péce 19,79 % (n=19).

Dale byly respondentky dotazované na nejvyssi dosazené vzdélani.

OBR. 4: Nejvyssi dosazené vzdélani respondentek

B Stredni zdravotnicka
skola

M Vyssi zdravotnicka
Skola

Bakaldarské studium
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Z vySe uvedené¢ho obrazku vyplyva, Ze celkové souboru respondentek bylo
nejvice sester, které mély pouze sttedoskolské vzdélani, a to 68,75 % (n=66), 19,79 %
(n=19) sester uvedlo, Ze ma vyS$§i odborné¢ vzdélani. Pouze 8,33 % (n=8) udalo

bakalafské studium a 3,13 % (n=3) studium magisterské.
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3.6 Vysledky Setfeni

V dotazniku jsou zatfazeny polozky zjistujici jejich spokojenost s fyzickou a

s psychickou naroc¢nosti jimi vykonavané prace.

3.6.1 Pracovni spokojenost — vysledky primdrni analyzy dat

OBR. 5: Spokojenost s mirou psychické narocnosti vykonavané prace

M Velmi spokojena

M SpiSe spokojena
Tézko fici

M SpiSe nespokojena

m Velmi nespokojena

S mirou psychické néarocnosti vykondvané prace je spiSe ¢i explicitné
nespokojenych 21,88 % (n=21) dotazovanych sester. SpiSe spokojenych je 34,38 %
(n=33) respondentek. Explicitni spokojenost s mirou psychické pracovni zatéze
neuvedla zaddna z dotazovanych. 43,75 % (n=42) respondentek zvolilo variantu

odpovedi ,.tézko fici‘.

OBR. 6: Spokojenost s mirou fyzické naro¢nosti vykonavané prace

B Velmi spokojena

B Spise spokojena
Tézko fici

B Spise nespokojena

B Velmi nespokojena

Explicitné ¢i spiSe spokojenych sester s mirou fyzické ndrocnosti jejich prace
bylo 72,92 % (n=69) ze vSech dotazovanych. 27,08 % (n=26) zvolila variantu odpovédi
»t€zko tici*. 1,04 % (n=1) zvolila variantu ,,spiSe nespokojena‘ a je zajimavé, ze zadna

ze sester neoznacila u této otazky variantu odpovédi ,,velmi nespokojena®.
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3.6.2 Pracovni spokojenost — statistické posouzeni zjisténych vysledkii

Pracovni spokojenost s psychickou naroc¢nost prace podle vzdélani

TAB. 11: Spokojenost s psychickou naro¢nost prace — podle vzdélani

Spokojenost Stfedoskolské Vysokoskolské
s psychickou vzdélani vzdélani
naroc’nostl 1 % 1 %
prace
Velmi 0| 0.00% 0| 0.00%
spokojena
Spise. 21| 31,82 % 12| 40,00 %
spokojena
Tézko fici 31| 46,96 % 11| 36,67 %
Velmi 11| 16,67 % 6| 20,00%
nespokojena
Velmi 3| 455% 1 333%
nespokojena
_ 100,00 100,00
Celkem: 66 o, 30 o,

Pracovni spokojenost s fyzickou narocnost prace podle vzdélani

TAB. 12: Spokojenost s fyzickou narocnost prace — podle vzdélani

Spokojenost Stredoskolské Vysokoskolské
s fyzickou vzdélani vzdélani
narocfnostl 1 % n %
prace
velmi 4| 6,06% 2| 667%
spokojena
Spise. 43| 65,15% 20| 66,67 %
spokojena
Tézko fici 19| 28,79 % 71 23,33 %
Spise. 0| 0,00% 1| 333%
spokojena
velmi 0| 000% 0| 000%
nespokojena
100,00 100,00
Celkem: 66 o, 30 o,
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3.6.3 Vysledky hodnoceni percepci pracovni zdtéZe podle jednotlivych

dotaznikii — vyhodnoceni za skupinu respondentek.

Vysledky hodnoceni percepce psychické pracovni zatéze zjisténé Meisterovou
metodou u celé skupiny respondentek budou prezentovany v nasledujici struktufe:
- Cetnost odpovédi na jednotlivé otazky Meisterova dotazniku,
- Vyhodnoceni Meisterova dotazniku podle otdzek s vyuzitim kritické hodnoty
medianu,
- Vysledky faktorové analyzy,
- Vysledky klasifikace ze zatéze.

3.6.3.1 Hodnoceni percepce pracovni zatéZze za skupinu
zaméstnancii — Cetnosti odpovedi na jednotlivé otazky Meisterova
dotazniku

Cetnosti odpovédi na jednotlivé otizky Meisterova dotazniku jsou uvedeny

v tabulce ¢.13

TAB. 13: Skupinova diagnostika — vyhodnoceni podle jednotlivych otizek
dotazniku

ano, plné spiSe nékdy ano, Spise Ne, viibec
C. souhlasim souhlasim nékdy ne nesouhlasim | nesouhlasim

n % n % n % n % n %
1 2| 2,08 20 | 20,83 47 | 48,96 24 | 25,00 31 3,13
2 0] 0,00 0] 0,00 71 7,29 35 | 36,46 54 | 56,25
3 1 1,04 2] 2,08 22 | 22,92 61 | 63,54 10 | 10,42
4 0] 0,00 0] 0,00 14 | 14,58 32 | 33,33 50 | 52,08
5 0] 0,00 0] 0,00 8| 833 28 | 29,17 60 | 62,5
6 0] 0,00 0] 0,00 71 7,29 29 | 30,21 60 | 62,5
7 0| 0,00 0| 0,00 22 | 22,92 36 | 375 38 | 39,58
8 0| 0,00 0| 0,00 16 | 16,67 44 | 45,83 36 | 375
9 0| 0,00 0| 0,00 32 | 33,33 40 | 41,67 24 | 25,00
10 0] 0,00 8] 833 18 | 18,75 44 | 45,83 26 | 27,08

Z prezentované tabulky vyplyva, Ze ¢ast respondentek se ptiklanéla k neutrdlnim

odpovédim typu ,,n¢kdy ano — nékdy ne* a to predevsim u téchto otazek:
- Pri praci mivam casto pocit casového tlaku (48,96 %)

- Prace je psychicky tak narocna, zZe po nékolika hodindach citim unavu a

ochablost (33,33 %)
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Otazka 1: Pfi praci mivam casto pocit Casového tlaku

OBR. 7: Casova tisefi

3.13% |

2.08% I

2 o
25.00% | £9.83%

M spiSe souhlasim

nevim, nékdy ano,
nékdy ne

Na tuto otazku odpovédélo 2,08 % (n=2) respondentek ano. SpiSe ano
odpovédélo 20,83 % (n=20) respondentek, 48,96 % (n=47) respondentek odpovédelo
nevim. 25 % (n=24) respondentek odpovédélo spiSe ne a 3,13 % (n=3) respondentek

odpovédelo ne.

