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Uvod

Tématem mé diplomové prace je Kvalita Zivota sester a administrativnich
pracovnikl. K vybéru tohoto tématu mé vedlo né€kolik neznamych, at’ v mém
osobnim ¢i profesnim zivoté. Jednou z nezndmych v mém osobnim zivoté byla
nevédomost mé pohnutky pii vybéru sesterské profese. Dalsi nemén¢ dualezity motiv
ke zpracovani této prace bylo zamysleni nad problematikou nedostatku sester v
Ceské republice.

Nedostatek sester v soucasnosti zaznamenava nejen nase zeme, ale i zemé na celém
sveté. Je nepochybné, ze prace sester je fyzicky i psychicky naroc¢nd. Tyto
skute€nosti jsou ve spolecnosti pomérné opomijeny a misto ocenéni této zéasluzné,
narocné prace se sestram trvale dostavd pouze pouceni, co délaji Spatné aza co
mohou byt trestany, co nesméji aco je zakdzano. Proto mnoho vzdélanych a
jazykové vybavenych sester ¢asto odchazi do zahrani¢i s myslenkou lepSiho
finan¢niho ohodnoceni a lepsiho spolecenského uznani.

Vseobecné se vi, ze s nedostatkem sester klesa kvalita poskytované péce nartistaji
prescasy a tim se i zvySuje moznost pochybeni i vyssi chybovost. Uz mnohem méné
se hovoii o tom, Ze nedostatek sester, vedle toho, Ze je nehumanni, je ale také
neekonomicky. Nemocnice vSak trpi tim, ze se cena prace nelékaii v sazebniku
vykonil nezvysila asi deset let. V praxi to mize znamenat, ze zdravotni pojistovny
hradi prostfednictvim vykonu praci sester zhruba ve vySi minimalni mzdy, zbytek
doplaci zaméstnavatel z jinych piijmt. Nekteti manazefi, ktefi chtéji uSettit, fesi tuto
situaci tim, ze snizi ur€ité polozky z platu sester nebo snizi stav sester. Dle mého
nazoru je toto rozhodnuti kratkozraké a neteSi danou situaci. Zbylé sestry jsou
ptetizené fyzicky, psychicky a danou situaci fesi odchodem do jiného 1épe placeného
resortu.

Ucelem této prace neni kritizovat dosavadni systém at’ uz ve vzdélavani sester nebo
samotnych pracovnich podminek, ale jednd se pouze o zamySleni a piiblizeni
soucasnych problému sester, ve srovnani s povolanim administrativnich pracovniki.
Cilem vyzkumu je zjistit kvalitu Zivota nositeli dvou profesi. Jejich rozdilnost by nas
méla vést k hlavnim diivodiim nedostatku sester v nasem staté.

Cil 1.: Zjistit miru spokojenosti u sester a administrativnich pracovniki v osobnim
Zivoté.

Cil 2.: Nalézt miru spokojenosti u sester a administrativnich pracovniki v oblasti

pracovni ¢innosti.
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1. Teoreticka Cast

1. 1 Kvalita Zivota

Vymezeni pojmu
Pojem kvalita podle slovniku cizich slov znamena jakost, hodnota, souhrn vlastnosti,
jez ukazuji na to, co je véc. Obecnd definice kvality fika, ze kvalita je "d¢€lat spravné

véci spravnym zpiisobem". (Mares, 2006)

Historie pojmu

Pojem kvalita Zivota m4 relativn¢ dlouhou a zajimavou historii. Jeho prvni vyskyt se
dnes datuje do 20. letech 20. stoleti. Do obecného povédomi vSak tento pojem
vstoupil az Sedesatych letech 20. stoleti jako vyraz metaforicky, ktery shrnoval
socidlné-politické cile americké administrativy za vlady presidenta Johnsona. L.B.
Johnson v r. 1964 totiz prohlésil: Cile nemizeme pométovat vysi nasich bankovnich
kont. Mohou byt méteny pouze kvalitou zivota, ktery nasi obfané prozivaji. Teprve
pozdéji se z n&) postupné staval pojem védecky, nejprve v sociologii a potom 1 ve
védach o clovéku. Setkdvame se s nim ve vétSiné medicinskych oborl, v
oSetfovatelstvi, biologickych oborech, v ekologii, tedy v oborech, které se zajimaji o

Zivé organismy.

Rozvijel se tfemi sméry:

m objektivnim — byl chapdn jako souhrn objektivnich indikétord, napt. o kvalité
zivotnich podminek v dané zemi

m subjektivnim — byl chépan jako souhrn subjektivnich indikatorti, napt. o kvalité
jedincovy ,,cesty zivotem*

m kombinaci objektivnich a subjektivnich indikatort. (Mares, 2006)

Definice

Kvalita zivota je multidimenziondlni pojem, ktery byl formulovan svétovou
zdravotnickou organizaci nasledovné: ,,Jde o individualni percipovani své pozice v
zivoté, v kontextu té kultury a toho systému hodnot, v nichz jedinec Zije; vyjadiuje
jedincv vztah k jeho vlastnim cilim, ocekdvanym hodnotdim a z4jmum, tedy
zahrnuje komplexnim zptisobem jedincovo somatické zdravi, psychicky stav, uroven
nezavislosti na okoli, socidlni vztahy, jedincovo pfesvédCeni, viru — a to vSe ve

vztahu k hlavnim charakteristikdm prostiedi.” Kvalita Zivota vyjadiuje subjektivni

10



hodnoceni, které se odehrava v ur¢itém kulturnim, socialnim a environmentalnim

kontextu. (Mares, 2006, str. 73 )

Z $irsiho hlediska muzeme kvalitu zivota ¢élenit na:

m subjektivni kvalita zivota je minéna vSeobecnd spokojenost s vlastnim Zivotem
vychazejici z kognitivniho hodnoceni a emoc¢niho prozivani.

m objektivni kvalita Zivota se rozumi splnéni zakladnich socidlnich a materialnich
podminek pro Zivot, socialni status a fyzické zdravi. (Hnilicovd, Benecko, 2005;

Payne, 2005)

V uzsim méftitku lze pojem kvality zivota roz¢lenit na nasledujici oblasti:

m biologickd dimenze — do této oblasti mizeme zafadit zdravotni stav jedince,
vrozené dispozice, tzn. vliv dédi¢nosti, konstitucni hledisko a také aktudlni fyzickou
kondici

m psychologickd dimenze — tato oblast se tykd osobni harmonie jedince,
charakteristika dand osobnostnimi vlastnostmi jedince, aktualniho psychického stavu,
dale do této skupiny patii tGroven sebehodnoceni, sebepojeti, schopnost feSit
problémy atd.

m socidlni dimenze — oblast, ktera zahrnuje hodnoty jako je rodina, spoleCenské
postoje, prilezitosti k navazovani socialnich vztahli, zaméstnani a trh prace apod.

m noeticka dimenze — skupina, ktera zahrnuje kvality jako morélni a etické
pfesvédceni, smysluplnost vlastniho Zivota, nabozenské piesvédceni, svétonazor

apod. (Payne, 2005)

Nejuzsimu sepéti kvality zivota s osobnosti individua odpovidaji nasledujici zakladni

domény:

m Kvalitu zivota mizeme chapat jako stupen, ve kterém jedinec vyuziva dilezité
moznosti svého Zivota. MoZnosti pfitom vyvéraji z prilezitosti a omezeni, které
kazdy cClovék ve svém zivot¢ ma, a tyto jsou odrazem interakce mezi nim a

prostiedim.
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m UZivani si — enjoyment — ma dvé komponenty: zazitek spokojenosti a dosazeni
ur¢itého naplnéni v rozhodujicich zivotni oblastech, coz mize byt ilustrovano
naptiklad vyrokem: ,,uziva si dobrého zdravi”. Jako dilezité Zivotni domény jsou
uvadény:

m Byti — being — who is one — neboli souhrn podstatnych charakteristik daného
Clovéka, kterd ma tfi subdomény:

- fyzické byti (fyzické zdravi, osobni hygiena, vyziva, t€lesny pohyb, zplsob
oblékani a celkovy vzhled),

- psychologické byti (psychologické zdravi, kognice, citéni, self — conncept a
sebeucta a sebekontrola),

- spiritudlni byti (osobni hodnoty a pfesvédcenti, vira).

m Piilnuti (belonging — napojeni na vlastni prostfedi), jez ma rovné tfi subdomény:
fyzické prilnuti (k domovu, pracovisti/ Skole, sousedstvi, komunit¢), uzsi socialni
pfilnuti (k roding, ptatelim, spolupracovnikiim, sousedim), pfilnuti k SirSimu
prostiedi — komunité (prostiednictvim pracovnich pfilezitosti, adekvatnich
finan¢nich pfijml, zdravotni péfe a socidlni prace, vzdélavacich a rekreacnich

moznosti).

m Realizace (becoming — dosahovani osobnich cild, nad€ji a aspiraci), kterd sestava:
z praktického uskutecnovani (domaci aktivity, placena prace, Skolni a z&jmové
aktivity, péCe o zdravi a socialni zaclenéni), relaxacni aktivity (redukce stresu a
relaxace) a uskutectiovani riistu (aktivity pomahajici zachovani a zlepSovani znalosti
a dovednosti, adaptace na zménu).

Rozsah kvality zivota v jednotlivych uvedenych oblastech a suboblastech je
podminén dvéma faktory, a to jejich dilezitosti pro jedince a jejich vyuzivanim.
Potom skute¢nd kvalita Zivota je urena osobnim vyznamem jednotlivych dimenzi a
rozsahem, v jakém u daného jedince dochazi jejich napliovani v redlném Zzivoté,

tj. Jak si je tedy dany ¢lovek ,,uziva”. (Payne, 2005)
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1. 2 Dimenze kvality Zivota

V zasad¢ existuji Ctyii zakladni dimenze kvality Zivota a to fyzické, psychické,

socialni a noetické.

1. 2.1 Fyzicka dimenze

Komponenta fyzického pojeti byva charakterizovana hlavnimi ukazateli zdravotniho
stavu — ptredevSim zdravotnich potizi, zda vyZaduji 1é¢bu, nakolik jsou omezujici a

provazeny bolestmi.

Zdravi, jeho determinanty a kvalita Zivota

Determinanty zdravi a jejich povaha, vyznam, a zplsoby jejich ovlivnéni je ziejma
ve vztahu ke kvalité Zivota. Ke kvalité¢ Zivota lidi zdravych, ale také nemocnych a
handicapovanych. Tyto vztahy vstupuji do atmosféry novych $anci i rizik. Sanci i
rizik spjatych s rozmachem védy, techniky a globalizacnich procesii, se vSemi
potencialnimi moZznostmi jejich ovlivnéni, se vSemi dasledky pro zdravi ¢loveka ve
vSech jeho biopsychosocialnich dimenzich. (Payne, 2005)

Dnes se zdlrazinuje nezbytnost dostatku kvalitnich a pfitom srozumitelnych
informaci o zdravotnich aspektech. Komplexné¢ chapaného zivotniho stylu

umoznujici raciondlni volbu chovani k vlastnimu zdravi.

Determinanty, které zasadnim zptisobem ovliviiuji zdravi jsou:

m Genetickd vybava

dnes$ni znalosti o genetickém koédovanim nejriiznéjSich podnéti na rtiznych etazi
organt, tkdni a bunécnych struktur svéd¢i o tom, ze genetické dispozice se krome
tradicn¢ chapanych vrozenych vad vyrazné uplatnuji pfi vzniku a pribéhu tady
multifaktoridlné podminénych patologickych stavli od néddorovych onemocnéni a
kardiovaskularnich chorob pies alergické projevy a metabolické poruchy az po
degenerativni a psychopatické syndromy. Posuny v povaze i v ¢asové a prostorové
dimenzi pusobnosti riznych faktort, impulzl a stresorti se promitaji do geneticky
generovaného dispozi¢niho terénu a vnaseji do néj zcela nova rizika. Diky poznani

genomu je zde nova Sance na pozitivnim ovlivnéni kvality Zivota. (Payne 2005)

13



m Faktory prostredi

na clovéka plsobi nesmirné pestry komplex faktord a procest fyzikalniho,
chemického, biologického Ci socidlniho charakteru, které se v nejriznéjsi podobg,
kombinaci, intenzit¢ 1 mife expozice a v rizné casové naslednosti svého
interaktivniho vlivu uplatiiuji v dynamice svych vztaht s organismem c¢lovéka jak v
individualni, tak spoleCenské verzi lidského zdravi. Vytvareji se situaci na které
cloveék neni vzdy schopen patfi€né reagovat napf. promény piirodniho a socialniho
prostiedi, na kvalitativné i kvantitativné nové impulzy a stresory, ani na modifikace v
charakteru, rozsahu, a wvalidit¢ jejich projekce do potencidlu jeho zdravi.

(Payne, 2005)

m Zdravotni péce

rozvoj novych poznatkli, metod a technologii i potencidlni moznosti jejich aplikace
na poli teorie i praxe, v oblasti diagnostiky, terapie 1 prevence dovoluji v porovnani s
dobou nedavno minulou daleko G¢inéji a v daleko vétSim zabéru a cilenéjsim prianiku
zasahovat do jednotlivych fazi i elementl etiopatogenetickych pochodd. Viuci
nékterych z nich mize byt jeji vliv zcela bezprostfedni a naprosto rozhodujici ve
srovnani pisobenim jinych determinant. Role mediciny se méni nejen v oblasti
jejich specifickych zasahti a intervenci do lidského zdravi a jeho determinant, ale
subjektim, které se jakkoliv svymi aktivitami podileji na utvareni zdravotniho stavu

lidi. (Payne, 2005)

m Zpusob Zivota, zivotni styl

zpusob zivota v lidské populaci hraje klicovou roli a to az v 50 % ze vsech
pusobicich determinant. Vime mnohem vice o vysoce vyznamnych souvislostech
vyzivy se vznikem zhoubnych nadoril, kardiovaskularnich chorob, metabolickych a
imunologickych poruch ¢i nemoci traviciho, respiracniho nebo muskuloskeletarniho
systému.

Dalsi zédsadni podil je pohybova aktivita, ktera pfiznivé plsobi na posileni
psychosomatického potencidlu a na prevenci mnoha patologii i na pozitivni vliv
dynamické stability, na terapii a prab¢h rehabilitace.

