UNIVERZITA PARDUBICE

FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII

DIPLOMOVA PRACE

2021 Bc. Aneta Pllpanova



Univerzita Pardubice

Fakulta zdravotnickych studii

Zatézové situace v praci porodni asistentky

Bc. Aneta Palpanova

2021 Diplomova prace



Univerzita Pardubice

Fakulta zdravotnickych studii
Akademicky rok: 2019/2020

ZADANI DIPLOMOVE PRACE

(projektu, uméleckého dila, uméleckého vykonu)

Jméno a prijment: Bc. Aneta Pilpanova

Osobni dislo: 719411

Studijni program: N5345 Specializace ve zdravotnictvi

Studijni obor: Perioperacni péce v gynekologii a porodnictvi
Téma prace: Latéiové situace v praci porodni asistentky

Zadavajici katedra: ~ Katedra porodni asistence a zdravotné socialni prace

Zasady pro vypracovani

1. Studium literatury, shér informaci a popis soutasného stavu fesené problematiky.
2. Stanoveni cil& a metodiky prace.

3. Priprava a realizace priizkumného Setfeni dle stanovené metodiky.

4. Analyza a interpretace ziskanych dat.

5. Zhodnoceni vysledki price.



Rozsah pracovni zprévy: 50 stran
Rozsah grafickych praci: dle doporuéeni vedouciho
Forma zpracovani diplomové prace: tisténa/elektronicka

Seznam doporucené literatury:

1. HAJEK, Z,, CECH E, MARSAL K. Porodnictuf, 3. zcela preprac. a dopl. vyd. Praha: Grada, 2014. ISBN 976
BO-247-4529-9.

2. HAWKINS, P., SHOHET R. Supervize v pomdhajicich profesich. 2. wyd. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-
262-0987-4.

3. LATALOVA, K. Agresivita o psychiatrii. 1. vyd. Praha: Grada, 2013. ISBN 978-80-247-4454-4.

4. ROZTOOL, A. Moderni porodnictui. 2. pieprac. a dopl. wd. Praha: Grada, 2017. ISBN 978-80-247-5753-7.
5. VENGLAROVA, M. Superuize v oSetfovatelské praxi. 1 vyd. Praha: Grada, 2013. ISBN 978-80-247-4082-9.

Vedouci diplomové prace: Mgr. Markéta Moravcova, Ph.D.
Katedra porodni asistence a zdravotné socialni prace

Datum zadani diplomové price: 1. prosince 2019
Termin odevzdani diplomové prace: 29. dubna 2021

L.S.

doc. Ing. Jana Hola, Ph.D. v.r. Mgr. Helena Polackova v.r.
dékanka vedouci katedry

V Pardubicich dne 4. brezna 2021



PROHLASENI AUTORA
Prohlasuji:

Tuto praci jsem vypracovala samostatné. Veskeré literarni prameny a informace, které jsem

v praci vyuzila, jsou uvedeny v seznamu pouzit¢ literatury.

Byl jsem seznamena s tim, ze se na moji praci vztahuji prava a povinnosti vyplyvajici ze zakona
¢. 121/2000 Sb., o pravu autorském, o pravech souvisejicich s pravem autorskym a o zméné
nekterych zékonti (autorsky zédkon), ve znéni pozdéjSich predpisii, zejména se skuteCnosti, ze
Univerzita Pardubice ma pravo na uzavieni licencni smlouvy o uziti této prace jako Skolniho
dila podle § 60 odst. 1 autorského zakona, a s tim, Ze pokud dojde k uziti této prace mnou nebo
bude poskytnuta licence o uZiti jinému subjektu, je Univerzita Pardubice opravnéna ode mne
pozadovat pfiméfeny piispévek na uhradu nakladd, které na vytvofeni dila vynalozila, a to

podle okolnosti az do jejich skute¢né vyse.

Beru na védomi, ze v souladu s § 47b zékona ¢. 111/1998 Sb., o vysokych skolach a o zméné
a doplnéni dalSich zakont (zdkon o vysokych Skolach), ve znéni pozdé&jsich predpisii, a smérnici
Univerzity Pardubice ¢. 7/2019 Pravidla pro odevzdavani, zvefejfiovani a formalni Gpravu
zaveéreénych praci, ve znéni pozdgSich dodatki, bude prace zvetfejnéna prostiednictvim

Digitalni knihovny Univerzity Pardubice.

V Pardubicich dne 17. 4. 2021

Bc. Aneta Pilpanova v.r.



PODEKOVANI

,Skola nebo prace. Slychavala jsem. I pies naroénost, kterou jsem si pied zkombinovanim
téchto dvou naro¢nych aktivit uvédomovala, jsem se nakonec praci a §kolu rozhodla skloubit.
Byly chvile, kdy skloubit praci a skolu bylo velmi naro¢né, pifedevSim po psychické strance.
Vzdy jsem to ale chtéla dokazat. Nejvétsi podékovani patii mému uzasnému manzelovi, ktery
ve mn¢ vzdy véril, i kdyz ani ja sama si nevétila. Také mé po celou dobu podporoval, pomahal

mi, vytvatel mi potfebny klid pro zpracovani dat a nikdy mu mé studium nevadilo.

Velmi také dekuji svym rodi¢im a prarodi¢tim, kteii ve mé téz véfili a vzdy mi pfipominali,
proc¢ jsem zacala.

Prace by nevznikla bez mé skvélé vedouci Mgr. Markété Moravcové, Ph.D., kterd mi vzdy
poskytla velmi cenné rady a mohla jsem se na ni kdykoliv obratit. Velmi si vazim, Ze pani
doktorka mi byla oporou pii psani bakalarské i diplomové prace a proto ji patii velké

podékovani.

Deékuji také vSem, diky kterym tato prace mohla vzniknout.



ANOTACE

Tématem piedlozené diplomové prace je metoda supervize vyuzivana pii zatézovych situacich
V praci porodni asistentky. Supervize je ndstroj, ktery pomaha rozvijet dovednosti zejména
Vv pomahajicich profesich. Mezi pomahajici profese se fadi 1¢ékafi, vSeobecné sestry, porodni
asistentky, socialni pracovnici, pedagogové aj. Smyslem supervize je poskytnout pracovnikovi
dostatec¢nou psychickou pohodu a adekvatni podporu, diky kterym je pak schopen poskytovat

kvalitngj$i péci svym klientim.

V teoretické cCasti jsou detailné popsany kapitoly tykajici se profese porodni asistentky,
supervize a zatézové situace v porodni asistenci. V priazkumné ¢asti bylo hlavnim cilem zjistit,
jaké situace spojené s profesi vnimaji oslovené porodni asistentky subjektivné jako zatézové
a v ¢em pro n¢ zatéz spociva. Dalsimi cili bylo zjistit, nakolik vnimaji respondentky zatézové
situace jako ovlivnitelné a nasledné bylo cilem vyselektovat situace, pro které by supervize
mohla byt vhodnym nastrojem pro jejich feSeni. Respondentkami byly porodni asistentky

pracujici na porodnim séle.
KLICOVA SLOVA

Porodni asistentka, supervize, zatézové situace



TITLE

Coping with stressful situations in the work of a midwife using the method of supervision

ANNOTATION

The topic of the submitted diploma thesis is the method of supervision used in stressful
situations in the work of a midwife. Supervision is a tool that helps to develop skills, especially
in helping professions. The helping professions include doctors, general nurses, midwives,

social workers, teachers, etc.

The purpose of supervision is to provide the employee with sufficient mental well-being, thanks

to which he is then able to provide better care to his clients.