Otazka 2: Prace mé neuspokojuje, chodim do ni nerad/a

OBR. 8: Uspokojeni

Hano

M spiSe souhlasim
nevim

M spiSe nesouhlasim

M ne

Na tuto otdzku nikdo nezvolil odpovéd’ ,,ano* a ,,spiSe ano®, 56,25 % (n=54)
respondentek odpovédélo nevim. 36,46 % (n=35) respondentek odpovédclo spiSe ne a

7,29 % (n=7) respondentek odpoveédely ne.

Otéazka 3: Prace m¢ velmi psychicky zatézuje pro vysokou zodpoveédnost, spojenou se
zavaznymi disledky

OBR. 9: Vysoka odpovédnost

e A B ano
10.42% | 2.08°/ == . )
sk 22.927 B spiSe souhlasim
nevim

63.54%

M spiSe nesouhlasim

H ne

Na tuto otazku odpovédélo 1,04 % (n=1) respondentek ano. SpiSe ano
odpovédelo 2,08 % (n=2) respondentek, 22,92 % (n=22) respondentek odpovédélo
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nevim. 63,54 % (n=61) respondentek odpovédélo spiSe ne a 10,42 % (n=10)

respondentek odpovedély ne.

Otazka 4: Prace je malo zajimava, dusevné je spise otupujici

OBR. 10: Otupujici prace

1 14.58%
i g M ano
3 M spiSe soihlasim
52.08% % .
g% H spiSe nesouhlasim
. M ne

Z vySe uvedeného grafu vyplyva, Ze kladnou odpovéd’ ,,ano, spiSe souhlasim*
nevybral nikdo. Neutralni odpovéd’ zvolilo 14,58 % (n=14) respondentek a negativné

odpovédélo celkem 85,41 % (n=82) respondentek.

Otazka 5: V praci mam casté konflikty a problémy, od nichz se nemohu odpoutat ani po
skonceni pracovni doby
OBR. 11: Problémy a konflikty

0.00% ° Hene

W 29.17%
62.50% ; nevim

M spiSe souhlasim

M spiSe nesouhlasim

M ne

Z vyse uveden¢ho grafu vyplyva, Ze 0 % sester zvolilo kladnou odpovéd’. 8,33
% (n=8) respondentek odpovédélo nevim. ,,SpiSe nesouhlasim* zvolilo 29,17 % (n=28)

sester a k odpovédi ,,ne* se pfiklonilo 62,5 % (n=60) sester.

Otéazka 6: Pii praci udrzuji jen s namahou pozornost, protoZe se po dlouhou dobu nic

nového nedéje

42



Bakalarska prace Psychicka pracovni zatéz vybrané skupiny
vSeobecnych sester

OBR. 12: Monotonie

M ano
(7.29%

E 30.21%
.~ 62.50% nevim

M spiSe souhlasim

H spiSe nesouhlasim

Hne

Kladnou odpovéd’ nezvolilo zadna ze sester 0 %. 7,29 % (n=7) respondentek
odpovédélo, nevim. Negativni odpoveéd’ zvolila vétSina sester. V souctu tomu odpovida

92,71 % (n=89) odpoveédi.

Otazka 7: Prace je psychicky tak naro¢na, ze po nékolika hodindch citim nervozitu a
rozechvélost

OBR. 13: Nervozita

J

0.00y ANy = ano
39.58% ?ﬁ?z-”% 2 B spide souhlasim
" nevim

37.50% M spiSe nesouhlasim

Hne

Zadna ze sester nevyjadfila souhlasné stanovisko. 22,92 % (n=22) respondentek
odpovédélo ,,nevim®. 37,5 % (n=36) sester uvedlo odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim* a

39,58 % (n=38) sester uvedlo odpovéd’ ,,ne*.

Otazka 8: Po nckolika hodindch mam prace natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco
jiného

OBR. 14: Presyceni

0% 16.67% m ano

M spiSe souhlasim
nevim

H spiSe nesouhlasim

H ne

Zadna ze sester nevyjadfila souhlasné stanovisko. 16,67 % (n=16) respondentek
odpovédélo ,,nevim®. 45,83 % (n=44) sester uvedlo odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim® a

37,5 % (n=36) sester odpovedélo ne.
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Otazka 9: Prace je psychicky tak naroc¢nd, ze po né¢kolika hodindch citim unavu a
ochablost
OBR. 15: Unava

o.% Hiano
25.00% 4

B spiSe souhlasim
nevim
0,
41.67% B spise nesouhlasim

Hne

Z4dna ze sester nevyjadfila souhlasné stanovisko. 33,33 % (n=32) respondentek
odpovédélo ,,nevim®. 41,67 % (n=40) sester uvedlo odpoveéd’ ,,spiSe nesouhlasim* a 25

% (n=24) sester uvedlo odpovéd ,,ne*.

Otazka 10: Prace je psychicky tak naro¢na, Ze je velmi obtizné délat ji po 1éta se stejnou
vykonnosti

OBR. 16: Dlouhodoba inosnost

_ M ano
27.08% g ':;- B spise souhlasim
‘ ] nevim
45.83% M spiSe nesouhlasim
N ne

Z4dna ze sester nezvolila odpovéd’ ,,ano®. 8,33 % (n=8) respondentek zvolilo
odpovéd’ ,,spiSe souhlasim®. 18,75 % (n=18) respondentek odpovédélo ,,nevim®. 45,83
% (n=44) sester uvedlo odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim™ a 27,08 % (n=26) sester uvedlo

odpoved’ ,,ne”.
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3.6.3.2 Hodnoceni percepce psychické pracovni zatéze podle
otazek s vyuzitim kritické hodnoty medidnu

U kazdé otazky byl za skupinu respondentek vypocitdn median, aritmeticky
primér a smérodatna odchylka. Pro orientaéni hodnoceni zatézujicich faktorid bylo
posuzovano piekroceni kritické hodnoty medidnu u kazdé z otazek dotazniku. Tam, kde
vlastni median prekrocil kritickou hodnotu nebo byl roven kritické hodnoté, vnimala
skupina respondentek svoji praci negativné a naopak v téch piipadech, kdy vypocitany

median nedosahl kritické hodnoty, vnimaly sestry svoji praci kladné.

