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Abstrakt

Cilem prace je zmapovat situaci problematiky syndromu vyhoteni
U pracovnikit v pomahajicich profesich se zaméfenim na socidlni pracovniky,
specialni pedagogy a socialni pedagogy. Prace popisuje termin syndrom vyhotenti,
rizika jeho vzniku v zaméstnani i osobnostni roviné. Déle charakterizuje priznaky
a jednotlivé faze syndromu. Duaraz je kladen na prevenci a pomoc pii vzniku
vyhoieni. Autorka popisuje techniky dusevni hygieny, supervize, relaxace a jiné.
Prace se vénuje moznostem resocializace u pracovniku, ktefi prodélali syndrom
vyhoifeni. Pro obohaceni prace jsou uvedeny kasuistiky pracovnikd a jejich

zkuSenosti se syndromem vyhoteni, feSenim situace a naslednou resocializaci.

Kli¢ova slova
syndrom vyhoteni, prevence syndromu vyhoteni, dusSevni hygiena,

supervize, relaxace



Abstract

The aim of the diploma thesis is to monitor the situation, the issue of
burnout among workers in the helping professions with a focus on social workers,
special educators and social pedagogues. This work describes the term burnout
risk its origin in employment and personal level. It further describes the symptoms
and phases syndrome. The emphasis is placed on prevention and assistance in the
development of burnout. The author describes the techniques of mental hygiene,
supervision, and other relaxation. The work deals with the possibilities of
rehabilitation for workers who have experienced burnout. To enrich the work are
given case studies of workers and their experience burnout, resolve the situation

and subsequent rehabilitation.

Keywords: burn-out syndrome, preventing burnout, mental hygiene,

supervision, relaxation
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Uvod

., Pokud zapalite oba konce svicky, ziskate tim dvakrat vice svétla. Svicka

v§ak zaroveri dvakrat rychleji vyhori. “

Ukazka z publikace psychologa D. M. Rushe vystihuje proces sméfujici
k syndromu vyhoteni. Lidé, ktefi chtéli pomahat a davat ze sebe to nejlepsi
ostatnim, najednou zjist'uji, Ze je jejich veskera energie vycerpana.

Stres a vysoké naroky jsou na lidi kladeny denné. Spolec¢nost se témto
narokim snazi podiidit, pro splnéni ,,dennich norem* je schopnéd udélat témef
cokoli. Honba za splnénim s sebou nese rizika mezilidskych konfliktii — doma,
mezi prateli a vV neposledni fadé také mezi kolegy. Psychika ¢lovéka je ohrozena
nejvice, paradoxné se lidé nevénuji své psychice do takové miry, do jaké by
pottebovala. Tim se zvySuje pocet lidi trpici depresemi, inavovymi syndromy
a Vv neposledni fadé také syndromem vyhoteni.

Téma diplomové prace ,, Syndrom vyhoreni u pracovnikit v pomahajicich
profesich” se zamé&fuje na osoby, které si za své povolani vybrali profesi,
prostiednictvim které cht&ji poskytnout pomocnou ruku. Price se zaméiuje
pfedevSim na socidlni pracovniky, specidlni a socidlni pedagogy. Cilem
diplomové préace je zmapovat situaci problematiky syndromu vyhoteni u téchto
pracovnikd.

Praci na téma syndrom vyhofeni jsem si vybrala z osobnich divodd,
od stfedni Skoly se vénuji dobrovolnické ¢innosti u osob s mentalnim postizenim
a ma sestra pracuje jiz n€kolik let jako socialni pracovnik. Osobn¢ jsem se setkala
se syndromem vyhofeni u kolegyné, ktera méla na starosti dobrovolniky
v organizaci. Jelikoz jsem si i ja vybrala pomahajici profesi, chtéla jsem se
0 tomto tématu dozvédeét, co mozna nejvice. Do budoucna bych chtéla, co mozna
nejvice snizit U sebe riziko vzniku syndromu vyhoieni. Jako soucast prevence
vnimam informovanost o syndromu. Ztoho duavodu jsem Vdubnu také
absolvovala akreditovany kurz Syndromu vyhoreni a jeho prevence (Ptiloha ¢. 1),

kde jsem si ovéfovala poznatky ziskané z literatury a odbornych ¢lankt. Poznatky

1 RUSH, D. Myron. Syndrom vyhoreni. 1. vyd. Praha: Navrat domii. 2003, s. 7
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z tohoto kurzu jsem praktikovala do nékterych kapitol teoretické ¢asti diplomové
prace. Od této prace ocekavam uceleny pohled na pracovnika v pomahajicich
profesich, ktery prodé€lal syndrom vyhoteni.

Diplomova prace je rozdélena do dvou cCasti — teoretické a praktické.
Teoreticka ¢ast ma za cil seznamit s definici syndromu vyhoteni a jeho historické
vymezeni. Dalsi kapitola bude popisovat pficiny, rizikové faktory a profese, které
mohou byt ohrozeny vznikem syndromu vyhoteni. Nasledujici kapitola se bude
zabyvat tim, jak se syndrom vyhofeni mize u pracovnikli projevovat a také, jaké
je zatazeni syndromu v ramci mezinarodni klasifikace nemoci. Syndrom vyhoteni
ma nekolik stadii, kterd budou Vv praci jednotlivé rozepsana. Mnohdy se stava, ze
je syndrom vyhofeni zaménovan za jiné psychické onemocnéni. Autorka prace
vybere nejcastéj$Si nemoci, popiSe je a zhodnoti, jaké jsou odliSnosti nemoci
a syndromu vyhoteni. Prevence pfed vznikem syndromu vyhoieni je velice
dialezita, nasledujici kapitola popiSe prevenci Vv osobnim i pracovnim zivoté.
Soucasti kapitoly bude i metoda Biofeedbacku jako moznosti prevence pied
vznikem syndromu. V neposledni fad¢ autorka vysvétli metodu prevence
supervizi a piedchiidce supervize, v Ceské republice nadale hojné vyuZivané,
Balintovské skupiny. Posledni kapitola teoretické €asti se vénuje tomu, jak fesit
situaci, kdy syndrom vyhoteni pfeci jen u pracovnika nastane. Soucasti kapitoly
bude i seznameni s oborem resocializace a jeho uplatnéni v souvislosti s timto
syndromem.

Prakticka ¢ast nejprve seznami s cilem vyzkumu a vyzkumnymi otazkami.
Nasledné bude stru¢né popsand metodologie vyzkumu, jakym zptisobem autorka
sbirala data pro zpracovani praktické casti. Dale bude popsano 5 Kkasuistik
pracovnikll v pomahajicich profesich a jejich vztahem k syndromu vyhoteni.
Vyhodnoceni praktické ¢asti bude obsahovat vyzkumné otazky, jejich zpracovani
v souvislosti s kasuistikami a nasledné zhodnoceni jednotlivého cile prace.
Soucésti vyhodnoceni bude zhodnoceni hlavniho cile praktické ¢asti.

Pro zpracovani teoretické prace bude pouzita odborna literatura, poznatky
Z absolvovani akreditovan¢ho kurzu a osobni zkuSenost autorky se syndromem

vyhoteni. Pro zpracovani praktické ¢asti budou respondenti oslovovani osobné.

11



I. TEORETICKA CAST

1 Definice syndromu vyhoreni

Definice syndromu vyhoteni neni jednoznac¢na. Odbornici se nemohou
shodnout, zda definovat pojem, nebo se zaméfit na konecény stav syndromu.
V. Kebza s 1. Solcovou po dlouhodobém zkoumani syndromu dosli k zavéru, Ze se
k syndromu vyhofeni musi piistupovat celistvé, u clovéka se vénovat nejen
pracovni naplni, ale i zaméfit se na aktualni postaveni na Skdle mezi zdravim
a nemoci.

Od 70. let 20. stoleti se 1¢kati, psychologové a dalSi odbornici zabyvali
u svych pacientii stavy vycerpani. Pfedev§im se jednalo o vyCerpani psychické,
projevujici se v roviné motivace, emoci, poznavacich funkci a ovliviiuje tak
nazory, postoje a ndsledné¢ i vykony jedince. Tim casto dochéazelo ke zméndm
V osobnim a profesnim zivoté jedince. Odbornici vénujici se témto zménam,
oznacili tyto stavy jako syndrom vyhoteni, vypaleni, vyhaslosti, tj. ,,burnout
syndrome*.

Oznaceni burnout syndrome je vyznacné, anglické slovo ,to burn®
znamena v prekladu hotet, ve spojeni ,,burn out” je pieklad dohotet, vyhasnout ¢i
vyhotet. Psychologie vnima ohen jako hnaci motor, motivaci, nasazeni ¢i aktivitu
a zaujatost. Clovék, u které se vyskytuji pfiznaky syndromu vyhofeni, nema zajem
ohefi zivit, nemé odkud &erpat sily a dochézi tak vyhasnuti. ?

Syndrom vyhoteni je podle americké psycholozky Ch. Maslach
syndromem, ktery je charakterizovan emociondlnim vycerpanim, depersonalizaci
a nizkou Urovni osobniho uspokojeni. Primarn€ pusobi na lidi, ktefi se ve své
praci n&jakym zplisobem zabyvaji ostatnimi lidmi. Syndrom vyhoteni je jako
reakce na chronické emocni napéti, které je vysledkem jednani s jinymi lidmi
azejména s témi, ktefi se musi vypotadavat s vaznymi problémy a fe§i vazné

zivotni situace. Syndrom vyhoteni Ize povazovat za typ profesiondlniho stresu,

2 KEBZA, Vladimir, SOLOVA, Iva. Syndrom vyhoreni. 2. pteprac. vyd. Praha: Statni zdravotni
ustav, 2003, s. 3.
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ktery vznikd ze socialni interakce mezi osobou, ktera poskytuje pomoc a osobou,
ktera pomoc pfijima.

Syndrom vyhoieni je vazny problém. Pfimo ovliviiuje pracovnika a stoji
za riznymi symptomy — somatickymi i psychickymi. Také souvisi se zhorSenim
vztahll mezi pracovnikem a klientem, spolupracovniky, rodinou a okolim. Muze
dokonce vést ke zhorseni poskytované péce.’

J. Kfivohlavy (1998) povazuje za jedno z nejvyzralejSich vymezeni pojmu
syndromu vyhoieni od dvojice psychologu, A. Pinese aE. Aronsona, ktefi
definuji syndrom: ,,Burnout je formalné definovan a subjektivné prozZivan jako
stav fyzického, emociondlniho a mentalniho vycerpani, které je zpiisobeno
dlouhodobym zabyvanim se situacemi, které jsou emocionalné tezké (ndrocné).
Tyto emociondlni pozZadavky jsou nejcasteji zpusobeny kombinaci dvou véci:
velkym —ocekdavanim a chronickymi situacnimi stresy.“* Dvojice A. Pines
s E. Aronsonem se pokusila ptesnéji ur€it jednotlivé druhy vycerpani, aby se
snadnéji dal syndrom odhalit. Fyzické vycerpani se vyznacuje snizenim az ztratou
energie, tnavou az slabosti. Emocionalné vyc¢erpany ¢lovék ma pocit beznadéje
anevidi zddnou moznost, jak situaci fesit. Mentalni vyCerpani je popsané jako
negativni postoj ¢lovéka k sobé samému, k praci, zivotu i svétu. Jedinec nevidi nic
pozitivniho, ani o to nejevi zajem. Pii definovani syndromu, dvojice psychologi
vytvofila dotaznik (BM — Burnout Measure), jedna se o métitko syndromu. Tento
dotaznik umoznuje méfit intenzitu celkového vy€erpani u jedince.

, Burnout je syndromem emocionalniho vycerpani, depersonalizace
a snizeného osobniho vykonu. Dochdzi k nému tam, kde lidé pracuji s lidmi,

© Takto definuji syndrom

tj. tam, kde se lidé venuji potrebnym lidem.*
psycholozky Ch. Maslach a S. E. Jackson, které se shoduji na tom, ze syndrom
vyhoteni mize vést ke snizeni kvality a kvantity prace. Zabyvaji se 1 myslenkou,
do jaké miry je pracovnik ovlivnén pracovni spokojenosti, zda doslo ke zméné
zam&stnani a jaka je absence v praci. Dvojice se zaméfuje na propojeni

soukromého a pracovniho Zivota, psychické vycerpani muze byt ovlivnéno

3 SCHAUFELI, W. B., MASLACH, Ch., MAREK, T. Professional burnout: recent developments
in theory and research. 1. ed. Taylor & Francis: Bristol, 1993. 299 p.

4 KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 49.

5 Tamtéz, s. 50.
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napiiklad krizi v partnerském vztahu, v rodin¢ a vycerpani fyzické muze byt
spojeno s nespavosti, nadmérnou konzumaci alkoholu a drog, napiiklad Iékd.
Na zakladé téchto zkoumani byl vytvofen nastroj na méfeni syndromu burnout.
Dotaznik MBI — Maslach Burnout Inventory se sklada z 22 otazek vztahujicich se
k faktorim ovliviujici emocionalni napéti, depersonalizaci a snizeni pracovniho
vykonu. ©

Pro zjisténi syndromu vyhoteni psychologové vyuzivaji riizné¢ upravené
varianty. Pro zajimavost je v piiloze uvedena ukazka dotazniku k odhaleni
projevi syndromu vyhoteni. (Pfiloha €. 2)

Syndrom vyhoteni se objevuje cCastéji u osob, které pomdhaji jinym
osobam, a jejich zaméstnani je zavislé na komunikaci. Nejedna se o vysledek
jednotného traumatického zazitku, postupuje jako plizivé vyc€erpani, kdy
na jedince pusobi stresujici podnéty. Zatézové situace se postupné piemist’uji
do osobniho zivota. Rodina a piatelé zjist'uji, Ze néco neni v poradku, jedineC se
meni, je vznétlivy, objevuji se hadky a domaci atmosféra houstne. Stres z prace se
dostava do domaciho prostiedi, kde vznikaji stresové situace a ty se pak vzajemné
pielévaji. Pokud je vSak rodinné prostiedi vyrovnané, zmiriiuje stres a jedinec
situaci ustoji, klidné prostiedi vrodiné muze doznacné miry pomoci

od profesionalniho pnuti a profesionalni zatéze.

1.1 Historie syndromu vyhoreni

Od 70. let 20. stoleti vénovali psychologové pozornost staviim, kdy se lidé
ocitli v celkovém vy&erpani. Casto se objevovalo ve spojeni se ztratou motivace
i velké cCasti emoci, které ovliviuji ¢lovéka Vvjeho postojich, nazorech
a vykonnosti.

H. Freudenberger, americky psychoanalitik, jako prvni pouzil termin
,burnout® (ptivodni podoba ,,burn-out”) v odborném ¢lanku casopisu ,,Journal
of Social Issues* v roce 1974. Poprvé burnout popsal v podob¢, v jaké je chapan
dodnes. Na pfelomu 70. a 80. let 20. stoleti se zvedla vlna zajmu o tuto

problematiku.

8 KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 50.
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Termin burnout ptivodné oznacoval stav lidi, ktefi zcela propadli alkoholu
a ztratili tak zdjem o vSechno ostatni. Nasledné¢ se pouzivani terminu rozsitilo
i pro toxikomany, kteti se zajimali pouze o drogu a ke vSemu ostatnimu byli zcela
lhostejni. Nasledné zacali psychologové pouzivat termin pro lidi, kteii byli
opojeni svou praci a zili jen pro své zaméstnani. Workoholici, jak byli tito lidé
nazyvani, nezvladali situace, kdy se v praci dostali do tézkych situaci a objevila se
spousta prekazek a neuspécht. Stavali se apaticti, propadali depresim, vyhybali se
svému okoli a ¢asto se u nich objevilo celkové vycerpani. Mnohdy se ptidavala
I cilend izolace od okoli.

Po objeveni terminu burnout si odbornici uvédomili, ze je dilezZité jej
probadat. Psychologové zjistili, ze se jednd o stav, ktery se ve spolecnosti
vyskytuje velmi Casto. Spole¢nost se jim trapi, a proto se zacaly objevovat studie
zabyvajici se burnoutem. Béhem prvnich 6 let bylo uvefejnéno na 1500
odbornych ¢lanki. Psychologové D. Kleiber a D. Enzman se vénovali tomu, kolik
¢lankd bylo napsano v letech 1984 az 1990, i v tomto obdobi bylo napsano
na dalsich 1500 odbornych pojednani. Zajem o problematiku syndromu vyhoteni
neustale roste. Odbornici se zajimaji nejen o stale detailnéj$i diagnostiku, ale
I 0 zefektivnéni prevence, zlepSeni terapii a predevSim osvétu o burnout
syndromu.’

Ceska literatura se tématu syndromu vyhofeni zaGala vénovat
az vV poslednich letech. V roce 1998 vydal Statni zdravotni Ustav prvni pfirucku
o tomto syndromu. Okrajové byl syndrom vyhofeni zminovan V publikacich
aclancich  souvisejicich s psychologii  zdravi, psychosomatikou nebo
psychoterapii. Jednou z prvnich publikaci, ktera se vénovala syndromu vyhofeni
komplexné je kniha od J. Kfivohlavého ,Jak neztratit nadSeni” zroku 1998.
Posupné v Ceské republice zaGala vychazet zahraniéni literatura popisujici tuto
problematiku. Siroka vefejnost ma k dispozici ¢lanky publikované v b&zném tisku
(MF Dnes, Instinkt, Tyden), ale iV odbornych ¢asopisech (Moje Psychologie,
Psychologie). Autofi V. Kebza a 1. Solcova se shoduji na tom, Ze je potieba
publikovat odborné ¢lanky o tomto tématu, neustale je aktualizovat a seznamovat

Sirokou vefejnost s novymi postupy.

TKRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 46-47.
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Nejnovéjsi knihou v Ceské republice, ktera se vénuje syndromu vyhoteni
je Burnout syndrom jako mezioborovy jev od autort R. Ptacka, J. Rabocha,

V. Kebzy a kolektivu.

2 Pri¢iny syndromu vyhoieni a profese ohrozené timto
syndromem

Syndrom vyhoteni mivé rizné pfiCiny, tato kapitola popisuje faktory,
u kterych nejéastéji hrozi vznik syndromu. Podkapitoly popisuji pficiny
Vv zaméstnani, které mohou podnitit vznik burnout syndromu a dale zde jsou
uvedeny osobnostni rizika. Zaver kapitoly se vénuje profesim, kterym hrozi vznik

syndromu nejcastéji.

2.1 Rizikové faktory v zaméstnani

Zvysena pracovni zatéZz je jednim z faktort ovliviujici vznik syndromu
vyhofeni. Soufasnd doba ma vysoké naroky na vSechny pracovniky.
Zaméstnavatel klade diraz na kvalitu odvedené prace, jeji flexibilitu a rychlost.
Vedouci pracovnici nasledné vyZaduji po svych podfizenych stdlou informovanost
a orientaci v problematice. Stresovym faktorem se tak pro kazdého pracovnika
stava Casté vyruSovani od prace, kvili kterému Sse nemutze na soustfedit na dany
ukol. Naptiklad na pracovnika piimé péfe o klienty je neustaly tlak v podobé
vyplnovani dokumentace o klientech, ¢imz na samotné klienty zbyva velmi malo
Casu. V tomto piipadé se pro pracovnika stava stresorem nadmérna byrokracie.
Kazdy ¢loveék ma odlisnou toleranci zvladani stresu, ve chvili, kdy je tato hranice
piekroCena, hrozi vycCerpani az vyhofeni. Ztoho divodu je pro pracovniky
dilezité pracovat na zvySovani odolnosti, zvladat zatéz. &

Mira mezi svobodou a priliSnou kontrolou pracovnika také ovliviuje to,
jak se pracovnik v praci citi. Je tfeba, aby si zaméstnavatel stanovil, kdy da
pracovnikovi svobodu a kdy jej kontrolovat. Pokud jsou pracovnici svazani
pevnymi pravidly a pod neustilym dohledem vedouciho pracovnika, jsou

nespokojeni, nemtizou se samostatné ve své praci realizovat a je na n¢ vyvijen tlak

8 STOCK Christian. Syndrom vyhoreni a jak jej zvladnout. 1. vyd. Praha: Grada, 2010, s. 32 - 33.
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v podob¢ hrozby sankci. Svoboda je nezbytna, pokud zaméstnavatel chce, aby
zamé&stnanec pracoval tvotiveé a zodpovédné. Kontrola by méla byt vyuzivana jako
prostiedek zpétné vazby o odvedené praci, ale jen tehdy, jeli to skute¢né
nezbytné.®

Také nedostatek uznani pracovnika demotivuje v dalsi praci. Uznani je
potieba citit od klientd, ale ne vzdy se jej pracovnik docka. Z toho diivodu by bylo
vhodné alesponi dostavat ocenéni a zpétnou vazbu od vedouciho pracovnika, ¢i
dalsich kolegti. Nejedna se jen o finan¢ni ohodnoceni, ale také ocenéni snahy
a odvedené prace. Zhodnoceni prace a uznani ¢lovéka vléva novy elan do zil
k praci a na rozvoji svych dovednosti. Nejde o to, aby byl pracovnik chvalen
neustale, ale aby byla obcas ocenéna ¢innost, kterou v praci vykonava. Prostor
pro kladné hodnoceni vysledkii podporuje spokojenost s vykonanou praci
a moznosti pro dalsi kariérni rust. V ptipadé, ze se uznani nedostava, dochazi
ke zklamani.