The theoretical part describes in detail the chapters related to the profession of midwife,
supervision and stressful situations in obstetrics. In the exploratory part, the main goal was to
find out what situations associated with the profession are perceived by the addressed midwives
subjectively as stressful and what the burden is for them. Other goals were also to find out to
what extent the respondents perceive stressful situations as manageable and subsequently the
goal was to select situations for which supervision could be a suitable tool for their solution.

The respondents were midwives working in the delivery room.
KEYWORDS

Midwife, stressful situations, supervision
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UvVOD

Supervize je pojem, ke kterému se vztahuje velké mnozstvi definic. Obecné mizeme fici, ze
supervize je nastroj, ktery pomaha rozvijet dovednosti zejména v pomahajicich profesich. Mezi
pomahajici profese se fadi 1ékari, vSseobecné sestry, porodni asistentky, socidlni pracovnici,

pedagogové aj.

Smyslem supervize je poskytnout pracovnikovi dostate¢nou psychickou pohodu, diky které je
pak schopen poskytovat kvalitnéjsi péci svym klientim (Venglafova a kol., 2013). Tato metoda

tedy miize velmi usnadnit praci i porodni asistentce.

Porodni asistentka je osoba, kterd méa vysokoskolské zdravotnické vzdélani a poskytuje sluzby
v oboru porodni asistence. Specializuje se predevsim na péci o Zenu v pribéhu normalniho
(nekomplikovaného) téhotenstvi, porodu a Sestinedéli, véetné péce o zdravého novorozence
a kojence do 3esti tydnt véku (MZCR, 2011). Porodni asistentka se ve své praci setkava
S riznymi zatéZzovymi situacemi. ZatéZovymi situacemi v praci porodni asistentky je napiiklad
péce o Zenu s mrtvym plodem a akutni stavy, kterymi jsou hypoxie plodu, abrupce placenty,
atonie délozni, ruptura dé€lohy aj. V téchto situacich je nutna dokonala tymova spoluprace mezi
1ékafi a porodnimi asistentkami, kteti spolecné akutni stavy okamzité fesi. To v§e znamena pro
porodni asistentky fyzickou i psychickou zatéz. Porodni asistentky mohou bezpochyby ¢asto
zazivat stres, ale také frustraci nebo krizi jako dusledek psychické zatéze. Je evidentni, Ze
porodni asistentky jsou velmi vystaveny syndromu vyhoteni. Pro feSeni zatéZzovych situaci je

velmi vhodna metoda supervize.

Tato diplomova prace se zabyva zatéZovymi situacemi Vv praci porodni asistentky a metodou
supervize. Metoda supervize je metoda, ktera v sou¢asné dobé& v porodni asistenci v Ceské
republice neni piilis rozsifena, i pies to, Ze v zahraniéi je stale vice a vice uznavana. Proto jsem
chtéla zjistit, zda by porodni asistentky ocenily tuto metodu k feseni danych zatézovych situaci,

jelikoz se domnivam, Ze tato metoda by byla v praci porodni asistentky velice piinosna.
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1 PORODNI ASISTENTKA

Tato kapitola se zaméfuje na vzdélavani, kompetence a napli prace porodni asistentky pro

jasngjsi predstavu o této profesi.

1.1 Profese porodni asistentky
Mezinarodni definice porodni asistentky (Definition of the Midwife) nejlépe vystihuje definici
porodni asistentky (PA). Tato definice byla vytvofena v roce 1972 Svétovou zdravotnickou

organizaci, zndmou pod zkratkou WHO (World Health Organization) (https://www.who.int/).

Ke vzniku této definice spolu s WHO pomohla také Mezinarodni konfederace porodnich
asistentek (ICM) a Mezinarodni federace gynekologt a porodnikti (FIGO). Tato definice prosla
upravou poprvé v roce 1990. Poté v roce 2005 prosla tato definice druhou Gpravou a nasledné
byla v Brisbane pfijata nova definice porodni asistentky v soucasném znéni, ktera nahrazuje
Definici porodni asistentky pfijatou ICM v roce 1972 a nasledné doplnénou v roce 1990.

V nasledujicich fadcich uvadim celé znéni Definice porodni asistentky:

»Porodni asistentka je osoba, ktera Uspésné ukoncila vzd€lavaci program, uznavany v dané
zemi, vychdzejici z dokumenti ,,Nezbytné dovednosti (kompetence) pro zékladni praxi porodni
asistentky” a z ramce ,,Globélnich pozadavkl na vzd€lavani porodnich asistentek®; ktera
dosahla nezbytné¢ kvalifikace, aby byla registrovana a/nebo aby mohla ziskat povoleni k vykonu
povoléani porodni asistentky a pouzivat oznaceni porodni asistentka; a ktera vykazuje potiebné
znalosti a dovednosti pro prakticky vykon povolani porodni asistentky. Porodni asistentka je
uznavana jako pln€ zodpoveédny zdravotnicky pracovnik; pracuje v partnerstvi se Zenami, aby
jim poskytla pottebnou podporu, péci a radu béhem téhotenstvi, porodu a v dob&é poporodni,
vede porod na svou vlastni zodpoveédnost, poskytuje pé¢i novorozencim a détem v kojeneckém
véku. Tato péfe zahrnuje preventivni opatfeni, podporu normélniho porodu, zjiStovani
komplikaci u matky nebo ditéte, zprostitedkovani piistupu k lékarské péci nebo jiné vhodné
pomoci a provedeni nezbytnych opatieni pii mimoiadné naléhavé situaci. Porodni asistentka
ma dtleZitou tlohu ve zdravotnim poradenstvi a vzdélavani nejen Zen, ale i v ramci jejich rodin
a celych komunit. Tato prace by méla zahrnovat ptedporodni pfipravu a piipravu k rodicovstvi
a muze byt rozsifena i do oblasti zdravi Zen, sexudlniho nebo reproduktivniho zdravi a péci
o dité. Porodni asistentka miize vykonavat svou profesi v jakémkoli prostiedi, véetné¢ domaciho
prostiedi, ambulantnich zdravotnickych zafizeni, nemocnic, klinik, nebo zdravotnickych

sttedisek.“ (MZCR, 2011).
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1.2 Vzdélavani porodnich asistentek

Vzdélavani porodnich asistentek proslo dlouhym vyvojem. Historie studia porodnich asistentek
sahd az do roku 1200, v té dobé se porodni asistentky nazyvaly porodni baby a pracovaly
samostatné. Dlouhou dobu bylo neptipustné, aby Zenu pfti porodu vidél muz, coz platilo i pro
lékate. Porodni baby se svou profesi naucily od zkuSené porodni baby, které pii porodu
pomahaly. Neexistovaly zadné ucebnice ani studium. Kazda vesnice méla své porodni baby, za
porody baby nedostavaly vyplatu. Oznaceni porodni baby pfedchazel nazev ,,baby pupkoiezné*
a pozdgji ,,babicky“. Casem dochazelo k drobny zménam. Tyto ,,babi¢ky* byvaly stale zeny
bez vzdélavani, ale pak jiz tuto profesi mohly provadét az po cCtyfleté praxi prace se starsi
porodni babou. Do 16. stoleti vyslo v Cechach pouze n&kolik malo ugebnic, ze kterych se
porodni baby mohly vzdélavat. Od roku 1651 bylo nafizeno pfezkuSovani porodnich ,,babicek*.
Po uspésném splnéni zkousek mohly teprve ,,babicky* poméhat u porodu. K velkym zménam
doslo az v dobé vlady Marie Terezie. Od té doby se porodni ,,baby* ucily anatomii, povinné se
musely ucastnit pitev Zen a byly nafizeny velmi podrobné a tézké zkousky. Pozdéji se zacalo
pfednaset 1 porodnictvi a bylo nutné se ucit praktickym dovednostem na téhotnych zenéch.
V roce 1804 doslo k velké zméng, jelikoz byl vytvoren uplné prvni studijni fad pro porodni
,baby*“. Tento fad zahrnoval povinnost G€astnit se specialniho porodnického kurzu a k vykonu
této profese bylo nutné ziskat diplom. DalSi posun nastal v roce 1808, kdy na Karlové
Univerzité zacal, pusobil profesor Antonin Jungmann, diky kterému dochazelo k velkému
rozvoji babictvi. V t& dobé musely porodni ,,baby* skladat velmi ptfisné zkouSky, odvadét
porody na fantomu, musely znat anatomii zZenského téla, ale také musely prokazat zrucnost
v potfebnych hmatech pfi pfirozeném porodu 1 pii specidlnich obratech ptfi komplikovaném

porodu (Marek, 2002; Dolezal, 2001).