Stale zfeteln&ji se dostavaji do centra pozornosti hodnotové, psychologické i
biomedicinské aspekty sexualniho chovani, potenciované globalizaCnimi procesy

obdobné jako dosud zdaleka ne zcela poznané a docenéné problémy a
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psychosomatické duasledky navykovych zavislosti od ,tradi¢niho” tabakismu a
alkoholismu ptfes mékké a tvrdé drogy az po donedavna neznamé gamblerské,

televizni, pocitacové ¢i internetové manie. (Payne, 2005)

Nemoc

Nemoc je patologicky stav téla nebo mysli, ktery je projevem zmény funkci bunék a
v dtsledku 1 morfologickym poskozenim téchto bunck, tkani a organii. Podle
normativni definice zdravi a nemoci je nemoci pouze takovy stav, ktery nemocnému
jedinci zplsobuje subjektivni potize, tato definice ale z 1ékaiského hlediska
nepokryva vSechny nemoci - piikladem je vysoky krevni tlak nebo néktera nadorova
onemocnéni. Tato definice je tedy vhodna jen pro rozvinuta stddia nemoci.
Funkcionalistickd definice zdravi a nemoci definuje nékteré funkce organismu jako
spravné a jiné uz jako patologické, bez ohledu na to, jestli ty patologické zptisobuji
n¢jaké subjektivni potize. Problémem tohoto pfistupu je ale stanoveni ,,normalnosti*
funkect, protoZe u vétSiny nemoci je piesun od fyziologickych hodnot k patologickym
plynuly. Nemoc muzeme chéapat jako naruSeni a ztratu homeostdzy, selhani
adaptacnich mechanismii organismu vlivem nepfiznivych vlivli vnéjsiho prostredi.
Termin onemocnéni je né€kdy pouzivano jako synonymum nemoci, jindy pro
oznaceni pocatku nemoci nebo pro zdliraznéni toho, ze stav neni konstitu¢ni, trvalou
vlastnosti organismu.

Nakazlivda nemoc je infekéni onemocnéni, jehoz piivodce je schopny pfenosu z
organismu na organismus (napf. chiipka, mor). (Ktivohlavy, 2002; Soucek, Svacina,

Spinar, 2005)

Bolest

Bolest je definovana jako nepfijemnd vjemova a emocionalni zkuSenost souvisejici
se skuteCnym nebo potencialnim poskozenim tkdné, ptipadné jako takové poSkozeni
popsana,” tak zni piesna definice bolesti Mezindrodni asociace pro studium bolesti.
Ale pro kohokoliv je to neptijemny pocit, ktery boli. Je to subjektivni pocit, ktery
poznava kazdy Clovek prostiednictvim vlastnich zkuSenosti od pocatku zivota. Bolest
je stav tisn€, samostatnym stresorem az piidavnym Sokujicim momentem vedouci k
negativnimu  ovlivnéni kvality zivota a to ve vSech oblastech. (Soucek, Svacina,

Spinar, 2005; Trachtova, 2003)
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1. 2. 2 Psychologicka dimenze

Psychologické pojeti kvality zivota a relevantni vyzkumy se vztahuji ke snaze
postihnout subjektivné prozivanou zivotni pohodu a spokojenost s vlastnim Zivotem

jako takovym.

Spokojenost

Spokojenost je subjektivni pohoda s dlouhodobym pietrvavajicim pocitem Stésti.
Subjektivni pohoda ma v psychologii dvé zakladni dimenze:

m kognitivni dimenze reprezentuje vice mén¢ racionalni hodnoceni vlastniho Zivota,
tj. jak celkové vlastni Zivot hodnotime, a jak jsme s nim spokojeni ¢i nespokojeni.

m emocionalni dimenze postihuje citové prozivani a ptevazujici typ emoci. Zjist'uje
se, jaké je celkové emocni naladéni daného clovéka, zda u n&ho maji prevahu
pozitivni nebo negativni citové reakce.

Samotny pojem subjektivni pohoda i dalsi ptibuzné koncepty nejsou v psychologické
literatufe jednotn¢ pojimany. Podle nékterych autorti sestdva subjektivni pohoda ze
dvou hlavnich komponent: aktualni subjektivni pohoda a habitudlni subjektivni
pohoda. Aktualni pohodu charakterizuje momentalni prozivani dané osoby a zavisi
na relativné kratkodob¢ plsobicich faktorech (emoce, nalady, télesné prozitky). V
ptipad¢ habitudlni subjektivni pohody jde o ,,pro daného jedince typickou subjektivni
pohodu, ktera je vysledkem agregovanych emocionalnich zkuSenosti”. (Hnilicova,
2005)

Spokojenost se Zivotem — tj. o zjiStovani Zivotni spokojenosti, kdy se hledaji
odpovédi na otazky, co €ini lidi spokojenymi, jaka je struktura faktort, které ke
spokojenosti pfispivaji, a také jak jednotlivé spolecenské instituce ovliviuji
spokojenost lidi. Zde je kladen diiraz na vsSeobecné hodnoceni kvality Zzivota.
(Hnilicovéa, 2005)

Zivotni spokojenost ovliviiuji tyto faktory:

m v&k — ¢im, je ¢loveék mladsi, tim je spokojené;si, mladsi lidi dosahuji vy$$i hodnotu
elanu nez stars$i lidé

m rodinny stav — nejspokojenéji se projevuji osoby Zzijici v manzelstvi, nejméné
spokojené jsou osoby, kterym zemiel partner

m misto bydli§té — nejlepsi je spokojenost u obyvatel mensich mést

m vySe vzdélani — ¢im vyssi je vzdElani, tim vyssi je spokojenost
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m druh price — nejspokojenéj$i jsou byvali nemanudlni pracovnici, nejméné
spokojeny jsou Zzeny v domacnosti

m finan¢ni zabezpeceni — ¢im vyssi piijem, tim vétsi spokojenost

m kvalita bydleni — ¢im vétsi spokojenost bydleni, tim vyssi celkova spokojenost 1
jednotlivé slozky spokojenosti

m pocet Clenl rodiny — SirSi rodinné rozvétveni predstavuje vyssi hodnotu elanu,
nejméné spokojeni jsou ti, jenz Ziji zcela bez rodiny

m existence pratel — existence pratel ma pro ¢lovéka velky vyznam

Stésti

Prozivanou subjektivni pohodu (subjective well-being) — v této souvislosti se
objevuje termin ,,Stésti”.

Stésti je stav radosti, povznesené nalady, spokojenosti, pokoje, klidu a dusevni
rovnovahy. V pocitu $tésti pfevazuji pocity pozitivni nad negativnimi. Nékteti lidé
jsou podle nich nejstastnéjsi, kdyz se vénuji néjaké Cinnosti a svych emoci si nejsou
vibec védomi. Stésti viak lze identifikovat i s postoji vii¢i vlastnimu Zivotu — pokud
ma Cloveék pozitivni postoj k vlastnimu zivotu, hovoii se o spokojeném/ Stastném
¢loveku.

Stésti (happyness), je emoéni a kognitivné silny vrcholovy zazitek, které
pfipominajici ,,mystickou zkuSenost” seberealizovanych lidi podle zndme motivacni
teorie A. Maslowa, postavené na hierarchickém uspotadani lidskych potieb. Lidé
kteti uspokojuji své zdkladni potieby, jsou Stastnéjsi, zdravéjsi a vykonnéjsi, nez
jedinci s neuspokojenymi potfebami.

Podle Maslowa ma kazdy jedinec individudlni systém motivi, ktery je hierarchicky
uspofadan, protoZze nckteré z motivl jsou siln€jsi nez jiné a nékteré z téch silnych
jsou nejsilngjsi. (Stuchlikova, 2007; Trachtova, 2003)

Sebepojeti

Sebepojeti mizeme definovat jako postoj jedince k sobé samému. Sebepojeti ma tii
sloZky — sebepojednani ¢i sebehodnoceni (slozka kognitivni), sebepfijeti, sebetcta
(slozka emociondlni) a Usili pro seberealizaci (slozka konativni). (Trachtova, 2003)
V posledni dobé se vSak setkdvame s pokusy postihnout kvalitu Zzivota vice
globalngji a definovat, co jsou to tzv. ,pilife Stésti“. Mezi nékteré ,,pilite Stésti”
zahrnujeme nasledujici fenomény:

m kompetence — pocit, Ze mam, jsme s to délat néco smysluplného a jsem v tomto

sméru aktivni
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m autonomie — rozhoduji o svém Zivoté, mam ho pod kontrolou
m napojenost — citim se byt svazan s jinymi lidmi a toto vSechno vyustuje v sebetictu,

to znamena, Ze si sam sebe vazim. (Hnilicova, 2005)

Stres

Stres miZeme definovat jako souhrn fyzickych a duSevnich reakci na nepftijatelny
pomér mezi skuteCnymi nebo predstavovanymi osobnimi zkuSenostmi a
ocekavanimi. Podle této definice je stres odpovéd’, kterd v sobe zahrnuje jak fyzicke,
tak i psychické slozky. Jinymi slovy, stres je stav organismu, ktery je obecnou
odezvou na jakoukoliv vyrazné plisobici zatéz — fyzickou nebo psychickou. Pii stresu
se uplatiiuji obranné mechanismy, které umoziuji pteziti organismu vystaveného
nebezpeci.

Druhy stresu:

Eustres — pozitivni zatéz, ktera v pfiméfené mire stimuluje jedince k vysSim anebo
lepSim vykontim.

Distres — nadmérna zatéz, kterd mize jedince poskodit a vyvolat onemocnéni ¢i
dokonce smrt.

Stres vyjadiuje zatéz, tiseit. Tento pojem je Casto spojovan s pojmem frustrace pro

velmi silné motivace s vylouc¢enim moznosti adaptace. (Ktivohlavy, 2001)

Frustrace

Frustrace, pojem odvozeny od latinského slova frustra (marn¢), znamend zmaieni
potieby. Jde vlastn€ o pocity a vnitini stavy, ktery takova situace a vnitini stavy, které
takova situace vyvolava. Jedinci, usilujicimu o dosaZeni urcitého cile, se do cesty
postavi vazna prekdazky, ktera maii realizaci potieby anebo znesnadiiuje jeji naplnéni.
Vlastné jde o rozpor mezi nékterou z nasich potieb a redlnou moznosti uspokojit ji.
Neéco si piejeme, po nécem touzime, chceme toho dosahnout, neni to vSak snadné a
nékdy se to ukdze byt zcela nemozné. Cesta k cili byva vzdy lemovana prekazkami a
nckteré mohou byt i takové, Ze je prosté zdolat nelze. Piekdzky nam muze klast samo
prostiedi a to jak fyzické, tak socidlni. Sem nalezi nejen pfirozend omezeni, ktera
piinaseji ptfirodni zakonitosti a Zivot ve spoleCnosti, ale také n¢kdy drobné, jindy az
titanské usili nékterych osob ¢i instituci, které nam pies nasi cestou zivotem kladou
tiisky, klaciky, polinka atd. OvSem i my sami, naSe vlastni ja, si mizeme stavét

prekazky a vytvéret frustratni situace. (Stépanik, 2008)
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1. 2. 3 Sociologicka dimenze

V sociologickém pojeti kvality Zivota jsou naopak zdiiraznovany atributy ¢i hodnoty
socialni uspésnosti, jako je status, majetek, vybaveni domacnosti, vzdélani, rodinny
stav.

Mezi sociologické ¢i socidlni aspekty kvality Zivota se fadi mnoho rtiznorodych
proménych, v rdmci nichz mizeme vést pomyslnou délici ¢aru podle toho, zda jde:

m  mikrosocialni aspekty vypovidajici o vztahu jedince a malé skupiny - k rodiné,
ptatelim, spolupracovniklim, sousediim socidlni aspekty obecnéjSiho razu
vypovidajici o vztahu jedince

m velké skupiny — komunité prostfednictvim pracovnich pftilezitosti, adekvatnich
finan¢nich pfijml, zdravotni péfe a socidlni prace, vzdélavacich a rekreacnich

moznosti. (Hnilicova, 2005)

Hodnoty

Hodnoty, popularné¢ feCeno jsou uzndvané, chténé a zavazujici ideje, plisobici na
chovani ¢lovéka. Hodnoty pfedstavuji riznou miru sepéti se systémem osobnosti a se
socidlnim systémem. Spojuji rtizné vrstvy psychiky, integruji organicko-biologickou
sféru a jeji pudové tendence se sférou afektivné-volni a s tcasti na kulturnim zivotg,
na vyznamech, které jedince piesahuji, s nimiz se vSak ztotoziluje. Hodnotova
orientace vyjadiuje smysl jedndni, a v ni zahrnuty cil. Uskuteciiuje se vybérem a
volbou moznych cili a prostfedkti vedoucich k jejich dosazeni. Urcuje zivotni styl a
¢innost ¢loveka. Pfevazujici pfijaté hodnoty ve spolecnosti jsou kofenem motivace,
chovani, identifikace a socidlni soudrznosti, a ovliviiuji proto vSechny oblasti
lidského rozvoje. Podoba ptevazujicich hodnot ve spole¢nosti je stavebnim kamenem
kvality zivota.

Individudlni hodnoty nemusi byt totozné s hodnotami vyzndvanymi celou
spolecnosti. Kazdy ¢len spolecnosti prikladd riiznym hodnotdm riznou dilezitost.
S tim, jak se meni spole¢nost a jeji clenové, méni se 1 spoleCensky zebiicek hodnot.
Meénici se hodnotové Zebficky jsou odrazem pfirozené¢ho vyvoje. VétSina lidi se
obvykle shodne na souboru zdkladnich hodnot, jednotlivé hodnoty vSak ve svych
hodnotovych zebfticceich sefadi rizn€. Zatimco pro n¢koho je nejveétsi hodnotou Zivot,
a tak se snazi ptezit za kazdou cenu, jini Zivot za nejvyssi hodnotu nepovazuji a jsou

ochotni naptiklad za svobodu (za vys$si hodnotu) ho polozit. (Grohar-Murray,

DoCroce, 2003; Payne, 2005)
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Tabulka €. 1. : Jak casto uvadéji staii lidé jednotliva Zivotni zaméfeni

socialni ¢innost 95
zdravi 91
rodina 89
zivotni podminky 80
nabozenstvi (vira) 75
finance 25
vztahy 18
nezavislost 16
prace 5

Stésti 5

(Ktivohlavy, 2002)

Rodina

Rodina je kliCové téma aplikované socialni psychologie, kde je povazovana jako
primarni skupina, ve které probihaji vyznamné socidlné¢ psychologické jevy v
zivotnim kontinuu jedince. Je také zaroven socidlni instituce, ktera je povazovana za
zaklad lidské spolecnosti. Rodina ve svém intimnim prostfedi umoziuje jedinci
zprvu vytvofit pevné socialni vazby a pozdéji pravé na zékladé této duvéry a
emocionaln¢ silnych opétovavanych vztahi mu poskytuje jakési ,.tréningové
prostiedi” pro vzajemné procesy jeho dalSiho psychosocidlniho vyvoje. V roding se
vytvaii divéra v sebe, motiva¢n¢ volni charakteristiky, postoje k sobé samému i
personalnimu okoli obecné.