V pracovnim prostiedi posiluje moznost vyskytu syndromu vyhoteni
i $patny Kkolektiv. Spatné vztahy jako napiiklad vyskytujici se hadky, konflikty,
naroéné asoutézivé podminky, nepratelstvi ke kolegim, znehodnoceni
a nedostatek vzajemné divéry. Pokud neni pracovni tym soudrzny, chybi v ném
vzajemna ucta a spoluprace nefunguje, snizuje se i celkova vykonnost pracovniho
tymu. Vzhledem Kk tomu, ze zaméstnani zabird pomérné znacnou Cast Zivota
jedince, je potieba pracovat nabudovani pozitivnich vztahti v pracovnim
prostiedi.

Konflikt hodnot muze byt jednou z pfi¢in vzniku syndromu vyhoteni
u ¢loveéka. Pokud dochazi ke konfliktu hodnot prace a osobnich hodnot, objevuje
se u ¢loveka vnitini rozpor. Hodnoty davaji zivotu smysl a poukazuji na to, co je
pro clovéka dulezité. Rozpor miize zpisobit pocit bezvyznamnosti prace az
odcizeni, které je jednim z pfiznakii syndromu vyhoteni. Musi-li pracovnik jednat
proti vlastnimu presvédceni, vede to ke konfliktu s jeho svédomim pies stresory

vyvolané timto konfliktem az ke spusténi syndromu vyhoieni. 1°

9 KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 30-31.
10 STOCK Christian. Syndrom vyhoreni a jak jej zvladnout. 1. vyd. Praha: Grada, 2010, s. 36-40.
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2.2 Osobnostni rizika

V osobnostni charakteristice je dulezité, jak c¢lovék stresovou situaci
proziva a jaky k nim ma pftistup. Kardiologové M. Friedman a R. H. Rosemman
(1974) se zaméfili na vznik odlisnych chorob srdce a krevniho ob&hu s typem
chovani a jednani lidi. Zam¢fili se na to, do jaké miry ovlivituje typ chovani vznik
téchto chorob. Podle vysledkl rozdélili sledované lidi do dvou skupin — ,,typ A
chovani a ,,typ B chovani“. ,,Typ A chovani“ plnil tkoly vcas, jednal energicky,
zustaval v praci déle a soutéZil o to, kdo splni praci nejlépe. Jedinec v této skupiné
pracoval na vice ukolech najednou, pii praci riskoval a Casto se ocitl v uzkosti.
Pfi netispéchu se choval k okoli neptatelsky, béhem jednani byl nervozni.
V piipadé, ze se mu prace dafila, zasluhy pattily pouze jemu. Pokud se objevil
neuspéch, svadél vinu na ostatni. Stanovoval si vysoké cile, které chtél splnit
zakazdou cenu a cCasto je plnil bezhlavé. Jestlize tento typ chovani aplikoval
po vétsinu zivota, ¢asto jej postihl infarkt. | osoba ,,typ B chovani“ byla velice
aktivni, ale uspéch nepovazovala za svijj jediny zivotni cil. Sviij ¢as si rozdélila
na praci i odpocinek. Méla €as pro rodinu i1 dobfe odvedenu praci. Dle popsanych
typi chovani, ve vztahu Kk syndromu vyhoteni, byla Castéji ohrozena osobnost
typu chovéani A nez ¢lovék typu chovani B. Typ chovani A postupné nezvlada
celkové pretizeni, prepracovanost, perfekcionismus, nadmérné napéti a nedostatek
regenerace, které vedou k onemocnéni. Varovné signaly, mezi které patii porucha
spanku, iinava a podrazdéni, védomé potlacuje.

| velké nadSeni a motivace pro praci mize vést k syndromu vyhoieni.
»Zapaleni pro praci a vytyCeni vysokych cili, velkd ocekavani, které chce
za kazdou cenu naplnit, aby si udrzel své nadSeni, patii mezi rizikové faktory.
Ve chvili, kdy si jedinec vyty¢i nerealistické cile, ma pocit, Ze jejich nenaplnéni je
pro né&j prohra. Pro takovou osobu je velmi dulezita zodpovédnost, je uzkostliva
a perfekcionisticka. Casto neumi pozadat o pomoc, nebo Fici ne. Pravé tyto typy

Nizka odolnost proti zatézi souvisi s vyvojem jedince, ale také s jeho

zivotnimi zkusenostmi Kazdy reaguje na stres jinak, zalezi na dal$ich okolnostech

U KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadsent. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 80 — 81.
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stresovych situaci. Zplsob, jakym reaguje jedinec na stres, je ovlivnén
zkuSenostmi s danou situaci, jak situaci vyhodnoti (zda se jednd o tézkou nebo
nesnesitelnou situaci) a fyzicka a psychicka odolnost. Nékteré osoby maji

predispozice k nezvladani zatéZe a stresu a tedy i sklony k syndromu vyhoteni.*?

2.3 Profese ohroZzené burnout syndromem

Syndromem vyhoteni jsou pievdzné ohrozené takové profese, které
pomahaji dalsSim osobam. Nejcastéji sem autoii (J. Kfivohlavy, A. Kallwass,
M. Végnerovd) fadi socidlni pracovniky, pedagogy, zdravotni sestry a lékafte,
hasiée, policisty. U pomahajicich profesi, kde jedinci pomahaji lidem s relapsy
(zena ohroZena domacim nasilim, narkomani, zaskolaci), je riziko burnout
syndromu zvysené.

Dalsi skupinou, ktera mulze byt ohrozena, jsou manazefi. Ti jsou pod
neustalym tlakem, coz vede k dlouhodobému stresu. Naroky na tuto pracovni
pozici byvaji vysoké, terminy plnéni mnohdy neunosné a zatéz, ve formé
zodpovédnosti za své podfizené, skliCujici. Souhra vSech faktori a psychicka
odolnost jedince fadi ituto pracovni pozici mezi profese ohroZené syndromem
vyhoteni.

Mezi ohrozené skupiny lze zafadit 1 zaméstnance pracujici ve stereotypnim
prostiedi. Presnéji se jedna o osoby pracujici ve velkych tovarnach u pasové
vyroby, kde se pracovni ndplii neméni. Za stereotypni prostfedi mohou néktefi
povazovat irodi¢ovskou dovolenou. Psycholozka K. Hronova, zabyvajici se
syndromem vyhotenim, zkouma teorii, kdy jsou syndromem vyhoteni postizené
zeny odchazejici na rodiCovskou dovolenou z vysokych pracovnich pozic.
Po odchodu z pozice, kde byly zvyklé fidit mnoho osob, je pro n¢ starost o dité
nenapliiyjici a stereotypni. Citi se pak nevyuzité, objevuje se u nich pocit
ménécennosti a uzkostné stavy.

Syndrom vyhofeni se mnohdy objevuje i u osob, které citi, ze je jejich
zameéstnani nedocenéné. Déle jsou syndromem ohrozené takové osoby, které

nepovazuji hodnoty, podle kterych ziji, za své. Tyto hodnoty pievzali od své

12 BARTOSIKOVA, 1. O syndromu vyhoreni pro zdravotni sestry. 1. vydani. Brno: Narodni
centrum oSetfovatelstvi a nelékafskych zdravotnickych obord, 2006, s. 25 - 27.
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rodiny, pratel a okoli, ale s hodnotami se neszili a nenapliuji je. Pro pfiblizeni se
muze jednat o osoby, které studuji a vykonavaji profese, které po nich rodina
chce, nebo je od nich ocekava, aby se pokracovalo v rodinné tradici (pravnici,

1ékafti, pedagogové).

3 Vyvoj syndromu vyhoreni

Syndrom vyhoteni, obdobné jako jind onemocnéni, ma nékolik stadii.
Autori (A. Langle, J. Tosner, J. Kfivohlavy), vénujici se burnout syndromu, se
pokusili rozdé€lit syndrom na nékolik fazi, které se vyvijeji 1 nékolik mésici
adélka je zavisla na psychické odolnosti pracovnika a dalSich okolnostech
(rodinné zazemi, zajmy a dalsi). Syndrom se projevuje odlisné v zavislosti na tom,
Vv jakém stadiu se jedince nachazi.

Jednotliva stadia syndromu vyhofeni jsou rozdélena podle J. Edelwicha
a A. Brodskyna:®

e nadseni
e stagnace
o frustrace
e apatie

e syndrom vyhoteni

V pocatku se objevuje nadSeni, kdy si jedinec vytvati idealni ptredstavy
a ofekavd nerealné. Prace se stava hlavni smyslem Zzivota, pracovnik je
az prehnan¢ angaZovany, vydej energie je neefektivni, ¢imZz dochazi
k dobrovolnému prepracovani. Stadium stagnace se objevuje ve chvili, kdy
jedinec upousti od svych ocekavani, zac¢ind vnimat podminky pro svou préci tak,
jaké opravdu jsou a zajem se obraci na vlastni poteby a jejich uspokojeni — plat
avolny cas. Pracovnik zpochybni idealy, které¢ si pfi nastupu do zameéstnani
vytvofil. Nasleduje stadium frustrace, kdy pracovnik zacina pochybovat
0 smyslu prace a o tom, zdali je viibec vyznamné pomahat nékomu. Béhem této

faze se vyskytuji prvni vyrazngjsi psychické a fyzické problémy a také problémy

13 JEKLOVA, Marta, REITMAYEROVA, Eva. Syndrom vyhoreni. 1. vyd. Praha: Vzdélavaci
institut ochrany déti, 2006, s. 18.
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ve vztazich. Apatie, je nasledujici faze, kdy je pracovnik neschopen ménit situaci
dle svych predstav a o¢ekavani. Pracuje jen na tom, co je nezbytné nutné, vyhyba
se novym ukolim a dochazi k frustraci. Syndrom vyhofeni je obdobi
nechutenstvi a odporu K praci, ¢lovék se citi neustale vyCerpany a chova se
cynicky. Postupné vymizi vnitini moralni pravidla, pracovnik si omlouva své
jednani. Casto zesmé&$iuje kolegy, klienty, zaméstnavatele a celkové pracovni
kolektiv. Nejvice posmésné se chova ke kolegiim, ktefi jsou pro své zaméstnani
zapaleni a nadSeni ztoho, co délaji. Pokud je pracovnik ve fazi syndromu
vyhoteni pfili§ dlouho, je velmi obtizny ndvrat zpatky do spole¢nosti bez odborné
pomoci. Cesta zpét je zdlouhava a narocna, ale existuji ptipady, kdy se jedinec
vratil inastejnou pozici. Ale v mnoha piipadech pracovnici, po domluveé
S psychoterapeutem, voli nové zaméstnani, novou cilovou skupinu a €asto 1 jinou
pracovni pozici. Stadium intervence smétuje k jakémukoliv preruSeni tohoto
procesu, mize se jednat o zménu zivotni nebo pieruSeni prace (odchod,
dlouhodoba dovolena, zména pozice). Jedinec v této chvili vénuje vice ¢asu sobg,
svym blizkym, z4jmim a zarovent dochazi k pfehodnoceni situace, kdy pfevazuje
realisticky nadhled.

Délka stadii je individualni, etapy mohou byt kratkodobé i dlouhodobé.
Nektefi pracovnici projdou vSemi stadii, jini zlistanou v pocatecnich fazich. Vse je
ovlivnéno tim, jak silnou psychiku mé jedinec a jaké ma zdzemi v rodiné
a pratelich.

A. Lingle, rakousky psychoterapeut, déli proces vyhoteni takto:'*

e faze nadSeni — Clovék ma konkrétni cil, je nadSeny, jeho prace
avse sni spojené mu piijjde smysluplné smétujici ke splnéni
vyty€eného cile;

o faze vedlejSiho zajmu — motivaci neni samotny cil, ale cesta k cili,
zadouci je vedlejsi produkt; jedinec prestava byt tim, kym chtél

byt; v préci stale funguje, ale nadSeni pohasina;

4 JEKLOVA, Marta, REITMAYEROVA, Eva. Syndrom vyhoreni. 1. vyd. Praha: Vzdélavaci
institut ochrany déti, 2006, s. 18.
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o faze popela — pracovnik ztraci uctu k lidem, klientim i sobé
samému; nevazi si sebe, vlastniho snazeni, presvédceni a ztraci
smysl Zivota.

Ob¢ rozdéleni procesu syndromu vyhoteni poukazuji na to, Ze v pocatcich
je jedinec nadSeny pro svou praci S pocitem smysluplnosti a ma vytycené jasné
cile. Ke konci je praci vénovan zajem jen v nejnutnéjSich ptipadech, v jedinci
dochdzi k vnitfnimu rozkladu, ze kterého vétSinou nemulze najit cestu zpatky
a ve vétsin¢ pripadi cela situace konci tim, ze musi zaméstnani opustit. V danou

chvili se u n¢j jedna o bezvychodnou situaci, ze které¢ nema jinou cestu.

4 Projevy syndromu vyhoieni

wyndrom vyhoreni je duSevni stav, projevujici se Fadou riznych
symptomii v Oblasti psychické, socialni a télesné, které tvori klinicky obraz
syndromu vyhoreni. V posledni fazi vyvoje je v popredi vidy prozitek celkového
vyéerpani. <t

Ptiznaky syndromu vyhoteni ovliviiuji nejen osobnost ¢lovéka, ale také
kvalitu jeho prace. Lidé, u kterych se projevi nékteré ze stidia syndromu
vyhoteni, mohou odejit do pracovni neschopnosti. VétSina lidi tuto variantu voli
az jako krajni feSeni, od ¢ehoZz se odrazi kvalita vykonané prace. Syndrom
vyhoteni se ve vétsSiné€ pripadl diagnostikuje pozdé, tato kapitola se snazi popsat
hlavni projevy burnout syndromu.

Psychické projevy syndromu vyhoteni se projevuji v kognitivni roving,
kdy jedinec ztraci nadSeni v praci, neni schopny takového pracovniho nasazeni,
na jaky byl diive zvykly, K praci pfistupuje s nechuti az lhostejnosti, objevuje se
negativni postoj (k sob€, praci, zivotu, spolecnosti), neni schopny se soustiedit,
Casto zapomina, Unikem je pro ng fantazie. V emociondlni roviné se objevuje
skli¢enost, pocit bezmoci, popudlivost vaci ostatnim, kterda mize vygradovat
az K agresivité, nespokojenost a pocit, ze neni dostatetné uznana jeho prace
a osobnost. Pracovnik celkové ztraci zajem o profesni témata a je zaméfen jen

na rutinni ¢innosti. Citi se nervézni a vysileny, i rodina se pro néj stava spise

15 SVINGALOVA, D. Stres a ,,vyhoreni* u profesiondlii pracujicich s lidmi. Liberec: Technickéa
univerzita v Liberci, 2006, s. 57.
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zaté7i nez zdrojem energie. Casto se projevuje cynismem, negativnim vztahem
k lidem jak pracovisti, tak ke klientim i zaméstnavateli. Pfestdva mit zajem o
profesni rust a vzdélavani.

Télesné projevy jsou hlavné v celkové tnaveé a apatii. Mezi dalsi télesné
ptiznaky patii rychld unavitelnost, bolesti hlavy, poruchy spanku, svalové napéti,
srdeCni obtize, dychaci obtize, poruchy krevniho tlaku, bolesti ve svalech.
V tomto ptipad¢ existuje velké riziko vzniku zavislosti rizného druhu — alkohol,
1éky stimulacni ¢i uklidiujici.

Projevy v socialni oblasti vzdy zasahnout vztahy a blizké okoli jedince.
Ubyva angazovanosti pracovnika, nema silu poméhat problémovym klientam.
Pracovnik tedy omezuje kontakt s klienty i kolegy na minimum. Nechce fesit
cokoliv, co se tyka vykonavané profese. Nartstaji konflikty na pracovisti i mimo
néj, coZ je zapii¢inéno nezajmem a Ihostejnosti. Empatie je snizena, stejné jako
snaha fesit problémy klientd, pracovnikd, své i svého okoli a rodiny. Jedince také
negativné hodnoti i pisobeni organizace, kde pracuje a zptsob, jakym je prace

vykonavéna.

4.1 Syndrom vyhoreni jako nemoc

Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize z roku 1992 a aktualizace
k roku 2009, uvadi diagnézu ,,Z 73 Problémy spojené s obtizemi pri vedeni
Zivota* a kategorii ,,Z 73-0 Vyhasnuti (vvhoreni)*“. Podle této klasifikace mtize
byt lékafem diagnostikovan syndrom vyhoteni. PrestoZze syndrom vyhofeni
vykazuje jednotlivé symptomy nemoci, neni u nas diagnostikovan jako choroba
z povolani.1®

Zajimavosti je informace, Ze syndrom vyhoteni nepatii do kategorie F —
oznaceni skupiny psychickych nemoci v mezindrodni klasifikaci nemoci.

Syndrom vyhofeni je oznacen kategorii Z, coz jsou faktory ovliviiujici zdravotni

stav.

16 SVINGALOVA, D. Stres a ,,vyhoreni* u profesiondlii pracujicich s lidmi. Liberec: Technickéa
univerzita v Liberci, 2006, s. 13.
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5  OdliSnosti syndromu vyhoreni od jinych stavii

Syndrom vyhoteni byva zaménovan S jinymi psychosocialnimi jevy. Jedna
se predevSim o stres, deprese, inavu a unavové syndromy. Piestoze syndrom
vyhofeni ma stémito syndromy podobné symptomy, a ma prokazatelné
nepfiznivy vliv na jedince a jeho pracovni vykonnost, neni doposud klasifikovan
jako choroba z povolani. Kapitola seznamuje s psychickymi stavy, které jsou se
syndromem vyhoteni zaménovany, a chce poukézat na jejich odliSnosti. Soucasti
kapitoly jsou isyndromy, které se nejcastéji vyskytuji u pomahajicich profesi

a které mnohdy ptedchazeji syndromu vyhoteni.

5.1 Stres

Anglické slovo stress znamena v piekladu pnuti ¢i napéti. Pojem stres se
casto spojuje s nepiijemnym pocitem, kdy se ¢lovek ocita v tisni. Stres by nemé¢l
byt vniman pouze negativné. Jednd se o reakci organismu na vnéj$i a vnitini
podnéty, které zatézuji (v n&kterych ptipadech i pretézuji) kapacitu organismu.t’

Negativni emociondlni zazitky jsou oznaCovany za distres, ktery
vycerpava, ni¢i a otravuje clovéka. Béhem distresu se do téla uvolnuji latky, které
organismus neni schopen spotiebovat. Distres rozpoznava mozkovy kmen, ktery
vyhodnocuje nastalé situace, piedevsim situace neznamé a nebezpecné. Situace,
které ovliviuji lidsky organismus reagujici na stresory. Jsou to vlivy pisobici na
¢lovéka, mohou byt materialni (nedostatek tekutin) ¢i socialni (reakce na jinou
osobu). J. Kftivohlavy rozliSuje stresory podle velikosti, na makro a mikro
stresory. Odvozuje je od toho, jak velky stres v jedinci vyvolavaji.!8

Nejcastéji jsou lidé vystavovani mySlenkovym stresorim, které se
u ¢lovéka formuji od détstvi. Tyto stresory vyvolavaji Casto nejvétsi stres. Dité si
vytvoii urcité vzory chovani, ze kterych vznikla ,,skryta pravidla®, podle kterych

se snazi zit. Ve chvili, kdy se jedinec dostane do neptijemné situace, fesi ji podle

pravidel, ktera pouziva jako vzorce pro své jednani a chovani. Jednim

17 BARTOVA Zdenka. Jak zvlddnout stres za katedrou. 1. vyd. Brno: Computer Media, 2011, s.
10.

18 PLAMINEK, Jiti. Sebepozndni, seberizeni a stres — Prakticky atlas sebepozndni. 3. doplnéné
vyd. Praha: Grada, 2013, s132 et. ULRICHOVA, Monika. Clovék, stres a osobnostni
predpoklady. 1. vyd. Usti nad Orlici: Oftis, 2012, s. 19.
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z nejrozsitenéjSich myslenkovych stresorti je sugesce, kdy se osoba domniva, ze
svét kolem n¢j bude v poradku, pokud se bude chovat podle uréitych vzorca
chovani. Pracovnici pomahajicich profesi si kvili sugesci vytvareji seznam
pravidel a Ziji podle né&j. Neustale se tak dostavaji do stresu. Pomoc od sugesce
a myslenkovych pravidel existuje, jedna se o raciondlni mysleni. Pracovnik se
musi uklidnit (vypudit negativni myslenky, zhodnotit negativni a pozitivni
vlastnosti, smifit se se svymi nedostatky, snazit se vyvazit celek svych vlastnosti,
stanovit si kratkodobé cile a prostifednictvim jich udélat ndjakou zménu.*®

Stres mize na c¢loveéka pisobit 1 pozitivné, pokud stimuluje k vyssi
vykonnosti, jedna se 0 tzv. eustres. Zpusob, jakym jedinec zvladne stres a mira
vyrovnani se se zatézovou situaci, je zkuSenosti, které¢ ovliviluje dal$i chovéani.
Jsou situace, kdy si pracovnik podvédomé a cilené vytvaii stresové situace,
ve kterych se mu daleko 1épe pracuje, a vysledky jeho ¢innosti jsou kvalitnéjsi.