TAB. 14: Orientacni hodnoceni zatéZujicich faktoru prace

Hodnota medianu

Hodnoceni pracovni zatéze , kriticka , Hodnlocem
vlastni hodnota rozdil prace

Pii praci mivam casto pocit 3 3 0 | Nesativni
casového tlaku g
Prace mé neuspokojuje, chodim ,
do 1 nerad/a 1 2,5 -1,5 | Kladné
Prace me velmi psychicky
zatézuje pro vysokou ) 3 1| Kladné
zodpovédnost, spojenou se
zavaznymi dusledky
Prace je malo zajimava, dusevné 1 25 15| Kladné
je spise otupujici ’ ’
V praci mam casté konflikty a
problémy, od nichz se 1 25 15| Kladné

nemohu odpoutat ani po skonceni
pracovni doby

Pii praci udrzuji jen s namahou
pozornost, protoze se po dlouhou 1 2,5 -1,5| Kladné
dobu nic nového nedéje

Préce je psychicky tak naro¢na, ze
po nékolika

hodinach citim nervozitu a 2 3 -1 Kladné
rozechvélost

Po n¢kolika hodindch mam prace

natolik dost, Zze 2 3 -1 | Kladné

bych chtél/a délat néco jiného
Préce je psychicky tak narocna, ze
po nékolika 2 3 -1 | Kladné
hodinéch citim inavu a ochablost
Prace je psychicky tak narocna, ze
je velmi obtizné

délat ji po 1éta se stejnou
vykonnosti

2 2,5 -0,5 | Kladné
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Z vyse uvedené tabulky vyplyva, Ze proti stanovené norm¢ sestry hodnoti
negativné pouze Casovou tiseni béhem sluzby, zatimco ty ostatni polozky se pohybuji
v kladném pasmu. U nékterych polozek je dosazeno vyrazné€ lepSich hodnot, nez
kriticka hodnota stanovena pro Ceskou populaci pro Zeny a to jsou:

»Prace m¢ neuspokojuje, chodim do ni nerad/a*

»Prace je malo zajimava, duSevné je spiSe otupujici*

,V praci mam casté konflikty a problémy, od nichZ se nemohu odpoutat ani po skon¢eni
pracovni doby*

,PT1 praci udrzuji jen s namahou pozornost, protoze se po dlouhou dobu nic nového

ned¢je

3.6.3.3 Hodnoceni percepce zatéZze za skupinu

zaméstnancu — faktorova analyza
Jak uvadi Hladky a Zidkova (1999) lze dotaznik vyhodnotit také podle tii

pracovni

zakladnich faktort:

1. PfetiZeni

2. Monotonie

3. Nespecificky faktor

Tyto faktory se stanovi sou¢tem hodnot odpovidajicich tvrzeni na jednotlivé otazky
v dotazniku. Hrubé skore je souc¢tem vsech ptedchozich faktort.

Hladky a Zidkova uvadi, Ze ,pro posuzovini hodnoceni lze pouzit aritmetické

priiméry faktorii a hrubého skore” (Hladky, Zidkova, 1999, s. 40)

TAB. 15: Faktory pracovni zatéze

Faktory pracovni zatéze Ay | Dmrod i median
pramér odchylka
Pretizeni 6,59 2,16 6
Monotonie 4,58 1,99 3
Nespecificky faktor 7,79 3,14 8
Hruby skér 18,96 7,29 17

Hodnoty nebyly piekroceny ve vztahu k populaéni normé pro zeny, a proto

k projevlim pfetizeni, monotonie a nespecifickému faktoru nedochazi. Popula¢ni norma

pro Zeny uvedena v TAB. 2.
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3.6.3.4 Vysledky vyhodnoceni percepce pracovni zatéze podle
individualni diagnostiky
K této diagnostice slouzi porovnani hrubého skéru u odpovédi jednotlivych

respondentek s rozsahem hrubého skéru v sestavené Skale slouzici jako populacni
norma pro Zeny. Rozsah $kdly je sestaven do tfi skupin podle prozivani zatéze.

TAB. 16: Klasifikace prozivani zatéZe sester

Zarazeni jednotlivce podle hrubého skoru: Zzeny
vr s rixs _ Absolutni Relativni
Prozivani zatéze Rozsah skaly Eetnost Eetnost v %
Nepfiznivé 33-50 0 0,00
Piimérené 17-32 67 69,79
Priznivé 0-16 29 30,21
Celkova ¢etnost 96 100,00

OBR. 17: Klasifikace prozZivani zatéZe sester

H Nepfriznivé
M Pfimérené

Pfiznivé

Z tabulky a grafického znazornéni vyplyva, Ze vétSina respondentek a to 69,79
% (n=67) prozivalo psychickou zaté¢z ptimérené. 30,21 % (n=29) respondentek

prozivalo zatéZ ptiznive a nikdo z respondentek psychickou z4téZ neprozival neptiznive.
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3.7 Diskuze

Vzhledem ktomu, Ze pouzita metodika neumoznuje srovnavat vysledky
vlastniho Setfeni s jinymi studiemi na obdobné téma, viz Hladky a Zidkova (1999):
wHodnoceni zateze podle této metody md platnost pouze pro zkoumanou skupinu,
protoze se pracovni skupiny i pri podobném charakteru prace od sebe lisi socidlne-
psychologickymi okolnostmi (motivace k praci, stabilita pracovni skupiny, vztahy mezi
lidmi, jedndni vedoucich, podminky v nichz je prdce vykondvand).“ (Hladky, Zidkova,
1999, s. 39), budou diskutovany pouze vysledky vlastni prace, které jsou nepienositelné

a nejsou zobecnitelné

3.7.1 Zhodnoceni vysledkii vlastni prdace ve vitahu k pracovnim hypotézam

S pfihlédnutim k uvedenym skute¢nostem budou v této kapitole diskutované
pouze vysledky vlastniho Setfeni a diskuze bude zamétfena na shrnujici vyroky
k pracovnim hypotézam.

Kvili pomérné malému zkoumanému vzorku respondentl (n = 96) bylo nutné
sjednotit zvolené charakteristiky dotazovanych do vétsich, logicky ukaznénych skupin
tak, aby byla moznost vykonat zdsadni statisticky rozbor pomoci neparametrického
statistick€ho testu Pearsonova Chi — kvadratu a jeji efekty spravné interpretovat. Souhrn
dat mél parametry pfirozeného rozdéleni.

Pro vlastni statistickou analyzu byly stanovené tyto kategorie charakterizujici
ucastniky Setfeni:

Z hlediska véku byl soubor respondentek rozdélen podle hodnoty medidnu na
dvé kategorie, a to na respondentky ve véku do 32 let v¢etné a na respondentky ve véku
33 a vice let. Cetnost dotazovanych v obou vékovych kategoriich je uvedena
v nasledujici tabulce.

TAB. 17: Kategorie — vék

Kategorie: Cetnost (n) Rel. ¢etnost (v %)
Do 32 let a vCetné 49 51,04
33 let a vice 47 48,96
Celkem: 96 100,00
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Z hlediska doby trvani praxe byly respondentky rovnéZz rozdéleny na dvé
skupiny, a to na respondentky s praxi do 6 let a na respondentky s praxi 7 a vice let.
Cetnost respondentek v obou skupinach je uvedena v tab. 16.