Funkce rodiny:

m reprodukeni, je z pravidla charakterizovana zplozenim potomka a tim pfeneseni
genetické vybavy

m materialni, zahrnuje hmotné ¢i finanéni prostiedky zajist'ujici fungovani rodiny

m vychovnd funkce poskytuje ditéti zdkladni orientaci v okolnim svété a predava
ur¢ité zaddouci formy chovéni, které jsou nezbytné pro plynulé¢ zatazeni do
spole¢nosti

m emociondlni funkce je zcela jedine¢nd a nezastupitelnd, podnécuje vyznam
rodiny; je charakterizovana potfebou zazemi, bezvyhradného pfijiméni, podpory a
pomoci, potieba klidu a uvolnéni, potfeba sdileni zazitki, spolecné historie a

spole¢nych ritualt.
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V dysfunkéni rodiné je to pravé oblast emocni, ktera nejvice zrafiuje a je nejhloubéji

postizena. (Vyrost, Slaménik, 2001)

Prace

Nedilnou soucasti filozofie udrzitelného rozvoje je orientace na zlepSovani kvality
zivota, zvlaste pak jeho pracovni Casti.

Prace je velmi frekventované a bézné uzivané slovo (pojem prace se z velké Casti
v bézném pohledu ptekryvad s pojmy jako povolani, zaméstnani, vykon a profese);
prace je nase kazdodenni realita, praice ma zasadni vyznam v nasem zivoté, v nasi
kultufe ma prace centralni roli a je hluboce zakotfenéna, predstavuje pouto, které nés
vaze k realité, pfedstavuje jeden ze zdroji nasi identity, a pfesto je o ni velmi slozité
podat komplexni a vyCerpéavajici obraz. Diikazem je, ze dodnes nenalezneme uceleny
a propracovany systém zachycujici filozofické, antropologické, fyziologickeé,
technické, psychologické, sociologické, ekonomické, pravni, etické, kulturni,
politické a dalsi aspekty prace; souhrnné védecké dilo, které by obsahovalo vSechny
urovné, podoby, formy, vyznamy, determinanty, role a dalsi charakteristiky prace
v prostorovych a Casovych dimenzich. To vSak neznamend, ze jednotlivé védecké
discipliny nemaji ,,praci“ propracovanou a ze ze svého zorného uhlu ji nemaji
podrobné prozkoumanou. Chceme jenom naznacit, jak je a ziejmé i bude prace jako
mnoho rozmérna kategorie obtizné celistvé uchopitelna. (Vyrost, Slaménik, 2001)
Prace neni pouhym vysledkem lidské situovanosti ve vnéjSim prostiedi, kdy ¢loveék
vykonava néjakou praci na svou obzivu a na uspokojeni dalSich zékladnich potieb.
Oblast prace ma pro ¢loveéka dalsi hlubsi vyznam. Prace v sobé obsahuje rozmér, kdy
se Cloveék svoji Cinnosti nejen udrzuje fyziologicky pfi zivoté, ale kdy si také
uvédomuje své postaveni ve svété, sebe samého, kdy v kontaktu se vné&jSim
prostiedim dochazi k reflexi vysledkii své cinnosti a k potvrzeni své vlastni
existence. Schopnost spatfovat a vkladat smysl do svého Zivota a potazmo i do préce,
projektovat se do dosazenych vysledkd Cini clovéka ¢lovékem. Prace je zakladni
¢innosti, ve které clovék dochéazi naplnéni svych potieb a rozviji sebe samého. Prace
ohranicuje nejen vyznamna obdobi v lidském zivoté (ekonomické aktivity), ale 1 pro
Cloveéka tvoii redlnou strukturu ¢asu (uspofadani dennich aktivit). Prace umoziiuje
¢lovéku rozmanitost Ziti, socialni kontakt, ziskavat a sdilet socidlni a jiné zkuSenosti.

Prace ovlivituje osobni status a identitu. (Vyrost, Slaménik, 2001)
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Pracovni spokojenost

Pracovni spokojenost je psychology povazovana za slozity a bohaté strukturovany
fenomén, ktery vytvaii ucelenou soustavu, a je charakterizovana formou, jez blizka
nebo idealistickd s postojem. Tomuto pojeti odpovida také definice prevazujici v
odborné literatuie. Pracovni spokojenost v obecnéj$Sim pojmu vymezuji jako ptiznivy
nebo pozitivni emocionalni stav, ktery vyplyva z hodnoceni prace nebo pracovnich
zkuSenosti, nebo specifi¢téji jako postoj k praci jako celku a k jednotlivym jejim
komponentam, jimz jedinec prisuzuje urcitou vahu nebo vyznam. (Vyrost, Slaménik,

2001)

Cinitelé pracovni spokojenosti

m sama prace — velkou roli hraje jednak spolecenské ocenéni a prestiz profese,
jednak konkrétni prostiedi, v némz je vykonavana. Neméné dulezité je subjektivni

hodnoceni profese a mira identifikace pracovnika s profesi.

m plat nebo mzda — finan¢ni ohodnoceni piisobi jako silny faktor nespokojenosti,
pokud je vnimano jako neptiznivé. Pro nékteré pracovniky je dominantni veli¢inou a

muZe byt soucasti jejich osobni prestize a vysoce postavenou hodnotou.

m pracovni postup — znalost moznosti pracovniho postupu — kariérového ristu —
znacn¢ ovliviluyje pracovni motivaci, na pracovni spokojenost ma velmi
diferencovany vliv. Je znamo, Ze postup na zaklad¢ pracovnich vysledkl je cenén
vice a proZivan jinak nez postup na zaklad¢é odslouzenych let. Na funkénim vzestupu
v hierarchii organizace si pracovnici vice ceni zaujeti mocenské pozice a s ni spojené

statusové symboly nez samu vysi platu.

m pracovni podminky — jednd se o fyzikdlni podminky (osvétleni, hluk, teplota,
vlhkost vzduchu, prasnost, vibrace apod.), které¢ ovliviuji celkovou pohodu na

pracovisti.

m nadfizeny a spolupracovnici

- nadfizeny, zplisob vedeni pracovni skupiny je uzce spojen s osobnosti manaZera.
Do poptedi vystupuji jeho osobnostni specifika, zdjem o podfizené a pievazujici
fidici styl, ktery se promitd do tak psychologicky exponovanych fidicich ¢innosti,

jakymi jsou zejména predavani ukolti, kontrola a hodnoceni pracovnich vysledkd.
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- spolupracovnici, pracovni skupina je velmi intenzivné prozivano pro jeji
bezprostiedni vliv na své cleny. Skupina plni fadu funkei (facilitatni, poradni,
korektivni apod.), umoziuje jednotlivetim uspokojeni mnoha spolecenskych potieb a
vytvari jistou kvalitu spoleCenského klimatu.

Pracovni nespokojenost podminiuje nedokonald organizace prace, informovanost

zamé&stnancl a nedostatecnd komunikace. (Vyrost, Slaménik, 2001)

Schéma ¢. 1.: Model vlivu pracovnich a mimopracovnich faktori

Pracovni faktory
Dobry plat
Riiznorodost

v pracovnich aktivitich

Pracovni

spokojenost o e
pokoj Kvalita zivota:

Fyzické a

psychické
Individudini rozdily 5 zdravi
Sebehodnoceni Zivotni

Mimopracovni faktory spokojenost
Ruiznorodost

Spokojenost v rodiné

(Sturova, 2006)
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1. 2. 4 Noeticka dimenze

Etika

Etika (z feckého ethos - mrav), nebo téz teorie moralky je filozofickou disciplinu,
ktera zkouma moralku nebo moralné relevantni jednani a jeho normy. Etika je
disciplinou praktické filozofie. Etika se zabyva teoretickym zkouméanim hodnot a
principt, které usmérnuji lidské jednani v situacich, kdy existuje moznost volby
prostfednictvim svobodné vile. Hodnoti ¢innost ¢lovéka z hlediska dobra a zla.
Na rozdil od morélky, ktera je blize konkrétnim pravidlim, se etika snazi najit
spolecné a obecné zéklady, na nichz moralka stoji, popi. usiluje moralku zdtvodnit.
Etika se dale d¢€li na dalsi discipliny: e. analytickd, e. autonomni, e. deontologicka, e.
environmentalni, e. evolucni, e. feministickd, e. heteronomni, e. individualni,

zurnalisticka etika atd. (Grohar-Murray, DiCroce, 2003)

Moralka

Morélka (z latiny, moralitas, charakter, spravné chovani) je soubor principli
zalozenych a hodnocenych na zaklad¢ posuzovani dobra a zla, které fidi chovani
lidské spoleCnosti, ptipadné soubor takto vytvofenych principtl, jejichz dodrzovani
vétSina spole¢nosti vyzaduje.

V uz8im slova smyslu lze téz moralku chapat jako vnitini mravni kodex, presvédceni

nebo viru jedince.

Nemoralni je poté opak vySe zminéného, tedy nedodrZzovani ¢i poruSovani onoho
vnitiniho mravniho kodexu, tedy toho, co je ostatnimi povazovano za moralni.

(Grohar-Murray, DiCroce, 2003)

Smysluplnost Zivota

Lidska bytost je v tomto ohledu chapéna jako aktivni byti hledajici smysl své
existence — zivota. Hledani smyslu zivota, které se z hlediska psychologie muize jevit
naptiklad jako tvorba osobniho pojeti o nejvhodnéjsim uspotadéani vlastniho svéta, se
projevuje napiiklad tim, ze si clovék neustale stavi plany a cile a snazi se k témto cilit
dospét. Tyto cile a plany jednani nejsou na sob¢ zcela nezavislé. Jsou nesourodé a
heterogenni. Dévaji smysl Zivota ¢lovéka a jednotnost jeho preriznym zivotnim

aktivitam. Kdyz se ¢lovéku daii realizovat vlastni subjektivni plany, je spokojen.
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Mira spokojenosti ma uzky vztah k osobnimu pojeti kvality Zivota. Kdyz urcitému
cloveéku ptijde ,,do cesty realizace™ urc¢itého planu tézkosti jako je nemoc, zranéni,
hospitalizace Ci prosta bolest, mira jeho spokojenosti s kvalitou Zivota je otfesena.
To se projevi na jeho pojeti kvality Zivota. (Kfivohlavy, 2002)

Lidské cile jsou idedlnimi, vnitiné podnécujicimi motivy konéani a ¢innosti. Odrazeji
budouci skutecnost, ktera je vysledkem vlastni ¢innosti a aktivity, jsou vzdy spojené
s ur€itymi emocnimi stavy — zddoucnosti, pfanim. Realné prosttedky pro dosazeni
cile jsou uz v pfitomnosti vytvofené nebo se postupem casu shromazduji.
Cile usméruji a podminuji zplisob a charakter ¢innosti ¢loveka. Vystupuji jako tkol
(formovéan na zadkladé vzajemného plsobeni motivlil Cinnosti, podminek ¢innosti,
individualnich a spolecenskych regulativli a hodnotovych orientaci) nebo jako obraz
budouciho vysledku. Pifi stanoveni cilii ¢lovek piekracuje hranice ptitomnosti a
orientuje se na budoucnost. Soucasné uplatiiuje své volni vlastnosti, aktualizuje
jednotlivé stranky své osobnosti, mobilizuje aktiva¢ni motivacni vlastnosti.

Cil je doplnovan prostredky a zptsoby realizace. Nastrojem tohoto procesu je zivotni
plan, ktery naznacuje cesty realizace. Je v podstaté usporadanym souborem Zzivotnich
v oblasti prace, poznani, vzdélavani, rodinného a spole¢enského zivota. (Smutkova,
2007)

Zivotni cile a plany jsou vnitfnim & vn&j§im stavem, k jehoz dosazeni jedinec
orientuje svou Cinnost a vyviji aktivitu, aby zaroven uspokojil potieby, které tuto
¢innost vyvolaly. Zivotni plany a perspektivni orientace kazdého jedince se nejéastéji
projevuji v etapé volby budouciho povolani. Clovék si klade otazky typu: ,,&im
budu?* a ,jaky budu?“. Odpovéd’ je spojena s uvdZzenim a rozborem piani a zajmd,
pfedstav o hodnotéach a jejich skloubeni s moZnostmi a schopnostmi. Pfedpokladem
také byva uvédomeéni si odpovidajici socialni role, z4jma a skloni, charakterovych
zvlastnosti, vlastni obecné a specialni pfipravenosti, vlastnich schopnosti, moznosti a
omezenti.

Vyznamnou roli pfi Zivotnim planovani maji také motivacni vlastnosti:

m idealy: jako vysledek abstrakce, vzor byti, jednani a prozivani, se kterym se bud’
ztotoziiujeme nebo ho napodobujeme — stimul pracovni a Zivotni ¢innosti, dilezity
prostiedek vnitini psychologické mobilizace, svou intenzitou a stabilitou dokazuji
vztah jedince k minulosti, soucasnosti a budoucnosti, opiraji se o urCité redlné

hodnoty, pfispivaji k projektovani a vychové mnohostranné osobnosti, pii jejich
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vytvareni zalezi na volnim Usili, sebepfemahani, seberegulaci a strategickém pfiistupu.
m osobni vzory: konkrétni osoby s konkrétnimi vlastnostmi, vystupuji jako zpétna
vazba k idealu; jsou ovlivnény trovni vzdélani, charakterem a mnozstvim socidlnich
zkuSenosti, schopnosti a dal§imi osobnostnimi zvlastnostmi, interindividualnimi
rozdily dané pohlavim.

m aspirace: jako motivacni a aktivacni Cinitel, je vyjadfenim stupné naroku, které na
sebe Cloveék klade — na vykon, sebeutvareni, uplatnéni v osobnim Zivoté i ve
spole¢nosti, poji se sJA, se snahou a vili po seberealizaci a sebeuplatnéni, se
smérovanim k ur¢itym hodnotdm, projevuje se hlavné v situaci, kdy ¢lovek hleda své
misto ve spolecnosti, hodnoti své moznosti, stanovi si perspektivy, zivotni cile a
plany.

m Uroven sebepoznani a sebehodnoceni.

m dosazend psychickd a socialni zralost osobnosti: mravné nestald osobnost se
vyznacuje egoistickou motivaci, nedostate¢né¢ vyhranénymi mravnimi idedly a

situan€ vazanym, pasivné ptizptisobenym chovanim. (Smutkova, 2007)

1. 3 Metody hodnoceni kvality Zivota

Kvalita Zivota je ryze subjektivni veli¢inou a lze ji definovat jako ,,subjektivni
posouzeni vlastni Zivotni situace™. Jeji definice vychdzi z koncepéniho modelu
daného ¢tyfmi doménami plnohodnotného Zivota jedince:

m fyzicky stav,

m psychicky stav a psychologické aspekty,

m socialni stav,

m spiritudlni aspekty.