V piipad¢ pusobeni dlouhodobého stresu v zaméstnani existuje velka
pravdépodobnost, Ze bude ¢loveék ohrozen syndromem vyhoteni. Odlisnost stresu
od vyhoteni spociva v tom, Ze stres ohrozuje témé&f kazdého. Vyhofeni se
projevuje u ¢lovéka nadseného pro svou praci, ktery ma velka ocekavani. Dal§im
podstatnym znakem je to, Ze se stres objevuje v riznych Zivotnich situacich, ale
vyhoteni je propojeno s praci s lidmi. Nez ¢lovéka zasahne syndrom vyhoteni,
predchéazi tomu dlouhodoby negativni stres.?

Ritualy mohou slouzit jako u¢inna antistresova strategie, kterd umoziuje
zodpovédng piistupovat k nagemu zdravi. Uginnost ritudl je zapficinéna
predevsim opakovanim, ¢imz zastava bdéla mysl a dochazi ke zlepSovani paméti.
Opakovani navozuje u jedince pocit divéry a pomahd minimalizovat starosti
a obavy. Autofi G. Schnack a K. Schnackova doporucuji predevsim relaxacni
cviceni — ritualy dobrého rana, provozovaného mostu, kokonu, volného vétru,
medvédich sil, orliho letu, sedmimilovych bot a bdé€lé pozornosti, na zaver uvadéji

ritual sedmicka — c¢islo dokonalosti. Jednd se o cviky, které maji pomoci

19 BARTOVA Zdenka. Jak zvlddnout stres za katedrou. 1. vyd. Brno: Computer Media, 2011, s.
24-30.

20 KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 52 et. HARTL,
Pavel, HARTLOVA, Helena. Strucny psychologicky slovnik. 1. vyd. Praha: Portal, 2004, s. 655.

25



protahnout télo, a tim se uvolfiuje mysl. Ritualy by spole¢né s motivaci, péci
0 zdravi a etikou mély pomoci umét fesit a zvladat stresové situace daleko 1épe.?
Stres obvykle ptedchazi syndromu vyhoteni, ale ne kazdy stresovy stav

dojde do faze celkového vycerpani.

5.2 Unava, vyéerpdni

Unava je definovana jako snizena schopnost vykonavat uréité ¢innosti
v souvislosti s pfedchozi ndmahou. Clovék si uvédomuje sniZenou schopnost
vnimani, soustfedénosti a koordinace. Unava je spiSe spojovana s fyzickym
vyCerpanim oproti vyhoteni. Pfi fyzické unavé je vhodny dostatek odpocinku,
ktery od unavy pomutize. Pokud je unava zpiisobena fyzickou namahou, je na ni
pohlizeno kladné, ale vyhoteni je chapano jako negativni projev. Pii vyhoteni je
inava spojovana s marnosti prace a selhanim??

K vycerpani dochazi ve chvili, kdy se jedinec citi emoc¢nég, fyzicky
¢i psychicky vysilen. Emo¢ni vyCerpani je spojeno s pocity sklicenosti, bezmoci,
beznadéje, ztraty sebeovladani (napiiklad nekontrolovatelny plac ¢i vybuchy
vzteku), strachu, prazdnoty a apatie. Fyzické vyCerpani provéazi nedostatek
energie, slabost aZ chronickd tnava, pracovnik je nachylny k infekénim
chorobam, trpi poruchami spanku, mivd problémy se soustfedénim a s paméti.
Dusledkem toho je roztékanost, kterda muze vést ke zvySenému riziku nehod.
Vycerpanim si béhem Zivota projde kazdy, pokud vSak dojde ke spojeni vSech
typlt vyCerpani a pifidd se knému stav zoufalstvi, jednd se s nejvétSim

pravdépodobnosti o hlavni p¥i¢iny syndromu vyhoieni.?

5.3 Deprese

Deprese je duSevni stav, ktery byva charakterizovan pocitem smutku,
skleslosti, vnitfnim napétim, nerozhodnosti a celkovym zpomalenim, dale pak
pesimistickymi vyhledy do budoucnosti, pocity ménécennosti a domnélého

provinéni. Pocity spojené s depresemi jsou natolik intenzivni, Ze o nich musi

21 SCHNACK, Gerd a Kirsten SCHNACKOVA. Antistresové ritudly: Jak ziistaneme svézi a
uvolnéni. 1. vyd. Praha: Eminent, 2006. s. 43 — 120.

2 HARTL, Pavel, HARTLOVA, Helena. Strucny psychologicky slovnik. 1. vyd. Praha: Portal,
2004, s. 655.

2 STOCK Christian. Syndrom vyhorent a jak jej zvladnout. 1. vyd. Praha: Grada, 2010, s. 19 — 20.
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¢lovek neustale premyslet. Clovék se ocitd na dné svych sil, coz vede k jestd
vétsSimu poklesu sebevédomi. Soucasné Se S nepfijemnymi pocity objevuje
neschopnost radovat se z véci, které ¢lovéka diiv t&sily (zajmy, konicky, piatelé).
Casto se také vyskytuje nesoustiedénost, nerozhodnost a $patna pamét’.

Kdyz se jedinec ocita v depresivnich stavech, objevuji se u né¢j myslenky
na sebevrazdu, které vychazeji z pocitu bezvychodnosti situace a z beznad&jnosti.
Deprese patii k nejcastéjSim pricinam sebevrazedného jednani — sebevrazdy nebo
pokusy o sebevrazdu. Deprese neni pouze onemocnénim psychickym, Casto se
objevuji i priznaky télesné (porucha spanku, bolestivé stavy, buseni srdce,
napodobovani zalude¢nich vieda).

Ptesna pticina vzniku deprese neni stdle znama, ale védclim se jiz podatilo
objevit n¢kolik faktort, které¢ zvysuji pravdépodobnost vzniku deprese. Geneticka
vybava patii mezi jeden z téchto faktord. U osob, jejichz ptibuzni trpi depresi, je
zvySené riziko vyskytu tohoto onemocnéni. Nésleduje dlouhodoby stres, akutni
stresova udalost (umrti, ndhla a kritickd zména v Zivoté jedince), izkostné osoby
¢1 zplsob vychovy jedince (u déti, jejich rodice kladli vysoké naroky na své déti,
je riziko deprese vyssi) a déti, které byly tyrané ¢i zneuzivané. Depresi miize
vyvolat také onemocnéni (skler6za, demence), uzivani 1éki ¢&i drog.?*

Sila deprese je jednim z hledisek, podle kterého rozeznavame tyto druhy:%

e lehka deprese — pokles nalady, osoba je schopna po urcitém
pfemahani Gi€astnit se béZnych dennich aktivit;

e stiedné tézkd deprese — premlouvani ke zvladani dennich aktivit je

o t¢zkd deprese — beznad¢j, velky pokles sebediivéry, mysSlenky
na sebevrazdu, presvédCovani se 0 vlastni ving, potrestani sebe
sama anejlepsi feSeni je ukonceni svého Zivota, objevuje se
I naprosty nezajem o jidlo a okoli, dochazi k Gplné strnulosti

pohybového tstroji.

24 HARTL, Pavel. Psychologicky slovnik. 2. vyd. Praha:Ceska Typografie a.s., 1994, s. 34 et..
Zachranny kruh. Deprese: Kazdodenni rizika [online]. 2014 [cit. 2014-05-29]. Dostupné z:
http://infobox.zachranny-kruh.cz/?art=623164&ad=166172.
% HARTL, Pavel. Psychologicky slovnik. 2. vyd. Praha:Ceska Typografie a.s., 1994, s. 34 et..
Zéachranny kruh. Deprese: Kazdodenni rizika [online]. 2014 [cit. 2014-05-29]. Dostupné z:
http://infobox.zachranny-kruh.cz/?art=623164&ad=166172.
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Deprese, stejné¢ jako syndrom vyhoteni, je fazena mezi negativni
emocionalni jevy. Podle Svétové zdravotnické organizace je deprese jedna
Z nejcastéjSich nemoci vyskytujici se v celosvétovém méfitku. Muaze se objevit
jako vedlejsi priznak syndromu vyhoteni. Lékati Casto diagnostikuji pacientovi
pravé depresi, jelikoz v pokrocilém stadiu syndromu vyhoteni lze tyto dvé
onemocnéni odliSit predevSim dikladnou anamnézou pacienta. Narozdil

od syndromu vyhoteni Ize depresi 16¢it farmakoterapeuticky.?®

5.4 Dalsi syndromy v pomahajicich profesich

., Kdyz se s nekym seznamim, hodné mi na ném zalezi. Veétsinou maji ti lidé
problémy, ja jim naslouchdam a spolupracuji s nimi na reSeni. Podporuji je. Kdyz
Jjsou pak jejich probléemy pryc, jako by se po nich zemé slehla. Jsem vidycky
rozcarovand, zklamana a vikam si, Ze prosté nedokdzu navazat skutecny vztah!

,» Mluvite o svych klientech? “

,,Ne, to vitbec ne. Mluvim o svych osobnich znamych, o muzich, se kterymi
se sem tam seznamim. Od rodin, které mam na starosti, by mé viitbec nenapadlo
ocekavat néjaky vdek! %’

(socialni pracovnice, 40 let)

Tato ukazka ptiblizuje Zivot pracovnika v pomahajicich profesich trpiciho
syndromem pomocnika. Termin syndrom pomocnika (poméhajicich) uvadi
W. Schmidbauer za onemocnéni pracovnikit v pomahajicich profesich, ktefi trpi
specifickou narcistickou poruchou. Tento ¢lovék si zvolil poméhajici profesi, aby
st 1&Cil sva vétSinou nevédoma traumata z détstvi. Chcee ziskat uznani, porozumeéni
a vzajemnost. Touzi po vdécnosti a obdivu od téch, kterym pomaha, ale 1 od lidi
V osobnim Zivoté. Neni tedy vytvofeno skute¢né partnerstvi mezi poméhajicim
a klientem. Syndrom pomahajicich se projevuje slabosti, bezmoci a pifiznanim

emocionalnich problému u druhych, u sebe je pracovnik tak nevnima. Pracovnik

% KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadsent. 1. vyd. Praha: Grada, 1998, s. 52 — 53 et., STOCK
Christian. Syndrom vyhoreni a jak jej zviadnout. 1. vyd. Praha: Grada, 2010, s. 18-19.
2l SCHMIDBAUER, Wolfgang. Syndrom pomocnika. 1. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 15-16.
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bere svou praci jako drogu, bez které nemuze zit. Osoba trpici syndromem
pomocnika ohrozuje nejen klientlv, ale i sviij profesni a soukromy Zivot. 2

Syndrom pomadhajiciho mtZze postihnout nejen jednotlivce, ale 1 celé
instituce. Jedna se o pripady, kdy vedeni organizace klade na své podfizené
ptehnané naroky. Politika instituce se zaméfuje na obétavé a mnohdy bezhlavé
pomahani klientim (zdktim, atd.) na ukor svého profesionalniho Zivota.
U zaméstnancii, ktefi se vénuji pfedevSim klientim, se dostavaji do pozadi
mezilidské vztahy v kolektivu. Kvalitni organizace musi podporovat nejen kvalitu
prace, ale i kvalitu pratelského prostfedi v instituci. U c¢lovéka trpiciho
syndromem pomahajicich je zvysené riziko vzniku syndromu vyhoieni.

W. Schmidbauer uvadi 4 nejcastéjSi typy pracovnikii v pomahajicich
profesich ohrozujici sviij soukromy Zzivot. Obét’ povelani je osoba zcela se
oddavajici profesni roli. Vénuje se pouze odborné literatuie a komunikuje jen
s kolegy. Své povolani vnima jako nabozenstvi a svlij osobni zivot zcela odmita.
Pomocnik, ktery $tépi strikiné oddéluje sviij profesionalni a soukromy Zzivot.
Osobni zivot uzavira pied ostatnimi, jedna se o oblast, ktera je pouze jeho a nikdo
jiny nema pravo se o ni zajimat. Pracovnik je ¢asto velmi pySny na to, jakym
zpusobem dokaze tyto dva svéty od sebe oddélit. Dalsi typ, perfekcionista, se
snazi ucelit svilj zivot. Profesni rist vnima jako jeden stupen ve svém zivoté,
soukromy zivot chce vSak zdokonalit prostiednictvim vysokych narokd
na partnerstvi a vSe, co se tyka jeho soukromi. Jestlize dojde k selhani, obvifuje
se, Ze o problému védél doptfedu a nic s nim neudélal. Poslednim typem je pirat.
Ten je opakem perfekcionisty, zneuziva své profesni moznosti k naplnéni
a uspokojeni svého soukromého zivota. Prostfednictvim své profese si miize
pracovnik hledat pratelé, partnery (Zivotni i sexudlni), chlivy pro déti a dalsi.
Pokud se mu nedafi, mize reagovat jako malé¢ rozmazlené dit¢.

Pokud pracovnik trpi nékterym ze syndroml pomocnika, nelze je délit
na Spatné a dobré pomocniky. Pomocnika Zene kupfedu motivace ke zméné
pfi poméhani ostatnim, pii kterém si mize nevédomky vypofadat wvnitini
problémy, které mél sdm v sobé. To miZze vést k tomu, Ze nebude mit chut’

pomahat nadale potfebnym a pfestane se pomahajici profesi vénovat. OvSem se

2 SCHMIDBAUER, Wolfgang. Syndrom pomocnika. 1. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 16.
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muze stat, ze si pracovnik bude snazit cilené vypotadavat dalSi vnitini problém

a syndrom pomocnika se miize prohloubit do syndromu vyhoieni.?®

6 Formy prevence

Pfedchazet syndromu vyhofeni je jedna z nejdilezitéjSich veéci
u pracovnikii v pomahajicich profesich. Na prevenci by se mél podilet pracovnik
sam, ale mélo by na prevenci mit zajem i vedeni organizace. Dulezité je vhodné
osobni 1 profesionalni prostiedi a stabilni vztahy doma i na pracovisti.

Tato kapitola popisuje nejcastéj$i formy prevence pied syndromem
vyhoteni. Nejcastéjsi preventivni metodou je supervize. Existuji i dalsi zptisoby,
jednéd se naptiklad o biofeedback, kdy pomoci specidlnich programt ovladate
mozkové viny, ¢imz dochazi k uklidnéni a sebeuéeni. Vyznamny je postoj jedince
k sob¢ samému i ke svému okoli. V kapitole jsou popsany zasady, jak se chovat
v osobnim Zzivoté a pfedchazet tak syndromu vyhoteni. Jedna z podkapitol se
vénuje tomu, jak se chovat v pracovnim Zivoté, aby nebyl pracovnik ohrozen

syndromem burnout.

6.1 Pracovni zZivot

Zakladem spokojeného pracovniho Zivota je ptatelsky a mily pracovni
kolektiv a pfijemné pracovni prostfedi. Pracovnik si mlze zptijemnit kancelar
malickostmi, které mé rad — kvétina, obrazek, dekorativni pfedmét. Vhodné je
také mit dostatek tepla a svétla. Pokud neni pracovnik v kancelafi sam, je vhodné
zajistit si soukromi, napfiklad oddélenim stoli pomoci nasténky nebo skiiné.
Dobry pracovni kolektiv Ize utuzovat pravidelnym setkavanim mimo pracovisté.
Dilezité je s kolegy hovofit nejen o praci, ale i osobnim Zzivoté, zlepsit a utuzit
vztah. Najit s kolegy vzajemnou divéru a védét, ze se jim muize jedinec sveéfit,
pokud se citi nejisté, je zdkladem dobrého pracovniho kolektivu.

Pracovnik si musi ujasnit své cile, kam aZz je ochotny zajit a tyto cile
oznamit kolegim 1 klientim. Vyhne se tak nedorozuménim a ptipadnym
konfliktim. Déle by pracovnik nemé¢l odkladat préaci, aby nedochazelo k pretizeni.

Pokud se preci jen pietizeni dostavi, je dilezité v€as oznamit koleghm tuto

2 SCHMIDBAUER, Wolfgang. Syndrom pomocnika. 1. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 134 — 152.
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skute¢nost, aby mohlo dojit k pferozdéleni kompetenci. Hlavni chybou, kterou
zameéstnanci dé€laji je ta, Ze se domnivaji, ze se véc urovna a oni jesté chvili napor
zvladnou.

Dalsi faktorem, ktery zlepSuje pracovni zivot, je ucCast na vzdélavacich
kurzech a seminafich. Pracovnik si neustdle zvySuje profesni hodnoty a osobni
kompetence. Diky tc¢asti na seminafich také zmirnuje stereotyp, kterému by se
V préci vystavoval.
nastavi a vymezi priority. Nejlepsi zptsob je urcit si plan, co je pro n¢j samotné¢ho
nejdulezitéj$i a jim se fidit. Soucasti dobrého planu jsou i stanovené piijemné
prestavky (kéva, obéd s kolegy). Pokud uz se v néem jedinci nedaii a ma pocit,

vvvvvv

vSimat si, jak se chovaji a zeptat se, jak toho dosahli.

6.2 DuSevni hygiena, sebepoznani

Dusevni hygienu lze definovat jako strukturu pravidel a rad, které slouzi
K udrzeni, prohloubeni ¢&i znovu nalezeni duSevniho zdravi a rovnovahy.
J. Kfivohlavy uvadi, Ze jde o vytvofeni optimdlnich podminek pro upevnéni
dusevni zdatnosti. Odolnost vic¢i negativnim vlivim, které ovladaji lidskou
psychiku, je zdkladem prevence pfed dusevnimi poruchami.

Sirsi pojeti dusevni hygieny rozumi tomuto terminu jako pé&i umoziujici
optimalni fungovani duSevni ¢innosti. Jde o to, aby jedinec pfirozené a realisticky
reagoval na skuteCnosti a pfiméfené reagoval na dilezité podnéty, coz vede
k dalsimu dusevnimu ristu.

Vyznamny c¢esky psycholog L. Micek uvadi, Ze se duSevni hygiena
prednostné zabyva zdravymi lidmi a posiluje jejich dusevni zdravi. Vénuje se
i lidem, ktefi se ocitli na hrané mezi zdravim a nemoci, u kterych se objevuji stale
vazngj$i priznaky duSevni nerovnovahy. Pomoci duSevni hygieny se pokousi
nalézt znovu rovnovahu a posilit tak dusevni zivot. U nemocnych osob se dusevni
hygiena snaZzi vytvafit prostiedi, které podniti zdjem o dodrzovéani zdsad dusevni
hygieny. Pomoci téchto zasad ukazuje, jak je mozné byt odoln¢jsi vii¢i nemocem.

Mezi zéklady dusevni hygieny J. Kfivohlavy fadi:
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duraz na sebevychovu;

podpora zrani osobnosti (vzdélavani pomoci literatury);

dusevni klid (najit si Cas sam na sebe a své myslenky);

Spravna zivotosprava,

uprava osobniho i pracovniho prostiedi (aby se jednalo o prostiedi

podnétné).

Sebepoznani je dilezity zacatek proto, jak muze jedinec pomoci sam

sob&. Dilezité je, aby se ¢lovék pozoroval a snazil sdm sebe 1épe poznat, aby

na sobé mohl pracovat a zdokonalovat se. Psycholog L. Micek ve své ucebnici

sebevychovy uvadi tyto metody sebepoznani:

30

., Pravidelnd registrace vlastniho jedndni (vidéni, uvédomovani
Si a pozndavani toho, co vlastné delame).

Pravidelna sebereflexe (uvahy o tom, pod jakymi vlivy asi
momentdlné jedname).

Pisemné zachyceni (registrace) a rozbor (analyza) vysledkii
sebereflexe.

Vedeni denikii zaznamendvajicich Fesené osobni problémy
(tezkosti, krize, konflikty), respektované hodnoty, vysledky
rozhodovani v problémovych situacich a podobné.

Vyuzivani metod volnych asociaci k hledani naznakii, tzv. skrytych
momentii jednani.

Introspekce — pozorovani sebe sama (zvldsté pak pochodii vlastniho
Jjednani) v prave pritomné chvili.

Sebepozorovani zamérené na vlastni citové prozZivani (a hledani
pricin, které dané emoce vyvolavaji).

Pozorovani  prubéhu  vlastniho  uvazovani, to  znamend
myslenkovych pochodii (momentalni kognitivni ¢innosti).
Sebepozndvani  prostrednictvim sdéleni (postiehii, pozndmek,

usudkii) druhych lidi.