TAB. 18: Délka praxe

Kategorie: Cetnost (n) Rel. ¢etnost (v %)
Do 6 let 49 51,04
7 let a vice 47 48,96
Celkem: 96 100,00

Pro statistickou analyzu bylo nutné rovnéz kategorizovat odpoveédi respondentek
na polozku dotazniku zjistujici dosazené vzdelani. Zde byly vytvoreny dvé kategorie.
Protoze stfedni zdravotnicka Skola je sekundarni typ vzdélavani, zatimco ostatni jsou
tercialni typ vzdélavani.

TAB. 19: Nejvyssi dosaZené vzdélani

Kategorie: Cetnost (n) Rel. ¢etnost (v %)
VStredm zdravotnicka 66 68.75
Skola
Dis.+Bc.+Mgr. 30 31,25
Celkem: 96 100,00
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V nasledujicim tabeldrnim ptehledu jsou uvedené vysledky Pearsonova chi —
kvadratu, tedy vysledky statistického testovani shora uvedenych hypotéz. Pomoci
specializovaného software STATISTICA bylo provedeno statistickych analyz.
Statisticka vyznamnost byla posuzovana na standardni hladin¢€ obvyklé pro dotaznikova
Setfeni tohoto typu, tj. na hlading 0,05.

Statisticky vyznamné vysledky, tj. vysledky, u kterych je vypocitana p hodnota
niz$i nez stanovena hladina statistické vyznamnosti 0,05, jsou v tabelarnim piehledu
oznaené tuéné¢ a zaroven jsou barevné odliSené od vysledki, které statisticky

vyznamné nejsou.
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TAB. 20: Vysledky Pearsonova chi — kvadratu

. délka

Proménna vek typ prac. | vzdélani
praxe

Vek X-X-X 0.000 0.667 0.891
Délka praxe 0.000 X-X-X 0.667 0.891
Typ pracovisté 0.667 0.667 X-X-X 0.985
Vzdélani 0.891 0.891 0.985 X-X-X
Psychicka naro¢nost 0.505 0.505 0.449 0.776
Fyzicka naro¢nost 0.616 0.616 0.384 0.485

Pfi praci mivam casto pocit
casového tlaku

Prace mé neuspokojuje,
chodim do ni nerad/a

Prace mé velmi psychicky
zatézuje pro vysokou
zodpovédnost, spojenou se
zédvaznymi disledky

Prace je malo zajimava,
dusevngé je spiSe otupujici

V praci mém casté konflikty a
problémy, od nichZ se

nemohu odpoutat ani po
skonceni pracovni doby

Pti praci udrzuji jen s ndmahou
pozornost, protoze se po
dlouhou dobu nic nového
nedéje

Prace je psychicky tak narocna,
ze po nekolika hodinach citim 0.969 0.969 0.057 0.008
nervozitu a rozechvélost
Po nékolika hodinach mam
prace natolik dost, ze bych 0.966 0.966 0.031 0.006
chtél/a délat néco jiného

Prace je psychicky tak naroc¢na,
ze po nekolika hodinach citim 0.839 0.839 0.298 0.379
unavu a ochablost

Prace je psychicky tak naroc¢na,

0.478 0.478 0.123 0.086

0.034 0.034 0.174 0.777

0.132 0.132 0.836 0.623

0.799 0.799 0.009 0.000

0.716 0.716 0.015 0.198

0.904 0.904 0.004 0.732

Ze je velmi obtizné délat ji po 0.644 0.644 0.001 0.067
1éta se stejnou vykonnosti
INDIVIDUALNI DG 0.930 0.930 0.165 0.001

Ze shora uvedeného tabelarniho piehledu vyplyvaji ve vztahu k diive

stanovenym pracovnim hypotézam nasledujici zavéry:
HI: Lze predpokladat, Ze piipadné rozdily v odpovédich respondentek na
jednotlivé poloZky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné lisit v zavislosti na

Jjejich véku.
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U vétSiny polozek dotazniku se nevyskytuje statisticky vyznamny rozdil
v distribuci odpovédi respondentek mezi jednotlivé proménnymi v zavislosti na jejich
veku. Pouze s jednou jedinou vyjimkou, a to u polozky:
,Prace me¢ neuspokojuje, chodim do ni nerad/a* (p=0,034)
Tato polozka bude detailn¢ posouzeno

TAB. 21: Priace mé neuspokojuje, chodim do ni nerad/a

Pozorované Cetnosti
. « .. , Vék do ” - .
Prace mé neuspokojuje, chodim do 32 let a Vék 33 | Radkové
ni nerad/a « . » | letavice | soufty
veetné

Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 22 32 54
Sloupcova relativni Cetnost 4490 % | 68,09 %
Radkovi relativni &etnost 40,74 % | 59,26 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 21 14 35
Sloupcova relativni Cetnost 42,86 % | 29,79 %
Radkova relativni Eetnost 60,00 % | 40,00 %
Nevim, nékdy ano, nékdy ne (abs.
« 6 1 7
Cetnost)
Sloupcova relativni Cetnost 12,24 % 2,13 %
Radkovi relativni &etnost 85,71 %| 1429 %
Celkem 49 47 96

Z tabelarniho piehledu vyplyva, Ze na tuto polozku castéji odpovidaly negativné
respondentky ve véku do 32 let.
p= 0,034<nez 0,05
Lze prijmout alternativni hypotézu, tj. Ze na 5% hladiné vyznamnosti existuje
statisticky vyznamny rozdil mezi tim, jak odpovidaji na tuto polozku respondentky
podle véku, a to v tom smyslu, ze sestry ve véku 33 let a vice si vybraly moznost

,Nevim, nékdy ano, nékdy ne®, statisticky vyznamné nizs8i nez sestry ve véku do 32 let.

H2: Lze ocekavat, Ze pripadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
poloZky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné lisit v zdavislosti na délce praxe

Tuto hypotézu Ize pfijmout, je platnd pro vlastni soubor respondentek a
provedené Setieni, avSak s vyjimkou jedné jediné polozky a to:

,Prace me¢ neuspokojuje, chodim do ni nerad/a* (p=0.034)
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TAB. 22: Prace mé neuspokojuje, chodim do ni nerad/a

Pozorované Cetnosti
Prace mé neuspokojuje, chodim do LOLE Delka Radkové
ni nerad/a IERCC0)| TEC soucty
6 let) |let a vice)
Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 22 32 54
Sloupcova relativni Cetnost 4490 %| 68,09 %
Réadkova relativni ¢etnost 40,74 % | 59,26 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 21 14 35
Sloupcova relativni Cetnost 42,86 % | 29,79 %
Radkova relativni Cetnost 60,00 % | 40,00 %
Nevim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 6 1 7
¢etnost)
Sloupcova relativni Cetnost 12,24 % 2,13 %
Réadkova relativni ¢etnost 85,71 % | 14,29 %
Celkem 49 47 96

Z tabelarniho ptehledu vyplyva, Ze na tuto polozku cCastéji odpovidaly negativné
sestry s praxi do 6 let.
p=0,034<nez 0,05
Lze pFrijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin¢ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi tim, jak odpovidaji na tuto polozku respondentky podle délky
praxe, a to vtom smyslu, Ze sestry s praxi 7 let a vice vybraly si moznost ,,Nevim,

nékdy ano, nékdy ne®, statisticky vyznamné nizsi nez sestry s praxi do 6 let.