Problematiku kvality Zivota 1ze mapovat do tii hierarchicky odliSnych sfér:

m makrorovina,

B mezorovina,

m persondlni rovina.

V makroroving jde o otazky kvality zivota velkych spolecenskych celkli (napt. dané
zemé, kontinentu apod.). Zivot v tomto pojeti je chapan jako absolutni morélni
hodnota a kvalita Zivota musi tento zavér ve své definici plné respektovat.
Problematika kvality Zzivota se tak stdva soucasti zakladnich politickych tvah

(napft. problematika boje s epidemiemi, hladomorem apod.).
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V mezoroviné jde o otazky kvality Zivota v tzv. malych socialnich skupinach
(napft. ve skole, zdravotnickém zatizeni, domové pro seniory). Nejde zde pouze o
respekt k moralni hodnoté Zivota Clovéka, ale také o otazky socidlniho klimatu,
mezilidskych vztahtli, frustrace a satiace, existence socialni opory. V personalni
roving jde o otdzku kvality zZivota jednotlivce. Pfi stanoveni kvality Zivota jde o
osobni, subjektivni hodnoceni zdravotniho stavu, bolesti, spokojenosti, nadéji apod.
Do hry tak vstupuji osobni hodnoty jednotlivce, tj. jeho piedstavy, pojeti, nad¢je,
ocekavani, presvédceni apod.

Metody na méfeni kvality Zivota lze rozd¢lit do tii skupin:

m hodnotitelem kvality zivota je druhé osoba,

m hodnotitelem kvality zivota je sama dané osoba,

m  metody smiSené (kombinace metod typu 1 a 2) (Slovacek, 2005)

Hodnotitelem kvality Zivota je druha osoba

Predchidcem této metody meteni kvality zivota byly tzv. Health State — rejstiiky
zdravotniho stavu daného pacienta.

Health State Profiles — profily zdravotniho stavu pacienta. Smyslem téchto rejstiikii a
profil byla snaha nastinit zdravotni stav pacienta z Iékatského, obecné
fyziologického hlediska. Mezi piistupy k hodnoceni celkového stavu pacienta ryze
fyziologickymi a patofyziologickymi kritérii 1ze zahrnout:

APACHE II (Acute Physiological and Chronic Health Evaluation Systém — hodnotici
systém akutniho a chronicky zménéného zdravotniho stavu), Karnofskyho index —
PSI — Performance Status Index, symbolické vyjadifeni kvality zivota, slovni

vyjadieni kvality Zivota. (Slovacek. 2005)

Hodnotitelem kvality Zivota je sama dana osoba

Mezi tyto metody lze zahrnout: DDRS (Distress and Disability Rating Scale -
Posuzovaci skala stresu a neschopnosti), SWLS (Satisfaction with Life Scale -
Stupnice spokojenosti se zivotem), SEIQoL (Schedule for the Evaluation of
Individual Quality of Life - Systém individudlniho hodnoceni kvality zivota.
(Slovacek, 2005)

Metoda spokojenosti a frustrace (D-S-F), kterou jsem pouzila ve své praci, vyvinuli
ceSti autofi (Miksik, Bfichacek, 1977). Autofi ji poprvé pouzili ve Vyzkumu

psychickych zatézi u zdravotnickych pracovnikil jiz v roce 1977. Byla jednou z
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komplexu testli, které mély detekovat osoby nachylné k psychickému selhdni v
narocnych zivotnich situacich. Dotaznik D-S-F je koncipovan tak aby obsahoval
dostate¢né Siroky soubor Zivotnich okolnosti, které mohou na jedince kazdodenné
pusobit a zhorSovat jeho psychicky stav. Okolnosti jsou pokryty ve 24 kategoriemi
zivota, ve kterych se vétSina lidi béZné ocita.

Cilem metody D-S-F je:

m postihnout okruh hodnotové orientace jedince nebo urcité socialni skupiny

m podchytit strukturu a povahu jeho spokojenosti (nespokojenosti, frustrace) ve
vztahu k zdkladnim oblastem a okolnostem bézného zivota

m odvodit strukturu a hierarchii téch zivotnich podminek a okolnosti, které jsou pro
n¢ frustrujici a daji se zaradit do kategorie chronicky ptsobicich stresorti.

Z dotazniku se muzeme dozvédét, jak je respondent frustrovany v jednotlivych

polozkach a celkovou vysi jeho frustrace. (Miksik, Btichacek, 1977; UTPO, 1993)

SmiSené metody zjiStovani kvality Zivota

Mezi tyto metody Ize zahrnout: MANSA (Manchester Short Assessement of Quality
of Life - kratky zplisob hodnoceni kvality zivota vypracovany univerzitou v
Manchesteru), LSS (Life Satisfaction Scale — Skala spokojenosti). Kvalitu zivota l1ze
v zasad¢ hodnotit na zakladé objektivnich a subjektivnich pfistupu, piicemz
nejpodstatnéj$§im je subjektivni hodnoceni nemocného tak, jak sdm vnimd vlastni
zivotni situaci vcetné schopnosti svého sebeuplatnéni v pracovnim, rodinném i
socialnim prostiedi. Nastroji k meéfeni kvality zivota formalizovanym a
standardizovanym zpisobem jsou dotazniky kvality zivota, které¢ kvantifikuji dopad
nemoci a jeji 1écby na bézny zivot nemocného. V praxi je vytvofena celd fada
dotazniki k zjiStovani kvality zivota, pfiCemz jejich psychometricka vypovédni
hodnota a spolehlivost byly testovany podle souc¢asnych standardii ,,méteni zdravi®.
K méfeni kvality Zivota jsou pouzivany dotazniky, které lze rozdélit na generické
(obecné) a specifické (specifické pro dané onemocnéni, pro dany aspekt kvality
zZivota).

Generické dotazniky hodnoti vSeobecné celkovy stav nemocného bez ohledu na
konkrétni onemocnéni, jsou Siroce pouzitelné u jakékoli skupiny populace, bez
ohledu na pohlavi, vék apod. Spolecnou vyhodou téchto generickych dotazniku je

-----

jsou vhodné zejména k hodnoceni kvality zivota nevybérovych vzorki populace
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nebo ke srovnani velikosti ovlivnéni kvality Zivota rliznymi onemocnénimi.
Na stran¢ druhé tyz autor uvadi, ze jsou velmi malo citlivé k jemné&jSim zménam
zdravotniho stavu dosazenym napt. 1écbou.

Specifické dotazniky jsou vytvofeny napiiklad pro jednotlivé typy onemocnéni
nebo pro specificky aspekt kvality Zivota, pficemz mnohdy je jejich soucésti praveé

genericky dotaznik. (Slovacek, 2005)
1. 4 Charakteristika povolani

1. 4. 1 Profil sestry

v

Odborna ptiprava sester a oSetfovateli odpovédnych za vSeobecnou péci zaruci, ze
doty¢na osoba ziskala tyto znalosti a dovednosti:

m piiméfené znalosti zveéd, o které se opird vSeobecné oSetiovatelstvi, vcetné
dostatecného pochopeni anatomie,

m fyziologie a chovani zdravych a nemocnych osob, jakoz i vztahu mezi zdravotnim
stavem a fyzickym i socialnim prostfedim lidské bytosti,

m dostatecné znalosti o povaze a etice profese a o obecnych zasadach zdravi a
oSetfovatelstvi,

m priméfené klinické zkuSenosti, tyto zkuSenosti, které by mély byt zvoleny
sohledem na svou studijni hodnotu, by mély byt ziskdny pod dohledem
kvalifikovaného oSetfovatelského personédlu a v mistech, kde pocet kvalifikovanych
pracovnikl a vybaveni vyhovuje z hlediska osetfovatelské péce o pacienty,

m schopnost ucastnit se praktického vycviku zdravotnického persondlu a ziskavat
zkuSenosti z prace s timto personalem,

m zkuSenosti z prace s prisluSniky jinych profesi ve zdravotnictvi.

V Ceské republice je dokladem o dosazené kvalifikaci jednak diplom o ukonéeni
studia ve studijnim programu oSetiovatelstvi ve studijnim oboru vSeobecnd sestra
vydanym vysokou Skolou zfizenou nebo uznanou statem, doplnény vysvédcenim o
statni zavereéné zkousSce a druhy diplom o ukonceni studia ve studijnim oboru
diplomovana vSeobecnd sestra vydanym vyssi odbornou $kolou zfizenou nebo statem

uznanou a doplnénym vysvédéenim o absolutoriu. (Cech, 2009)

Pracovnimi ¢innostmi jsou:
m ziskdvani informaci o nemocnych a soustavné sledovani zmén zdravotniho i

psychického stavu nemocnych
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m  komplexni oSetfovatelska péce o nemocného

m plnéni ordinace Iékate

m poskytovani neodkladné péce pii selhani zakladnich Zivotnich funkci nemocnych
m navstévni sluzby u nemocnych v domacim prostredi.

Povolani je vykonavéano pfevazné ve zdravotnickych zatizenich. Je tfeba pocitat se
sménnym provozem a se stykem s chemickymi latkami.

Nejpouzivanéj§imi pracovnimi prostiedky je zdravotnicky materidl, pomicky a

ptistroje. (www.occupationsquide.cz)

1. 4. 2 Profil administrativni pracovnik

Podle zdkona odborné pfiprava na pozici administrativniho pracovnika neni nutna
jako v pifipadé profese sestry. Statut administrativniho pracovnika lze ziskat
vystudovanim stfedni odborné Skoly ukonéené maturitni zkouSkou. Samotné
vykonavani prace administrativniho pracovnika je v souladu s vnitinimi pfedpisy

dané instituce.

Piedpokladem pro GspéSny vykon povolani jsou administrativni dovednosti - rychlé
psani na klavesnici, ovladani vypocetni techniky, zejména vyuzivani textovych
editorti, znalost pravidel pravopisu i pravidel pro Upravy korespondence a pro
postovni styk. Dale pak soustiedénost, dobra pamét, trpélivost, spolehlivost,
pfesnost. Nevhodné pro obcany s t€ZS$imi vadami patefe, s postizenim centralniho

nervstva s poruchou koordinaci a funkci, s poruchou feci, s vadami sluchu.

Ukolem administrativniho pracovnika je zajiStovani Sirokého rozsahu pomocnych

kanceléiskych ¢innosti.
Pracovnimi ¢innostmi jsou:

m vkladani dat do pocitace prostiednictvim databazovych ¢i tabulkovych editorii
nebo riznych ucelové vytvorenych programii

m evidence doslé a odeslané posty - vyfizovani korespondence vedouciho a dalSich
pracovnikl (popf. 1 cizojazy¢né) veetné balikil a jejich pfiprava pro expedici

m zakladani korespondence a dalSich dulezitych pisemnosti, piedpisti vyhlasek,
zékonli a nafizeni a vyhleddvani v nich v pfipadé potieby (nékdy se uzivd pod
nazvem spisova sluzba)

m obsluha jednoduchych kopirovacich stroji, stenografovani - pofizovani zdznamu
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z porad a jednani v¢etné ptipravy potiebnych podkladii a informaci

m zajiStovani administrativni agendy a vedeni evidence tukoli pfislusného
organiza¢niho utvaru a sledovani termind jejich plnéni

m plnéni operativnich ukoll (napf. ubytovéni, jizdenky, obstaravani casopist,
doneseni obé&da, apod.).

Povolani je vykonavéno v mistnostech kanceldiského charakteru bez neptiznivych
vlivli pracovniho prostiedi, je ovSem tfeba pocitat s vinami narazové prace podle
pozadavki nadtizenych.

Pracovnimi prostfedky jsou predev§im vypocetni technika, telefon, fax, diktafon,

kopirka. (www.occupationsquide.cz)

Finanéni ohodnoceni

Tabulka &. 2. : Hodinovy vydélek v Ceské republice v roce 2008, IV. étvrtleti

Podnikatelska sféra Nepodnikatelska sféra
Primér 148,14 K¢&/hod 142,09 K¢/hod
Sestry 126,09 142,09
Administrativni 157,18 123,43
pracovnici
(WWWw.mpsv.cz)

1. 5 Syndrom vyhoreni

Termin ,,burnout”, znamena cesky doslova ,,vyhotet“ ¢i vyhoteni. Zde pak to
znamena doslova fyzicky, emocionalné a mentalné se zcela vycerpat. Tahle nemoc z
povolani je dlouhodobé a zadvazna zalezitost, kterd jedince nakonec muiize ptipravit o
praci i o zdravi, a v Ceské republice ji trpi stale vice lidi. Syndrom nejdastgji
postihuje lidi v profesich, v nichz se pracuje s lidmi - naptiklad ve zdravotnictvi a
socialnich sluzbach (viz Piehled profesi s nejcastéjSim vyskytem syndromu
Vycerpanost vede k akcim, kterymi se postizeny snazi miru zatéze snizit. Jedinci
stizeni syndromem vyhoteni chépou jiné lidi spi§ jako predméty nez jako své blizni.
Jsou viéi jejich jakkoli opravnénym pozadavkim lhostejni. Casto cynicky lhostejni,
cemuz se fikd odlidsténi. Pokles profesiondlni vykonnosti je umérny jak mife

vycerpani, tak mife cynismu. Pocit osobni profesni vykonnosti totiz poSkozuji jak
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nesplnitelné, nadto obvykle trvale Sroubované pozadavky zaméstnavatele, tak

vycerpanost. (Koukalik, 2007)

Piehled profesi s nejcastéjsim vyskytem syndromu vyhoteni viz ptiloha €. 2.