Postaveni PA bylo do roku 1918 velmi bidné. V roce 1919 doslo ke spojeni spolkii v Cechach
a na Moravé kvilli Spatnému ostaveni porodnich asistentek a také kvili Spatnym socialnim
podminkdm. Doslo k vytvofeni Ustfedni jednoty (UJPA), ktera vydavala Gasopis Véstnik.
Véstnik obsahoval odborné c¢lanky zabyvajici se gynekologii, porodnictvim ¢i pediatrii.
Cilem UJPY bylo zlepsit postaveni porodnich bab ve spole¢nosti. V roce 1911 vznikla Zemska
jednota porodnich babicek, ktera byla zaloZena v Praze. Postupem ¢€asu se postaveni porodnich

bab zacalo zlepSovat (Vranova, 2007; Sedlackova, 1973; Gregusova, 1992).

AvSak az zacatek 20. stoleti znamenal velky rozkvét pro profesi porodni asistentky. Vyuka PA
prosla reorganizaci, v roce 1928 vySel zakon O pomocné praxi porodnické, ktery upravoval

vzdélani a praxi porodnich asistentek. Zakon také zavedl novy nazev porodnich bab — nyni
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porodni asistentka. Od roku 1947 se studium pro porodni asistentky upravilo z deseti mésict
na dva roky. Od roku 1952 studoval porodni asistentky uz 3 roky. V letech 1955 — 1956 doslo
k dalsi zmén¢. Bylo zavedeno ¢tyfleté studium s maturitou. V dalSich letech 1958 - 1959 bylo
zavedeno dvouleté prezencni 1 dalkové studium pomaturitni na stfednich zdravotnickych

$kolach. Nazev Porodni asistentka byl v roce 1965 zménén na nézev Zenska sestra.
V roce 1975 doslo k ukonéeni ¢tytletého vzdélavani (Vranova, 2007).

V roce 1993 doslo opét ke zmeéné nazvu profese PA - z Zenské sestry se znovu stala porodni
asistentka, avSak nedoslo k vraceni postaveni a kompetenci. V roce 1995 — 1996 vznikl novy

studijni obor Diplomovana porodni asistentka na 3 roky (Vranova, 2007).

Od roku 2001 musi mit porodni asistentky vysokoskolské vzdélani a tak bylo zahajeno studium
porodnich asistentek na vysoké Skole, kde mohou studovat tfi roky v prezen¢ni nebo
kombinované formé. Toto studium, které zahrnuje nejméné 1200 hodin praktické vyuky,
je ukonceno statni zavérecnou zkouskou s naslednym ziskanim titulu bakalaf. Obor Porodni
asistence je mozné studovat celkem na 12 vysokych skolach, naptiklad na Univerzité
Vv Pardubicich, ve Zlin¢, Plzni, Praze, Ostravé, Olomouci atd. (Vranova, 2007, MZCR s MSMT,
2009).

V roce 2009 se na Ostravské univerzité oteviel obor Komunitni péce v porodni asistenci, jedna

se 0 navazujici magistersky program (Ostravska univerzita v Ostravé, 2006 — 2014).

V letech 2011 — 2012 doslo na Fakulté zdravotnickych studii na Univerzité Pardubice k otevieni
dalSiho navazujiciho magisterského programu pro porodni asistentky. Tento program se nazyva
Perioperacni péce v gynekologii a porodnictvi (Univerzita Pardubice, 2013). Porodni asistentky

také mohou studovat intenzivni péci.

Porodni asistentky v Ceské republice mohou také studovat specializaéni vzdélavani, kde
neziskaji titul, ale specializaci. Tuto mozZnost nabizi Narodni centrum oSetfovatelstvi
a nelékarskych zdravotnickych obort a trva obvykle dva roky. Po GspéSném dokonceni tohoto
programu muze porodni asistentka pouzivat nazev ,specialista® (NCO NZO, 2013).
Porodni asistentka se také muze vzdélavat pomoci ruznych certifikovanych kurzl, seminait,

konferenci aj.

Obor porodni asistence si proSel celou fadou zmén ve vzdélavani. Porodni asistentky jsou

vysokoskolsky vzdélané odbornice. Nemuseji se vSak vzdélavat pouze v tomto oboru, jelikoz
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mohou citit potiebu pomahat i jinak a tak je mozné, aby se z porodni asistentky stala

supervizorka.

1.3 Vycvik porodnich asistentek v supervizi

Porodni asistentka se pies webové stranky www.supervize.eu muze piihlasit do vycvikového

programu Vv supervizi, ktery zastituje Cesky institut pro supervizi (CIS), ktery je ¢lenem
Evropské asociace pro supervizi a kou¢ink (EASC). Po zdarném ukoncéeni narocného vycviku
se porodni asistentka muze stit Clenem této asociace. Aby se nelékatisky zdravotnicky
pracovnik mohl vibec piihlasit, musi nejprve splnit kritéria, ktera jsou pomérné piisna.
Pro pfedstavu uvadim vynatek:

., ... 13 let praxe v oblasti pomdhajicich profesi, ukonceny vycvik v psychoterapii akreditovany
Ceskou psychoterapeutickou spolecnosti, 120 hodin supervize viastni prace, z toho minimalné
20 hodin individualni supervize, zkuSenost s vedenim uceleného vzdelavaciho programu v

oblasti pomahajicich profesi minimalné 200 hodin nebo zkusenost s vedenim pracoviste, tymu
— minimalné 3 roky. * (WWw.supervize.eu)

Vycvik je naro¢ny a dlouhy. Porodni asistentka nebo jiny nelékaisky zdravotnicky pracovnik
musi splnit celkem minimalné 519 hodin. Struktura vycviku se sklada ze 4 tzv. ,,kosi, z nichz
2 znamenaji oblast ,,dostavani* a zbylé dva oblast ,,ddvani“. Soucasti vycviku je i setkani s peer
skupinami. Supervizni vycvik je zakoncen zavere¢nou zkouskou, béhem které je pifitomen
pozorovatel z EASC. Aby byl uchaze¢ piipustén k zavéreéné zkousce, musi splnit kritéria pro
ukonceni, coZz znamena - splnéni standardnich vstupnich kritérii, splnéni poZadovany pocet
hodin a zavéretné posouzeni, které je slozeno z pisemné formy kazuistiky, jeji prezentace
s naslednou diskuzi. Po Gspé$ném splnéni téchto podminek je uchaze¢ ptipustén k zavérecné
zkousce, ktera se sklada ze tfi oblasti — obhajoba kasuistiky, rozbor audio nebo videonahravky

a prokdzani znalosti teorie supervize. Po GspéSném splnéni zavérecné zkousky se stdva PA

supervizorem (Www.supervize.eu).