H3: Lze piedpokladat, Ze piipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé

poloZky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné lisit v zavislosti na typu pracovisté
Lze jej pfijmout, avSak s vyjimkou nasledujicich poloZek:

,Prace je malo zajimava, dusevn¢ je spiSe otupujici‘ (p=0.009)

,»V praci mam casté konflikty a problémy, od nichz se nemohu odpoutat ani po skonceni

pracovni doby* (p=0.015)

Pl praci udrZzuji jen s ndmahou pozornost, protoZe se po dlouhou dobu nic nového

nedgje” (p=0.004)

,,P0 n¢kolika hodinach mam prace natolik dost, ze bych chtél/a délat néco jiného*
(p=0.031)

»Prace je psychicky tak ndro¢nd, ze je velmi obtizné délat ji po 1éta se stejnou

vykonnosti‘ (p=0.001)

Témto polozkam je vénovana v nasledujici ¢asti prace podrobna pozornost
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TAB. 23: Prace je malo zajimava, duSevné je spiSe otupujici

Pozorované Cetnosti §
Prace je malo zajimava, duSevné je | Standardni Jednotka RédlEOVé
v er s intenzivni | Ambulance soucty
spiSe otupujici odd. péte

Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 17 11 22 50
Sloupcova relativni ¢etnost 36,96 % | 57,89 % | 70,97 %

Radkova relativni ¢etnost 34,00 % | 22,00 % | 44,00 %

SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 21 3 8 32
Sloupcova relativni Cetnost 45,65 % | 15,79 % | 25,81 %

Radkova relativni Getnost 65,63 % | 9,38 % | 25,00 %

lv\IeVim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 8 5 1 14
Cetnost)

Sloupcova relativni Cetnost 17,39 % | 26,32%| 3,23 %

Radkova relativni Eetnost 57,14 %| 35,71 %| 7.14 %

Celkem 46 19 31 96

Z tabelarniho ptehledu vyplyva, Ze na polozku castéji odpovidaly negativné
sestry pracujici na standardnim odd¢leni.

p=0,009<nez 0,05

Lze pfijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu pracovisté, a to v tom

smyslu, Ze sestry pracujici na ambulanci vybraly moznost ,,Nevim, nékdy ano, n¢kdy

ne“, statisticky vyznamn¢ nizsi nez sestry pracujici na standardnim oddéleni.

TAB. 24: V praci mam casté konflikty a problémy, od nichZ se nemohu odpoutat
ani po skonceni pracovni doby

V praci mam ¢asté konflikty a Pozorované cetnosti
problémy, od nichZ se nemohu .| Jednotka Radkové
odpoutat ani po skonceni pracovni Stazg?;dm intenzivni | Ambulance | soudty
doby péce
Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 22 17 21 60
Sloupcova relativni Cetnost 47,83 % | 89,47 % | 67,74 %
Radkova relativni Getnost 36,67 % | 28,33 % | 35,00 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 17 2 9 28
Sloupcova relativni Cetnost 36,96 % | 10,53 % | 29,03 %
Radkova relativni ¢etnost 60,71 % | 7,14% | 32,14 %
lv\l evim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 7 0 1 8
Cetnost)
Sloupcova relativni Cetnost 15,22 %] 0,00% | 3,23 %
Radkova relativni ¢etnost 87,50 % | 0,00 % | 12,50 %
Celkem 46 19 31 96
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Z tabelarniho pifehledu vyplyva, ze na polozku castéji odpovidaly negativné
sestry pracujici na standardnim odd¢lent.
p=0,015<nez0,05
Lze pfijmout alternativni hypotézu, ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovédmi respondentky podle typu pracovisté, a to v tom
smyslu, ze sestry pracujici na ambulanci vybraly moznost ,,Nevim, nékdy ano, nékdy

ne, statisticky vyznamneé niz$i nez sestry pracujici na standardnim odd¢leni.

TAB. 25: Pri praci udrzuji jen s namahou pozornost, protoZe se po dlouhou dobu
nic nového nedéje

Pti praci udrzuji jen s nAmahou Pozorované éetnosti — ~
pozornost, protoZe se po dlouhou | Standardni | J¢dmotka Radkové
dobu nic nového nedéje odd. mt;’;:vm ATTIIENCS | )7
Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 21 13 26 60
Sloupcova relativni Cetnost 45,65 % | 68,42 % | 83,87 %
Radkova relativni ¢etnost 35,00 %| 21,67 %| 43,33 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 18 6 5 29
Sloupcova relativni Cetnost 39,13 % | 31,58 % | 16,13 %
Radkova relativni etnost 62,07 % | 20,69 % | 17.24 %
lv\levim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 7 0 0 7
Cetnost)
Sloupcova relativni Cetnost 15,22 %] 0,00% | 0,00 %
Radkova relativni ¢etnost 100,0 %| 0,00% | 0,00 %
Celkem 46 19 31 96

Z tabelarniho ptehledu vyplyva,

ze na polozku castéji odpovidaly negativné

sestry pracujici na standardnim oddé¢lent.

p=0,004<nez 0,05

Lze pfijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu pracovisté, a to v tom
smyslu, ze sestry pracujici na ambulanci vybraly moznost ,,SpiSe nesouhlasim®,

statisticky vyznamné nizsi nez sestry pracujici na standardnim oddéleni.
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TAB. 26: Po nékolika hodiniach mam prace natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco
jiného

Po nékolika hodinach mam prace Pozorované Eetnosti T
natolik dost, Ze bych chtél/a délat | Standardni | Jednotka adkové
. ., intenzivni | Ambulance soucty
néco jiného odd. o
pece
Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 11 8 17 36
Sloupcova relativni Cetnost 2391 % | 42,11 % | 54,84 %
Radkova relativni ¢etnost 30,56 % | 22,22 % | 47,22 %
Spise nesouhlasim (abs. ¢etnost) 28 6 10 44
Sloupcova relativni Cetnost 60,87 % | 31,58 % | 32,26 %
Radkova relativni Eetnost 63,64 % | 13,64 % | 22,73 %
IV\I evim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 7 5 4 16
Cetnost)
Sloupcova relativni ¢etnost 15,22 % | 23,32 % | 12,90 %
Radkova relativni ¢etnost 4375 % | 31,25 % | 25,00 %
Celkem 46 19 31 96

Z tabelarniho pifehledu vyplyva, ze na polozku cast&ji odpovidaly negativné
sestry pracujici na standardnim oddé¢lent.

p=0.031<nez0,05

Lze pfijmout alternativni hypotézu, ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu pracovisté, a to v tom

smyslu, Ze sestry pracujici na ambulanci vybraly moznost ,,Nevim, nékdy ano, n¢kdy

ne, statisticky vyznamneé niz§i nez sestry pracujici na standardnim odd¢leni.