Faze procesu

idealistické nadSeni a pfetézovani

emocionalni a fyzické vycerpani

dehumanizace druhych lidi jako obrany pied vyhotfenim

terminalni stadium — stavéni se proti vSem a proti vSemu komplexni symptomatika

(sesypani se a vyhoteni vSech zdrojii energie) (Ktivohlavy, 2001)

Piiznaky

m Psychickd uroven
» dominuje pocit, ze dlouhé a namahavé Usili i néco jiz trvd nadmérn¢ dlouho a
efektivita tohoto snazeni je v porovnani s vynalozenou ndmahou nepatrna
« vyrazny pocit celkového, pfedev§im dusevniho vyCerpani, v duSevni oblasti je pak
prozivano predevSim vycCerpani emocni, dale vyCerpani v oblasti kognitivni spolu
s vyraznym poklesem az ztratou motivace
- Unava je popisovana dosti expresivné (,,mam toho po krk*, ,jsem uz uplné na dné¢,
»jsem k smrti unaven®, ,citim se jako vyzdimany*), coz je v rozporu s celkovym
utlumenim a oplosténim emocionality
« dochazi k utlumeni celkové aktivity, ale zvlasté k redukci spontaneity, kreativity,
iniciativy a invence
« pfevazuje depresivni ladéni, pocity smutku, frustrace, bezvychodnosti a beznadéje,
tizive je prozivana marnost vynaloZeného Usili a jeho bez smyslnost
- objevuje se presvédceni o vlastni postradatelnosti az bezcennosti, jez nékdy hranici
az s mikromanickymi bludy
- projevy negativismu, cynismu a hostility ve vztahu k osobam, jeZ jsou soucasti
profesiondlni prace s lidmi (pacientiim, klientiim, zdkaznikiim), a jejich vnimani jako
objektl (,,dehumanizovana percepce®)
« pokles az naprostd ztrata zdjmu o témata souvisejici s profesi, Casto t€Z negativni
hodnoceni instituce, v niz byla profese az dosud vykonavana

- sebelitost, intenzivni prozitek nedostatku uznani
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- iritabilita, nékdy téZ (selektivni) interpersonalni senzitivita
« redukce ¢innosti na rutinni postupy, uzivani stereotypnich frazi a klisé (Ktivohlavy,

1989)

m Fyzicka uroven

- stav celkové Unavy organismu, apatie, ochablost

- rychlé unavitelnost, dostavujici se po kratkych etapach relativniho zotaveni

. vegetativni obtize: bolesti u srdce, zmény srde¢ni frekvence, zazivaci obtize,
dychaci obtize a poruchy (nemoznost se dostate¢né nadechnout, ,,lapani po dechu*
atd.)

« bolesti hlavy, ¢asto nespecifikované

« poruchy krevniho tlaku

« poruchy spanku

- pretrvavajici celkova tenze

« zvySené riziko vzniku zévislosti v§eho druhu (Kiivohlavy, 1989)

m  Socialni Groven

« celkovy utlum sociability, nezdjem o hodnoceni ze strany druhych osob

- vyrazna tendence redukovat kontakt s klienty, Casto i s kolegy a vSemi osobami,
majici vztah k profesi

« zjevnd nechut’ k vykonavané profesi a vS§emu, co s ni souvisi (plan ¢i harmonogram
prace, zpracovani vysledkll, dohoda novych ¢i ndhradnich termint)

« nizkd empatie (projevuje se Casto ¢i témet vzdy u osob s piivodné vysokou empatii)
« socialng deficitni konkrétné-operacni styl mysleni

« postupné nartstani konfliktl (vétSinou vSak nikoli v dusledku jejich aktivniho
vyvolévani, ale spiSe v disledku nezajmu, lhostejnosti a ,,socidlni apatie” ve vztahu

k okoli)

Rizikové faktory vyhaslosti

m zivot v soucasné civilizované spolecnosti s neustale rostoucim zivotnim tempem a
naroky na ¢lovéka
m piisluSnost k profesi, obsahujici profesiondlni praci (ale i pouze kontakt) s lidmi

m nutnost ¢elit chronickému stresu
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m vysoké az nadmérné pozadavky na vykon, nizkd autonomie pracovni ¢innosti,
monotonie prace

m chovani typu A s dlirazem na sout&zivost a hostilitu

m puvodné vysokd empatie, ob&tavost, zajem o druhé

m pivodné stfedni aZ vysoka senzitivita

m nizka asertivita

puvodné vysoky perfekcionismus, pedantstvi, odpoveédnost

neschopnost relaxace

negativni afektivita (Bolger 1990), depresivni ladéni

vyssi skore zivotnich udalosti a ,,daily hassles*

permanentné prozivany Casovy tlak (stres)

m vys$i habitudlni nastaveni na fyzickou reaktivitu ve stresu s permanentné zvysenou
reaktivitou zvl. v oblasti kardiovaskularniho aparatu (,,hot reactors*)

m externi lokalizace kontroly

m nizké Ci nestabilni sebepojeti a sebehodnoceni

m chronické ptfesvédceni o neodpovidajicim spolecenském uznani a ekonomickém
hodnoceni vykonavané profese

m habitudlné zalozeny prozivany hnév (jako emocni stav), hostilita (jako osobnostni
rys a agrese )

m syndrom beznadéje (Ktivohlavy, 1989)

1. 6 Stavajici FeSeni problému kvality Zivota

Dosavadni vyzkumy zabyvajici kvalitou zivota je mnoho nejen ve svétg, ale i u nas.
U nas je k dispozici studie Miksika a Bfichacka (1977). Autofi se zabyvali strukturou
zatézovych situaci, které ztézuji obtiznou a spoleCensky mimotfadné zavaznou
¢innost zdravotnickych pracovnikl, postihnout zédkladni mechanismy, kterymi se s
témito situacemi zdravotniCti pracovnici vyrovnavaji a piipadné pfispét 1 k
odstranéni ¢i zmirnéni zatézovych faktord. Ve svém vyzkumu pouzili dotaznik
spokojenosti a frustrace (D-S-F). V prubéhu SirSiho vyzkumu za pomoci pracovnika
Ustavu socialniho 1ékafstvi byl zaméfen na vySetfeni struktury pracovnich &innosti
1€katt a sester. Vyzkumny soubor obsahoval celkem 47 1ékaiti (29 muzt a 18 Zen) a
171 zdravotnich sester z nejriizngjsich oddélenich OUNZ (okresni tstav narodniho

zdravi) 1 okresni nemocnice v Pfibrami. U sester jsou situace s nejveét§im rozporem
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mezi potiebou a uspokojenim uvadény tyto polozky: polozka ¢. 1, (kvalita sluzeb),
15 (zabezpeceni déti), 11 (uspokojeni zajmt a konicki), 10 (ohodnoceni prace), 13
(kvalita souziti mezi partnery). Nejmensi rozpor (celkové uspokojeni): polozka €. 16
(kvalita sousedskych vztahli), 6 (pracovni moznosti), 21 (dusevni zdravi), 5
(mobilita), 17 (kvalita pratelskych vztahil). Dal§i vysledky ziskané u sester v
jednotlivych kategoriich zivotnich situacich viz tabulka ¢. 3. (Miksik, Bfichacek,

1997)

Tabulka ¢. 3.: Vysledky ziskané u sester v jednotlivych kategoriich Zivotnich

situacich

Kategorie Frustrace
Zakladni potieby 0,85
Pracovni uplatnéni 0,92
Rodinna situace 0,98
Sebehodnoceni 0.89
Zdravi 0,6
Mezilidské vztahy 0,69

K dispozici je oviem i studie provedena Ustavem teorie a praxe oSetfovatelstvi
(UTPO) 1. LF UK, Praha v roce 1991. Ve studii bylo pouZito dotazniku D-S-F.
Studie se zabyva zivotni a pracovni spokojenosti ¢eskych (Praha) a rakouskych
(Viden) zdravotnich sester. Vyzkumu se celkem ztc¢astnilo 110 ¢eskych sester a 142
rakouskych sester. Primérny vek prazskych sester 27,9 a videnskych 26,1. Procento
svobodnych sester v Praze 50 %, mezi videniskymi tvoii svobodné sestry 68,3 %.
Primérny pocet déti u ceskych sester je 0,63 a u rakouskych sester 0,38. Prazské
sestry jsou vice frustrované materidlnim zabezpeCenim, zivotni Urovni, kulturni
kvalitou sluzeb, pracovnimi vztahy a zdravotni péci. Naopak jsou spokojeny s
perspektivou pracovniho rastu, uspokojovanim zajmi a konickd, vybérem partnera a
souladem v rodin€é. Vysledky primérné frustrace v jednotlivych polozkach viz

ptiloha &. 3. (UTPO, 1993)
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2. Empiricka ¢ast
2.1 Cil vyzkumu a stanovené hypotézy

Cilem vyzkumu je zjistit kvalitu Zivota nositeli dvou profesi. Jejich rozdilnost by nés
méla vést k hlavnim diivodiim nedostatku sester v naSem state.

Hypotézy:

H 1: Ptedpokladame, ze sestry jsou nespokojeny s dosavadnim celkovym
ohodnocenim jejich prace

H 2: Piedpokladame, Ze sestry maji méné déti nez administrativni pracovnici.

H 3: Piedpokladame, Ze sestry vice nez administrativni pracovnici uvazuji o zméné
zaméstnani.

H 4: Ptedpokladame, Ze sestry nejsou spokojeny s dosavadnim postavenim profese

sestry ve spolecnosti.

2. 2 Metody a techniky vyzkumu

Metoda Setfeni vychazi ze sbéru reprezentativniho vzorku dat. Zdrojem vyzkumnych
dat byl dotaznik, ktery je uveden v pftiloze €. 1. Dotaznikového Setfeni se ucastnilo

65 respondentti v zatizenich, které¢ byly ndhodné, s mirnou preferenci nemocnic.

Dotaznik obsahuje ti zakladni ¢asti.

V prvni ¢asti je Uvodni text, ve kterém jsem respondenty sezndmila s ucelem
dotaznikového Setfeni. Respondenti byli ujisténi o naprosté anonymité pii zpracovani
jejich odpovédi a udaji.

Ve druhé ¢asti byl pouzit pivodné cesky strukturovany dotaznik spokojenosti a
frustrace (D-S-F). Uvodni ¢ast dotazniku obsahuje zékladni identifikaéni tidaje o
respondentovi a instrukce k vypliiovani dotazniku. Pak nésleduje 24 polozek, které
zachycuji rizné podminky ¢i okolnosti Zivota:

m kazdodenni podminky a materidlni zabezpecCeni zivota

m problematiku pracovni zatéZe jak po strance vlastni ¢innosti, tak i vztahli na
pracovisti a pracovnich perspektiv

m socidlni vztahy v rodin€ 1 v SirSich socidlnich skupinach

m pocity télesného a dusevniho zdravi

m zakladni existencidlni momenty, jako sebedivéra a sebejistota

m celkovy pocit spokojenosti s vlastnim zivotem.
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Ukolem respondenta je stanovit u kazdé polozky na Sesti bodové kale (viz piiloha
¢. 1) dilezitost dané podminky pro jeho Zivot a na druhé analogické skale urcit, jak
dalece je spokojen s jeji realizaci ve svém vlastnim zivota. Dotaznik je zaméfen na
vySetfovani celkové Zivotni spokojenosti ¢i frustrace ¢loveka a piipadné téZ na
stanoveni téch zivotnich okolnosti, ve kterych je maximalné¢ uspokojen ¢i naopak
frustrovan. Celkova frustrace respondenta je odvozena z rozdilu mezi dilezitosti a
mirou spokojenosti. Cim vétsi je rozdil mezi dileZitosti uréité Zivotni podminky a
stupen spokojenosti s jeji realizaci, tim vétsi je frustrace v dané oblasti. (Miksik,
Brichacek, 1977)

Treti ¢ast je dotaznik vlastni konstrukce obsahujici 10 otazek slouzici k doplnéni
nekterych zivotnich oblasti jiz zastoupenych v druhé ¢asti dotazniku. Cilem je
podrobnéjsi analyza dat v pracovni spokojenosti. Zde byly pouzity oteviené a

uzaviené otazky, evnt. s moznym vybérem.

2. 3 Organizace vyzkumu

Vyzkum probihal v obdobi od listopadu 2008 do ledna tohoto ruku a byl zahijen
pilotni studii.

Pilotni studie probihala na zacatku listopadu minulého roku, ve které se ucastnilo pét
studentli z magisterského studia intenzivni péfe. Na zéklad¢ jejich pfipominek a
dotazi jsem upravila dotaznik na konec¢nou verzi, ve které bylo nutné rozsifeni
uvodni ¢asti dotazniku o tyto polozky: pracovisté, pocet let praxe, zda respondent
studuje nyni a jaky ma uvazek.

Ve vybranych nemocnicich jsem Zadala hlavni sestry o povoleni k provedeni
dotaznikového Setfeni. Po schvaleni jsem dotazniky rozdala na pracovistich, kde ve
vetsing pripadl jsem navazala osobni kontakt, ktery mi ptinesl 100 % névratnost.

V administrativni sféfe jsem osobné oslovila respondenty at’ uz se svolenim feditele
¢i vedouciho dané smény, vzdy s pozitivnim ohlasem. Navratnost dotaznikli v
administrativni sféfe byla 100 %. Z osobni zkuSenosti mohu konstatovat, ze se

sestrami byla lepsi spoluprace.
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2. 4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumu se ucCastnilo celkem 60 respondentti, 30 sester a 30 administrativni
pracovnici. V ramci realizace vyzkumné studie byly vybrani respondenti (Zeny,
muzi) ve véku 21 — 35 let. Primérny veék sester ¢inil 27,9 let. Vékovy primér
administrativnich pracovnikii ¢inil 29,03 let. Ve vyzkumném vzorku je zastoupena
maléd ¢ast muzské populace a to v 6,7 %. Vyzkumna studie probéhla na né€kolika
tabulka ¢. 4. Vyzkumny vzorek administrativnich pracovnikli byl sestaven jak ze

statni tak z vefejné sféry v oblasti bankovnictvi.