Z této kapitoly je patrné, jak ndro€né je stat se supervizorem. Porodni asistentka v praci zaZiva
fadu zatéZovych situaci, s jejichz feSenim by metoda supervize mohla pomoci. Neni nutné,
aby se porodni asistentky staly supervizorkou, ale tato moZnost existuje a znalost oboru porodni

asistence miize byt pro supervizorku jisté pfinosna.
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2 ZATEZOVE SITUACE V PORODNI ASISTENCI

Tato kapitola se zabyva zatézovymi situacemi v porodni asistenci, se kterymi se PA denné ve
své praci setkdva. Prace porodni asistentky je psychicky velmi ndro¢na. Porodni asistentka je
profesional, ktery se v jedné chvili stard o minimaln¢ dva Zivoty — Zenu a jeji plod, resp. jejiho
novorozence. Na porodni asistentku plsobi stresory zpohledu odborného, ale
1 psychologického. Vyvoj porodu se mize béhem vtefiny zménit a z fyziologického pribéhu
porodu mutize jit o zivot matce, ditéti nebo obéma. Co se tyka situaci, které mohu byt stresorem,
jsou to napiiklad akutni hypoxie plodu, abrupce placenty, ruptura délohy, atonie délozni,
eklampticky zachvat nebo porod mrtvého plodu apod. S t€mito akutnimi stavy jde ,,ruku v ruce®
akutni cisatsky rez, coz ptisobi na psychiku porodni asistentky. Nize jsou rozepsany nejéastéjsi

zatézové situace v této profesi.

2.1 Hypoxie plodu

Hypoxie neboli asfyxie znamena snizenou dodavku kysliku plodu a patii mezi nejcastéjsi
pfi¢iny imrti nebo t€zkého poskozeni plodu. Tento jev ma tii stadia. Nejmirnéjsi stadium je
déli na chronickou a akutni. Chronicka hypoxie byva zplsobena placentdrni insuficienci,
hypertenznim onemocnénim matky, anémii nebo opakovanou kompresi pupecniku, napiiklad
pfi oligohydramniu. Akutni hypoxie byva pfevazné intrapartalni a nejcastéjsi pficinou byva
komprese pupecniku. Diagnostikovat tento jev je moZné ultrazvukovym vySetfenim,
kardiotokografii, ST analyzou aj. Tento jev je nutné vcas odstranit, Ié¢bou je tedy bud porod ¢i
akutni cisafsky rez (Lajtman, Dvorakova, 2019). V ptipadé podezieni porodni asistentky na
hypoxii plodu neprodlené informuje Iékate, v pfipad€ indikace ukonceni t¢hotenstvi cisarskym

fezem (SC) PA ptipravuje Zenu k operaci. Dalsi ¢astou zatézovou situaci je atonie délozni.

2.2 Atonie délozni

Délozni atonie znamena nedostatecnou kontrakci délozniho svalstva s naslednym selhanim
kaskady po odlouceni placenty, coz zpusobuje postpartalni krvaceni. Krvaceni je divod, ktery
Zenu po porodu ohroZuje na Zivoté. Rizikové faktory pro vznik atonie d€loZni jsou vicecetna
téhotenstvi, polyhydramnion, stav po cisaiském fezu, ptfedchozi krvaceni, poruchy placentace,
vicerodi¢ka nebo indukovany porod. Prvni volba 1é¢by je podani uterotonik, druhou volbou je

1é¢ba krvaceni (Roztocil, 2017). Porodni asistentka asistuje 1ékafi a plni jeho ordinace.
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2.3 Abrupce placenty

Abrupce placenty je dalsi velmi zavaznou komplikaci v téhotenstvi. Tento stav ohrozuje jak
rodi¢ku, tak plod. Zena je na Zivoté ohroZena krvacenim s moznosti nasledného rozvoje
diseminované intravaskularni koagulopatie. Plod je ohrozen jiz zminénou hypoxii
i intrauterinnim umrtim. Abrupce placenty se déli na marginalni a retroplacentarni, ktera je
U marginalni abrupce dochazi ke krvaceni, pfitomna miize byt i bolest bficha. Incidence tohoto

jevu se uvadi kolem 1,8 % vsech téhotenstvi (Drobnikova, 2018).

Porodni asistentka v ptipad¢ zjisténi krvaceni Zeny ihned informuje 1ékate. Ve vétsing piipadi
jde o minuty, jelikoZ je na Zivoté ohrozena jak matka, tak plod, coz mize pusobit na psychiku

porodni asistentky.

2.4 Porod mrtvého plodu

situaci. PA se zde ocitd v roli profesiondla, psychologa a zdravotnika, ale i oby¢ejného ¢loveka,
coz neni jednoduché. Doby, kdy amrti plodu antepartalné bylo béznou praxi, jSou nastésti pry¢,
avSak stale k umrti plodu dochazi. Porod mrtvého plodu je definovan jako porod po 22. tydnu
gravidity s hmotnosti plodu 500 g a vice, ktery neprojevuje Zadnou ze znamek zivota. Pfi¢iny
se deli na pfiiny matetfské, fetalni a placentarni. Mezi mateiské pti€iny se fadi naptiklad
preeklampsie, HELLP syndrom, diabetes mellitus aj. Infekce, TWIN-TO-TWIN syndrom
a strukturalni malformace jsou fazeny do fetalnich pficin a mezi placentarni pficiny patii
poruchy placentace, strangulace pupku, vasa praevia, vyhiez pupe¢niku nebo tromboza cév.

Pfi¢ina ale Casto neni zjiSténa (Hajek, 2014).

Po zjiSténi této diagnozy ultrazvukem Iékat podd veSkeré informace zené a jeji rodiné
a nasledné s porodni asistentkou o zenu pecuji. Porod je nasledné nutné vyvolat z divodu
ohrozeni Zeny diseminovanou intravaskularni koagulopatii. Doporucuje se zavedeni epiduralni

analgezie k tlumeni fyzické bolesti Zeny.

V této nelehké situaci se PA stava partnerkou Zeny, je ji a jeji rodin€ psychickou oporou.
stat a je to tak tézké 1 pro zdravotniky, ktetfi o zenu pecuji. Neni viitbec ostudou, pokud by PA
potiebovala pomoc. I vtomto piipadé by supervize mohla byt feSenim a pomoci

(www.supervize.eu)
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3 DUSLEDKY ZATEZOVYCH SITUACI

Stresové zatézové situace plisobi na psychiku porodni asistentky zcela ptirozené. Jelikoz je
porodni asistentka ¢lenkou tymu, mohou mezi jednotlivymi ¢leny vznikat konflikty, naptiklad
jako duasledek zatézovych situaci. Konflikty nebo $patna komunikace mohou nastat i mezi ni
a doprovodem rodicky nebo se samotnou rodi¢kou. Porodni asistentka si ale z nékterych
zatézovych situaci mize odnést i trauma. Se vSemi témito stavy miize pomahat metoda
supervize a veéfim, ze vétsina porodnich asistentek by tuto moznost na svém pracovisti uvitala

a prijala ji jako soucast své prace.

V nasledujicich subkapitolach jsou popsany jednotlivé psychologické aspekty, které vznikaji
jako dusledek zatézovych situaci. Jsou to stres, krize, trauma, deprivace az nasledny syndrom

vyhoteni.

3.1 Stres

Na zdravotniky obecné plisobi v praci ve velké mife stres. Slovo stres pochazi z anglického
slova stress, coz znamena napéti. Stres je reakce organismu na urcity zaté¢zovy podnét, kterému
se fika stresor. Stresor zpusobuje fyzickou nebo psychickou zatéz. Stresory se déli na fyzické,
socialni a psychické. Fyzické stresory mohou byt napiiklad teplo, chlad, hlu¢né prostiedi.
Mezi socialni podnéty se fadi naptiklad ztrata blizké osoby, konflikty aj. Psychické stresory
jsou tieba Casova tisen v praci, velké mnozstvi zmén apod. Pti ptisobeni stresu se organismus

dostava do stavu ,,boj* nebo ,,uték* (Ktivohlavy, 2010).