TAB. 27: Prace je psychicky tak narocna, Ze je velmi obtizné délat ji po léta se
stejnou vykonnosti

Prace je psychicky tak narocna, Ze je A B T — -

velmi obtiZzné délat ji po léta se Standardni | Jdnotka Radlsove
. , . intenzivni | Ambulance soucty
stejnou vykonnosti odd. péte

Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 6 8 12 26

Sloupcova relativni Cetnost 13,04 % | 42,11 % | 38,71 %

Radkova relativni ¢etnost 23,08 % | 30,77 % | 46,15 %

SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 28 3 13 44

Sloupcova relativni Cetnost 60,87 % | 15,79 % | 41,94 %

Radkova relativni Getnost 63,64 % | 6,82 % | 29,55 %

lv\levim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 11 3 4 18

Cetnost)

Sloupcova relativni ¢etnost 2391 % | 15,79 % | 12,90 %

Radkova relativni Eetnost 61,11 %| 16,67 % | 22,22 %

Spise souhlasim 1 5 2 8

Sloupcova relativni ¢etnost 2,17 % | 26,32 % | 6,45 %

Radkova relativni ¢etnost 12,50 % | 62,50 % | 25,00 %

Celkem 46 19 31 96
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Z tabelarniho pifehledu vyplyva, ze na polozku castéji odpovidaly negativné
sestry pracujici na standardnim odd¢lent.
p=0.001<nez 0,05
Lze pfijmout alternativni hypotézu, ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovédmi respondentky podle typu pracovisté, a to v tom
smyslu, ze sestry pracujici na standardnim oddé€leni vybraly moznost ,,Nevim, nékdy
ano, nc¢kdy ne®, statisticky vyznamné niz$i nez sestry pracujici na jednotkach

intenzivnich péce.

HA4: Lze oéekavat, e pFipadné rozdily v odpovédich respondentek na jednotlivé
polozky dotazniku se nebudou statisticky vyznamné liSit v zdavislosti na stupni po
Skolného vzdélani
Lze jej pfijmout, avsak s vyjimkou nésledujicich polozek:

,Prace je malo zajimava, duSevné je spiSe otupujici* (p=0,000)
»Prace je psychicky tak ndroCnd, Ze po nékolika hodinach citim nervozitu a
rozechvélost™ (p=0,008)
»P0 né¢kolika hodinach mam prace natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco jiného*
(p=0,0006)
Témto polozkdm je vénovand v nésledujici ¢asti prace podrobné pozornost

TAB. 28: Prace je malo zajimava, duSevné je spiSe otupujici

Pozorované Cetnosti
Prace je malo zajimava, duSevné je | scedoskoiské | vysokoskoiske | Radkové
Spi§e Otupujici vzdélani vzdélani souéty

Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 43 7 50
Sloupcova relativni Cetnost 65,15% | 23,33 %
Radkova relativni Setnost 86,00 % | 14,00 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 18 14 32
Sloupcova relativni Cetnost 2727 %| 46,67 %
Réadkova relativni ¢etnost 56,25 % | 43,75 %
Nevim, nékdy ano, nékdy ne (abs.
« 5 9 14
Cetnost)
Sloupcova relativni Cetnost 7,58 % | 30,00 %
Rédkova relativni detnost 35,71 %| 64,29 %
Celkem 66 30 96

Z tabelarniho pifehledu vyplyva, ze na polozku castéji odpovidaly negativné

sestry se stfedni zdravotnickou Skolou.

p=0,000<nez 0,05
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Lze pfijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu vzd€lani, a to vtom
smyslu, Ze sestry s vy$§im odbornym a vysokym Skolskym vzd€lanim vybraly moznost

»Ne, vibec nesouhlasim®, statisticky vyznamné niz$i nez sestry se stiedni

zdravotnickou $kolou.

TAB. 29: Prace je psychicky tak naroc¢na, Ze po nékolika hodinach citim nervozitu
a rozechvélost

Pozorované Cetnosti

Prace je psychicky tak narocna, zZe - .

po nékojlikl; zodiné};h citim nervozitu | STedosKolské | Vysokotkolske Radlsove
a rozechvélost soucty

Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 33 5 38
Sloupcova relativni Cetnost 50,00 %| 16,67 %
Réadkova relativni ¢etnost 86,84 % | 13,16 %
SpiSe nesouhlasim (abs. ¢etnost) 21 15 36
Sloupcova relativni ¢etnost 31,82 %| 50,00 %
Radkova relativni Eetnost 58,33 %| 41,67 %
lv\Ievim, nékdy ano, nékdy ne (abs. 12 10 2
Cetnost)
Sloupcova relativni Cetnost 18,18 % | 33,33 %
Radkova relativni Eetnost 54,55 %| 4545 %
Celkem 66 30 96

Z tabelarniho prehledu vyplyva, Ze na polozku castéji odpovidaly negativné
sestry se stfedni zdravotnickou skolou.
p=0,008<nez 0,05
Lze prijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin¢ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu vzdélani, a to vtom
smyslu, ze sestry s vy$§im odbornym a vysokym Skolskym vzdélanim vybraly moZnost
»Ne, vibec nesouhlasim®, statisticky vyznamné niz§i nez stiedni

sestry  se

zdravotnickou Skolou.
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TAB. 30: Po nékolika hodiniach mam prace natolik dost, Ze bych chtél/a délat néco

jiného

Pozorované Cetnosti
Po nékolika hodinach mam prace < . .
natolik dost, Ze bych chtél/a délat | Sedoskolské | Vysokoskolske Radkove
o GO soucty
néco jiného
Ne, viibec nesouhlasim (abs. ¢etnost) 31 5 36
Sloupcova relativni Cetnost 4697 % | 16,67 %
Rédkova relativni detnost 86,11 %| 13,89 %
SpiSe souhlasim (abs. ¢etnost) 28 16 44
Sloupcova relativni Cetnost 42,42 % | 53,33 %
Radkova relativni Setnost 63,64 %| 36,36 %
lv\IeVim, nékdy ano, nékdy ne (abs. ” 9 16
Cetnost)
Sloupcova relativni etnost 10,61 %| 30,00 %
Radkova relativni Cetnost 4375 % | 56,25 %
Celkem 66 30 96