3 KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie zdravi. 3. vyd. Praha: Portal, 2009, s. 146.
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Proti hrozicimu syndromu vyhoteni Ize bojovat také tim, Ze se jedinec zna,
vi kde je jeho slabé misto a vi, co by mu mohlo hrozit. Vztahy péstuje hlavné
radostné, bohaté a napliujici. Také by mél jedinec dobie znat své hranice
a nepiecenovat vyznam své prace. Je dobré, pokud pracovnik dopfedu pocita
s tim, Ze by mohlo dojit k vyCerpani a mit ptfipravené moznosti, jak postupovat.
Dulezité je, aby jedinec pracoval na dobrych pracovnich vztazich. Dobijeni
energie pomoci toho, co d¢la jedinci dobie, je dal§i varianta, jak piedchazet
syndromu vyhoteni. Podstatnou ¢ast prevence je vést zdravy Zivotni styl — mit
pravidelny rezim, vyvazena strava (neni dobré vyuzivat k zisku energie
zivotabudice jako je kava, sladkosti ¢i alkohol) a pravidelné cviceni, nebo néjaka

¢innost K odreagovani.

6.3 Biofeedback

., EEG biofeedback je metoda, ktera vam umozni ovladat své mozkové viny.
Jednd se o sebeuceni mozku pomoci tzv. biologické zpétné vazby, kdy dostanete
Okamczitou, cilenou a presnou informaci o ladeni (pripadne "rozladeni") svych
mozkovych vin. Zdaroveri se naucite, jak je uvést do souladu. “*

EEG biofeedback vznikl v50. az 60. letech dvacatého stoleti.
Za zakladatele EEG biofeedbacku jsou oznacovani Dr. Kamiya a neurofyziolog
profesor B. Sterman, Ph.D. Tato metoda se nejvice rozvijela ve Spojenych statech
americkych, ve kterych je dodnes v oblibé. Zde také vroce 1969 vznikla
organizace Biofeedback Research Society, pozd€ji pfejmenovand na Association
of Applied Psychophysiology and Biofeedback, které spojuje odborniky
zabyvajici se EEG biofeedbackem. V Ceské republice se EEG biofeedback objevil
az vroce 1996, kdy, za podpory Ministerstva zdravotnictvi CR, vznikla
na 1. Iékarské fakulté Univerzity Karlovy v Praze Klinicko-vyzkumna laboratof
EEG biofeedback. Vedeni laboratofe se ujali zakladatelé EEG biofeedbacku u nas,
PhDr. J. Tyl a PhDr. V. Tylova. Ti zalozili prvni pracovi§té pro vefejnost,
spolecné¢ vzniklo také zdravotnické a Skolici pracovisté snazvem EEG

biofeedback Centrum a Institut sidlici v Praze. EEG biofeedback se v eské

31 AGENTURA VLASTA: Pedagog na vasi strané, EEG Biofeedback [online]. [cit. 2014-02-28].
EEG Biofeedback. Dostupné na WWW: <http://www.agenturavlasta.cz/eeg>.
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psychologii stal jednou z nejrychleji se rozvijejicich terapeutickych zptsobd.
V Ceské republice je v souasné dobé vice nez osmdesat pracovist’ praktikujicich
EEG biofeedback.*

Cilem této metody je zlepSeni pozornosti, orientace, relaxaci a koncentraci,
poruchy spanku, chronické bolesti hlavy, uzkosti, deprese a dalsi. Pfed prvnim
sezenim musi terapeut EEG biofeedbacku provést vstupni vySetfeni, pomoci
kterého zjisti, na jakou oblast mozku je potieba se zaméfit. Trénink se provadi
pomoci senzoru, ktery zachycuje mozkové viny, které se zobrazuji na pocitaci
terapeuta. Pocita¢ vyhodnoti signal vin a reaguje na n¢j zpétnou vazbu (feedback),
ukaze terapeutovi, do jaké miry mozek pracuje. Jedinec, ktery trénuje, vidi
zpétnou vazbu v podobé pocitatové hry. Tu ovlada pouze svymi myslenkami
a soustfedénim se, bez pouziti klavesnice nebo mysi. Jestlize mozek pracuje
spravng, je jedinec odménovan body. Naroc¢nost urCuje terapeut a upravuje ji
vzhledem k aktualnim vysledkiim. Mozek se sam uci, jaké frekvence mozkovych
vin jsou nejvhodnéjsi pro danou cinnost. Trénink je bezbolestny, nendsilny
a formou hry.*

O délce tréninku rozhoduje trenér v zavislosti na aktualnim stavu jedince
anatom ceho chce, prosttednictvim tréninku, dosahnout. Pokud tréninky
probihaji bez problémi a cilem jedince je zvySit vykonnost, sta¢i obvykle
10 sezeni. V moment¢, kdy je potieba fesit problém u dospélého, je doporuc¢ovano
20 - 30 sezeni. Uginek tréninku je trvaly. Na zagatku je trénink minimaln& dvakrat
tydné, mize probihat i Castéji. Pokud jsou viditelné vysledky, trenér konzultace
upravuje, doporucuje se pravidelny trénink jedenkrat tydné. EEG biofeedbacku je
placend sluzba a hradi si ji jedinec sdm. Metoda se pouziva jiz n¢kolik let
a odborné studie potvrdily jeji i¢innost. Neobjevuji se zadné vedlejsi ucinky ani

kontraindikace.3*

%2 DUBINOVA, Vlasta. 2010. Vyuziti EEG Biofeedback tréninku u déti s mentdlnim postizenim.
Praha: Pedagogicka fakulta Univerzity Karlovy v Praze, 2010. Zavére¢na prace, s. 8 — 10.

33 EEG Biofeedback Institut: O métodé. [onling]. 2011 [cit. 2014-05-03]. Dostupné z:
http://www.eegbiofeedback.cz/o-metode.

% TYL, Ji{. EEG Biofeedback: Psychologické centrum a institut  [online].
[cit. 2014-02-02]. BIOFEEDBACK: ZAKLADNI INFORMACE. Dostupné z WWW:
<http://www.eegbiofeedback.cz/cesky/cesky.php?menu=1>.
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6.4 Supervize

P. Hawkins aR. Shohet popsali vroce 1989 supervizi: ,Jeden clovek
(supervizant — pracovnik, ktery je supervidovan) prinasi druhému cloveku
(supervizorovi — odbornik, ktery supervizi provadi) pribéh, obraz, pocity
tkajictho se tretiho cloveka (klienta) a podava selektivni, subjektivni zpravy
0 nékterych aspektech své prace. Supervizor obvykle klienta nezna. %

Slovnik socialni prace popisuje supervizi jako kvalifikovany dohled
nad pribéhem péce, zaméfeny na kvalitu Cinnosti pracovnikd. Supervize je
chidpana jako odborné¢ vedena komunikace osob sméfujici ke zlepSeni
a prohloubeni kvality prace v dané oblasti. Na zaklad¢ spoluprace mezi
zadavatelem supervize (vedeni organizace, Skola), supervizorem a ucastniky
vznikd nova pracovni skupina zaméfujici se na vylepSeni pracovnich postoj,
postuptl a zlepSeni profesionalnich hodnot a cili v pracovnim Zivoté.®

Autofi (R. Shonet, P. Hawkins, Z. Havrdova) se v publikacich shoduji
natom, ze prioritnim cilem supervize je profesiondlni rozvoj pracovnika
asoubézné s tim pomoc fesit ndrocné piipady, ¢imz piispivd k vyrovnani se
S pracovnim stresem. Pro studenty a zacinajici pracovniky ma supervize cil
nazorného propojeni teorie a praxe, diky tomu se ué¢i spravné ovladat pracovni
postupy a ziskavaji sebedtvéru.®’

Supervize ma 3 hlavni funkce — vzdélavaci (formativni), podpirnou
(restorativni) a fidici (normativni). Vzdélavaci funkce se zaméfuje na rozebirani
situaci s UcCastniky supervize. Pomoci reflexe supervizor konzultuje praci
supervidovaného. Cilem vzdé€lavaci funkce je, aby si pracovnik uvédomil své
reakce pfi komunikaci s klientem, pochopil dynamiku interakce pii své praci,
hledal nové zpiisoby, jak pracovat s klientem v podobné situaci a uvédomil si, jak
muze klientovi 1épe porozumét. Funkce podpirna se vénuje terapeutické praci.
Kazdy pracovnik béhem prace s klientem figuruje i jako terapeut, coz s Sebou
pfinasi uskali v podobé& plsobeni klientovych emoci na pracovnika (naptiklad

zoufalstvi, nerozhodnost klienta, bolest). Prostfednictvim rozhovoru miize

% MATOUSEK, Oldtich. a kol. Metody a #izeni socidlni prdce. 2. vyd. Praha: Portél, 2008, s. 349,
% MATOUSEK, Oldiich. Slovnik socialni prace. 2. peprac. vydani. Praha: Portal, 2008, s. 218 et.
MATOUSEK, Oldtich. a kol. Encyklopedie socidlni prace. 1. vyd. Praha: Portal, 2013, s. 514,

3" MATOUSEK, Oldtich. a kol. Metody a Fizeni socidlni prace. 2. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 352.
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pracovnik vyjadfit pocity a podnéty pfi praci s klientem. Pomoci zpétné vazby je
supervizor pracovnikovi oporou a ujisténim, ze na danou situaci neni sam. Cilem
je zabranit, aby pracovnik neupadal do zoufalstvi a bezmoci. Ukolem ¥idici
funkce je kontrola. Pracovnik je béhem supervize uji$tén, ze ma osobu, ktera se
spoleén¢ s nim divd na odvedenou praci, upozorni na silné a slabé stranky
aporadi, jak se vyhnout pfipadnym chybam. Supervizor je svym zplusobem
odpovédny za klienty, musi tedy mit jistotu, ze prace odpovidd vSem
standardéim.®

Dulezit¢ je pred =zacatkem supervize dohoda mezi organizaci
a supervizorem, o jaky druh supervize se bude v daném piipad¢ jednat. Hlavni
rozd€leni supervize je nasledujici: vyukova (supervizor se vénuje roli ucitele, je
zde hlavni zaméfeni na vzdélavaci funkci), vycvikova (hlavni roli hraje vycvikova
funkce, supervizor ptejima roli fidici a do jist¢é miry ma zodpovédnost za praci
s klienty), manazerskd (supervizor je soucCasn¢ i nadfizenym pracovnika)
a poradenské (urCeny pfedevsim pro kvalifikované a zkuSené pracovniky, ktefi
pfejimaji zodpovédnost za praci s klientem a béhem supervize rozebiraji témata,
ktera jsou pro n¢ stéZejni). Dale autofi uvadéji déleni supervize na individualni,
skupinovou, tymovou a organizacni. Toto déleni se zaméfuje na usporadani
supervize — postaveni moci, profesionalni zafazeni a ovlivnéni organiza¢niho

kontextu.3?

6.4.1 Balintovské skupiny

Balintovské skupiny lze povaZovat za predchidce supervize a fada
soucasnych supervizorii proSla vycvikem Cerpajici z prace M. Balinta. Jednd se
0 jeden z prvnich systematickych postupti pracujici na bazi supervize. M. Balint
vystudoval medicinu a zGcastnil se psychoanalytického vycviku. Zajimal se
0 vztah lékafe a pacient. Pfi 1écbé neni dllezitd jen nemoc, ale také pacientiv
zivot ve vSech souvislostech a sou€asné systematicky s pacientem péstovat urcity

vztah. Jeho zakladni praci bylo dilo z roku 1957 ,,Lékar, jeho pacient a nemoc™.

38 HAWKINS, Peter, SHOHET, Robin. Supervision in thehelping professions. 1. ed. Bell & Bain
Ltd: Glasgow, 2006, s. 56 — 60.

% Tamtéz et. MATOUSEK, Oldfich. a kol. Encyklopedie socidlni prdce. 1. vyd. Praha: Portal,
2013, s. 515.
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Od 60. let 20. stoleti se vyuzival tento zplsob prace i v jinych pomahajicich

profesi.

Prvky balintovské skupiny lze vyuzit pii supervizi. Nevyhodou muze byt

dlouhodobé¢ vyuzivani ve skupiné, kde se ucastnici znaji. Balintovska skupina se

skladd z Sesti az dvanacti osob. Ve skupiné vedouci vyzve pfitomné, aby

ptedlozili svlij problém, ktery by chtéli fesit. Prace je rozdélena do danych péti

fazi:*0

I. faze — Expozice pripadu — jeden z ucastnikli piedstavi svij
problém. Ptedstavi sviij vztah s klientem nebo situaci, se kterou
potiebuje pomoci. Pracovnik proziva vnitini konflikt a neni si jisty,
jak dal postupovat. Predklada piipad ze svého pohledu. Potfebuje si
v§e vyjasnit.

II. faze — Otazky — ve druhé fazi se doptavaji ostatni ucastnici
na okolnosti ptipadu, aby byli schopni si vytvofit konkrétni
pfedstavu o dalSich souvislostech (dal$i osoby, emoce, vztahy
apod.).

III. faze — Fantazie — v dalsi fazi predkladatel problému mlci
a ostatni mluvi o svych fantaziich k pfipadu. Sdéluji, co je napadlo
K situaci, popisuji své pocity, dojmy a piedstavy.

IV. faze — Praktické naméty Kk FeSeni — V predposledni fazi
ucastnici fikaji, co by délali misto predkladatele. Jaky postup by
zvolili oni, a ptedkladatel pouze nasloucha, je neaktivni.

V. faze — Vyjadfeni protagonisty — az vtéto fazi mize
predkladatel mluvit a vyjadfit se k tomu, co slySel. Mluvi jen
0 tom, co ho zaujalo a co mu pfipada prospésné a mohl by vyuzit
ve své praxi. Ostatni navrhy nekomentuje. Sezeni miize byt

ukonceno sdélenim podpory predkladateli.

4 MATOUSEK, Oldiich. a kol. Metody a #izeni socidlni prdce. 2. vyd. Praha: Portal, 2008, s-

350.s.
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Supervize je povazovana za jednu z forem kvalitni podpory v socidlnich
sluzbach. Evropské asociace supervize, které vznikly na zakladé vzrustajici
potieby a obliby supervize, zaCaly vytvaret standardy supervize. Soucasti jsou
i konference, na kterych dochazi k vyméné zkuSenosti. Nové nahledy na supervizi
se nevénuji pouze zamestnancim a jejich Cinnosti, objevuje zaméteni na procesy
supervize Vv kontextu s organizaci. Supervize se snazi prohlubovat kvalitu
pomahajicich profesi pomoci motivace, podpory a zlepSovani vztahi
na pracovisti. Pratelska a uvolnéna atmosféra na pracovisti je zakladnim kamenem
pro spravné motivovaného zaméstnance, ktery tak odvadi svou praci svédomité

a profesiondlng.*!

7 Pomoc, feSeni pri syndromu vyhoreni a nasledna
resocializace

Pokud se syndrom vyhoteni u pracovnika pieci jen objevi, je dulezité
védét, jaké moznosti ma pii feSeni burnout syndromu. Kapitola popisuje

jednotlivé kroky, které miiZze pracovnik vyuZzit.

7.1 Psychoterapie

»Psychoterapie je odborna a zameérnd lécebna aplikace klinickych metod
podle uznavanych psychologickych principii, kdy psychoterapeut v interakci
S klientem vyuziva své osobnosti a svych dovednosti, aby mu pomohl zménit
chovani, mysleni, emoce nebo osobni charakteristiky smerem, ktery obé strany
povazuji za Zadouci. Dovednosti terapeuta se tykaji vedeni rozhovoru, vytvoreni
a udrzovani podpiirného vztahu a pouzivani technik.*

Tato definice poukazuje na to, odkud psychoterapie Cerpa své teoretické
zazemi, je zde zduraznéno rovnocenné postaveni terapeuta a klienta, kdy se oba

podileji na 1é¢ebném procesu a na tom, kam bude sméfovat. Psychoterapie zde

neni staticka, ale jedna se o dynamicky vztah, béhem kterého se fesi klientovy

. MATOUSEK, Oldrich. a kol. Metody a Fizeni socidlni prace. 2. vyd. Praha: Portal, 2008, s. 350-
351 et. MATOUSEK, Oldfich. a kol. Encyklopedie socidlni prace. 1. vyd. Praha: Portal, 2013,
s. 514-516.

42 PROCHASKA, James O.; NORCROSS, John C. Psychoterapeutické systémy — Priifez teoriemi.
1. vyd. Praha: Grada. 1999, s. 28.
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obtize, pozornost je zaméiena jak terapeuticky, tak i na samotny proces. K tomu
vyuziva terapeut aktualni interakci, tedy piistup ,.tady a ted’.*

Terapeut pomaha pracovnikovi zjistit, jaky moment a co jej dostalo
az do této faze. Spoleéné hledaji feSeni z nastalé situace, terapeut pomaha
klientovi hledat nové postupy, nastaveni vlastnich hranic a hodnot tak, aby
pracovnik pfedchazel syndromu vyhoteni, popiipadé zacal pocinajici pifiznaky
hledat drive.

Psychoterapii muze pracovnik vyuzivat, i kdyz souCasné dochazi stale
do zaméstnani. Dle psycholozky K. Hronové se tak déje ojedinéle. Pracovnici,
kteti zanou svou situaci feSit prostfednictvim psychoterapie, jsou Vv akutni fazi

syndromu a ¢asto nejsou schopni jiz do prace viibec dochazet a pracovat s klienty.

7.2 Preruseni pracovni ¢innosti

Pracovnik, ktery se ocitne ve f4zi syndromu vyhoteni, pfi kterém nemiize
dale pracovat ve své pracovni pozici, voli odchod z prace. Pokud zaméstnavatel
I pracovnik maji chut’ nastalou situaci fesit, existuje né¢kolik moznosti. Pracovnik
odejde na dovolenou, dohodne se na neplaceném volnu nebo odchdzi
na nemocenskoul.

Dovolena je mozna tehdy, pokud se pracovnik ocita v poCinajicich fazich
syndromu vyhoteni a ke zlepSeni situace mu pomuze kratsi Casovy usek, aby se
mohl vratit zp&t na pracovni pozici. Casto po navratu pracovnik voli konzultace se
supervizorem ¢i psychologem, aby piedsel dalsim fazim burnout syndromu.

Neplacené volno je dalSi variantou, jak fteSit akutni fazi syndromu
vyhoteni, kdy pracovnik potfebuje delsi Casovy Usek k feseni vzniklé situace. Tuto
variantu voli, dle psycholozky K. Hronové, minimum pracovnikd.

Nejcastejsi variantou je odchod na nemocenskou, kdy pracovnik chce fesit
svou situaci s odbornou pomoci, nejéastéji psychologem. Jak je jiz v kapitole
4 uvedeno, syndrom vyhoteni neni v Ceské republice uznin jako nemoc
z povolani. Lékati ¢asto voli pro oznaceni pacienta trpiciho syndromem vyhoteni

jako osobu vy€erpanou, v depresi €i S inavovym syndromem.
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7.3 Zména pracovni pozice

Mnoho pracovnikli voli zménu pracovni pozice. Bud’ se jedna o zménu
na pracovisti, nebo odchod ze zaméstnani. Pokud ma zaméstnavatel moznost
achce spracovnikem situaci feSit, dohodnou se na zméné pracovni pozice.
Naptiklad omezeni prace s klienty a vétsi podil na administrativni ¢innosti. Pokud
nema zameéstnavatel moznost, jak svému zaméstnanci pomoci, nebo zaméstnanec
citi, ze nemize nadale pracovat na soucasné pracovni pozici, odchazi k jinému
zaméstnavateli. Stdva se, ze pracovnik voli jinou cilovou skupinu klientt,

v nékterych ptipadech voli jiné pracovni odvétvi.

7.4 Resocializace

Resocializa¢ni pedagogika je obor zamétujici se na edukacni plisobeni
Vv oblasti patologickych jevli, marginalizovanych skupin ale také se zabyva
preventivnim pusobenim v oblasti celé spolecnosti. V Polsku se jednd o velmi
rozvinuty obor, ktery se zaméfuje zejména na kriminologii a penologii. V ¢eském
prostiedi se jednd o pomérné¢ mlady obor. Za prvni komplexni publikaci, ktera
popisuje tuto veédni disciplinu, se povazuje kniha s niazvem Resocializa¢ni
pedagogika od C. Czapoéwa a S. Jedlewkiego. Polsky pedagog C. Czapoéw
povazuje za predmét resocializaéni pedagogiky resocializa¢ni vychovu.*®

Jedna se o obor, ktery se zabyva vychovnym pusobenim na jedince,
u kterého doslo k chybné, nefunkéni nebo deformované socializaci.** Odborna
literatura charakterizuje socializaci jako ,,proces, pri némz si jedinci osvojuji
pravidla chovani, soubor ndzorii, hodnot a postoju s cilem stdt se plnohodnotnymi
cleny spolecnosti.“*® Obor resocializaéni pedagogika je mozné chapat jako
wSystéem praktickych vychovnych aktivit zamerenych k osobam se zhorSenou

socidlni prizpiisobivosti.“4®

43 CZAPOW, Czestaw, JEDLEWSKI, Stanistaw. Resocializacni pedagogika. 1. vyd. Praha: Statni
pedagogické nakladatelstvi, 1981, s. 31.