Stresova reakce vyvolana stresory piipravuje organismus do stavu pohotovosti k ,,boji* nebo
,,utéku®. Kiivohlavy (2010) ve své knize definuje stres jako puisobeni dvou protichidnych sil
- stresory a salutory. Stresory vyvolavaji stres a ptusobi negativné. Oproti tomu salutory
pomahaji z4téz zvladat.

Je naprosto ptirozené, ze zatézove situace zpusobi u PA stres. Stres se déli do dvou zdkladnich
kategorii — eustres a distres. Eustres, neboli ,,pozitivni stres®, je stres, ktery nas vede k lepSim
vysledktim, motivuje, zene dopfedu. V tomto piipadé pomaha PA zvladnout naro¢nou situaci.

Distres je pravym opakem eustresu, je to tedy ,,negativni stres, ktery ¢lovek nijak nemotivuje,

Clovek se naopak stava apaticky, muze pocitovat 1 izkosti az deprese (Ktivohlavy, 2010).
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3.1.1 Priznaky stresu

Piiznaky stresu muzeme rozdé€lit na fyziologické, psychické ¢i behaviordlni projevy. Mezi
fyziologické ptiznaky se fadi zvySené svalové napéti, bolesti hlavy, buseni srdce, migréna,
bolesti bficha, plynatost, priijem, nauzea, zvraceni, nechutenstvi, poruchy menstrua¢niho cyklu
aj. Prudké zmény nalad, podrazdénost, roztékanost, uzkostné stavy, inava se fadi k projeviim
psychickym. V posledni fad¢ pro behavioralni ptiznaky je typicka nerozhodnost, nespavost,
zvySena chut’ k jidlu nebo naopak nechutenstvim (Kiivohlavy, 2010). Pokud pfiznaky stresu
odeznivaji, porodni asistentka se nasledn¢ citi dobfe, neni tieba se znepokojovat. Pokud ale
dasledkem stresu upadd PA do deprese, citi strach a neni schopna danou zatézovou situaci
zvladnout, je vhodné vyhledat pomoc, naptiklad v podobé supervize. Pokud by nedochéazelo

(Kfivohlavy, 2010).

3.2 Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhoteni (SV) je stav, kdy dochazi k emocionalnimu vy¢erpani, nechuti K praci, ztraté
profesionalniho zajmu, coz vede ke snizeni efektivity prace. SV vznikd postupnym
dlouhodobym psychickym vycerpanim a stresovou zatéZi. SV se nejcasteji vyskytuje u profesi,
u kterych je hlavni nédplni prace ,,prace s lidmi“, coz porodni asistentka bezpochyby je.
Hlavnimi pti¢inami vzniku syndromu vyhofeni jsou stres, pievazné chronicky, vysoké emoc¢ni
napéti a permanentni ¢asovy tlak. Syndrom vyhoteni byl popsan pychoanalytikem Herbertem
J. Freudenbergem v roce 1974. Projevuje se piedev§im tinavou, vycCerpanim, bolestmi hlady,
dechovou tisni, nespavosti, prijmy, nauzeu az zvracenim. SV mize vyvrcholit v depresi.
Z téchto ptiznakii vyplyva, Ze tento syndrom pisobi na celou psychosomatickou oblast

(Venglarova, 2011).

A. Pines a E. Aronsonem popisuji syndrom vyhoteni jako stav uplného fyzického, mentalniho
a emociondlniho vycerpani, které zptisobuje dlouhodobé feseni emocné€ velmi narocnych situaci

(Stock, 2010).

Definice Kiivohlavého je velmi podobna piedchozi definici. On ji definuje takto: “Vyhoteni je
formaln¢ definovdno a subjektivné prozivano jako stav fyzického, citového a dusSevniho
vycerpani, zpusobené¢ho dlouhodobym pobyvanim v situacich, které jsou emocionalné

mimotadné naro¢né.” (Kfivohlavy, 2003).

20



3.2.1 Déleni
Syndrom vyhoteni se d¢li na akutni a chronicky. Akutni SV vznika nahle jako odezva na akutni

pracovni zatéz, souviset miize i se Spatnym kolektivem. Trva n€kolik mésicii, nez se rozvine.

Rozviji se vétSinou v prubéhu nékolika mésici. Oproti tomu chronicky SV je dasledkem
dlouhodobého pusobeni stresu. Vyskytuje se Casto u lidi, ktefi jsou jiz dlouhou dobu v

pracovnim procesu. Prace se pro tyto lidi stdva nudnou a stereotypni (Bastecka, 2003).

3.2.2 Faze syndromu vyhoreni
Syndrom vyhoteni je proces, ktery se vyviji dlouhou dobu. Mtze se vyvijet nékolik mésicl
i n¢kolik let. Postizeny ¢loveék prochazi fazemi syndromu vyhoteni, které trvaji rizné dlouho,

nékteré faze mohou byt i uplné vynechany.

Faze syndromu vyhotfeni popisuji rtizni autoii rtzné. Také existuje nékolik modeli.

Nejjednodussi model je slozen ze tii fazi, nejvice slozity model ma fazi 12.

Profesor Hans Selye vytvofil soubor piiznakd, které nazval ,,General Adaption Syndrom*
(GAS). Tyto ptiznaky pak rozd¢lil do tii fazi. V prvni f4zi dochdzi k plsobeni stresoru, ve druhé
fazi se zvySuje obranyschopnost jedince a v kone¢né fazi dojde k vyCerpani sil (Peterkova,

2008).

Vice bliz§i mi je vSak Chernissiv model, ktery byl vytvoifen Edelwichem a Brodskym.

Ti popisuji celkem pét f4zi — nadSeni, stagnace, frustrace, apatie, vyhoteni.

1. Nadseni- PA je vesela, energicka s chuti pracovat. Prace ji bavi, prace pfedstavuje zaroven
konicek a nevadi ji pracovat déle. Tato faze mize trvat rizné¢ dlouho a byva typicka pro

absolventy po Skole.

2. Stagnace - v této fazi se nadSeni snizuje, prace PA stale velmi bavi, ale jiz upfednostiiuje
zaliby mimo praci. Prace prestava byt konickem a zacind byt pro porodni asistentku hlavné

zdrojem penéz.
3. Frustrace - ve tieti fazi SV zacina PA pfemyslet o smyslu své prace, muze se citit nedocenény.

4. Apatie - béhem apatie cloveéka dochazi k rezignaci. Porodni asistentka se typicky snazi

nenapliuje a je velmi pasivni. Mohou se objevovat i pocity bezmoci.
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5. Vyhoteni - v zavérecné fazi vétsinou dojde k iplnému emociondlnimu vycerpani, depresi i
strachu chodit do prace. Tuto fazi jiz neni jedinec schopen zvladnout sdm bez pomoci

(Peterkova, 2008).

3.2.3 Rizikové faktory v zaméstnani vedouci ke vzniku syndromu vyhoreni

Faktoru, které vedou k rozvoji syndromu vyhoieni, existuje cela fada. Nejvyznamnéj$imi
faktory jsou zvySena pracovni zatéz, zvySena emocionalni zatéz, velka zodpovédnost, nebo
nedostatek uznani, $patné vztahy v kolektivu aj (Stibalova, 2010). Vse z vypsaného je v praci

porodni asistentky mozné, a proto je vystavena riziku SV.

ZvySena pracovni zatéz Uizce souvisi se stresem. Porodni asistentka mé4 hodné prace, tkold,
dostdva se do stresu, Casto mize byt kritizovana lékafem ¢i vySe postavenou porodni
asistentkou. Pak se zrychluje proces vyhoieni a nastava bludny kruh. K této pracovni zatézi

jsou vsak soubézné také vystaveni emociondlni ¢i psychické zatézi.