Tabulka €. 4.: Pracovisté respondentt

Sestry Administrativni pracovnici

Nemocnice, Kolin Finan¢ni arad, Kolin

Studenti 1.LF UK, Praha Raiffeissen stavebni spofitelna,
Praha

Fakultni Thomayerova nemocnice, Allianz pojistovna, Praha

Praha

Vseobecna fakultni nemocnice, Praha CSOB, Praha

Institut klinické a experimentalni Ceska spotitelna, Beroun

mediciny, Praha
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Graf €. 1.: Vékové kategorie
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Primérny ve&k sester Cinil 27, 9 let. Vékovy primér administrativnich pracovnikt
Cinil 29,03 let. Z analyzy dat vyplyva, ze vékovy primér sester je o 1,1 rok nizsi nez
vékovy primér administrativnich pracovniki. Nejmladsi sestfe bylo 22 let a nejstarsi
35 let. U administrativnich pracovnikli nejmladsi bylo 21 let a nejstarsi 35 let. Na
tuto otazku odpovédeélo 58 respondentti, jedna respondentka ze skupiny sester a jedna

z administrativnich pracovnikti neuvedla sviij vek.
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Graf ¢. 2.: Rodinny stav
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Z polozky rodinného stavu vyplyva, Ze nejvice svobodnych ze sledovaného celku
jsou sestry a to az ve 75,86 %. Vdanych sester je pouze 17,24 % a rozvedenych
6,9 %. Nejvice dotazanych zijici ve svazku manzelském jsou administrativni
pracovnici ve 42,86 %. Svobodnych administrativnich pracovnikii je 50 % a
rozvedenych 7,14 %. Je zjevné, Ze o stavu manzelském nerozhoduje vék dotdzanych,
jak je patrné ze zjisténych udaji z predchoziho grafu. Tuto polozku nevyplnili dva

administrativni pracovnici a jedna sestra.
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Graf ¢. 3.: Pocet déti
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Z grafu je patrné, ze ptevazna vétSina administrativnich pracovnikli ma vice déti nez
sestry. U sester je az v 86,21 % bezdétnd a jedno dit¢ maji Ctyfi sestry. U
administrativnich pracovnikill je v 56 % bezdétna. Tti administrativni pracovnici maji
jedno dité, sedm administrativnich pracovnik mé dvé déti a tfi déti 1 administrativni
pracovnik. Z kazdé vyzkumné skupiny se zdrzel jeden tazatel vypliiovani. Muzské

zastoupeni je bezdétné.
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Graf ¢. 4.:
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Graf vypovida o nejvysSim dosaZzeném vzdélani u jednotlivych sledovanych skupin.

Sestry dosdhly schodného vysledku ve stiedoSkolském (44,83 %) a bakalarském

(44,83 %) vzdélani. Vyssi odbornou Skolu nebo specializaci ve zdravotnictvi

vystudovalo 10,34 % sester. U administrativnich pracovnikl prevlada stiedoskolské

studium aZ v 52 %. Vy$§i odbornou Skolu vystudovalo 24 % administrativnich

pracovnikl, bakalafsky titul a plné vysokoSkolské vzdélavani ziskalo po 12 %

administrativnich pracovniki. Na tuto polozku neodpovédélo 1 sestra a 3

administrativni pracovnici.
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Graf ¢. 5.: Pocet let praxe
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Z celkového poctu 30 sester ma pocet let praxe ve svém oboru ve 13,79 % méné nez
2 roky, ve 27,59 % dva az Ctyfi roky, ve 13,79 % Ctyfi az Sest rokd, Sesti az osmi roku
dosahuji ve 20,69 % a vice nez 10 let v 24,14 %. Administrativni pracovnici pracuji
ve 13,04 % mén¢ nez dva roky, ve 26,09 % dva az Ctyii roky, ve 30,43 % Ctyti az Sest
rokl, v osmi az deseti let ve 13,04 % a vice nez 10 let v 17,39 %. Primérna délka
praxe u sester je 6 let a u administrativnich pracovnikli je 5,1 let. VétSina
administrativnich pracovniki ma plny tvazek oproti sestram, které maji rtizné
varianty pracovniho tivazku. Tuto polozku nevyplnila 1 sestra a 5 administrativnich

pracovniki.

Zpisob zpracovani

Ke statistickému zpracovani ziskanych dat byly vyuzity zékladni charakteristiky

nahodného vybéru — vybérovy primér a vybérova odchylka.
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2. 5 Vysledky vyzkumu a jejich interpretace

Pracovni spokojenost

Graf ¢. 6.: Pracovni moZnost
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Na grafu je patrné, jaké je dalezitost a spokojenost s dosahovanim u jednotlivych
skupin v pracovni moznosti. Moznost je definovdna pfimétenou praci v blizkosti
mista bydli§t¢ v soucasné nabidce trhu prace. Dulezitost v pracovni moznosti byla
ohodnocena sestrami na Sestibodové Skale 4,03 body a spokojenost s dosahovanim
3,27 body. Administrativni pracovnici vykazovali vyssi dilezZitost v této poloZce nez
sestry a to s 4,17 body a spokojenost s dosahovanim byla 3,83 bodl. Frustraci
muzeme vidét u obou sledovanych skupin a jejich rozdilnost neni statisticky

vyznamna.
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Graf ¢. 7.: Uroven vztahl na pracovisti
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Diilezitym kritériem v tomto dotaznikovém Setfeni je spokojenost s dosahovanim v
tirovni vztahtl na pracovisti. Uroven vztahtl na pracoviiti zahrnuje nejen vztahy mezi
spolupracovniky, ale i vztah s nadfizenymi a podfizenymi pracovniky. Sestry tuto
polozku ohodnotily v dulezitosti 4,47 body a ve spokojenosti s dosahovanim
2,97 body. Pro administrativni pracovniky je dulezitost trovné vztahli na pracovisti
vyjadiena 4,53 body a spokojenost s dosahovanim 3,97 body. Jak sestry (1,5) tak
administrativni pracovnici (0,57) jsou nespokojeni s urovni vztahli na svém

pracovisti. Rozdil frustrace ¢inni 0,93 bodu.
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Graf ¢. 8.: Perspektiva pracovniho rlstu
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Vysledky zjisténé z dotaznikového Setfeni u této polozky mohou byt klicova a
vypovidat o tom, zda sestry ¢i administrativni pracovnici vidi budoucnost ve své
profesi. Perspektiva souvisi s moZznosti vyS§iho pracovniho zafizeni, dalSiho
vzdélavani ¢i prohloubeni specializace. Dulezitost pro sestry je 3,93 bodi a
spokojenost s dosahovanim 2,67 bodi. Rozdil mezi dilezitosti a spokojenosti u
sester je statisticky vyznamny, ¢inni 1,27 bodil. Frustrace mezi dilezitosti (3,93) a
spokojenosti (3,5) u administrativnich pracovniki neni tak rozdilnd jako u sester a
¢inni 0,43 bodu. Sestry i administrativni pracovnici vykazuji schodu v dilezitosti, ale
spokojenost je velice rozdilna, coz znamena, Ze sestry vykazuji malou perspektivu ve

svém povolani.
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Graf €. 9.: Pracovni uspokojeni
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Velmi dilezitym kritériem pro tuto vyzkumnou praci je pracovni uspokojeni, které
nam dava informaci o tom, jak jsou jednotlivi respondenti spokojeni ve svém
zam&stnanim, zda je prace pro né zajimavd a odpovida jejich schopnostem a
dovednostem. Dulezitost pro sestry ¢inni 4,3 bodl a spokojenost s dosahovanim je
2,9 bodi. U administrativnich pracovniki je vyjadiena dilezitost 4,27 boda a
spokojenost s dosahovanim v 3,87 body. Je nesporné, Ze sestry vykazuji vétsi
frustraci nez administrativni pracovnici. Jejich frustrace by mohla objasnit divody

odchodi sester mimo zdravotnictvi.
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Graf ¢. 10.: Ohodnoceni prace
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Stézejnim aspektem této prace je ohodnoceni prace v jednotlivych profesi, zda
pracovni ohodnoceni odpovida kvalifikatnim naroklim a pracovni namaze. Odrazi
se subjektivni vniméni respondentli a jejich hodnoceni od redlného dosavadniho
ohodnoceni jejich prace. U sester si muzeme povSimnout velky rozpor mezi
dulezitosti (4,6 bodti) a spokojenosti s dosahovanim (1,77 bodl). Frustrace u sester je
velik4 a dosahuje 2,83 bodl. Zatimco administrativni pracovnici uvadéji dilezitost v
4,17 bodi a spokojenost s dosahovanim je 3,7 bodd, z ¢ehoz vyplyva nespokojenost

pouhych 0,47 bodi.
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Graf ¢. 11.: Jste spokojen(d) s vasi profesi?
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Graf ukazuje spokojenost respondentdl s vybranou profesi. Sestry na toto otazku
odpovédély ano v 75,86 %, ne v 6,9% a nevim v 17,24 %. Administrativni pracovnici

odpovéedéli ano v 90 %, ne 6,67 % a nevim v 3,33 %.

Graf ¢. 12.: Jste spokojena s postavenim profese ve spolecnosti?
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Z prezentovanych vysledkd vyplyva, Ze drtiva vétSina (90 %) sester je nespokojena s
postavenim jejich profese ve spolecnosti, v 6,67 % je spokojena a nevi 3,33 %. U
administrativnich pracovnikli prezentované vysledky ukazuji prevazujici spokojenost
(86,67 %) s postavenim jejich profese ve spole¢nosti, nespokojeno je v 6,67 % a nevi

6,67 %.
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Graf ¢. 13.: Jaky plat byste si pfedstavoval(a) ve své profesi?
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Vysledky z grafu nam ukazuji urCitou piedstavu respondenti o finan¢nim
ohodnoceni jejich prace. VétSina (53,33 %) sester by si prala 26 000 — 35 000 K¢&, v
33,33 % 16 000 — 25 000 K¢ a ve 13,33 % 36 000 K¢ a vice. U administrativnich
pracovnikt ptevazuje 26 000 — 35 000 K¢, ale ve vétSim procentu (70 %) nez je tomu
tak u sester. U polozky 36 000 K¢ a vice by si administrativni pracovnici piali ve

23,33 % a nejméné procent (6,67 %) ziskala polozka s 16 000 — 25 000 K¢&.
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Graf ¢. 14.: Uvazujete o odchodu ze zamé&stnani?
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Z celkového poctu sester uvazuje o odchodu ze zaméstnani pfevaznd vétSina
(51,16 %), v 32,56 % neuvazuje o odchodu a 16,28 % nevi. Zatimco administrativni
pracovnici neuvazuji o odchodu ze zaméstnani v drtivé vétsing (76,67 %), v 16,67 %
uvazuji o odchodu a 6,67 % nevi. Nejcastcjsi alternativou prace u sester, které
uvazuji o odchodu ze zaméstnani, je prace v zahrani¢ni a matetska dovolend. Nova
prace pro administrativni pracovniky je misto, ,.kde je vice penéz“ a mateiska

dovolena.
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Osobni spokojenost

Graf &. 15.: Zivotni arovefi
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Graf ukazuje jaka je dilezitost a spokojenost s zivotni irovni u jednotlivych skupin.
Sestry ohodnotily dtlezitost v zivotni tirovni 3,67 body a spokojenost s dosahovanim
2,73 bodl. Zatimco administrativni pracovnici dali za dilezitost 4,03 boda a 3,3
bodl za spokojenost s dosahovanim. Je zjevné, Ze obé vyzkumné skupiny vykazuji
ur¢itou miru frustrace. U sester je vSak vys$i (0,93) nez u administrativnich

pracovniki (0,73). Vysledek rozdilu frustrace je staticky nevyznamny.
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Graf ¢. 16.: Vybér vhodného partnera.
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Z reprezentativnich vysledktl vyplyva, Zze obé vyzkumné skupiny vykazuji pomérné
schodné vysledky ve vybéru vhodného partnera. Sestry ohodnotily duleZitost
4,57 body a spokojenost s dosahovanim 3,5 body. Dilezitost pro administrativni
pracovniky je 4,77 bodl a spokojenost s dosahovanim je 3,63 bodt. Rozdil u obou

skupin mezi jednotlivymi frustracemi je minimalni.

Graf ¢. 17.: Kvalita souziti mezi partnery.
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Graf nam charakterizuje kvalitu souziti mezi partnery a do jaké miry pro obé
sledované skupiny ma vyznam. Pro sestry je tato polozka dulezitd v 4,67 body a

spokojenost s ni je 3 bodova. Administrativni pracovnici uvadéji dilezitost 4,63 body
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a spokojenost s ni je 3,8 bodova. Je nesporné, ze ob¢ skupiny vykazuji urcitou miru

frustrace, kterd je vyssi u sester nez u administrativnich pracovnik.

Graf ¢. 18.: Soulad v rodiné

Soulad v rodiné

N W OO

-m

Dilezitost Spokojenost Rozdil

M Sestry B Administrativni
pracovnici

Polozka soulad v rodin¢ je relativné stejné dilezitd jak pro sestry tak pro
administrativni pracovniky. Dulezitost pro sestry je 4,67 bodi, spokojenost s
dosahovanim je 3,53 bodt. Dtlezitost pro administrativni pracovniky je 4,87 bodi a

spokojenost s dosahovani je 4,13 bodu. Frustrace se objevuje u obou skupin.
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Graf ¢. 19.: Optimismus a sebedtvéra.
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Vysledky z jisténé z dotaznikového Setfeni v oblasti optimismus a sebedtivéra ndm
mohou nastinit urovenn uspokojeni ve vysSich potfebdch nebo neuspokojeni.
Pro sestry je optimismus a sebedivéra dulezitd v 4,33 bodd a spokojenost s
dosahovanim je 2,97 bodi. Podle dosazenych vysledki u sester je ziejmé vétsi
vyskyt Spatnych nalad a snizend sebedivéra (frustrace 1,37 bodd). U
administrativnich pracovnikli se objevuje dulezitost 4,3 bodl a spokojenost s
dosahovanim je 3,63 bodu. Jejich mira frustrace (0,67 bodil) neni tak zna¢na jako u

sester.
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Graf ¢. 20.: Realizace Zivotnich cila.
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Jedna z dulezitych zivotnich polozek je realizace zivotnich cild, kterd ndm dava
informaci o tom, jak se danému clovéku dafi splnit si sva prani a cile. Sestry tuto
polozku hodnotily 4,31 body pro dulezitost a pro spokojenost s dosahovanim 3 body.
Rozdil (0,8 bodili) mezi dulezitosti (4,3 bodil) a spokojenosti s dosahovanim
(3,5 bodi) u administrativnich pracovnik nevykazuje takovy rozpor jako u sester

(1,31 bod).
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Graf ¢. 21.: Zivotni spokojenost
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Je nesporné, ze celkova zivotni spokojenost je velice dulezitd v subjektivnim
prozivani kvality zivota. Z grafu je patrné, ze sestry (4,63 bodl) i administrativni
pracovnici (4,6 bodil) ocetiovali tuto polozku vysokym primérem. Kazda skupina je
do urcité miry nespokojena s dosahovanim, sestry 3,37 bodii a administrativni
pracovnici 3,8 bodi. Frustrace se objevuje v kazdé sledované skupiné€, sestry
1,27 bodl a administrativni pracovnici 0,8 bodu, ale frustrace u sester je statisticky

vyznamna.
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Diskuze

Predmétem diskuze bude srovnani a vysvétleni vysledkti naseho prazkumného
Setfeni a porovnani s vysledky nékterych diive publikovanych studii.