“ MARADEK, Vladimir. Vykladovy slovnik penologie, Ostrava: Ostravska univerzita v Ostravé,
Pedagogicka fakulta, 2003, s. 77

4% HEWSTONE, Miles, STROEBE, Wolfgang. Socidlni psychologie. 1. vyd. Praha: Portal, 2006,
s. 79

4% MORAVCOVA, llona. Pojeti resocializacni pedagogiky, zdiklady studia oboru v Ceské
republice. In: Socialia 2010: mezinarodni konference: socialni deviace v kontextu spolecenskych
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Psycholog P. Hartl v Psychologickém slovniku vykladd pojem
resocializace jako opétovnou socializaci u cloveka, ktery byl propustén
z dlouhodobé ustavni, vézefiské, nemocnicéni &i jiné péce.*’

Ucelend definice pojmu resocializace je dostupna v Andragogickém
slovniku od autord J. Prichy a J. Vetesky. .,V Sirsim smyslu predstavuje
(resocializace) proces, v priibéhu kterého dochazi u c¢loveka k socialnim zméndm
S cilem prizpusobit se Zivotu ve spolecnosti ¢i komunité. V uzsim smyslu jde
0 proces transformace identity, v nemz se lidé uci nové role, zatimco se oducuji
néekteré stranky tech starych. Kdyz se pozadavky na roli v novém statusu stretavaji
S predchozi nebo primarni socializaci jedince, miize byt nezbytny proces
resocializace. Tento proces casto vyzZaduje oduceni prijatych norem, hodnot,
nazori a zvykii, aby mohly byt nahrazeny novym souborem, ktery je povazZovain
za prihodny pro novou roli. Resocializace se nejcastéji vyskytuje v situaci, kdy ma
Jjedinec prijmout novy specializovany status, c¢asto v dospélosti (rekrut nastupujici
do armady, jedinec odsouzeny k vykonu trestu). Proto je téz nazyvana socializact
dospélych. Potieba ucit se nové role miuzZe vychdzet z dobrovolnych
¢i nedobrovolnych zmén v socidlnim statusu. Z hlediska pragmatismu
je resocializace metodickym procesem prevychovy objektivni reality. Samotnd
resocializace tedy nemusi probihat jen na pudé vezeni ¢i v ndpravnych centrech,

ale take ve skole, v rodiné, na pracovisti atd. 48

7.4.1 Resocializace v souvislosti se syndromem vyhoreni

J. Jandourek, ktery je vyznamny ¢esky sociolog, definuje resocializaci jako
snahu o to, aby se jedinec, ktery si dfive socializaci proSel, opétovné zapojil
do Zivota poté, co byl z néjakého divodu ze spoleCenstvi vyfazen. Mezi dtuvody,
které tento sociolog uvadi, fadi propusténi z vykonu trestu nebo vychovného

zafizeni, dale také vstup do nové Zivotni faze nového typu, kterym mini

veéd: sbornik pfispeévkl: Hradec Kralové, 14. a 15. fijna 2010. Vyd. 1. Hradec Kralové:
Gaudeamus, 2010. s 257.

4T HARTL, Pavel, HARTLOVA, Helena. Strucny psychologicky slovnik. 1. vyd. Praha: Portal,
2004, s. 507.

48 PRUCHA, Jan, VETESKA, Jaroslav. Andragogicky slovnik. 1. vyd. Praha: Grada, 2012,. s. 217.
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adolescenci, stafi, emigraci, ale i nové zameéstnani, dlouhodobd pracovni
neschopnost, invalidita zpiisobena télesnym nebo dusevnim postizenim, aj.*®

Pracovnik, ktery prozil syndrom vyhoieni a feSil jej odejitim
do dlouhodobé pracovni neschopnosti, ma ztizené podminky pfi svém navratu. Ty
se tykaji nejen pracovni pozice. Zalezi na tom, do jaké pozice se pracovnik vraci.
Pokud se jedna o navrat na stejnou pracovni pozici, ¢eka jej nejen zvidavy pohled
spolupracovniki, ale predevSim osvojeni si svych socialnich dovednosti, které
byly béhem nemoci zna¢né¢ omezeny. Jedinec trpici syndromem vyhoieni voli
unik od jakychkoliv socidlnich kontakti. Pokud byl jedinec v pracovni
neschopnosti delsi dobu (6 mésict a vice), ¢eka jej po navratu navazovani
socialnich kontaktl se spolupracovniky. Také si musi nastavit novy rezimu — stala
pracovni doba, prace s klienty, zafizovani b&znych dennich zalezitosti (Ufad,
obchody, posta).

Opétovna socializace jedince po dlouhodobé pracovni neschopnosti mize
byt pro jedince dalsi stresovou zalezitosti, z toho diivodu je vhodné, aby se na ni
ptipravoval spole¢né s odbornikem. Tim mulze byt resocializa¢ni pracovnik, ktery
pomaha jedinci pfi prvnim kontaktu s okolim. Figuruje zde pifedevsim jako
podpora pfi obnoveni (navazani) socidlnich kontakti a socidlniho fungovani.
Nejvhodnéjsi formou by bylo navazani spoluprace ve spojitosti s psychologem

¢i psychoterapeutem.

49 JANDOUREK, Jan. Sociologicky slovnik. 1. vyd. Praha: Portal, 2001, s. 204.
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II. PRAKTICKA CAST

Prakticka Cast prace navazuje na cast teoretickou, jejim cilem je ovéfit si
poznatky ziskané¢ z odborné literatury v praxi. Soucasti praktické casti jsou

vvvvv

ocitli ve fazi syndromu vyhoteni.

8 Cile vyzkumu

Hlavni cil: Popsat Zivotni situaci jedinci v pomahajicich profesich,
ktefi si béhem své praxe prosli syndromem vyhoreni ¢i nékterou z jeho fazi.

Cil 1: Zjistit, co povazuji pracovnici v pomahajicich profesich
za nejvétsi riziko vzniku syndromu vyhoreni.

Cil 2: Zjistit, zda syndrom vyhoieni souvisi s délkou praxe.

Cil 3: Zjistit, jak reaguje zaméstnavatel a okoli na pracovnika,
u kterého se objevi syndrom vyhoreni.

Cil 4: Priblizit, jakym zpisobem lze feSit akutni fiazi syndromu
vyhoreni.

Cil 5: Popsat moznosti prevence z pohledu pracovnikii v pomahajicich

profesich.

8.1 Vyzkumné otazky

Otazka 1: Co je pro pracovniky v pomahajicich profesich nejvétSim
rizikem vzniku burnout syndromu?

Otazka 2: M4 délka praxe vliv na vznik syndromu vyhoteni ¢i nékterou
z jeho fazi?

Otazka 3: Jak reaguje okoli a vedouci pracovnik na informaci, Ze
pracovnik trpi syndromem vyhoteni?

Otazka 4: Jakym zptisobem mohou pracovnici feSit situaci, kdy se ocitnou
Vv akutni fazi syndromu vyhoteni?

Otazka 5: Co pracovnici v pomahajicich profesich povazuji

za nejdulezitéjsi ochranu (prevence) pired syndromem vyhoteni?
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9 Metodologie

Pro praktickou ¢ast diplomové prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, jako

metoda byla vybrana ptipadova studie.

9.1 Kvalitativni vyzkum

., Kvalitativni  vyzkum pouziva induktivni formy vedeckych metod,
hloubkové  studium jednotlivych pripadii, nejriiznejsi  formy rozhovoru
a kvalitativni pozorovani. Cilem je ziskat popis zvlastnosti pripadii, generovat
hypotézy a rozvijet teorie o fenoménech sveta. Kvalitativni vyzkum je orientovan
na explorovani a probihd nejcasteéji v prirozenych podminkach socidlniho
prostiedi. Plan vyzkumu ma pruzny charakter. To znamend, Ze plan vyzkumu se
Zdaného zakladu rozviji, proménuje a prizpusobuje podle okolnosti a dosud
ziskanych vysledkii.

Kvalitativni vyzkum je proces, ktery chce pochopit vybrany socialni nebo
lidsky problém a snazi se o jeho hloubkovy rozbor. Na zacatku se musi stanovit
cil a vyzkumné otazky. Jedna se o flexibilni proces a z toho divodu je béhem
ziskavani novych dat a jejich analyze moZzné meénit piivodni plan. Vyzkumnik se
fidi poznatky, které ziskava a tim méni zpiisob a cil vyzkumu. *

Cilem prace je popsat Zivotni situaci jedinci v pomahajicich profesich,
kteti si b€hem své praxe prosli syndromem vyhoteni ¢i nékterou z jeho fazi.
Kvalitativni vyzkum byl zvolen z toho divodu, aby se mohly prozkoumat Zivotni
ptibeéhy do hloubky. K pfibéhim bude pfistupovano individudlné, vyzkumnik

Vv nich bude hledat spole¢né a odli$né znaky.

9.1.1 Metoda vyzkumu

Piipadova studie (t¢z kasuistika, anglicky case study) byva
charakterizovana jako detailni studium jednoho, ¢i mensiho poctu ptipadd, jehoz
cilem je aplikace ziskanych poznatkli pii porozuméni piipadim podobnym.
Ptipadova studie se zaméiuje na urcity jev, ktery podrobné zkouma a poté jej

zatazuje do systému.

S0 HENDL, J. Kvalitativni vyzkum:zdakladni metody a aplikace. Praha: Portal, 2005, s. 50, 62.
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Pro ptipadovou studii je typickd kombinace riznych technik sbéru
informaci (analyza dat, pozorovani, rozhovor). Piipadova studie obecné vyuziva
spise kvalifikacni metody a techniky, nez metody statistické. V ptipadové studii
se vyzkumnik zaméfuje na sbér dat od jednoho nebo nékolika malo pfipadi.
Ptipadové studie vychazi z predpokladu, ze dikladné prozkoumani jednoho
ptipadu napomuize porozuméni ptipadim obdobnym. Charakter vyzkumu si pak

ale ne¢ini narok na zobecnéni.>!

9.2 Popis sbéru dat

Polostrukturovany rozhovor byl zvolen jako nejvhodnéjsi metodu sbéru
dat. Tento typ rozhovoru vyuziva vyhody nestrukturovaného a strukturovaného
interview. Vyzkumnik si pfedem specifikuje okruhy otazek, na které se bude ptat.
Béhem rozhovoru je mozné zaménovat poradi otdzek a tim dosdhnout co nejvétsi
efektivity. Délka celkového interview a Cas vénovany jednotlivym tématim se
prizptisobuje potiebé vyzkumnika i respondenta, potiebé vysvétleni a objasnéni
ucastnikovy odpovédi.

Jednim ze zplsobl analyzy kvalitativnich dat je metoda trsi. Tato metoda
slouzi k seskupeni a pojeti vyroki do skupin (trsit), které vznikaji na zakladé
vzajemné podobnosti. Dochazi tak k pifekryti nékterych témat. Vyzkumnik

vyhledava ve vyrocich pasaze, které¢ jsou si obsahové blizké, maji spolecné téma.

9.3 Vyzkumny vzorek

Vyzkumny soubor tvoii 4 Zeny a 1 muz ve véku 23 — 40 let. Syndrom
vyhoteni je velmi citlivé téma. Neni mnoho pracovniki, ktefi by dobrovolné
hovofili o tom, ze si prosli, nebo se nachdzeji v n¢jaké fazi tohoto syndromu.
Ztoho divodu byla pro vybér respondenti zvolena metoda zameérného
(Gcelového) vybéru, varianta prosty zamérny (ucelovy) vybér. Tato metoda je
zalozena na tom, Ze si vyzkumnik cilené vyhledava ucastniky piedem

stanovenych kriterii.>?

5L HENDL, Jan. Kvalitativni vyzkum:zdkladni metody a aplikace. Praha: Portal, 2005, s. 104 — 105.
52 MIOVSKY, Michal. Kvalitativni pristup a metody v psychologickém vyzkumu. Vyd. 1. Praha:
Grada, 2006. s. 159 — 160, 221.
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Kritéria pro vyzkumny vzorek byla stanovena:
e pracovnik v pomahajicich profesich — socidlni pracovnik, specialni
¢i socialni pedagog
e jedinec, ktery si béhem své praxe prosel syndromem vyhoieni

¢i n¢kterou z jeho fazi

9.4 Prubéh vyzkumu

Vyzkum byl realizovan v obdobi od tinora do Cervna 2014. Zucastnilo se
ho 5 respondentti, se kterymi byl individualné veden polostrukturovany rozhovor
(Ptiloha ¢. 3). Kontakt probihal na zaklad¢ doporuceni od okoli a znamych. Kazdy
jedinec byl telefonicky ¢i osobné kontaktovan a byla domluvena schizka. Vzdy
byl bran ohled na to, jaké misto preferuje dand osoba, tazatel chtél, aby se pii
rozhovoru citil dotazujici dobfe. Prvni rozhovor probihal asi 1 hodinu, béhem
kterého byly dotazujicimu sd€leny piesné informace (téma a cil zavérecné prace,
jaka metoda bude pfi zpracovani pouzita) a byly zodpovézeny veskeré dotazy.
Tazatel se snazil navazat s informéatory urcity vztah, nez zacal zjiStovat informace
K vyzkumu. Dle ¢asové moznosti vSech respondentii se s nimi tazatel seSel znovu
(2 — 3 tydny od prvni schiizky). Tato dalsi schizka trvala 90 minut.

S informéatory bylo domluveno, Ze si tazatel bude béhem rozhovoru délat
poznamky. Rozhovory nebyly nahravany. Ke konci rozhovoru se tazatel doptaval,
zdali si zapsal vSe, tak jak respondent uvedl a nepochopil néco jinak, nez jak to
bylo mysleno.

Z poznamek poté tazatel sepsal rozhovory a zaslal je respondentim
ke kontrole. Jiz dopiedu bylo dohodnuto, Ze autor zméni jména dotazovanych, aby

zachoval jejich anonymitu.
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10 Kasuistiky

10.1Martina; 23 let, 9 mésicu praxe, socialni
pracovnik na obci

Rodina: Sle¢na Martina Zije od 7 let v neuplné rodiné. Détstvi bylo
pro Martinu velmi obtizné, otec byl alkoholik, gambler a nasilnik. Po rozvodu
rodict se snazila s otcem udrzovat alesponn pravidelny telefonicky kontakt, ale
i ten nakonec otec Upln¢ pierusil. O to vic ma bliz8i vztah ke své matce a sestfe,
povazuje je za nejveétsi kamaradky a to, co je diive potkalo, je jesté vice stmelilo.
Béhem détstvi a dospivani byla odkazana jen na sebe a svou matku se sestrou,
které ji také vychovaly. Vychovu své osoby s odstupem ¢asu Martina hodnoti jako
problémovou, jelikoz zdédila mnoho povahovych vlastnosti po otci. Stabilngjsi
rodinné zazemi vnima az vsoucasné dobé&, kdy se jejich rodina rozrostla
0 manzela sestry a pritele Martiny.

Bydleni: Jako mala zila Martina v rodinném domé¢ ve vesnici. Po rozvodu
rodict se st¢hovali do prondjmu do mensiho mésta. Byt n€kolikrat ménili, jelikoz
jim koncila ndjemni smlouva, nebo majitel ménil podminky, na které nechtéli
piistoupit. Nyni Zije uz jen Martina s matkou v byté 3+1, byt maji v osobnim
vlastnictvi, takze jim odpadla obava, ze by se musela zase st€hovat.

Skola: Pomahajici profesi si Martina vybrala proto, aby mohla pomahat
rodindm, které se dostaly do stejné Zivotni situace jako ona pfi rozvodu rodicu. Jiz
tehdy vnimala, Ze pomoc, kterou jim stat nabizel, nebyla dostacujici. Vystudovala
vefejnopravni ¢innost, nasledné€ vystudovala Vyssi skolu socidln€ spravni v Praze
apfi zaméstnani si dodé€lala na vysoké Skole obor ftizeni lidskych zdroja, kde
ziskala titul bakaldf. Jak sama ftikd, ve Skole je vzdy pfipravovali na to,
Ze pomahajici profese je naro¢na, ale stejné ji narocnost piekvapila.

Pratelé: Martina se pfiznala, Ze na zdkladni Skole méla partu kamaradek,
se kterymi kazdy vikend podnikala razné akce. Bohuzel, se vSechny po zakladni
skole rozutekly po celé Ceské republice a v sou¢asné dob& se snimi vida
malokdy. Jednim z nejblizsich ptatel je jeji kamarad, se kterym se zné od 3. ttidy

a jsou dodnes v pravidelném a uzkém kontaktu. Od stiedni Skoly ma pfitele, diky
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kterému si naSla skvélou partu. Jak sama ftika, pratel ze Skoly si moc nenasla,
jelikoz na stiedni 1 vy$s§i odborné skole neméla moc dobry tiidni kolektiv.

Prace: Od fijna roku 2013 pracuje Martina jako socialni pracovnik
naobci. Zaskoleni bylo celkem rychlé, jelikoz nastoupila za pracovnici
na matetské¢ dovolené¢ a nikdo jiny z kolektivu se nevénoval tomuto oboru.
Pracovniky hodnoti jako milé, obétavé, pratelské a za odborniky. Bohuzel pouze
do chvile, neZ jsou vSichni pospolu. V tuto chvili je znat, jak jsou ve skute¢nosti
rozdilni a nefunguji jako tym. V kolektivu panuje napéti a rozpor v nazorech.
Domniva se, Ze je to pfevazné zpusobeno nedostateCnou oporou ve vedeni,
neustalou nejistotou a ¢astymi zménami. Supervize u nich zatim neprobiha, méla
by byt od Cervence a Martina by ji uvitala. Martinu prace zacala pohlcovat, valila
se na ni spousta novych a slozitych situaci, ze kterych nevidéla vychodisko.
Objevila se u ni nespavost, celkova unavenost, byla podrazdéna a neptfijemna na
lidi, které ma rada. Naznakem o svém problému ftekla néckolika
spolupracovnikiim, ale podrobnéji to snikym nefeSila. V situaci ji pomohla
dovolend, kterou méla pfedev§im na uceni pied stitnicemi. Uvédomila si, Ze
nemtiZze nosit praci domli a musi se vice vénovat sama sob¢. Zménila sviij pfistup
Vv zaméstnani, ubrala na své aktivité, 1 kolegové si vSimli toho, Ze se snazi méenit

vvvvv

a mit radost 1 z mali¢kosti.

10.2Anna; 34 let, 9 let praxe, ergoterapeut

Rodina: Anna vyristala v malém mést¢ u Kutné Hory v Gplné rodiné.
Ma 3 sourozence — star$i sestru, mladsi sestru a bratra. Rodinné vztahy byly
dobré¢, dokud se Anna nevdala za svého muZe a neodstéhovala se do vzdalenéjsiho
meésta. Od té doby citi, Ze se rodina vic semkla a ona vnima tu propast, ktera mezi
nimi je. S manzelem je vdana 10 let a maji spolu 5letého syna.

Bydleni: Jako mala zila ve velkém rodinném domé se zahradou. Kdyz se
sezndmila se svym partnerem, pronajali si maly byt, aby si zkusili zit sami. Nyni,
jiz s manZelem bydli v rodinném domé, kde si piedélali podkrovi na byt. Dolni

¢ast domu obyva babicka manzela, souziti byva obcas problematické. Babicka ma
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jiny styl vychovy, proto se objevuji mezigeneracni problémy. Anna ale hodnoti
situaci jako normalni.

Skola: Poméhajici profesi si Anna vybrala kvilli babidce, ktera trpéla
roztrousenou skler6zou. Jak se o ni celd rodina starala, Anna zjistila, ze by ji
bavilo pomahat takto i dal$im lidem. Vystudovala gymnazium a poté nastoupila
na Karlovu univerzitu v Praze, obor Ergoterapie. >

Pratelé: Anna ma od détstvi kamaradky, se kterymi se styka. Dals§i znamé
si naSla béhem studii, ale z zddného se nestal tak dobry ptitel. Pro Annu bylo
obtizné, kdyz se st€hovala do nového mésta, kde nikoho neznala, ale v praci nasla
vybornou kolegyni, kterd ji seznamila s dalSimi lidmi. Anna nakonec musela
zménit zaméstnani, ale nelituje, zde si nasla mnoho novych pratel, se kterymi travi
rada ¢as i mimo zamé&stnani.