ZvySena emocionalni zatéZ se Casto vyskytuje u zdravotnich sester, porodnich asistentek,
psychologli apod. U pomahajicich profesi se ocekava pozitivni nalada. Lidé, ktefi vykonavaji
pomahajici profesi, ale ¢asto pracuji s negativnimi, smutnymi, umirajici lidmi, kteti Casto velmi
trpi, a neni moZné jim pomoci, coZ je pro empatického ¢lovéka velmi velkd psychickéd zatéz
a zaroven velka zodpovédnost (Stibalova, 2010). V praci porodni asistentky je dle mého nazoru

nejvetsi emociondlni zatézi prace s rodinou pii porodu mrtvého plodu.

3.2.4 Osobnostni rizikové faktory vedouci ke vzniku syndromu vyhoreni

Mezi rizikové faktory vedouci ke vzniku syndromu vyhoteni bezesporu patii empatie, velké
nadSeni z prace, vysoké cile, velké ocekavani a perfekcionismus. Nejvice ohrozeni jsou typy
lidi, kteti jsou citlivi, empatiCti, coz jsou zaroven vlastnosti, které k porodni asistentce
neodmyslitelné patii. Tito lidé jsou také velmi obétavi, ale malo asertivni, neumi odpocivat
a relaxovat. Tento typ jedince je k syndromu vyhoteni nejvice nachylny, avsak vzniknout mutize
1 u jinych typt lidi.

Mezi dalsi rizikové faktory patii napiiklad vyssi vék, Zenské pohlavi, vice odpracovanych let

cv v

3.3 Frustrace
Frustrace je stav, kdy jedinec neni schopen dosdhnout uspokojeni svych dilezitych potieb.
Clovek si je ale predem jist, Ze své potieby uspokojit dokaze (Vagnerova, 2008). Jestlize

nedojde k uspokojeni potieb, dochazi k frustraci i zklamani. Béhem své praxe se porodni
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asistentka velmi pravdépodobné¢ s frustraci setka. Domnivam se, Ze supervize by konkrétné
s timto typem problému mohla byt velice pfinosna. Dalsim ¢astym disledkem v praci PA je
konflikt.

3.4 Konflikt

Konflikty jsou nejbéznéjsi a nejcastéjsi situaci, se kterou se vSichni setkdvame kazdy den.
Pokud ma charakter tyrani, je dlouhodoby a ¢lovék nevi, jak jej fesit, z dlouhodobého hlediska
mize byt velmi nebezpecny. DéEli se na vnitini a vnéjsi. Vnitini konflikt se odehrava v nitru

konflikty, které nastanou pfi stietu vzajemné neslucitelnych, opacnych ale stejné silnych sil

(Cakirpaloglu, 2012).

Vagnerova (2015) nazyva vnitini konflikt intrapsychickym konfliktem a tvrdi, Zze tento druh
konfliktu se povazuje za specificky druh frustrace. Jak moc bude konflikt intenzivni, zavisi na
emocnim, osobnim i racionalnim hodnoceni. Jako ptiklad ve své knize Vagnerova uvadi tzv.

Lprotichidny tlak védomi povinnosti a tendence k aktualnimu uspokojeni* (Vagnerova, 2015).

Porodni asistentka se ve své praci jistojisté s konflikty setkdva. Mize dojit ke konfliktu mezi
PA arodickou nebo doprovodem rodicky. Konflikty vS§ak mohou také nastat mezi jednotlivymi
porodnimi asistentkami ¢i mezi porodni asistentkou a Iékafem. N&které konflikty se mohou

natolik vygradovat, aZ mohou vést k traumatu PA.

3.5 Trauma

Trauma je nahle vznikly negativni stav, ktery vede k ur¢itému poskozeni. Traumatizovany
¢lovék ma poruSenou potiebu jistoty a bezpec€i a mnohem vice prozivad smutek a uzkost. Po
traumatu se casto vyviji posttraumaticka stresovd porucha. Nejcastéji v piipadé, kdy
traumatizovana osoba sv¢ trauma skryva. Posttraumaticka stresova porucha vznika jako pozdni
reakce na trauma ¢i siln€ stresovou udalost a nejCastéji se projevuje agresi, hnévem, ztratou
emoci ¢i pozitivni ndlady aj. Lidé po traumatu Casto zaZivaji trauma znovu ve svych snech ¢i
v podobé¢ flasbackli (Latalova, 2013). Nemyslim si, ze tento disledek by v praci porodni
asistentky byl hojny, avSak dojit k nému bezesporu mtize. Porodni asistentka si ze své prace
muze naptiklad odnést trauma z diivodu péce o mrtvé t€lo matky nebo ditéte. Pomoci Zené
porodit jeji mrtvé dit€, postarat se o néj a splnit veskeré ukony ohledné pece 0 mrtvé télo muze
zpusobit velké trauma. Domnivam se, Ze v téchto tézkych situacich je pro porodni asistentku
velmi naro¢né byt pouze profesional, jelikoZ je to stale Zena. V téchto piipadech je dobré, aby

porodni asistentka védéla, na koho se ve své nemocnici mize obratit ohledné pomoci.
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Porodni asistentka se ve své praci mize setkat také se stavem krize nebo deprivace. Se vSemi

vySe zminénymi stavy mlize pomoci pravé metoda supervize.
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4 SUPERVIZE

Tato kapitola je vénovana pojmu supervize, déleni supervize a vyvoji supervize v zahranic¢i

a v Ceské republice se zaméfenim supervize v praci porodni asistentky.

4.1 Supervize

Slovo supervize je odvozeno z anglického ,,supervision®. Toto slovo ptivodné pochdzi z latiny
a sklada se ze dvou slov - ,,super a ,,videre/vizia“. Slovo ,,super” vyjadiuje ,,nad-,, nebo
nadprimérnost a slovo ,,vizia®“ je ptekladano jako vidina ¢i vidéni do budoucnosti (Kadushin,
2002). Havrdova a Hajny (2008) uvadi, ze v angli¢tin¢ se vyraz ,,supervision® pouzival na
kazdou situaci, ve které povéfend osoba dohlizela na jinou osobu pfi provadéni néjakého tikolu,
pfi zapracovani se ¢i v prubéhu néjaké odborné Cinnosti. Dle Kopiivy (2006) se slovo
»supervize® preklada jako kontrola, dozor nebo dohled. Kopfiva také uvadi, ze se toto slovo
ve svém pavodnim vyznamu v Ceské republice objevuje velmi malo a spiSe se pouZiva
Vv psychologii, konkrétné v psychoterapii. Pravé z psychologie se tento pojem dostava do

dalSich pomahajicich profesi.

Supervize je urCenda pro vSechny. Nejvice vyuzita vSak je pro kazdého, kdo pracuje
v pomdhajicich profesich. Je tedy hlavné ur€ena pro Iékate, vSeobecné sestry, porodni
asistentky, niz$i zdravotnicky persondl i pro pracovniky v socidlni oblasti. Sviij vyznam ma
vSak 1 v ostatnich profesich. Je vhodna také pro psychology, hasice, policisty, pedagogy aj.
Supervizi Ize chapat jako jakysi nastroj pouzivany ke kvalifikovanému dohledu ke zvySovani
kvality ¢innosti zaméstnancli. Vyhodou supervize je velké pole plisobnosti, a proto si kazdy
typ zafizeni miiZe pfizpusobit supervizi podle svych potieb (MatouSek, 2008). Dvotackova
(2009) supervizi definuje jako metodu prace, ktera se cilené¢ zamétfuje na rozvoj a podporu
kvality prace daného pracovnika, tymu ¢i celé organizace. V socialni oblasti je supervize
definovéna jako metoda, pomoci které miuzeme ovéfovat, zda zédsahy, které jsme vyuzili,
odpovidaji potfebam klienta, stanovenému cili a moznostem zafizeni (Michkova, 2008).
Jednoduchou a jasnou definici supervize dle mého nazoru uvadi MojziSova a Michkova
(2008), které tikaji, ze supervize je metoda prace, ktera cili na podporu a rozvoj profesionality
a spolu s dalSimi mechanismy se také podili na zajiStovani a zvySovani kvality préace

a ochrang klientovych zajma.
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4.2 Clenové supervize
Supervize probiha mezi osobou vedouci supervizi, ktery se nazyva supervizor, a mezi osobou,

na které je supervize provadéna. Tato osoba se nazyva supervidovana.