Ve své diplomové praci jsem se snazila zjistit jaké faktory ovliviuji sestry k
odchodim do jiného oboru.

Prosttednictvim dotaznikového Setfeni se vyclenily dilezité informace potiebné k
identifikaci stézejnich faktord, kterymi se budu nadale podrobnéji zabyvat. Ziskané
informace jsem si rozdélila do dvou dimenzi - osobni a pracovni spokojenost. Osobni
spokojenost jsem vyhodnotila za pomoci zjisténych dat z prvni a druhé casti
dotazniku. Pracovni spokojenost vychdzi ptrevazné¢ z druhé cCasti. Ze treti casti
dotazniku byly pouzity informace ze Ctyt otazek, u kterych se domnivam, Ze byly pro

tuto diplomovou préci dilezité.

Osobni spokojenost

Velké rozdily jsme nalezli v oblasti osobni spokojenosti u sester oproti
administrativnim pracovniklim. Sestry jsou ve vét§im procentu svobodné (75,86 %)
nez vdané (17,24 %). U administrativnich pracovnikd je svobodnych v 50 %,
vdanych 42,86 % a pramérny pocet déti je 0,29. VSe zminéné umocnuje fakt, ze
sestry (pramér 0,14) vykazuji maly pocet déti. Pokud se poohlédneme do minulosti,
rok 1991, kdy se uskuteénila piiblizné stejna studie prostfednictvim UTPO, zjistime,
ze svobodnych sester bylo 50 % ze zkoumaného souboru a primérny pocet déti byl
0,63. Tato skutecnost mize souviset s n€kolika zivotnimi udalostmi a prvky moderni
doby. Daného ¢lovéka mohou natolik ovlivnit, aby si zvySoval kvalifikaci studiem na
vysoké Skole, tim si prodlouzil tzv. mladi, aby vice cestoval a poznéval svét. U sester
zjisténé udaje mohou souviset s nedostatkem volného Casu zapfiCinéné piescasy,
nocnimi sluzbami, pievaznd prace v Zzenském kolektivu, kterd nenabizi velké Sance
na seznameni s druhym protéjSkem. Proto se domnivame, Ze 1 frustrace sester v

partnerskych vztazich je vyssi, neZ u administrativnich pracovnikl 1,67 bod.

Pracovni spokojenost

Ve vSech polozkach v pracovni oblasti vykazuji sestry vys§i nespokojenost nez
administrativni pracovnici. Nejvetsi rozdil nachdzime v polozce €. 7 (Groven vztaht
na pracovisti), 8 (perspektiva pracovniho rustu), 9. (pracovni uspokojeni) a

10 (ohodnoceni prace).
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Dobra uroven vztahi na pracovisti je dilezity faktor hlavné tam, kde je vétsi
ptedpoklad komunikace a interakce s lidskou populaci, napt. ve zdravotnictvi.
Piijemné socialni klima pfindsi uzZitek nejen vSem pracovnikim, ale 1 vSem
soucasnym a budoucim klientim. Je znamo, Ze kvalita interpersonalnich vztahti na
pracovisti je jeden z vyznamnych faktord pracovni spokojenosti. Frustrace sester
z urovné¢ vztahi mize vyplyvat z mnoha okolnosti ze soucasné situace vyskytujici ve
zdravotnictvi. Soucasna situaci ve zdravotnictvi pfinasi velké naroky a poZzadavky na
veskeré slozky pracovniho aparatu souvisejici se zvySovanim kvality oSetfovatelska
péCe pacienta, zvySovanim ndroki na vzdelavani persondlu, zvySovanim
odpovédnosti za vzniklou Skodu atd. Z pochopitelnych divodi uréita skupina lidi
neumi se vyrovnat s rostoucim tlakem spole¢nosti a mohou tuto situaci feSit
odchodem na jiné, popiipadé leh¢i oddéleni nebo tnikem do jiného méné naro¢ného
oboru, jak to nachazime u sester. Tim dochézi i ¢ast&j$i vymeéné persondlu a s tim

r W

souvisejici vyss$i narocnost na obnovovani vztahi.

Perspektiva pracovniho rastu miize byt rozhodujici pii vybéru budouciho povoléni.
Je podminéna moZznosti si zvySovat pracovni zafazeni, dalsi vzdélavani a prohloubeni
specializace, atd. Nespokojenost sester (1,27 bodl) je vy$§i nez u administrativnich
pracovnikl (0,43 bodl). Ze statistickych tdaju (viz ptiloha €. 5) je patrny snizujici
zajem o povolani sestry. Vidime n¢kolik davodi. Prace sestry je spojena s vysokou
odpovédnosti, tlakem ze strany pacientil, 1¢kaft, ostatnich spolupracovnikd, ale 1 ze
strany piibuznych. Je naro¢na fyzicky i psychicky: no¢ni smény, denné desitky
kilometra chlize, riziko infekce, prace pies Cas a maly plat. U sester, které pracuji
delsi dobu u lizka, se setkdvame i se zdravotnim poskozenim. Rada sester je
ohroZena i1 syndromem vyhoteni. V rozporu s pfedchozim zjiSténim je prekvapiva
odpovéd’ na otazku spokojenosti s profesi, kdy vétSina sester (75,86 %) odpovedéla,
7e je se svoji profesi spokojena. Tyto vysledky byly pro mé prekvapivé, protoze jsem
se domnivala, ze vétSina sester bude nespokojena. Domnivala jsem se, ze sestry
budou nespokojeny s dosavadnimi podminkami nejen pracovniho prostiedi
zahrnujici perspektivu povolani, vztahy na pracovisti atd., ale i spolecenské prestize.
Pracovni uspokojeni ndm dava informaci o tom, jak jsou jednotlivi respondenti
spokojeni ve svém zaméstnani. Pokud nachazime uspokojeni ve své praci a patii
prace mezi nase hlavni priority, dochazi ke zlepSeni nasi sebediivéry, optimismu a

sebehodnoceni. Mira frustrace pracovniho uspokojeni je u sester vyjadiena 1,4 body.
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Tato skutecnost se odrazi v mife nespokojenosti u polozky optimismus a sebedlivéra,
kde mizeme spatfit ptiblizn€ stejnou frustraci (1,37 bodl). Zatimco administrativni
pracovnici dosahovali v téchto udajich - pracovni uspokojeni 0,4 bodl a optimismus

a sebeduvera 0,67 bodi.

Ohodnoceni prace je dulezitym aspektem v motivaci pracovnikil vedouci k dobrému
odvedeni prace. Je zde vSeobecny piedpoklad, Zze ohodnoceni prace odpovida
odpracované pracovni dob¢, kvalifikacnim narokiim a pracovni namaze. Ze vSech
okolnosti zivota sestry vykazuji v této poloZce nejvyssi rozpor mezi dilezitosti a
spokojenosti s dosahovanim a to az v 2,83 bodl. Tuto situaci si mizeme vysvétlit
tim, Ze u sester oproti administrativnim pracovniklim se setkavame s velmi naro¢nou
a vysoce kvalifikovanou praci, ktera je spole¢nosti podhodnocena jak po financni
strance, tak po strance spolecenské. Tento fakt potvrzuji vypovédi o ptani vySe svého
platu. Polovina sester (53,33 %) by si prala 26 000 — 35 000,- K&/ mésicné a
administrativni pracovnici v 70 %. Pfedstava sester o financnim ohodnoceni
neodpovidd dosavadni platiim, protoze primérny mésicni plat sester je 24 000,- K¢.
ohodnoceni nez sestry. Vysledky z grafu ¢. 13 ndm ukazuji, Ze druhou nejcastejsi
odpovédi u sester na tuto otazku bylo finan¢ni rozmezi od 16 000 — 25 000 a to v
33,33 %. Zatimco u administrativnich pracovnikli druhou nej€astéjsi odpovédi byla

zastoupena finan¢ni polozka v rozmezi 36 000 a vice, v 23,33 %.

Srovnévaci studie zivotni i pracovni spokojenosti dvou rozli¢énych pracovnich skupin
nam pfinesla mnoho odpovédi na nami dané otdzky, ale i novych neznamych.
Dotaznikové Setfeni ukdzalo uréitou miru nespokojenosti jak v osobnim tak
pracovnim zivoté¢ u obou profesi, avSak v tabulce €. 5, je patrna vyssSi frustrace
pievazné u sester. Pokud srovname nami provedenou studii se studii, ktera byla
provedena vyzkumnym ustavem psychiatrickym, zjistime, ze polozky vykazujici
nejvetsi frustraci se nezménily, ale objevily se v jiném potradi podle priorit
dotadzanych (viz ptiloha ¢. 4).

Ve srovnavani se studii provedenou UTPO (viz tabulka &. 5) zjistime, Ze sestry z
roku 1991 vykazuji celkovou miru frustraci niz§i o 0,56 bodii nez dnesSni sestry.
Mizeme se domnivat, Ze minimalni rozdilnost v celkové frustraci nam dava
informaci o tom, ze priority, hodnoty a spokojenost s jejich dosahovanim se rapidné

nezménily. Pii srovnani vysledkd téchto provedenych studii nachazime urcité
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ukazatele ¢i prvky dnes$ni a minulé doby. Sestry (r. 1991) byly vice nespokojeny v
polozkach €. 1 (zdkladni materidlni zabezpeceni), 2 (Zivotni uroven), 3 (kulturni
vyziti), 4 (kvalita sluzeb), 5 (mobilnost), 20 (realizace Zivotnich cil), 23 (Groven
socialni a zdravotni péce) a polozka 24 (zivotni spokojenost). Polozky vykazujici
nejveétsi frustraci ndm napovidaji, jaké divody asi byly v jejich nespokojenosti.
Domnivam se, ze jejich nespokojenost by mohla souviset s minulou dobou, ktera
byla charakteristicka nedostatkem veSkerého zbozi a sluzeb oproti dnesni dobé, ktera
nabizi netuSené moznosti. Minuld doba neumoziovala rozmanitost v kulturnim
vyZiti, zpisoby dopravy byly omezené. Zaroven se domnivam, Ze kazdad doba ma své
dobré a stinné stranky. Soucasnost oproti minulosti nabizi mnoho a mnoho moznosti

a prileZitosti, ale je jen na daném ¢lovéku jak svou Sanci vyuZije.
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Tabulka ¢&. 5.: Mira frustrace v jednotlivych okolnostech Zivota

Okolnosti Sestry - 2009 Administrativni Sestry - 1991
pracovnici
Zakladni materialni 1,37 1,03 1,79
zabezpeceni
Zivotni trove 0,93 0,73 1,46
Kulturni vyziti 0,43 0,03 0,83
Kwvalita sluzeb 0,13 0 1,47
Mobilnost 0,3 0,03 0,76
Pracovni moznost 0,77 0,33 0,28
Urovei vztahii na pracovisti| 1,5 0,57 1,33
Perspektiva pracovniho 1,27 0,43 0,8
rustu
Pracovni uspokojeni 14 0,4 1,14
Ohodnoceni prace 2,83 0,47 2,1
Uspokojeni z4ymt a 1,69 1 1,44
konickt
Vybér vhodného partnera | 1,07 1,13 0,78
Kvalita souziti mezi 1,67 0,83 1,22
partnery
Soulad v rodiné 1,13 0,73 0,74
Zabezpeceni déti 1,68 1,05 1,66
Kvalita sousedskych vztahti | 0,3 0,23 0,09
Kvalita pratelskych vztahd |0,6 0,47 -—--
Pifemérenost zivotnich 0,8 0,33 0,79
naroktli
Optimismus a sebedivéra | 1,37 0,67 0,93
Realizace zivotnich cild 1,31 0,8 1,51
DusSevni zdravi 1,13 0,9 0,8
Télesné zdravi 1,27 0,9 0,99
Uroven socialni a zdravotni 1,3 1,2 1,65
péce
Zivotni spokojenost 1,27 0.8 1,28
Mira frustrace celkem 27,52 15,08 26,96

Tabulka ¢. 5 ukazuje celkovou miru frustrace u jednotlivych skupin. Cervena barva
vyznacuje frustraci mezi sestrami ze vSech polozek a jen u vybranych polozek tucné

¢erna barva ukazuje rozdil mezi tfemi sledovanymi skupinami.
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Zavér

Pojem kvalita Zivota je rozlicné zkoumany termin. Musime vSak podotknout, Ze

zkoumani je pfevazné ovlivnéno subjektivnim pohledem na svét zkoumajiciho.

Cilem prace bylo zjistit kvalitu zivota dvou rozdilnych profesi, jejich rozdilnost ndm
vytvofila vSeobecny nahled na Zivotni uskali, zatéZze rozmanitého typu a kvality, na

faktory ¢i pohnutky, které sestry vedou k odchodu ze zdravotnictvi.

Cil 1.: Zjistit miru spokojenosti u sester a administrativnich pracovnikt v osobnim
Zivoté.

Cil 2.: Nalézt miru spokojenosti u sester a administrativnich pracovnikii v oblasti
pracovni ¢innosti.

Nedilnou soucasti prace bylo vytvofit teoreticky ramec, ktery vysvétluje pojem
kvality Zivota, zdkladni domény, které do urcité miry ovliviiyji kvalitu Zivota.
Klicovy bod v empirické ¢asti byl pavodné cCesky strukturovany dotaznik
spokojenosti a frustrace, ktery je zaméfen na hodnocenim celkové Zivotni
spokojenosti ¢i frustrace Clovéka a piipadné téZ na stanoveni téch Zivotnich
okolnosti, ve kterych je maximalné spokojen ¢i frustrovan. Dopliiujicim aspektem
empirické ¢asti byl dotaznik vlastni konstrukce obsahujici 10 otazek slouzici k
doplnéni nekterych Zivotnich oblasti zastoupenych v druhé casti dotazniku. Cilem

bylo podrobnéjsi analyza dat v pracovni spokojenosti.