Prace: Po skole pracovala Anna necely rok v laznich jako rehabilita¢ni
pracovnik, ale méla nékolik konflikti s vedoucim, proto se rozhodla hledat nové
zamé&stnani. Od roku 2006 pracuje jako ergoterapeut v Komunitnim centru, kde
pracuje slidmi po nehodach, cévnich mozkovych piihodach a se seniory.
Z pocatku neméla v kolektivu zadné problémy, ale s novym feditelem si zacala
vS§imat toho, jak se kolektiv déli na dvé €asti — pracovnice, které pracuji piimo
s klienty a na pracovniky, které maji dosazené vys$Si vzdélani, pracuji vice
Vv kancelafich a maji na starosti metodické vedeni. Diky zastupci feditele se
podaftilo zajistit na pracovisti supervizi, kterou Anna vidi pro sebe jako pfinosnou.
Ptesto se u Anny zacaly objevovat symptomy, kdy se ji nechtélo do prace, méla
pocit, Ze je jeji prace zbyte¢na a nebavilo ji hovofit s klienty 1 pracovniky. DoSlo
ke ztraté iluzi, snaze néco zlepsit, Spatné se koncentrovala, objevila se celkova
unava a vybuSnost ipfi malickostech. Anna nevédéla, jak dal. Dochazela
na supervizi, ktera ji pomahala, ale stale ji néco chybélo. V tomto obdobi Anna
zjistila, Ze je t€hotna. Jak sama fikd, asi to tak mélo byt. Obdobi téhotenstvi

I matefstvi hodnoti jako chvili, kdy si odpoc¢inula. Kdyz byl synovi 1 rok, vratila

53 Ergoterapie chce predev$im jedinci umoznit vykonavat ¢innosti ¢i zaméstnani, které je pro ngj
prospésné, smysluplné, piispivajici ke zlepSeni zdravotniho i psychického stavu a nezbytné pro
zapojeni do spolecnosti. Terapie by méla vzdy brat ohled na socidlni, osobni, kulturni a
ekonomické potieby osoby. Ergoterapie probiha s osobami viech vékovych skupin (JELINKOVA,
Jana; KRIVOSIKOVA, Maria; SAITAROVA, Ludmila. Ergoterapie. Praha: Portal, 2009, s. 11 -
12))
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se na Caste¢ny uvazek do prace (pouze 4 hodiny tydn¢), aby byla v obraze. Ihned
po navratu do priace na cely tvazek zacala intenzivné spolupracovat se
supervizorem. Vsimla si, ze na ni okoli v prvni chvili koukalo a Septalo si o ni.
Odchod byl pieci jen hekticky a vypjaty, ale s postupem casu ji opét zafadili
do kolektivu. Anna zménila pfistup k praci, hlida si hranice mezi Soukromim

vvvvvv

je pro Annu rodinné zazemi a umét fici ne.

10.3Jifina; 40 let, 20 let praxe, kurator pro déti
a mladez

Rodina: Jifina vyrustala v Gplné rodin¢, ma starSiho bratra. V rodiné se
objevuje tézké postizeni — nevylécitelnd vada zraku koncici slepotou. Postizenim
trpi Jifiny matka i bratr. Détstvi bylo pro Jifinu naro¢né, poméhala matce vést
domacnost. U bratra se vada objevila pozdé&ji, presto je v soucasné dobé odkazan
na pomoc, kterou zajiStuje Jifina. Jifina je 18 let vdand a ma dva syny ve véku
13 let a 16 let.

Bydleni: Jako mala bydlela Jifina v byté¢ v panelovém domé v mens$im
mésté. Nyni Zije s manZelem ve zrekonstruovaném rodinném domku, ktery
zdedili. Cely Zivot bydli v jednom mésté, je zde spokojena.

Skola: Jifina si mysli, Ze pii vybéru $koly ji radilo podvédomi, chtéla
I nadale pomahat lidem. Po gymnaziu se pfihlasila na vys§i odbornou S$kolu
socidlné¢ pravni. Po absolvovani nastoupila ihned do prace. Pii zaméstnani
si dodélavala titul bakalat obor Socialni prace ve vefejné sprave.

Pratelé: Jifina ma pratelé, na které se muze kdykoli obratit, znaji se
od détstvi. V byvalé praci méli perfektni kolektiv, a pfestoze se jednalo o velky
kolektiv, vychéazely spolu bez problémi. Dodnes se snimi rada vida.
V soucasném kolektivu jsou vztahy trochu napnuté. Jak sama ftika, pratelské
prostiedi je zde jen ve chvili, kdy se utvoii mensi skupinky. Rada vida jen n€kolik
kolegyn.

Prace: Jifina je v oblasti socialni prace jiz od roku 1994 a zazila vice
pracovnich kolektivii. V letech 1994-1998 byl pracovni kolektiv velky, ale

fungujici a mél kvalitni odborné vedeni. Po matefské dovolené piesla do mensiho
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kolektivu, ktery byl dobry, vedeni vSak bylo autoritativni, bez znamky empatie
a bez jakéhokoli vztahu k socialni praci. Pied 2 lety se zménilo vedeni, které je
nyni empatické k lidem, ale neumi vést kolektiv, nepiipravuje plan prace,
organizovani a celkové prostiedi je diky tomu nejisté. Jifina se domnivala, ze
zména bude k lepsi, ale citi, Ze se zmylila. Jifina zau¢ovala dvé mladé kolegyné
cerstvé po Skole, coz je pro ni také narocné, ale d€la to rada. Jak sama fekla,
je rada, ze za ni pfijdou, potiebuji s nééim poradit, ale vlastné déla praci, kterou
by mél délat vedouci pracovnik. |kolegové si vSimli, ze S Jifinou neni vSe
v poradku, sama pfiznala, Ze ma dny, kdy ji télo fika, Ze uz nemuze dal. V noci
nemuze spat a ob¢as by nejradéji neotevirala dvete od své kancelafe. Situaci se
snazila fesit, spolecné s ostatnimi kolegy §la za vedouci, ale ta reagovala tak, Ze to
maji vSichni tézké a maji toho hodné. Jifina si uvédomuje, Ze je na hrané a snazi
se situaci feSit. Na pracovisti by méla zacit supervize, snad od 1éta. Doufa, zZe to
bude supervize individualni, se supervizi skupinovou ma $patné zkusenosti. Sama
jistota, pohoda, pocit bezpeci, lasky a klidu — to Jifinu nabiji a dava ji silu prebirat

dalsi problémy klientd a fesit je s nimi.

10.4Dana; 30 let, 7 let praxe, socialni pracovnik
a zastupce reditele

Rodina: Pani Dana pochazi z Gplné rodiny a ma jednu mladsi sestru. Otec
ji nahle zemfel pted 5 lety. Od té doby poméha své matce s chodem domacnosti.
Velikou oporou ji je jeji manzel, za kterého je 3 roky vdana, ale Ziji spolu jiz 8 let.
Dana je zatim bezd¢tnd, ale v zafi ocekava narozeni prvniho potomka.

Bydleni: Dana Zije cely Zivot vrodinném domé se zahradou v malé
vesnici v blizkosti Prahy.

Skola: Stiedni $kolu vystudovala Dana stiedni odbornou $kolu socialné
pravni. Poté si vybrala vy$s$i odbornou Skolu socidlné pravni. Pozdéji dalkove
studovala vysokou Skolu také obor Socidlni prace, kde po ukonceni ziskala
bakalafsky titul. Béhem studia se vénovala cilové skupiné osob s mentilnim

postizenim.
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Piratelé: Dana je velmi citliva a sama pfiznala, Ze ji chvili trva, nez zac¢ne
né¢komu davétrovat. Ma 3 velmi dobré kamaradky, kazdou si nasla v jiné Zivotni
etap¢ — zakladni Skola, stfedni Skola a zaméstnani. Vyborny vztah ma i se sestrou,
kterou bere spiS jako kamaradku. Znamych ma hodné, ale sama tika, Ze pratelé
jsou nade vse.

Prace: Jiz v pribéhu studia na stfedni Skole se zaméfenim na vetfejnou
spravu mé¢la Dana moznost odborné praxe na zakladni Skole specidlni, kde se
setkala s osobami se zdravotnim postizenim. Dale také jako dobrovolnik jezdila
na tabory pro socialné znevyhodnéné déti. Tehdy si uvédomila, ze ji prace s détmi
S postizenim napliiuje. Pani Dana pracuje jako socidlni pracovnice v ambulantnich
sluzbach (odborna socialni poradna a socialni rehabilitace) pro seniory a osoby se
zdravotnim postizenim. Posledni 4 roky ke své praci je i caste€né vedouci
pracovnik, kdy déla zastupce feditele domova pro seniory. Poprvé si pani Dana
uvédomila, ze Se V jejim ptistupu k praci néco zménilo, Ze byla nastvana, ze musi
jednat s klienty. Do prace se ji nechtélo chodit ¢im dal vic a hlavné se té&Sila
na konec pracovni doby a vikendy. Supervizi méla moznost Dana vyuzivat
az Vv poslednich 2 letech v zaméstnani. Pfedtim ji v zaméstndni neméla, vedeni
organizace ji nepovazovalo za dilezitou. Supervizi hodnoti Dana kladn¢ jako cas,
kdy méla moznost se supervizorkou prodiskutovat své problémy a ndro¢né situace
v praci. Situaci Dana ¢astené feSila i tim, Ze zacala studovat dalkové vysokou
Skolu, aby si zvysila kvalifikaci a dosahla bakalatrského titulu. Studium bylo pro ni
vzpruhou a seznamila se novymi lidmi, se kterymi méla hodné spole¢ného. Dana
si musela Castéji brat dovolenou, aby nasbirala nové sily. Dana se zacala tématu
syndromu vyhoteni vice v€novat a navstivila n€kolik Skoleni, kterd se tykala
tohoto tématu a poznatky vyuzila ve své praci. Naucila se feSit slozité situaci
v zaméstnani jinak a relaxovat (odpoc¢ivat od prace). Pro pani Danu je
nejdulezitéjs$i ochrana pted syndromem vyhofeni ur¢ité uvédomeéni si, CO pro ni
jeji prace znamena a jaké ma moznosti, jak s lidmi pracovat. Zaroven je podstatné
mit ve svém zivoté ukotveny prvky dusSeni hygieny, které pomédhaji zvladat

naro¢né situace a udrzovat se v dobré dusevni pohodé.
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10.5Petr; 37 let, 13 let praxe, specialni pedagog
a reditel neziskové organizace

Rodina: Petr vyrastal v uplné rodin¢ na okraji vétSsiho mésta. Ma starSiho
bratra, ktery jej vzdy tak trochu vychovaval. Petrovi nahle zemiel otec pied 8 lety.
Petr celou situaci nesl Spatné, pomohla mu jeho manzelka, kterd ho velmi
podrzela v tézkych chvilich. S manzelkou je 15 let, maji 2 déti — syna, 5 let
a dceru, 2 roky.

Bydleni: Petr vyriastal v paneldkovém byté na sidlisti, kde se obcas citil
stisnéné€. Z toho diivodu si chtél splnit sen a postavit si rodinny dim. Jiz 5 let
bydli s rodinou v okrajové ¢asti mésta v rodinném domku.

Skola: Stiedni §kolu si Petr vybral s ekonomickym zaméfenim, ale zjistil,
ze ho ¢isla nebavi. Proto se ptihlésil na vysokou Skolu obor Specialni pedagogika,
kde ziskal titul magistr. Béhem studia si Petr ud¢lala kurz probace a mediace,
jelikoZ ho zaujala prace na probacni sluzbé.

Pratelé: Petr je velice oblibeny clovék. Vénuje se mnoha aktivitdm —
paintballu, fotbalu, vojenstvi a ke kazdé aktivit¢ ma urcity okruh ptatel. Petr
nezkazi zddnou srandu a rad pro své pratelé porada rizné akce, aby se nenudili.
Za nejblizsiho pritele vSak povazuje svého bratra, se kterym ma po smrti otce
velmi blizky vztah.

Prace: lhned po skole nastoupil Petr do proba¢ni a mediaéni sluzby, kde
ho prace velice bavila, a podatilo se celému tymu ziskat nékolik grantt. Po smrti
otce se rozhodl pfevzit neziskovou organizaci pomahajici zdravotné postizenym,
kterou jeho otec zalozil. Pfechod z milované prace do prace, o které moc neveédél,
kde zacit, bylo narocné. Petr mél pocit, Ze jej ostatni pracovnici neberou vazné
a sabotuji jeho snahu. Situace se vyhrotila natolik, ze doslo k nékolika konfliktim
pii poradach. Petr zacal pocitovat, ze ho prace ubiji, nechce vidat kolegy a klienty
vnimal jako obtézujici. Nejradéji by ihned z prace odesel, zaroven citil povinnost
zachovat otcovu pamatku a pokracovat ve vedeni organizace. Petrovi zacalo
vypovidat zdravi, citil se slaby a neustdle unaveny. Petr pfiSel K lékafi, ktery
nevédél, jak mu pomoci. Kamardd Petrovi poradil, aby zkusil navstivit
psychologa a promluvil si s nim. Petr se branil, nicmén¢ k 1¢kafi zaSel. Svéril se

mu se v8im, co jej trapi. Psycholog domluvil Petrovi pravidelné konzultace
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psychoterapeutem a doporucil mu, aby odeSel na nemocenskou a zacal svou
situaci fesit. Vedeni organizace piedal zastupkyni feditele a vénoval se 1écbe.
Béhem 6 mésicii Petr tpln€ zménil sviij postoj k Zivotu. Po celou dobu nefesil, co
se déje v zaméstnani, komunikoval jen s nejbliz§im okolim, které ho podporovalo
V tom, aby vytrval. Kdyz Petr citil, ze by se chtél vratit zpét do zaméstnani, zacal
mit obavy, psychoterapeut mu pomohl — doporuc¢il mu kurz managementu, aby
Petr véd¢l, jak vést dobte firmu. Petr kurz absolvoval, pfesto se do prace vracel se
strachem. Spolupracovnici Petra pfivitali, ale bylo citit, Ze maji strach z toho, jak
to bude fungovat. Petr byl také nejisty, po pal roce nevédél, jak s lidmi
komunikovat, bal se vétsiho poctu lidi, ale manzelka mu se v§im pomohla. Petr je
nyni v préci spokojeny, kurz mu velmi pomohl, spolupracovnici si zmény vS§imli
a akceptovali jej jako feditele. V organizaci zacali probihat supervize, Petr tak

chtél zlepsit pracovni podminky. Prace jiz Petra opét bavi a dokonce tvrdi, Ze by

vvvvvv

Vv

11 Analyza vyzkumného Setreni

Kapitola se zamétuje na spolecna témata, ktera pii rozhovoru s pracovniky
zaznéla, a porovnava je. Chce tak poukdzat na to, co miizou vnimat pracovnici
jako spole¢ny faktor, ktery mize podpofit vznik syndromu vyhoteni. Zaroven

chce také poukézat, jak je vznik syndromu vyhoteni individudlni.

11.10tazka 1 —riziko vzniku syndromu

Co je pro pracovniky v pomahajicich profesich nejvétSim rizikem
vzniku burnout syndromu?

Jitina vidi riziko ve vedeni: ,,V roce 2012 nastala zména jesté horsi (coz
jsem si myslela, Ze uz nic horsiho byt nemiize) a to slouceni socialky
a zZivnostenského uradu. Mame dvé vedouci, jedna nikdy v socialni oblasti
nepracovala, neni schopna nam poskytnout radu a druhd v ni pracuje velmi

kratce (z toho tri roky na vyplatée davek a asi ctvrtym rokem je nyni
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na OSPODU®*), netaji se tim, Ze ji tato prdace nebavi, neni mozné s ni zkonzultovat
pripady, neni schopna poradit. Z managementu na nasem oddeleni nefunguje
vitbec nic, viceméne si kazdy déla, co chce, postradame organizaci, plan, vedeni
a to nemluvim o motivaci. Mlada kolegyné ma i snahu za vedouct jit, ale odchazi
S neporizenou.

Zatezuji mé také myslenky na pripady kolegii (zejména mladé kolegyneé,
ktera mad na starost mimo jiné nesvépravné obcany,....). Sama mnohdy spravny
a idealni postup neznam, ale chci své kolegyni pomoct. Trapi me na tom to, Ze to
neni vithec moje prace a hlavné moje zodpovédnost. Sama se dostavam na tenky
led v tom, zda postupujeme spravné, zda kolegyni nenavadim Spatnym smérem...
Opét by zde méla byt vedouci, kterd navrhne postup a hlavné za néj ponese
odpovédnost. Nejvic mé nici to, Ze mam minimum casu na svoji prdci, at' jsem
V prdaci sebedéle, nestiham a v noci se budim strachy, co vse jsem méla udélat
a neudélala. “

Anna ktomuto dodala: , Neochota vedeni a spolupracovnikii
spolupracovat a tvorit jeden tym. \ prdaci mé unavovaly pomluvy a viditelnd
nenavist mezi nékterymi kolegy. Soucasné mé taky velmi ubijelo neohodnoceni mé
prace, slovni i financni. “

Martina popsala svilj nazor na pracovni kolektiv: ,,Bylo pro mé ndrocné
Stykani se s lidmi, ale ne s klienty, na ndrocnost prace s Klienty jsme byli
ve Skolach upozoriiovani a pripravovani, ale nikdo nds neupozornil a nepripravil,
Jjak tezké je pohybovat se v politickych kruzich a jednat s lidmi. Musite si neustale
davat pozor na to, kdo se s kym kamaraddi, kdo koho nema rdd, co miizete Fici a co
ne. V kolektivu vnimam rozdéleni do mensich skupinek, které mezi sebou soutezi,
tim, Ze jsem nova, hledam, kam zapadnout a obcas vnimam, jak na mé kolegove
reaguji, pokud se bavim s nékym vic nez s druhym.

Dale vidim riziko ve vykonavani ukolu, které jsou neredlné, a které na vas
padnou, prestoze to vymyslet a prislibil délat nékdo jiny a bere to jako
samozrejmost, Ze danou prdci vykondte za néj. Bez uvédomeni Si ndrocnosti

«

soucasné a budouci prace.

5 OSPOD - orgén socialné-pravni ochrany déti
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Dana uvadi: ,, Na pracovni kolektiv jsem méla stésti, prestoze byl kolektiv
prevazné zensky, jak jiz to v socialnich sluzbach byva. Pri nastupu do prdace mi
kolegyné pomahaly a byly vstricné. Po praci jsme si rady zasly na kavu, nebo jsme
spolecné travily cas.

V nové praci pro me byly nejvice narocné slozité situace klientu, kteri je
nechteli resit, nebo byl jejich pristup laxni. Ddle jsem si vice uvédomovala
nedostatky Vv rizeni organizace a stile se opakujici ndrocné situace v tymové
spolupraci, kdy tym obcas nefungoval. Poté, co mé novy reditel pozadal o to,
abych byla jeho zastupkyni, souhlasila jsem. Narocnost vedoucich pracovnikii je
obrovska. Pokud se rozhodnu Spatné, ponese to nasledky pro dalsi zaméstnance
a klienty.

Petr popsal situaci prvnich tydnti, kdy nastoupil do zaméstnani po svém
otci: ,, Bylo opravdu ndarocné jit do prace, kde vsichni mého otce znali, védeli co se
mu stalo a ocekdvali, Ze budu délat vse jako on. Nemél jsem Zadnou praxi
S vedenim lidi, nevédél jsem, jak se rozhodnout, cemu se venovat driv. Zacatky
pro me byly frustrujici, zvldst kdyz jsem zjistil, Ze kolegové za mymi zady delali

nohama.

Z uvedenych vypovédi je zfejmé, Ze spravny a pratelsky pracovni kolektiv
je pro sniZeni rizika vzniku syndromu vyhoteni velmi dileZity. Pracovnici uvadéli
také narocnost nékterych tkold, které na né¢ vedeni klade. Jifina uvedla, Ze je pro
ni velmi naro¢né suplovani vedouciho, ktery v jeji organizaci nefunguje. Anné
chybi slovni 1 finanni ohodnoceni prace. Kazdy pracovnik vnima kromé
kolektivu i dalsi oblasti, které jej ohrozuji a mizou diky nim pocitovat ptiznaky
syndromu vyhoteni. Jak jiz bylo v praci feCeno, spousStéCem stresu, ktery

S burnout syndromem souvisi, mize byt cokoliv.

Cil 1: Zjistit, co povaZuji pracovnici v pomahajicich profesich
za nejvétsi riziko vzniku syndromu vyhoreni.

Dotazovani pracovnici vidi nejvétsi rizika ve Spatném pracovnim
kolektivu, nedostatku Casu na praci a hromadéni kol k vyfizeni, sloZitost

piipadi a Spatné vedeni.
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11.2 Otazka 2 — délka praxe

Ma délka praxe vliv na vznik syndromu vyhoreni ¢i nékterou z jeho
fazi?

Délka praxe mlze a nemusi ovlivnit vznik syndromu vyhoteni. Pracovnici,
se kterymi byly vedeny rozhovory, méli odliSnou délku praxe. Ptiznaky syndromu
vyhofeni u sebe pozoruje jiz slecna Martina, kterd pracuje v pomdhajicich
profesich pouze 9 mésict, ale i Jifina, ktera se vénuje socialni praci jiz 20 let.