Z tabelarniho ptehledu vyplyva, Ze na polozku castéji odpovidaly negativné
sestry se stfedni zdravotnickou Skolou.
p=0,006<nez 0,05
Lze pfijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd'mi respondentky podle typu vzdé€lani, a to v tom

smyslu, Ze sestry s vy$§im odbornym a vysokym Skolskym vzdélanim vybraly moZnost

»Ne, vibec nesouhlasim®, statisticky vyznamné niz§i nez sestry se stiedni
zdravotnickou Skolou.
TAB. 31: Individualni diagnostika
Pozorované cetnosti
INDIVIDUALNI DG Stredotkalske | Vysokolkatse | Radkove
soucty
Priznivé 27 2 29
Sloupcova relativni Cetnost 40,91 % 6.67 %
Radkova relativni Setnost 93,10 % 6,90 %
Primérené 39 28 67
Sloupcova relativni Cetnost 59,09 % | 93,33 %
Réadkova relativni ¢etnost 58,21 % | 41,79 %
Celkem 66 30 96

Z tabelarniho ptehledu vyplyva, ze sestry stercidlni stupném vzdélani,

vyznamné Castéji hodnoti zatéz jako pfiméfenou nizsi nez sestry se stfednim stupném

vzdélani.

p=0,001<nez 0,05

59




Bakalarska prace Psychicka pracovni zatéz vybrané skupiny
vSeobecnych sester

Lze pfijmout alternativni hypotézu, Ze na 5% hladin€ vyznamnosti existuje statisticky
vyznamny rozdil mezi odpovéd’'mi respondentky podle typu vzdé€lani, a to vtom
smyslu, Ze sestry s vy$§im odbornym a vysokoskolskym vzdélanim hodnoti ¢astéji zatéz

jako pfiméfenou, nez ptiznivou.
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4 ZAVER
Bakalarska prace byla vénovana problematice psychické pracovni zatéze u vybrané
skupiny vSeobecnych sester pracujicich na chirurgickych klinikach ve dvou prazskych
fakultnich nemocnicich, a to ve Fakultni nemocnice Motole a Fakultni nemocnici
Kralovské Vinohrady.
Zamérem bakaléaiské prace bylo zjistit miru subjektivniho vnimédni psychické
pracovni zatéze u vSeobecnych sester na vybranych pracovistich.
K naplnéni tohoto zdméru prace byly stanoveny nasledujici cile prace:
1. Pfinést poznatky z provedeného dotaznikového Setfeni
2. Navrhnout zlepSeni dané problematiky
3. Provést skupinovou a individudlni studii psychické pracovni zatéze a
vyhodnoceni subjektivniho vnimani psychické pracovni zatéZze vybrané skupiny
vSeobecnych sester
Pfi zpracovani bakalafské prace bylo stanovenych cili dosazeno. Pfi posouzeni
odpovédi respondentek na jednotlivé polozky dotazniku bylo zjisténo, ze respondentky
negativné prozivaly pouze pracovni zatéz v souvislosti s ¢asovou tisni (TAB. 14).

Z hlediska skupinové diagnostiky bylo zjiSténo, ze vSechny respondentky
pocituji piiméfenou zatéz, pii které neni pravdépodobné ovlivnéni jejich zdravi,
subjektivniho stavu a vykonnosti.

Z hlediska individudlni diagnostiky bylo zjisténo, ze vétSina respondentek, a to
69,79 % (n=67), prozivala psychickou zatdZ piiméfend. Cast respondentek 30,21 %
(n=29) prozivala zat¢z piiznivé a nikdo z dotazovanych neprozival psychickou zatéz
nepiiznive.

Byly statisticky posouzeny odpovédi respondentek podle veéku, délky praxe, typu
pracovisté¢ a vzdélani. U vétSiny odpovédi bylo zjisténo, ze z hlediska véku a délky
praxe se odpovédi respondentek zdsadné€ nelisi, statisticky vyznamny rozdil byl zjistén
pouze u polozky, kterd se tykala uspokojeni z prace tedy u polozky ,Prace mé
neuspokojuje, chodim do ni nerad/a*, kde se star§i respondentky ve véku 33 a vice let a
sestry s del$i praxi s timto tvrzenim castéji ztotoznovaly nezZ mladsi ucastnice Setfeni a

tento rozdil byl statisticky vyznamny na hladiné vyznamnosti 0,05.
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Dalsi rozdily byly zjiStény podle typu pracovisté, kdy sestry pracujici na
standardnim oddéleni uvedly castéji ,,Prace je malo zajimava, duSevné je spiSe
otupujici nez sestry z jednotek intenzivni péce a ambulanci. Totéz nésledujici polozky:

»V praci mam casté konflikty a problémy, od nichz se nemohu odpoutat ani po
skonceni pracovni doby*

,,PT1 praci udrzuji jen s ndmahou pozornost, protoze se po dlouhou dobu nic nového
nedéje’

,,P0 ne¢kolika hodinach mam prace natolik dost, ze bych chtél/a délat néco jiného*

,Prace je psychicky tak narocnd, ze je velmi obtizné d¢€lat ji po Iéta se stejnou
vykonnosti‘

Dale byli zjisténi rozdily podle vzdélani, kdy sestry se stiedni zdravotnickou
Skolou uvedly castéji ,,Prace je malo zajimava, dusevné je spiSe otupujici™ nez sestry
s vysokym Skolskym vzdélani. Totéz nasledujici polozky:

»Prace je psychicky tak naro¢nd, ze po né€kolika hodindch citim nervozitu a
rozechvélost*
»Po nékolika hodindch mam prace natolik dost, Ze bych chtél/a d€lat néco jiného*

Jsem si védoma toho, ze bakalarska prace obsahuje celou fadu nedostatkti, které
jsou zpusobeny jednak pouzitou metodou a také vybérem souboru respondentek, ktery
byl kombinaci kvotniho vybéru a ndhodného vybéru. Na druhou stranu ani pouzitd
metodika neumoziuje komparovat vysledky vlastniho Setfeni s vysledky dfive
realizovanych studii. Protoze vysledky vlastniho Setfeni maji platnost pouze pro
uvedeny soubor a typické aspekty prace na konkrétnim pracovisti.

Tak, jak uvadi i autofi Ceské verze dotazniku Hladky a Zidkova (1999):
~Hodnoceni zatéze podle této metody ma platnost pouze pro zkoumanou skupinu,
protoze se pracovni skupiny i pri podobném charakteru prdace od sebe lisi socidlné-
psychologickymi okolnostmi (motivace k praci, stabilita pracovni skupiny, vztahy mezi
lidmi, jedndni vedoucich, podminky v nichz je prdce vykondvand)“ (Hladky, Zidkova,
1999, s. 39).

Vlastnim Setfenim vSak bylo zjisténo, ze pouzita metoda Meisterova dotazniku
je efektivni v pfipad€ pouziti na konkrétnim pracovisti k identifikaci faktorii, které
ovlivilyji subjektivni vniméni pracovni zatéze, a lze jej v praxi pouZzivat a tim i ziskévat
podklady pro rozhodovani managementu sméiujiciho k eliminaci negativnich faktora

ovlivilyjicich subjektivni vnimani psychické pracovni zatéze.
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Zamérem prace rozhodné nebylo vycCerpavajicim zplsobem popsat a feSit zadané
téma, ale specifickym pohledem na vybranou skupinu sester pracujicich na
chirurgickych pracoviStich pfiblizit problematiku a vyzkouSet pouZitelnost
standardizovaného Meisterova dotazniku v praxi.