Supervizor je nékdo, kdo vede celou supervizi. Vybrat kvalitniho supervizora je vSak velmi
tézké. Macakova uvadi (2001), ze spravny supervizor by se mél hlavné zamérovat na prospéch
supervidovaného, m¢l by byt spravedlivy, spolehlivy, mél by se vyvarovat poskozeni
supervidovaného a mél by se o néj zajimat. Spravny supervizor umi srozumitelné¢ a jasné
vysvétlit, co to supervize je, jaké vyhody pfinasi a jak miize pomoci. M¢l by také velmi dobte
znat supervidovanou profesi a hlavné by mél umét ziskat diveéru u klientd a dokdzat navodit

pratelskou atmosféru (Venglarova, 2013).

Supervidovana osoba je osoba, na které je provadéna metoda supervize. Aby byla supervize
uspésnd, podili se na ni stejnym dilem supervizor i supervidovand osoba. Supervidovana osoba
musi chtit, méla by svému supervizorovi duvérovat, méla by sdélovat své pocity a fikat, co
proziva. Supervidovana osoba by se neméla bat na cokoliv zeptat a méla by citit, Ze se svym
supervizorem milze mluvit o viem. Zaroven by mela mluvit napiimo a vhodné je i poskytovani
zpétné vazby, jelikoZ to posouva supervizora dal, coZ nésledné¢ mize posunout dal i celou

supervizi (Venglarova, 2013).

4.3 Vyvoj v zahrani¢i

Zagatky obecné supervize sahaji az do starovékého Recka, kde zaginal takzvany sokratovsky
rozhovor (Havrdova, Hajny, 2008). Co se ty€e supervize pro pomahajici profese, zacatky se
pfisuzuji hlavné Bostonu a Londynu. Jako dulezité mi pfijde zminit prvni seminaf o supervizi,
ktery se pofaddal na Kolumbijské univerzité v roce 1898. Na tomto semindii se zabyvali
publikaci od znamého J. Bracketta. J. Brackett byl americky psycholog a socidlni pracovnik,
ktery ptedlozil prvni publikaci o supervizi. Tato publikace byla vydana v roce 1904 a nazyvala

se ,,Supervision and Education in Charity*.

Dalsi znamou osobnosti, kterd vydala zahrani¢ni publikace, je psychoanalytik pochézejici
z Madarska, ktery se jmenuje Michael Balint. Jeho proslulou publikaci je ,,The basic fault:
therapeutic aspects of regression. Dalsi vyznamnou osobnosti, ktera ovlivnila vyvoj supevize,
byl Sigmund Freud. Ve 20. a 30. letech zacaly do pomadhajicich profesi zasahovat znamé

psychoanalyzy S. Freuda (Havrdova, Kalina, 2003).
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Ve 40. letech minulého stoleti dochazelo k posunu a zdokonalovani terapii zamé&fovanych na
individualitu klienta, s ¢imz souvisel vétsi a vétsi duraz na kazdy jedine¢ny ptipad. V téchto
letech se =zaCala objevovat tzv. balintovska skupina, kterou zalozil anglicky Iékar
a psychoanalytik, Michael Balint. Vadily mu ur¢ité piekazky ve vztahu lékaf — pacient, které
vadily dobré 1écbé. Balintovskad skupina méla s témito problémy pomoci a 1épe se v ném
zorientovat. Balintovska skupina byva povazovana jako predchidce dnesni supervize
(Dvorackova, 2010). V 50. a 60. letech doslo k vytvoieni dualniho modelu supervize, coz je
model zamétujici se na individualni a skupinovou supervizi. V 60. letech se vyznamnost
supervize jesté vice zvysuje. Balintovska supina za¢ina byt vyuzivana i mimo lékaiské obory.
V 80. letech zacaly vychazet prvni Casopisy o supervizi, které se nazyvaly ,,Supervision
a ,,Supervise®. V supervizni historii je dilezity rok 1994, ve kterém doslo k vytvotreni Evropské
asociace pro supervizi (EAS), kterd méla za cil vyuZzivat rizné metody supervize, napiiklad
coaching. EAS se zaméfuje i na konference, vyzkum a jiné metody zjistujici efektivitu

superviznich metod (Dvotackova, 2010).

4.4 Vyvoj v Ceské republice

Supervize se od roku 1950 zacala stavat soucasti psychoanalytického vzdélavani. Prvni velké
vyuziti nasla supervize u vycvikovych skupin. Tyto vycvikové skupiny, které zacaly vyuzivat
metodu supervize, jsou spjaty se jmény Jaroslav Skala, Eduard Urban a Jaromir Rubes.
Spojenim prvnich pismen jejich ptijmeni vzniké zkratka ,,SUR*. SUR je vzdélavaci systém,
ktery se zaméfuje na vycvik skupinové psychoterapie. Tento model vznikal od roku 1967.
provadét. V roce 1981 dochézi k prvnimu vycviku pro balintovské skupiny, ktery trval tii roky.
Balintovské skupiny se staly soucasti supervizniho vzdélavani. Rok 1955 byl pro supervizi
velmi vyznamny. V tomto roce se konalo prvni velké sympozium zabyvajici se supervizi
Vv psychoterapii, kde poprvé doslo k vyménam zkuSenosti. Supervize se dostava do vice a vice
oborl. Stava se soucasti Skolstvi nebo rodinnych a manzelskych poraden. Od druhé poloviny
devadesatych let probihaji kratké supervizni kurzy pro socialni pracovniky apod. V roce 2002

vznika v Ceské republice Cesky institut pro supervizi (Simek, 2002).

Supervize se postupné zacind zacClenovat i do zdravotnictvi. V roce 2012 na Interni
hematologické a onkologické klinice ve Fakultni nemocnici v Brn¢ doslo poprvé k realizaci
supervize u nelékaiskych zdravotnickych pracovnikd, kteti byli v adaptacnim procesu (Prazsky,
2014). Z mého pohledu je tento krok velmi vyznamny pro supervizi ve zdravotnictvi v Ceské

republice a urcit¢ se domnivam, Ze zavedeni supervize do dalSich zdravotnickych zatizeni
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povede ke zvySovani kvality péce a snizovani rizika syndromu vyhoteni. Supervize se béhem

svého vyvoje rozdélila na nékolik druhd, které jsou popsany nize.

4.5 Typy supervize

Typu supervizi eXistuje v soucasné dobé velké mnozstvi. Havrdova (1999) ve své knize uvadi
nekolik typl supervize — externi, interni, individudlni, skupinovou, tymovou, ptipadovou,
poradenskou, programovou, administrativni, vyukovou, podptrnou, pravidelnou, pfilezitostnou

a krizovou. Supervize Ize taky rozdélit na planovanou a neplanovanou.

Jak jiz nazev napovidd, planovana supervize je supervize piedem napldnovana, domluvena,
1ze se na ni pfipravit. Oproti tomu neplinovana supervize vznika nahle, spontdnn¢ a nelze se
na ni ptipravit (Havrdova, 1999). Ve své diplomové praci bych se rada vice zaméfila na typy
supervize dle sloZeni supervizni skupiny, resp. dvojice, a to na supervizi individuélni,

skupinovou a tymovou.