Zdrojem vyzkumnych dat bylo dotaznikové Setfeni, kterého se Gcastnilo celkem 60
respondentll ze zafizenich, které byly vybrany nahodné ¢i s mirnou preferenci.
Vyzkumna skupina se skladala z 30 sester a 30 administrativnich pracovnikii ve véku
21 — 35 let. Primérny vék sester €inil 27,9 let a administrativnich pracovniki
29,03 let. Byla zastoupena i muzskd ¢ast populace. U sester pfevazuji svobodné —
75,8 %. Vdanych sester bylo 17,24 % a rozvedenych 6,9 %. Administrativni
pracovnici byli svobodni v 50 % a rozvedenych 7,14 %. V souboru sester bylo
86,21 % bezdétnych, jedno dité uvedly Ctyfi sestry. U administrativnich pracovniki
bylo v 56 % bezdétnych. Tii administrativni pracovnici uvedli jedno dit€, sedm
administrativnich pracovnikl dvé déti a tf1 déti 1 administrativni pracovnik. Z obou
sledovanych skupin nemél dité¢ ani jeden muz. Nenalezli jsme zéasadni rozdil u
dosazené¢ho vzdélani sester: stiedoskolské vzdélani mély 44,83 % respondentek,

bakalarského stupné doséhly 44,83 %. U administrativnich pracovniki ptevlada
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sttedoskolské studium az v 52 %, pak nasleduje vyssi odborné 24 %, vysokoskolské
— bakalatsky stupen 12 % a inzenyrsky titul dosahli ve 12 %.
Primérna délka praxe u sester byla 6 let a u administrativnich pracovnik 5,1 let.

V celkovém souctu vysledkti z dotaznikového Setfeni vychazi vétsi spokojenost u

administrativnich pracovnikl nez u sester, jak v osobnim tak pracovnim Zivot¢.

Na zacatku této prace jsme si stanovili zdkladni hypotézy, které jsme si ovéfili
prostiednictvim dotaznikového Setieni.

H 1: Predpokladali jsme, Ze sestry jsou nespokojeny s dosavadnim celkovym
ohodnocenim jejich prace. Na tuto domnénku jsme nalezli odpoveéd’ viz graf ¢. 10,
kde je vyjaddfena nespokojenost sester s dosavadnim ohodnocenim jejich préace.
Frustrace u sester je velika a dosahuje 2,83 bodii. VéEtSina sester by si ptala vysi platu

v rozmezi 26 000 -35 000 K¢, jak vyplyva z grafu ¢. 13.

Hypotéza 1 byla potvrzena.

H 2: Predpokladali jsme, Ze sestry maji méné déti nez administrativni pracovnici.
Tato hypotéza byla potvrzena, protoze administrativni pracovnici maji vice déti.

H 3: Predpokladali jsme, Ze sestry vice nez administrativni pracovnici uvazuji o
zmeéné zaméstnani.

V nami sledovaném souboru uvazuje o odchodu ze zaméstnani 51,16 % sester.
Administrativni pracovnici v 76,67 % neuvazuji o odchodu ze zaméstnani.

Hypotéza 3 byla potvrzena.

H 4: Predpokladali jsme, Ze sestry nejsou spokojeny s dosavadnim postavenim
profese sestry ve spole¢nosti.

Az 90 % sester je nespokojeno s postavenim jejich profese ve spole¢nosti. Oproti
administrativnim pracovnikim, ktefi jsou spokojeni s postavenim své profese az v
86,67 %.

Hypotéza 4 byla potvrzena.
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Doporuceni pro praxi

V této Casti prace bych méla nabidnout opatteni, kterd by zlepSila soucasnou situaci.
Podle analyzy a zhodnoceni vysledkii této prace vyplyva, co by se mélo podle

dotazanych zlepsit:

m finan¢ni ohodnoceni sester

m spolecenské ohodnoceni prace sester

m upfesnit vzdélavani sester

m upfesnit kompetence sester

m upfesnit naplil prace tak, aby vzdélané sestry vykondvaly pouze kvalifikovanou
praci

m zabranit pretéZzovani sester — dostatek pomocného personalu

m zlepSeni propagace oboru oSetfovatelstvi ve spolecnosti

m nabidnout vétsi flexibilitu v pracovnim rezimu — ¢tvrt uvazky...

m zlepsit ochranu proti syndromu vyhoteni — psychické tlaky a fyzické vycerpani
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Piilohy
Priloha ¢. 1

Dotaznik

Vazena kolegyné, vazeny kolego,

predkladam Vam dotaznik s prosbou o Vasi spolupraci a nékolik minut Vaseho casu.
Dotaznik byl vytvofen za ucelem zpracovani diplomové prace na téma Kvalita Zivota
sester a administrativnich pracovnic. Cilem této prace je zjistit jaké faktory ovliviiuji
odchod sester ze zdravotnictvi do jiného rezortu.
Dotaznik je zcela anonymni, je rozdélen na dvé Casti. Vami poskytnuté idaje nebudou

ZneuZzity.

Za Vasi ochotu a spolupraci Vam velice dékuji.
Bc. Barbora Cvachouckova
nMgr. IP
1. Iékarska fakulta UK



Datum: NEVYPLNUJTE

DOTAZNIK
D-S-F
Jméno: xxxxxx Piijmeni: scooooooooooaasxxxxx (10ZeNd ) XEKXKXKXKRKXKXKXK
Den, mésic, rok narozeni: Pracovisté:
Stav: Pocet déti: Vzdélani:
Bydliste:  3oeoaeoaeeaeoseosssoatotataataataataataasaasaaoaasaasaasaasaaaax
Pocet let praxe:  Studujete: -ano -ne  Uvazek: - plny - ¢asteény  -jiny

INSTRUKCE K VYPLNOVANI DOTAZNIKU:

V dotazniku jsou uvedeny nékteré zakladni podminky a okolnosti zivota.
KaZzdou z nich pozorné piectéte a oznacte:

za jak dtlezitou ji pro sebe sama povazujete

jak jste spokojen(a) s urovni jejiho dosahovani

Toto oznaceni provadéjte zakrouzkovanim piislusnych Cislic a sice:

u Skaly dilezitosti: u Skaly spokojenosti:

0 = zcela nedulezité 0 = zcela nespokojen

1 = malo dulezité 1 = velmi malo spokojen

2 = podprimérné dulezité 2 = podprtimérné spokojen

3 = primérné dulezité 3 = primérné spokojen

4 = znacné dulezité 4 = znacné spokojen

5 = obzvlasté dilezité 5= pIn¢ spokojen

Podminky ¢i okolnosti Zivota Dtlezitost Spokojenost
pro Vas s dosahovanim

ZAKLADNI MATERIALN{ ZABEZPECENI
(zakladni prostiedky k Zivotu, jako bydleni, 012345 012345 1.
osacenti, jidlo apod.)

ZIVOTNI UROVEN
(dostupnost vyssiho zivotniho standartu, 012345 012345 2.
uspokojovani potieb a zalib)

KULTURNI{ VYZIT{
(moZnost navstévy kulturnich podnikd, 012345 012345 3.
dostupnost literatury, hudby...)

KVALITA SLUZEB
(obchodd, restauraci, pradelen, opravarenskych 012345 012345 4.
zafizeni a jinych sluzeb)

MOBILNOST
(snadné dosazitelnost potteb kultury, sluzeb a 012345 012345 5.
zameéstnani z mista bydliste)




PRACOVNI MOZNOST
(moznost pfimétené prace v blizkosti mista
bydliste)

012345

012345

UROVEN VZTAHU NA PRACOVISTI
(vztahy mezi spolupracovniky, vztah
nadiizeného, podtizenych apod.)

012345

012345

PERSPEKTIVA PRACOVNIHO RUSTU
(moZnost vyssiho pracovniho zatazeni, dalSiho
vzdélavani, prohloubeni specializace apod.)

012345

012345

PRACOVNI USPOKOJENI
(zajimava prace, zatazeni odpovida
schopnostem)

012345

012345

OHODNOCEN{ PRACE
(pracovni ohodnoceni odpovida kvalifikacnim
naroklim a pracovni nadmaze)

012345

012345

USPOKOJENI ZAIMU A KONICKU
(dostatek volného ¢asu a moznosti vénovat se
piiméfené svym mimopracovnim zajmim)

012345

012345

VYBER VHODNEHO PARTNERA
(vybér partnera v souladu s predstavami, u
svobodnych moznost, u ostatnich realnost)

012345

012345

KVALITA SOUZITi MEZI PARTNERY
(vzdjemna porozuméni, soulad, ptfiméteny Cas
vénovat se partnerovi)

012345

012345

SOULAD V RODINE
(porozuméni a soulad mezi rodici a détmi)

012345

012345

ZABEZPECENI DET{
(pfimétené prostiedi Zivota déti, budouci
moznost uplatnit se)

012345

012345

KVALITA SOUSEDSKYCH VZTAHU
(vychdzeni se sousedy, spolubydlicimi, aj.)

012345

012345

KVALITA PRATELSKYCH VZTAHU
(nalezeni vhodnych ptatel, u nichz lze najit
porozumeéni, pomoc, apod.)

012345

012345

PRIMERENOST ZIVOTN{CH NAROKU
(zvladnutelnost ukold, pozadavkii a povinnosti
Vv praci i mimo ni)

012345

012345

OPTIMISMUS A SEBEDUVERA
(dtvéra ve vlastni sily a schopnosti, zvladnuti
dalsich ukolu)

012345

012345

REALIZACE ZIVOTNICH CiLU
(moznost uskutecnovat své zivotni cile a
piedstavy o smyslu a ndplni zivota)

012345

012345

DUSEVNI ZDRAV{
(bez vaznéjsich psychickych potizi)

012345

012345

10.

I1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.



TELESNE ZDRAVI

(bez vaznéjsich télesnych potizi) 012345 012345
UROVEN SOCIALNI A ZDRAVOTNI PECE

(dostupnost kvalitni zdravotni a socialni péce) 012345 012345
ZIVOTN{ SPOKOJENOST

(pocit spokojenosti s prubéhem vlastniho 012345 012345

Zivota)

22.

23.

24.



Cast B

1) Jaky impulz vas vedl zvolit si tuto profesi?

|:| rodiCe,sourozenci |:| kamarad/ka

2) Jste spokojen(4) s vasi profesi?

ano

ne

|:| nevim

3) Jste spokojen(a) s postavenim vasi profese ve spolecnosti?

ano

ne

4) Mate moznost vyménit si sluzbu podle vasi potieby?

ano

ne

5) Jaky plat byste si predstavoval(a) k vasi profesi a kvalifikaci?

Do 15 000

6) Kolik pres¢asovych hodin mate za mésic?

Do 15

7) Jste spokojen(d) s vybavenim na pracovisti?

material

ano

pomiicky

ano

technické vybaveni

ano

16 —25 000

26 -35

ne

ne

ne

8) Co byste na své praci zlepsila?

organizace prace

ano

informovanost

ano

oSetirovatelska péce

ano

jiné:

ne

ne

ne

26 —35 000

36 -45

jiné:

nevim

nevim

nevim

nevim

nevim

nevim

nevim

nevim

nevim

36 000 a vice

46 a vice



9) Mate na vaSem oddéleni dostate¢né zazemi (denni mistnost, WC, Satny...)?

ano ne nevim

10) UvaZujete o odchodu z vaseho zaméstnani?

ano ne nevim

Pokud Ano, kam:



wewr

Piehled profesi s nejcastéjSim vyskytem syndromu vyhoreni

1 Lékafti — pracujici v hospicech, |14. Poradci v organizacnich vécech
onkologickych oddélenich
2. Sestry 15. Vedouci pracovnici vSech stupiiti
3. Ostatni nelékatsky personal 16. Administratofi
4. Psychologové a psychoterapeuti | 17. Pravni
5. Psychiatii 18. Pedagogové pracujici s dusevné
postizenymi détmi
6. Socialni pracovnice 19. Vedouci letecké dopravy
7. Ucitelé vSech stupiiti 20. Piloti a osadky letadel
8. Policisté 21. Podnikatelé a manazefi
9. Pracovnici v napravnych 22. Obchodnici
zatizenich ministerstva
spravedlnosti
10. Zurnalisté 23. Vyjednavatelé
11. | Politici 24. | Utednici
12. Sportovci 25. Socialni kuratofi
13. Duchovni — knézi, farafi 26. Pracovnici exekutivy atp.

(Ktivohlavy, 1998)

Priloha é. 2.



Mira frustrace v jednotlivych okolnostech Zivota — Sestry 1991

Okolnosti zivota

Prumérna frustrace

Materidlni zabezpec€eni 1,787
Zivotni trove 1,458
Kulturni vyziti 0,832
Kwvalita sluzeb 1,472
Mobilnost 0,759
Pracovni moznosti 0,283
Uroveti vztahti mezi spolupracovniky 1,330
Uroveti vztahti mezi podiizenym a 1,112
nadfizenym

Prosperita pracovniho rastu 0,804
Pracovni uspokojeni 1,140
Ohodnoceni prace 2,101
Uspokojovani zajmu a konicka 1,440
Vybér vhodného partnera 0,778
Kvalita souziti mezi partnery 1,222
Soulad v rodiné 0,743
Zabezpeceni deti 1,663
Kvalita sousedskych vztahti 0,093
Piiméfenost zivotnich narokd 0,789
Optimismus a sebedtvéra 0,927
Realizace zivotnich cild 1,509
Dusevni zdravi 0,796
Télesné zdravi 0,991
Zivotni spokojenost 1,284
Uroveti socialni a zdravotni péce 1,648
Mira frustrace celkem 26,962

(UTPO, 1993)

Piiloha ¢. 3



Nejvétsi a nejnizsi rozpor v jednotlivych polozkach u sester (r. 2008/09 a 1977)

Sestry — 2008/09

Sestry - 1977

I 10 - Ohodnoceni prace 1 - Materialni zabezpeceni
Nejvétsi | IL 11 - Uspokojovani zajmi a|15 - Zabezpeceni déti
rOZpOr koniékﬁ
I11. 15 - Zabezpeceni déti 11 - Uspokojovani zajmi a
konicka
Iv. 13 - Kovalita souziti mezi| 10 - Ohodnoceni prace
partnery
V. 7 — Uroven vztaht na|/13 - Kvalita souziti mezi
pracovisti partnery
L. 4 — Kvalita sluzeb 16 — kvalita sousedskych
vztahli
Neinisi IL - IIL. | 5 — Mobilnost, 16 — Kvalita| 6 — pracovni moZnost
ejnizsi . °
rojz bor sousedskych vztahl 21 — dutevni zdravi
V. 17 — Kvalita pratelskych|5 - mobilita
vztahli
V. 6 — Pracovni moZnost 17 — kvalita pratelskych

vztahu

Priloha ¢. 4



Piiloha ¢. 5

Pocet

Pocet absolventu oboru vseobecnha sestra a zdravotnicky
asistent

6000

5000
4000 A
3000
2000 A
1000 -
o

2000 - 2008

Pocet vSeobecnych sester
na 1 cbsazené luzko akutni péce

Zdroj: Fakta o ceském zdravotnictvi (Kulaty stul 2007)
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