Vysledky Setfeni budou pieddny ptisluSnym vrchnim sestrdm eventualné managementu

obou nemocnic pro dal$i ptipadné vyuziti.

Za pripadné nedokonalosti omlouvam se, protoze ¢esky jazyk neni moje rodny jazyk.
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Dotaznik

Milé kolegyné, mili kolegové

Jmenuji se Uyanga Bayarmagnai a jsem studentka druhého ro¢niku bakalaiského studia
2.LF UK v Praze. Studuji bakalarsky program OSetfovatelstvi — vSeobecna sestra.
Dovoluji si Vas oslovit s zadosti o vyplnéni dotazniku. Tento dotaznik je soucasti
bakalarské prace na téma: ,,Psychickd pracovni zaté€z vybrané skupiny vSeobecnych
sester*.

Ziskan¢ informace budou vyuzity pouze ke zpracovani bakalarské prace.

Piedem Vam dékuji za Vasi spolupraci.

Uyanga Bayarmagnai
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1. Vék (uved’te)
2. Délka Vasi praxe na soucasném pracovisti (uved’te v letech)

3. Vase soucasné pracovisté (Zakrouzkujte)
1. Standardni oddéleni
2. Jednotka intenzivni péce (JIP)

3. Ambulance

4. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani? (Zakrouzkujte)
1. Stfedni zdravotnicka Skola
2. Vyssi zdravotnicka skola (Dis.)
3. Vysoka skola — bakalatfské studium (Bc.)
4. Vysoka skola — magisterské studium (Mgr.)

Jak jste spokojena s jednotlivymi okolnostmi Vasi prace?
(v kazdé otazce prosim zakrouzkujte Cislo, které odpovida stupni Vasi spokojenosti

nebo nespokojenosti. Pokud mozno zadnou otazku nevynechejte.

Velmi Spise ) Spise Velmi
Tézko fici
spokojena spokojena nespokojena | nespokojena
1| Psychickd  naro¢nost 1 2 3 4 5
mé prace
2| Fyzickd naronost mé 1 2 3 4 5
prace
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II ] r r rlvv

Vasim ukolem je u kazdé otazky oznacit odpovéd’, ktera nejvice vystihuje Vase pocity

pii praci.

5 —ano

4 — spiSe souhlasim

3 — nevim, nékdy ano, n¢kdy ne

2 — spiSe nesouhlasim

1 — ne, vilbec nesouhlasim

ANO....ooviiiiiiiiiiii, Ne

1. | Pfi praci mivam casto pocit ¢asového tlaku 5 4 3 2 1

2. | Prace me neuspokojuje, chodim do ni nerad/a 5 4 3 2 1

3. | Prace m¢ velmi psychicky zatézuje pro vysokou 5 4 3 2 1
zodpovédnost, spojenou se zdvaznymi dasledky

4. | Prace je malo zajimava, duSevné je spise otupujici 5 4 3 2 1

5. | V praci mam casté konflikty a problémy, od nichz | 5 4 3 2 1
se
nemohu odpoutat ani po skonceni pracovni doby

6. | Pfipraci udrzuji jen s ndmahou pozornost, protoze 5 4 3 2 1
se po dlouhou dobu nic nového nedéje

7. | Préace je psychicky tak naro¢nd, ze po n¢kolika 5 4 3 2 1
hodinéch citim nervozitu a rozechvélost

8. | Po né€kolika hodindch mam préace natolik dost, ze 5 4 3 2 1
bych chtél/a délat néco jiného

9. | Préce je psychicky tak naro¢nd, Ze po nékolika 5 4 3 2 1
hodinach citim Gnavu a ochablost

10. | Préace je psychicky tak naro¢na, Ze je velmi obtizné | 5 4 3 2 1
délat ji po 1éta se stejnou vykonnosti

Dékuji Vam za vyplnéni dotazniku
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Uyanga Bayarmagnai
bakalafsky studijni program O%etiovatelstvi, studijni obor Vieobecni sestra
2. 1ékarska fakulta Univerzity Karlovy
kontaktni email: uyangaa_aami@yahoo.com
X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X~X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X

V Praze, dne 6. prosince 2018

Véazena pani

Mgr. Jana Novakova, MBA
Nameéstkyné pro oSetiovatelskou péci
Fakultni nemocnice v Motole

V Uvalu 84/1

150 06 Praha 5 - Motol

-

Vée:  Zad T Stk e steas
Véazena pani naméstkyné,

v souvislosti se zpracovanim bakalarské prace na 2. LF UK se na V&is obracim se
zdvoftilou Zddosti o povoleni dotaznikového Setfeni kzjiSténi informaci k tématu ,Psychicka
pracovni zatéZz vybrané skupiny vSeobecnych sester” u zaméstnanci Fakultni nemocnici
v Motole v rozsahu priloZeného dotazniku. V piipadé zdjmu Vam zjisténé informace poskytnu
k Vasemu vyuziti.

S podékovanim a s pozdravem
Uyanga Bayarmagnai
studentka 2. ro¢niku 2. LF UK a FN Motol

X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-K-X-X-X-X-X-K-X-X-X-X-X-K-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X
Vyjadieni vedouciho bakalaiské prace:

Zddosti vyhovét doporuéuji.
V Praze, dne 6. prosince 2018

o Wty
Univerzita Karlova PhDr. RNDr. Dgnjel Jirko¢sjy, Ph.D, MBA
2. [ékarska fakulta prednosta Ustavu o \tFovatelstvi|2. LF UK a FN Motol

Ustav o3etfovatelstvi {2) ; i et
v Uvalu 84, 150 06 Praha s vedoucf bakala%slq:e BReEE

1€0: 00216208 DIC: 200216208
X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-K-X-X-X-X-K-X-X-X-X-K-X-X-X-X-K-X-X-X-X-X-K-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X-X
Stanovisko naméstkyné pro oSetiovatelskou pééi:

S realizaci dotaznikového setreni die priloZeného ndvrhu souhlasim - nesouhlasim.
l/

VPraze.dne 10 .12. 3018

Mgr. Jana Novakova, MBA
nameéstkyneé pro oSetiovatelskou péci

.. NI NEMOCNICE V MOTOLE

i Praha § -Motol, V Uvalu 84
nimésticyns pro of. pé&l

‘1 00064203 DIC: CZ00064203
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Prohlaseni
Zadani dotazniku na Chirurgické klinice 3.LF UK a FNKV jsem osobné

projednala s vrchni sestrou Mgr. Martinou BartoSkovou a doty¢nd osoba s tim
souhlasila.
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