Martina ptiznala: ,, Vedéla jsem, Ze jsem si vybrala narocnou prdaci, ale
opravdu jsem necekala, Ze po piil roce v zaméstnani budu mit nechut rano vstdt
a jit do prace, kde se na mé vali dalsi byrokratické ukoly. *

Petr: ,,O syndromu vyhoreni jsem nekolikrat zaslechl, ve Skole jsme se
0 ném bavili. Kdyz jsem se zacal citit zle, nenapadlo me, Ze by to vSe mohlo
souviset s psychikou. Myslel jsem si, ze jsem prechodil chripku. Navic jsem Si
Fikal, Ze jsem V praxi kratce na to, aby se u mé projevil syndrom vyhoreni. “

Respondenti sami uvedli, ze je piekvapilo, jak rychle mlze syndrom
vyhoteni pfijit. Jifina naopak ¢ekala, Ze ji syndrom vyhoteni postihne daleko dfiv,
ale doslo k tomu aZ nyni. V diplomové praci je uvedeno, Ze syndrom vyhoteni je

u kazdého individudlni a je potieba mit toto neustale na paméti.

Cil 2: Zjistit, zda syndrom vyhoteni souvisi s délkou praxe.

Syndrom vyhoteni nesouvisi s délkou praxe, jedna se o individualni vyvoj.

11.3 Otazka 3 — reakce okoli a vedeni

Jak reaguje okoli a vedouci pracovnik na informaci, Ze pracovnik trpi
syndromem vyhoreni?

VétSinou se boji jedinec fict, ze ho néco trapi, jelikoz se obava, jak
zareaguje okoli na danou informaci. Syndrom vyhoteni je tedy velmi citlivé téma.
Spolecnost se domniva, ze si pracovnik nemiize stézovat, pokud si vybral urcitou
oblast pro své zaméstnani. Pomahajici profese je vnimana jako poslani, které
jedince tla¢i do role zachrancu a ,,spasiteli”. O to obtizngjsi je se svéfit nékomu,

Ze v praci, kterou si vybral, selhal.
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Martina: ,, Chvili mi trvalo, nez jsem nékomu rekla, jak se citim. Viastné
jsem to nechtéla priznat ani sama sobé. Pomohlo mi, kdyz se mé kamaradka
zeptala, jestli se néco nedéje v praci, prisla jsem ji sklicend. Byl to impuls, ktery
mi pomohl, abych se svérila, jak se citim. Bdla jsem se zbytecné, neodsoudila mé.
Bylo ji jasne, Ze pomdhajici profese je narocnd a kazdy muzZe mit pocit, Ze uz
nemiize dal...

Vedouci jsem nic nerikala, tam mi prisla veskera snaha marna. Kolegyni
Jjsem si svéFila, ale neotevriela jsem se ji tolik, jen jsem priznal, Ze posledni dobou
kvuli praci Spatné spim. Poradila mi, abych se odstrihla od prdace a prestala si ji
nosit domu. *

Dana: ,, Vse jsem rekla rodiné, vsimli si, Ze o prdaci nemluvim uz tak
nadsené a casto mé to tam spis Stve. I kolegové si toho vsimli, byla jsem
podrazdéna a vytacely mé ,,reci” nékterych pracovnikii. Kolegové me ale
podporili, probirali jsme, jak moji situaci resit a dosli jsme k zavéru, zZe bude
nejlepsi zmenit cilovou skupinu. Nastésti to moje pracovisté umoziiovalo. Ulevilo
se mi. Reditel moje chovani nebral vazné, Fikal, Ze jsem jen nervni a ve stresu
Z pocasi a Ze to brzy prejde.

Petr m¢l pocit, Ze se nema komu svéfit. VSichni si budou myslet, ze je
ve stresu ze smrti otce. Vedoucim organizace byl v t¢ dobé on a se zaméstnanci
byl vztah velmi zvlastni. ,, Nejprve jsem zasel za doktorem, ten mi ale rekl, Ze bych
mel byt viastnée v poradku, vSechny testy jsou dobré. Nedalo mi to a u piva jsem
rekl Michalovi, jak je to v praci zIy a co se se mnou déje. Nastesti Michal uz
0 syndromu vyhoreni néco slysel a napadlo ho, ze bych tim mohl trpét. Poslal mé
k psychologovi, musel mé dlouho premlouvat, ale jsem rdad, Ze to udélal. Nevim,
Jjak dlouho bych jeste vydrzel. *

Jitina se svéfila kolegm o tom, jak se citi: ,, Doporucuji mi, abych
prestala radit a pomahat mladsi kolegyni. Zaucila jsem ji na to, CO mou
povinnosti a ted uz si vtom md plavat sama. Nemdam takovou povahu, abych
nékoho hodila do vody a nechala ho, obcas je potreba pomoci. Obzvlast, kdyz
vidim, Ze vedouci ji nepomiize.

I vedouci jsem rekla, ze je toho na me moc. Odpovédéla mi, ze toho mam

hodné. Usoudila jsem z toho, Ze si nemam na co stézovat.
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Ani Anna se nesetkala u vedouciho s pochopenim: ,, Rediteli jsem ekla, co
mi vadi. Odpovedél mi, ze jsem jen nastvand a nemda cenu to resit. Kolegyné mé
drzely nad vodou jen chvili. Pak mi poradily, abych si vzala dovolenou
a odpocinula si.

V uvedenych ptipadech si vedouci pracovnici nevsimali stavu, do kterého
se jejich zaméstnanec dostal. Mnohdy reagovali, ze toho maji také hodné¢.
Zastrasujici reakce je to, kdyz vedouci fekne svému zameéstnanci, ze celou véc
zveliCuje, prehani a ze se to brzy spravi. Kolegové mohou a nemusi pomoci.
Obcas jejich ,,cenné* rady mohou zhorSit pracovnikiiv stav. Jindy mohou byt
napomocni, zalezi, jestli se jedna o pracovnika — kolegu, nebo pracovnika —
kolegu — ptitele. Svétit se pratelim a znamym respondentim pomohlo. Nékteti
sice vahali, ale nakonec je situace dohnala k tomu, aby se s ni nékomu své&fili. Petr
priznal, Ze nebyt kamarada, asi by dlouho nevydrzel ve stavu, v jakém se

nachazel. Reakce okoli mize byt jakakoliv, pfed ni ¢lovéka nic neochrani, ale

ptatelé vzdy budou stat pfi nés.

Cil 3: Zjistit, jak reaguje zaméstnavatel a okoli na pracovnika,
u kterého se objevi syndrom vyhorteni.

Zamgéstnavatel podle respondentl situaci nezvladal. Reagoval, Ze je vse
v potadku, zaméstnanec jen piehani. Bylo by vhodné, aby alespon zaméstnavatelé
a vedouci pracovnici prosli zdkladnimi kurzy syndromu vyhoteni.

Okoli (blizci pratelé) pracovniky podporovali, snaZili se s nimi situaci fesit

a pomoci mu pieklenout obtizné obdobi.

11.4 Otazka 4 — zplisob reSeni

Jakym zpisobem mohou pracovnici feSit situaci, kdy se ocitnou
v akutni fazi syndromu vyhoreni?

Jak je vkapitole 7 napsano, pracovnici maji moznost feSit nékolika
zpusoby Svou situaci. Dana nezménila zaméstnani, jen se zaméfila na jinou
cilovou skupinu, nastésti to jeji organizace umoznovala. , Zamérila jsem se vic
na ambulantni socialni sluzby, v domové pro seniory jsem sniZila sviij pracovni

uvazek na minimum. Ddle jsem se vic nez praci s klienty veénovala metodologii

59



sluzeb — sepisovala jsem a prepracovaivala standardy kvality. Zména mi velmi
pomohla. *

., Kdyz mi bylo opravdu zle, v praci mé nic nebavilo a nevedéla jsem, jestli
dalsi den pujdu do prace, zjistila jsem, Ze jsem tehotnd. Bylo to pro mé ulevujici,
miminko jsem si prdla, navic jsem méla moznost odejit ihned na nemocenskou
a nemusela jsem nikomu dal nic vysvetlovat. Odchod byl celkem rychly a hekticky,
ale pro mé neodkladny, “ tak vzpomind na to, jak vyhroceny stav v praci feSila
Anna.

Jitina k tomu dodéva: ,, Snazila jsem se situaci resit s vedouci, upozornit ji
na to, ze je toho na mé moc, kapacitné nezviadame a bylo by potreba resit
moznost navySeni pracovniho tymu, ale bylo to marné. Zatim jsem v prdci
a situaci se snazim vyrovnavat, ale nevim, jak dlouho to vydriim. Zacindm si
rikat, Ze by bylo obcas bylo lepsi odejit z prace. “

Martina si brala dovolenou kvili statnim zavéreCnym zkouskam, na které
se piipravovala. Jak sama ftekla: ,, Dovolenou jsem si brala kviili stdtnicim,
odchazela jsem vystresovand, ze nic nezvladam — V praci, ve Skole ani v osobnim
Zivoté. Behem 14 dnii jsem ani jednou nepomyslela na prdci, soustredila jsem se
jenom na Skolu. Po stdtnicich jsem si nechala jesté par dni na regeneraci.
Do prdce jsem se vratila odpocata, plna energie a elanu. *

Petr zhodnotil situaci nasledovné: |, Odejit do dlouhodobé pracovni
neschopnosti bylo sice pro rodinu narocné, ale pro mé nezbytné. Asi bych pristé

3

nevolil jinak, mozna bych vyhledal odbornou pomoc drive.

Cil 4: Priblizit, jakym zpiisobem lze feSit akutni fiazi syndromu
vyhoreni.

Kazdy z dotazovanych pracovniki uvedl jiny zptisob, jakym feSil akutni
fazi burnout syndromu. Je mozné vyuzit zmény pracovni napln¢, cilovou skupinu.
Anna vyfesila svou situaci odchodem na matefskou dovolenou. Déle je mozné
vyuzit klasické dovolené ¢i dlouhodobou pracovni neschopnost. Jifina svou
situaci feSila opakovanym upozornénim na svou situaci vedouci. Jinak situaci
zatim nefeSi a setrvava na stejné pozici. Upinad svou nad¢ji k supervizi, kterda by

méla na jejim pracovisti brzy zacit.
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11.50tazka 5 - prevence

Co pracovnici v pomahajicich profesich povazuji za nejdilezitéjsi
ochranu (prevence) pred syndromem vyhoieni?

Anna vidi prevenci nasledovné: ,, Prevenci je dobré rodinné zdzemi, umet
si odpocinout, umét odrici praci, kdyz ji mam hodné — nebrat si dalsi, vytvoreni
dobrého a stabilniho kolektivu. Menim pristup k prdci, snazim se nenosit si prdaci
domii. Vice se snazim odpocivat a davam najevo, kdyz se mi néco nelibi. *

Martina se po navratu z dovolené zaméftila na to, jak predejit dalSim fazim
syndromu vyhoteni: ,, Dulezité je mit se kam a hlavné ke komu vracet. Podpora,
Tesit se domui, ze vas tam ceka néco hezkého, i kdyby to méla byt pékna kniha,
oblibené CD nebo DVD, ¢i cvicebni ubor. V praci potom budovat dobry pracovni
kolektiv, ktery je zaloZeny na spoluprdci, toleranci a podpore. “

Také Jifina vnima za dualezité rodinné zédzemi: ,, Osobné se domnivam, Ze
nékde jistotu, pohodu, pocit bezpeci, lasky a klidu — to mé nabiji a dava mi silu
prebirat na sebe dalsi a dalsi problémy klientii. V praci je pro mé dulezity spravny
pracovni kolektiv a pevné vedeni, které vi, co dela.

Dana poté, co si prosla kurzy o syndromu vyhoteni, vnima prevenci takto:
pro mé moje prace znamena a jaké mam moznosti, jak s lidmi pracovat. Zarovern
Jje podstatné mit ve svém Zivoté ukotveny prvky duseni hygieny, které mi pomahaji
zvladat narocné situace a udrzovat se v dobré duSevni pohodé. Sama za sebe
pridavam jesté mit rodinu, ktera mé podrzi, naucit se rikat ne a uvédomit si, ze
neni mozné zavdecit se kazdému. *

I pro Petra je dilezité rodinné zazemi. Ztrata otce, Spatny zdravotni stav,

ktery vyustil v dlouhodobou pracovni neschopnost, bylo velice dilezité, Zze ho

A4

vvvor

| komunikace na pracovisti, kvalitni a zodpovédny vedouci pracovnik, ktery vi, ze
se miZze na své podrizené spolehnout a také dusevni hygiena. NemuiZu neustdle

3

premyslet nad pract, nyni oddéluji prdaci a soukromy Zivot, coz mi velmi pomaha.
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Cil 5: Popsat moZnosti prevence z pohledu pracovnikii v pomahajicich
profesich.

VSichni dotazovani pracovnici vnimaji prevenci piedevSim v dobrém
rodinném zéazemi, ve kterém rodina podporuje v tom, jaky druh prace vykonavaji
a pomahaji jim (odreagovani, podpora pfi obtizich).

Nekteti pracovnici vnimaji diilezitost prevence v zaméstnani — odpovédny
vedouci pracovnik, pracovat na vztazich mezi kolegy a umét fici ne.

Dusevni hygienu vnimaji pracovnici za velmi dilezitou. Jedna se
predevS§im o ty pracovniky, ktefi absolvovali kurzy syndromu vyhoteni c¢i

prevence pred syndromem vyhoteni.

11.6 Vyhodnoceni hlavniho cile

Hlavni cil: Popsat Zivotni situaci jedincl vV pomahajicich profesich,
ktefi si béhem své praxe prosli syndromem vyhoreni ¢i nékterou z jeho fazi.

Vybranych 5 pracovnikii v pomdhajicich profesich prostfednictvim
polostrukturovaného rozhovoru popsali své zivotni piibéhy ve spojitosti se
syndromem vyhoteni.

P&t kasuistik popsalo stejny jev — pracovniky v pomahajicich profesich,
ktefi si proSli (prochéazeji) nékterou z fazi syndromu vyhoteni. Pfesto u kazdého
pracovnika vznikl syndrom vyhoteni z odlisSného divodu, kazdy nastalou situaci
feSil jinak. Pracovnici byli nejprve kratce predstaveni — rodinnd anamnéza,
socialni anamnéza. Dale autorku zajimal divod, pro¢ si vybrali pomahajici
profesi. Nasledné byl popsan profesni zivot, poznatky dotazovanych o tom,
co podle nich mé¢lo vliv na vznik syndromu vyhotfeni. NejCastéji se ze strany
respondentl jednalo o Spatny pracovni kolektiv. Autorka poté popsala zpulsob,
jakym pracovnici svou situaci feSili. Pokud odesli pracovnici ze zaméstnani,
popsala autorka, jak probihal navrat do zaméstnani a reakci okoli. Jeden
dotazovany uvedl, ze svou situaci feSil odchodem do dlouhodobé pracovni
neschopnosti, zde autorka popsala, jakym zplsobem probihal névrat
do spolecnosti a prace.

Cil popsat zivotni situaci téchto pracovnikii byl splnén.
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12 Zavér vyzkumného Setreni

Cilem vyzkumného Setfeni bylo zmapovat Zivotni situaci jedinct, ktefi si
béhem své praxe prosli syndromem vyhotfeni. Pomoci polustruktorovaného
rozhovoru ziskala autorka informace potfebné ke zpracovani tohoto cile. Nasledné
byly sepsany kasuistiky a shodna témata byla dale zpracovana pro ovéieni dil¢ich
cili. Cil praktické ¢asti diplomové prace byl splnén.

Pfed zpracovavanim vyzkumné casti jsem ocCekavala, ze mezi hlavni
davody, pro¢ se u pracovnikli v poméhajicich profesich objevuje syndrom
vyhoteni, budou naro¢nost ptipadi, mnoho prace a nedostatek casu. Z odpovédi
pracovnikil vySlo najevo, Ze je pro n€ velmi naro¢ny $patny pracovni kolektiv, coz
mé velice piekvapilo. Potvrdila se mi ocekavani v oblasti prevence, kdy
pracovnici vidi hlavni prevenci v rodinném zazemi, které podporuje psychickou
odolnost jedince. Reakce vedoucich pracovnikii pro mé byla také piekvapiva.
Necekala jsem, Ze budou vedouci pracovnici situaci bagatelizovat. Vysledky
vyzkumu nelze zobecnit na vSechny pracovniky v pomadhajicich profesich, ale
oteviraji moznost pro dalsi vyzkumy.

Zpracovani tohoto tématu a vyzkumu pro mé bylo velmi pifinosné,
vzhledem ke své profesi se mu budu i1 naddle vénovat. Domnivam se, Ze se jedna

0 zajimavé téma, které ma mnoho moZnosti k prozkoumani.
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Zavér

Termin syndrom vyhotfeni se v dneSni dobé dostava ¢im dal vice
do popiedi. Odbornici se zacali zabyvat tim, pro¢ a z jakého divodu u pracovniki
vznika. Vedouci pracovnici si zacinaji uvédomovat dilezitost dusevni hygieny pro
své zaméstnance, a proto se zajimaji o moznosti supervizi. Informovanost je
velice dulezita. I tato prace chtéla ucelen¢ informovat o syndromu vyhoieni.

Diplomova prace definovala syndrom vyhoifeni a odlisila jej od stresu,
deprese a dalSich podobnych dusevnich stavii. Rizikova oblast pro vliv na vznik
syndromu vyhofeni je zamé&stnani, kde tim mutze byt pfilisna kontrola, nedocenéni
prace ¢i Spatny kolektiv. DalSim rizikem je osobnostni nastaveni pracovnika, jak
pfistupuje k praci, ,,syndrom pomdhajiciho* a nizka schopnost zvladat zatéz.
Existuji také rizikové profese, které jsou nachylnéjsi k ohrozeni syndromem
vyhoteni, do této skupiny patii ucitelé, 1ékafi, zdravotni sestry, socialni pracovnici
a pracovnici pfimé péce o klienty. V praci jsou také komplexné popsané projevy,
které zasahuji psychiku, fyzickou strdnku 1 socialni vztahy pracovnika.
Za zvlastnost lze povazovat fakt, Ze je syndrom vyhoteni také klasifikovan jako
nemoc Vv 10. revizi Mezindrodni klasifikaci nemoci z roku 1992, pod diagn6zami
Lwproblémy spojené s obtizemi pri vedeni zivota“. Lékati tuto nemoc do pracovni
neschopnosti neuvadéji a ani neni uznavana jako nemoc z povolani.

Pro popsani vyvoje syndromu vyhoteni na jednotlivé faze bylo pouZito
déleni dvojice J. Edelwicha a A. Brodskeho (1980), kteti déli syndrom na fazi
nadSeni, stagnace, frustrace, apatie a syndrom vyhoteni. Podstatné ¢ast teoretické
Casti je vénovana prevenci syndromu vyhofeni. Moznosti, jak syndromu
pfedchazet je nékolik. Prace popisuje, jak preventivné jednat v pracovnim
prostiedi a jaké jsou zdklady duSevni hygieny a sebepoznani. Metody sebepoznani
autorka cCerpala od psychologa L. Micka, ktery radi kvedeni denikd,
zaznamenavani si situaci a nasledny rozbor téchto situaci. Preventivni technikou
je 1 EEG Biofeedback trénink, coz je metoda, pii které se ¢lovek uci pracovat se
svymi mozkovymi vilnami. EEG Biofeedback pomaha zlepsit pozornost, naucit se

uvolnit, relaxovat, odstranit poruchy spanku, chronické bolesti hlavy, zmirnit

vvvvvv

64



prevenci a méla by patfit do celozivotniho vzdélavani pracovnikti pomahajicich
profesi. Supervizor je nezavisly odbornik, ktery pomaha pracovnikovi uvédomit si
své pocity a vztahy, které souvisi s vykonem profese. Jednou z technik na zakladé
supervize jsou ,,Balintovské skupiny®, kdy pracovnici, ktefi se znaji, probira;ji
jednotlivy pfipad, dle pfedem stanoveného postupu.

Prace popisuje moznosti feSeni, pokud se u pracovnika pieci jen objevi
syndrom vyhofeni. Jednou z moznosti je psychoterapie, kdy osoba spole¢né
s psychoterapeutem vedou rozhovory sméiujici ke zméné chovani a vnimani sebe
sama. Psychoterapie také miize pomoci pii hledani smyslu zivota a prace. Prace se
vénuje také moznostem, jak postupovat v zaméstnani — preruseni pracovni
¢innosti ¢i zména pracovni pozice. Tyto moznosti mohou pracovnikovi pomoci
pfi obtiznych spojenych se syndromem vyhoteni. Zavér teoretické Casti se vénuje
resocializaci, ktera je nejprve uvedena definice tohoto nového oboru. Soucasti je
pohled na resocializace ve spojitosti se Syndromem vyhoifeni. Psycholog
J. Jandourek vnimd resocializaci jako snahu o opétovné zapojeni jedince
do spole¢nosti, divody uvadi i dlouhodobou pracovni neschopnost. Pracovnik,
ktery trpél akutni fazi syndromu vyhoteni, neni schopny dochdzet do zaméstnani.
Resocializace mu mize pomoci pii navratu do spole¢nosti a feSeni stresovych
situact, které jsou s tim spojené.

Pro zpracovani praktické casti diplomové prace byl pouzit kvalitativni
vyzkum — piipadova studie (kasuistika). Pro ziskdni informaci autorka pouzila
polostrukturovany rozhovor, ktery umoznoval vyuZit stanovené otazky
pro zpracovani vyzkumu, ale také zanechal prostoro pro pfipadné doplnéni
informaci ¢i rozvinuti zajimavého tématu.

Téma syndromu vyhoteni je opravdu citlivé, autorka oslovila
8 pracovnikii, o kterych védéla, ze prodélali néjakou fazi syndromu vyhofeni.
Kontakty byly ziskané na zakladé doporuceni. Spolupraci se podafilo navazat
s 5 pracovniky v poméhajicich profesich — 3 socidlni pracovnice, 1 specialniho
pedagoga a 1 ergoterapeuta. Nepodatilo se kontaktovat socialniho pedagoga.

Pti vyhodnocovéani praktické ¢asti pomoci vyzkumnych otazek vyslo
najevo, ze je pro pracovniky nejvétsim rizikem vzniku syndromu vyhoteni Spatny

pracovni kolektiv a vedouci pracovniky, kteti své podiizené nepodporuji. Toto
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zjisténi bylo pro autorku ptekvapivé, ocekdvala, ze bude pro pracovniky
nejnaro¢néjsi feseni slozitych ptipadli. Druhd vyzkumna otazka zjist'ovala, do jaké
miry ovlivituje délka praxe vznik syndromu vyhoteni. Z kasuistik vyslo, ze délka
praxe neni rozhodujici pro vznik syndromu vyhoieni. U pfili§ angazovaného
absolventa se muize projevit syndrom vyhofeni, naopak u pracovnika s 20letou
praxi nikoliv. Dalsi vyzkumna otdzka se zabyvala vztahem vedoucich pracovniki
k podiizenym a jejich reakce na oznameni, Ze pracovnik trpi syndromem
vyhoieni. Zde bylo piekvapujici, jak vedouci dotazovanych pracovnikt reagovali,
situaci zlehcovali a nesnazili se pomoci. Okoli na informaci reagovalo opac¢né,
snazilo se byt napomocné a hledalo feSeni, jak z nastal¢ situace. Pfedposledni
otazka se vénovala tomu, jak pracovnici mohou feSit situaci, kdy se ocitnou
ve fdzi syndromu vyhofeni. Dotazovani vyuzili moZnosti dovolené, zmény
pracovni pozice ¢i odchodu na matefskou dovolenou. V jednom piipadé se
respondent rozhodl fesit promluvou s vedoucim pracovnikem, coz mu nepomohlo.
Zatim situaci nefesi a doufa ve zlepSeni pii supervizi, ktera by méla v jejich
zatizeni brzy zacit. Pouze v jednom piipadé¢ byla situace feSena odchodem
do dlouhodobé pracovni neschopnosti. Zavéreéna otazka se tykala prevence pied
syndromem z pohledu dotazovanych. VSichni shodné uvedli, ze je pro né dilezité
rodinné zazemi, v praci vytvafet dobry pracovni kolektiv a v osobnim Zivoté
vyuzivat prvky dusevni hygieny.

Cil prace — zmapovat zivotni situaci problematiky syndromu vyhoteni
u pracovnikii v poméhajicich profesich byl splnén. Byly popsana zivotni pfibehy
pracovniki syndromu vyhoteni, kteti se ocitli ve fazi syndromu vyhoteni,
aobjevovaly se u nich zéakladni projevy tohoto syndromu. Prace seznamuje
Srodinnym a socidlnim zazemim, socidlni oblasti, pracovnim zatazenim
a popisem objeveni se syndromu, prubéh a feSeni situace. Resocializace probihala
pouze u jednoho dotazovaného, ktery byl dlouhodobé v pracovni neschopnosti.
S navratem mu pomahal psychoterapeut a nejblizsi okoli.

Dostupnost literatury byla pomérné dobr4, ale prevladali autofi zahrani¢ni,
jejichz knihy jsou zde ptekladany. U nés dobfte toto téma zpracoval J. Ktivohlavy

413
1

ve své knize ,Jak neztratit nadSeni” 1998, ze které vétSina autori novych

publikaci vychazi.

66



Je tfeba si uvédomit, ze vyvoj syndromu vyhoteni je u kazdého jedince
individudlni. U nékoho se mulze syndrom vyhoteni objevit nékolik meésict
po nastupu do zaméstnani, u jiného se vyskytuje V pravidelnych cyklech
a ujiného se nemusi objevit viibec. I feSeni situace, kdy se u jedince projevi
syndrom vyhofeni je individudlni. Zeny mohou volit jako pomoc odchod
na matetskou dovolenou, ale ani v tomto pfipadé neni jisté, Ze to bude spravna
cesta. Naopak muze syndrom jest¢ prohloubit, jelikoz se Zena miuze citit
nevyuzita.

Hlavni souéasti je informovanost o syndromu vyhoteni. Skoly by mély
studenty pfipravovat a informovat o syndromu, moznostech prevence a zptsobech
feSeni. Soucasti by mély byt psychoterapeutické predméty a kurzy zaméiené
na posileni a odolnost psychiky pracovnika v pomahajicich profesich.

Sama jsem pocitila, jak je dilezit¢é byt informovan pifi nastupu
do zaméstnani. Hledani svych hranic, navazovani vztahti s kolegy a utvafeni
vnitinich pravidel je velmi obtizné. Diky informovanosti o této problematice jsem
volila opatrné&j$i nastup do zaméstnani, nevrhla jsem se do vSeho ,,po hlave
a snazila jsem se navazat pratelsky vztah se svymi kolegy. Vedouci mé velky
zdjem 0 moje nazory a sama chce zmenit stavajici situaci v zaméstnani. Diky
tomu byly zavedeny pravidelné porady a sepsan projekt na financovani supervizi
V nasem zafizeni.

Svou préci zakon¢im pfislovim: ,, Abychom mohli vyhoret, musime nejprve
vzplanout. “*° Proto pieji viem pracovnikiim v poméhajicich profesich, aby hoteli
pro svou praci, ale nezapomnéli na svou ochranu. Rady, které jsou v praci

uvedené, uspésné piijali do svych Zivotl a vyhoteni je nepotkalo.

% VENGLAROVA, M. Problematické situace pri péci o seniory. 1. vydani. Praha: Grada, 2007, s.
80.

67



Pouzita literatura

Primarni literatura

BARTOSIKOVA, I. O syndromu vyhoreni pro zdravotni sestry. 1. vyd. Brno: Narodni
centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych obori, 2006. 86 s. ISBN 80-7013-439-
9.

BARTOVA Zdenka. Jak zviddnout stres za katedrou. 1. vyd. Brno: Computer Media,
2011, 96 s. ISBN 978-80-7402-110-7.

CZAPOW, Czestaw, JEDLEWSKI, Stanistaw. Resocializacni pedagogika. 1. vyd.
Praha: Statni pedagogické nakladatelstvi, 1981, 415 s. ISBN neni pfifazeno.

DUBINOVA, Vlasta. 2010. Vyuziti EEG Biofeedback tréninku u déti s mentdlnim
postizenim. Praha: Pedagogicka fakulta Univerzity Karlovy v Praze, 2010. Zavérec¢na prace, s.
38.

HARTL, Pavel. Psychologicky slovnik. 2. vyd. Praha:Ceska Typografie a.s., 1994, 297
s. ISBN 80-90 15 49-0-5.

HARTL, Pavel, HARTLOVA, Helena. Strucny psychologicky slovnik. 1. vyd. Praha:
Portal, 2004, 311 s., ISBN: 80-7178-803-1.

HENDL, Jan. Kvalitativni vyzkum:zakladni metody a aplikace. 1. vyd. Praha: Portal,
2005.408 s. ISBN 80-7367-040-2.

HEWSTONE, Miles, STROEBE, Wolfgang. Socidlni psychologie. 1. vyd. Praha:
Portal, 2006, 776 s. ISBN 80-7367-092-5.

JANDOUREK, Jan. Sociologicky slovnik. 1. vyd. Praha: Portal, 2001, 285 s. ISBN:
80-7178-535-0.

JEKLOVA, Marta, REITMAYEROVA, Eva. Syndrom vyhoreni. 1. vyd. Praha:
Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006, 31 s. ISBN 80-8699-74-1.

KEBZA, Vladimir, SOLOVA, Iva. Syndrom vyhoreni. 2. pteprac. vyd. Praha: Statni
zdravotni ustav, 2003, 23 s. ISBN 80-7071-231-7.

KRIVOHLAVY, Jaro. Jak neztratit nadseni. 1. vyd. Praha: Grada, 1998. 136 s. ISBN
80-7169-551-3.

KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie zdravi. 3. vyd. Praha: Portal, 2009, 280 s. ISBN
978-80-7367-568-4.

MARADEK, Vladimir. Vykladovy slovnik penologie, Ostrava: Ostravska univerzita v
Ostraveé, Pedagogicka fakulta, 2003, 142 s. ISBN 80-7042-256-4.



MATOUSEK, Oldiich. a kol. Encyklopedie socidlni prdce. 1. vyd. Praha: Portal,
2013, 576 s. ISBN 978-80-262-0366-7.

MATOUSEK, Oldfich. a kol. Metody a Fizeni socidlni prdce. 2. vyd. Praha: Portal,
2008, 380 s. ISBN 978-80-7367-502-8.

MATOUSEK, Oldtich. Slovnik socidlni prdce. 2. pieprac. vyd. Praha: Portal, 2008,
272 s. ISBN978-80-7367-368-0.

MIOVSKY, Michal. Kvalitativni pristup a metody v psychologickém vyzkumu. 1. vyd.
Praha: Grada, 2006. 332 s. Psyché. ISBN 80-247-1362-4.

MORAVCOVA, llona. Pojeti resocializacni pedagogiky, zdklady studia oboru v
Ceské republice. 257 s. In: Socialia 2010: mezinarodni konference: socialni deviace v
kontextu spole¢enskych véd: sbornik piispévkt: Hradec Kralové, 14. a 15. fijna 2010. 1. vyd.
Hradec Kralové: Gaudeamus, 457 s. ISBN 978-80-7435-091-7.

PLAMINEK, Jifi. Sebepozndni, seberizeni a stres — Prakticky atlas sebepozndni. 3.
doplnéné vyd. Praha: Grada, 2013, 192 s. ISBN 978-80-247-4751-4.

PROCHASKA, James O.; NORCROSS, John C. Psychoterapeutické systémy --
Prirez teoriemi. 1. vyd. Praha: Grada. 1999, 480. s. ISBN 80-7169-766-4.

PRUCHA, Jan, VETESKA, Jaroslav. Andragogicky slovnik. 1. vyd. Praha: Grada,
2012, 294 s. ISBN 978-80-247-3960-1.

RUSH, D. Myron. Syndrom vyhoreni. 1. vyd. Praha: Navrat domi. 2003, 123 s. ISBN
80-7255-074-8.

SCHMIDBAUER, Wolfgang. Syndrom pomocnika. 1. vyd. Praha: Portal, 2008, 240 s.
ISBN 978-80-7367-369-7.

SCHNACK, Gerd a Kirsten SCHNACKOVA. Antistresové ritudly: Jak ziistaneme
svezi a uvolneéni. 1. vyd. Praha: Eminent, 2006. 135 s. ISBN 80-7281-229-7.

STOCK, Christian. Syndrom vyhoreni a jak jej zvliadnout. 1. vyd. Praha: Grada, 2010.
112 s. ISBN 978-80-247-3553-5.

ULRICHOVA, Monika. Clovek, stres a osobnostni predpoklady. 1. vyd. Usti nad
Orlici: Oftis, 2012, 100 s. ISBN 879-80-7405-186-9.

Cizojazy¢na literatura
HAWKINS, Peter, SHOHET, Robin. Supervision in thehelping professions. 1. ed. Bell
& Bain Ltd: Glasgow, 2006, 264 p. ISBN 978 0 335 218 172.



SCHAUFELI, W. B., MASLACH, Ch., MAREK, T. Professional burnout: recent
developments in theory and research. 1. ed. Taylor & Francis: Bristol, 1993. 299 p. ISBN
1560322624.

Sekundarni (doporucenad) literatura

GRUHL, Monika, KORBACHER, Hugo. Psychicka odolnost v kazdodennim Zivoté. 1.
vyd. Praha: Portal, 2013. 144s. ISBN 978-80-262-0345-2.

JELINKOVA, Jana; KRIVOSIKOVA, Maria; SAITAROVA, Ludmila. Ergoterapie.
1. vyd. Praha: Portal, 2009, 272 s. ISBN 978-80-7367-583-7.

KNODEL, Torsten, MERG, Klaus. Jak piezit v praci. 1. vyd. Brno: Computer Press,
a.s., 2007, 146 s. ISBN 80-251-1723-5.

SVINGALOVA, Dana. Stres a ,, vyhofeni* u profesionalii pracujicich s lidmi. 1. vyd.
Liberec: Technicka univerzita v Liberci, 2006, 82 s. ISBN 80-7372-105-8.

Vlastni zdroje
Poznatky z akreditované¢ho kurzu Syndrom vyhoteni a jeho prevence ¢. 2013/1286-
PC/SP/V/P.

Informace ziskané rozhovory s pracovniky.

Internetové zdroje

AGENTURA VLASTA: Pedagog na vasi strané, EEG Biofeedback [online]. [cit.
2014-02-82]. EEG Biofeedback. Dostupné z WWW: <http://www.agenturavlasta.cz/eeg>.

Zachranny kruh. Deprese: KazZdodenni rizika. [online]. 2014 [cit. 2014-05-29].
Dostupné z: http://infobox.zachranny-kruh.cz/?art=623164&ad=166172

EEG Biofeedback Institut. EEG Biofeedback - i#vod [online]. 2011 [cit. 2014-05-03].
Dostupné z: http://www.eegbiofeedback.cz/.

TYL, Jifi. EEG Biofeedback: Psychologické centrum a institut [online].
[cit. 2014-02-02]. BIOFEEDBACK: ZAKLADNI INFORMACE. Dostupné z WWW:
<http://www.eegbiofeedback.cz/cesky/cesky.php?menu=1>.



Seznam Priloh

Ptiloha 1 — Osvédceni 0 absolvovani Kurzu ..........ccocceveiiieiciiieniciinnns 72
Ptiloha 2 — Ukézka dotazniku k odhaleni projevii syndromu vyhoteni .... 73

Ptiloha 3 — Otazky polostrukturovaného rozhovoru ...........cccceeevvveeiinenns 75



Prilohy

i kurzu

4

anl

bsolvov

7

cenio a

Priloha 1 — Osvéd

¢
-

9 [IUIIPIASO D DAOUOLL] DIIUDY] "ASJ\ DYA01Y3]

vEE6IIIF ‘DI
s1a.425 19DApjPpzA D (ysuapp.iod ‘Dinjusny
DAOUOLL] 14D "Buf
N Y

/
/|
|

"dA/dS/Dd-98T1/€10T 2 Pod YD) ASIIA Nt UgAO)Ipanmye [Aq e
dZeid A 10T BUQNP ()] AUP [BUOY S UIPOY 9 NYBSZOI A ZINY|

6861 BUZ3Iq ¢ :TUSZOIBU Wnjep
pAOUIURRS BuUR[ g :ouguil

udAdAd oyd[ € TU3I0YAA WOIPUAS

NZINY| JUBAOAJOSQE O TUIIPRASO alnjgpn

[-£86/800 :nstdpayd yoisfapzod juguz aa ‘Yorqzn|s yojueIoos o “qg 9007/801 2 BUONBZ BL] 1§ AP
JUSZLTeZ NUWIIBARIIPZA JUS[RPN AL A YIJUTBIO0S & 20pad BAISIDISTUTIA 20BJIPATYE O[SID)

BAB[YI[ 10 98S ‘8T BYAJILSEA BUR[ ‘SIAIIS AYsudpeiod e 10BAR[IPZA ‘BINjudn)

R 27




Priloha 2 — Ukazka dotazniku k odhaleni projevii syndromu vyhoreni

INVENTAR PROJEVU SYNDROMU VYHORENI

(zaskrtnéte u kazdé polozky. do jaké miry se vds jednotlivé vypovédi tykaji)

vidy tasto nikdy zfidka nikdy
polet bodii 4 3 2 1 0

w

1. Obtizné se soustieduji

2. Nedokazi se radovat ze své prace

3. Pfipadam si fyzicky ,.vyzdimany/a™

4. Neméam chut’ poméhat problémovym klientim
5, Pochybuji o svych profesiondlnich schopnostech
6. Jsem skli¢eny/a

P O
W ot W W W

OIS T SR S R
- o o @ @ © 2

7. Jsem nachylny/4 k nemocim

8. Pokud je to moZné vyhybam
se odbornym rozhovorim s kolegy 4

w
~
[
(—]

9. Vyjadfuji se posmé&iné
o piibuznych klienta i o klientech 4 3 2 1 0

10. V konfliktnich situacich
na pracovisti se citim bezmocny/a 4 3 2 1 0

w
r
—
=

11. Mam problémy se srdeem, dychanim, travenim, apod. 4

12. Frustrace ze zaméstnani
naruduje moje soukromé vztahy

13. Miij odborny riist a zijem o obor zaostava

14. Jsem vniting neklidny/4 a nervézni

15. Jsem napjaty/a

16, Svou préci omezuji na jeji mechanické provadéni

17. Piemyslim o odchodu z oboru

19. Trapi m& poruchy spanku

20. Vyhybam se Gasti na dalsim vzdglavani

21. Hrozi mi nebezpeti, Ze ztratim pichled o déni v oboru
22. Citim se ustraSeny/a

23. Trpim bolestmi hlavy

uwmwuuuuuuuwm
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4
4

4

4

4

4

18. Trpim nedostatkem uznani a ocenéni 4
4

4

4

4

4

4

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




VYHODNOCENI INVENTARE PROJEVU
SYNDROMU VYHORENI

Do nize uvedenych Fadki zapiste vzdy vedle &isla polozky pocet bodi, ktery jste u této
polozky zaskrtli.

Potom v kazdé fadce settéte vysledky pro kazdou rovinu dotazniku zvIlast.

Z dosazenych hodnot v kazdé fadee miiZete vy¢ist svij individualni stresovy profil.
Maximélni hodnota bodi v jedné roviné je 24, minimélni - 0 bodi.

Rozumova rovina:

POoloZky & Lo + & 5 & Qe #8130t + 8 1T 48 2] = e, bodi
Emocionalni rovina:

polozky & 2...... F & G + &0 F8: Mu £ 81850 +8: 22000 =...co..... bodti
Télesna rovina

polozky &. 3...... G T + 8 T L8 T8 + & 19...... + &2 = bodt
Socidlni rovina

polozky ¢. 4...... +8&. 8...... +& 12...... + 8. 16...... +¢&. 20...... +&. 24...... = e bodii
Rovina rozumovd + emociondlni + télesna + socidlni...... Celkem =........... boda

(podrobny popis potizi charakterizujicich jednotlivé roviny uvdadime na ndsledujici strdnce)

Souctem viech ¢lyf rovin ziskate celkovou miru vasi ndchylnosti ke stresu a syndromu
vyhofeni. Maximélni hodnota celkového souétu je 96. minimalni 0

Pamatujte, Ze sc nejedna o hodnotici test ale pouze o orienta¢ni zjisténi, ve kterych
sloZzkich osobnosti neni u vds vie v pofidku.

Vysoké hodnoty celkového souctu boda jeSté nemusi svédéit o vasem syndromu
vyhoFeni, SpiSe mohou byt podnétem k daliimu patriani po vasem Zivotnim stylu, resp.
po vaSich stylech chovini a vypoFadavini se s problémy.

Praktické vyuZiti vysledki testu: vysoké hodnoty sou¢tu bodi v nékteré z uvedenych
rovin vim napovidaji, které sloZce sv€ osobnosti se vice vénovat.




Priloha 3 — Otazky polostrukturovaného rozhovoru

Mohla byste mi ve stru¢nosti popsat Vase rodinné zazemi?

Jaky byl divod, Ze jste si vybrala pomahajici profesi?

Jaky byl/je V&s pracovni kolektiv?

Probihala ve VaSem zafizeni supervize, jak Casto? Vyuzivala jste ji, pfisla Vam
uzitecna?

Kdy jste si uvédomila, Ze néco neni V potadku? Byl to néjaky rozhodujici
okamzik, nebo to pfislo pozvolna?

Co bylo jinak, jak jste poznala chybu?

Zacala jste situaci n¢jak tesit? Poptipadé jak?

Dosla jste do faze, ze jste nemohla chodit do zaméstnani?

Mluvila jste s nékym v okoli o tom, co prozivate a jak se citite?

Jaka byla jejich reakce?

Jak na Vasi situaci reagoval zaméstnavatel. VSiml si toho vedouci, nebo
kolegové?

Co Vas v préci nejvic ,,vybijelo*?

Vracela jste se do stejného zaméstnani? Pokracovala jste ve stejném
zamé&stnani, na stejné pracovni pozici?

Je néco, co jste po navratu zménila (pfistup k préci, dodrZovani hranic ...)?

Jaka byla reakce kolegli na Vas navrat?

[ 24