Individudlni supervize se skladd pouze =ze supervizora, ktery vede supervizi,
a supervidovanym, coz je jinym slovem klient. Mezi supervizorem a supervidovanym musi byt
davéra, aby supervize méla ten nejvétsi efekt. Tento typ supervize je zaméfen na individualni
potieby klienta, na profesni riist aj. Supervizor se s klientem schdzi pravidelné¢ dle predem
naplanovanych schiizek. Klient ma béhem supervize naprosté soukromi. Sviij problém nefesi
pfed nékolika lidmi, ale pouze se svym supervizorem, coZ je velkd vyhoda supervize
individualni. Nevyhodou je vSak cena, jelikoZ individudlni supervize byva financné
nejnakladnéjsi. Supervidovany se mize vypovidat, sdélit své problémy nebo situaci, kterou
nevi, jak feSit. Supervizor nefika klientovi, jak se ma zachovat, ale nechava klienta, aby sam

nalezl feSeni. MliZe ale poskytovat zpétnou vazbu a motivovat klienta (Kolackova, Matousek
a kol., 2003).

Skupinova supervize se sklada ze supervizora a alespont dvou klienti. Nejsou to nahodni
klienti, ale jsou to klienti, které néco poji — stejné odd¢€leni, kde pracuji, stejny problém atd.
Klienti se mohou, ale nemusi znat. Pfi skupinové supervizi se probira a reflektuje kazdé téma
kazdého klienta, ostatni poslouchaji a mohou se néco naucit, nebo je naslouchani dovede
k vyteSeni svého vnitiniho problému (Havrdova, Hajny, 2008). Supervizor musi dbat na to, aby

se supervidovani citili bezpe¢né a aby se nebali projevit svlij nazor.

Velkou vyhodou skupinové supervize je finanéni stranka. Pro hodné lidi tak mize byt
skupinova supervize dostupnéjsi nez individualni. Dalsi vyhodou je fakt, ze jednotlivci si
mohou pomoci vzajemné a byt si oporou mezi sebou. Z pohledu supervizora je vyhodou také
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¢as, jelikoz béhem jedné hodiny se miize vénovat n¢kolika klientim zaroven. Nevyhodou vSak
je, ze béhem skupinové terapie nema supervizor prostor vénovat se vSem klientim tak
individualné¢, jako by tomu naptiklad bylo béhem individualni supervize. Rizikem ve skupinové

supervizi je vznik soupeteni, rivality nebo tvorba skupin (Havrdova, Hajny, 2008).

Tymova supervize probiha v tymu, tedy ve skuping, kterd ma spole¢ny ukol a cil. Lid¢ ve
skupin¢ se znaji. Ve skupiné se vyskytuji pracovni vztahy, které zahrnuji i vztah mezi
nadfizenym a podfizenymi. Dlvodem, proC jednotlivé tymy potiebuji supervizi, jsou prave
vztahy, které mohou snizovat kvalitu prace, zptisobovat neptijemnou atmosféru na pracovisti
aj. (Havrdovéa, Hajny, 2008). Aby tymova supervize fungovala a byla uspésna, musi se na této
supervizi chtit podilet vichni &lenové tymu. Clenové tymu by také méli byt schopni piijmout
pozitivni 1 negativni reakce, méli by byt schopni oteviené mluvit o jednotlivych problémech,

fikat své nazory a hledat feseni (Havrdova, Hajny, 2008)

Michkova (2008) oproti Havrdové ve své knize doplituje supervizi na piimou a neptimou. Pii
ptimé supervize se supervizor osobné Ucastni supervize. Supervizor je naptiklad s klientem
V jedné mistnosti, kde probiha supervize. Pfi nepfimé supervizi se supervizor osobn¢ netucastni
supervize. Tento typ supervize miize probihat naptiklad videonahrdvkou. Myslim si, Ze
efektivnéjsi supervize je ptima, jelikoz se domnivam, Ze skrze osobni kontakt si klient ke svému

supervizorovi 1épe vytvoii diivéru, coZ je pro supervizi velmi dilezité.

4.6 Vyznam supervize
Je potfeba zminit, jaky vyznam vlastné supervize ma. Michkova (2008) ve své knize rozd€luje

funkce supervize na tidici, podptirnou a vzdélavaci.

Funkce Fidici znamena kontrolu. Tato funkce je velmi odpovédna, jelikoZ spociva v neseni

urcité odpovédnosti supervizora za svého klienta (Michkova, 2008).

Funkce podplrna spocivd v podpofe, motivaci nebo snizeni psychického vytizeni
supervidovan¢ho klienta, naptiklad porodni asistentky. Tuto funkci lze také vyuzit pro

podpoteni celého tymu, k prevenci syndromu vyhoteni, lepSimu zvladnuti stresu a emoci

a muze také pomoci predejit profesnim chybam. Supervizoti velmi €asto tuto funkce vyuzivaji
u pomahajicich profesi. Pokud by tyto pocity klienta supervizor ignoroval a funkci podplirnou

nevyuzil, mohlo by dojit k vyhoteni dané¢ho klienta (Michkova, 2008).
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Funkce vzdélavaci rozviji dané dovednosti a schopnosti. Supervizor dava svému klientovi
najevo své porozumeéni, snazi se klienta zlepSovat a rozvijet jeho schopnosti. Supervizor by

mél také podpofit supervidovaného v profesnim ristu (Michkova, 2008).

Jelikoz ma supervize Siroké pole plisobnosti, mize byt velmi uZzite¢nou jak pro management,

tak i pro fadové zaméstnance napiiklad v nemocnicich.

4.7 Balintovské skupiny

Forma supervize, kterd je zaméiena hlavné na pomahajici profese, se nazyvad Balintovska
skupina. Nazev je odvozen od 1ékate a psychoanalytika z Mad’arska, ktery se jmenoval Michael
Balint. Michael Balint zil v letech 1896-1970 a vétSinu svého zivota stravil ve Velké Britanii,
kde se snazil predat své znalosti z psychoterapie praktickym lékaifim. Chtél, aby se 1ékari
a zdravotnici obecné nevénovali pouze nemoci, se kterou pacient ptichazi, ale aby se
zamé&fovali na pacienta jako na celek. Jeho cilem také bylo, aby lékafi vénovali pozornost

vztahu mezi lékafem a pacientem (Havrdova, Hajny, 2008).

Bélintovska skupina se sklada z Sesti az dvandcti osob, které néco spojuje. Jeden ¢len skupiny
vzdy pfednese piipad, ktery nevi, jak fesSit, nebo si neni jisty postupem, ktery chce pouzit
k feSeni. Balintovska supervize se sklada z celkem péti fazi. V prvni fazi dochazi k piedstaveni
ptipadu, ktery chce ¢len skupiny s ostatnimi Cleny feSit. Popis pfipadu by mél byt velmi
podrobny, pravdivy bez Zadnych zatajenych informaci. Dilezité v této fazi je, Ze mluvi pouze
vypovidajici a ostatni ¢lenové ml¢i. DalSi faze je zaméfena na uplné pochopeni feSené¢ho
pfipadu pomoci zjistovani detaili, na které se ostatni clenové doptavaji. V této fazi
vypovidajici ¢len pouze odpovida na pokladané otazky, jinak ml¢i a mluvi pouze dalsi clenové
skupiny. Treti faze je velmi podobna té druhé. Vypovidajici opét ml¢i. Nyni ale ani
neodpovida na dotazy. Dotazy by jiz nemély byt. V této fazi je pouze prostor pro predstavy,

domysleni, ptemysleni a rozmluvu dalSich ¢lent.

V nasledujici fazi vypovidajici opét nic netika a pouze poslouché rady, které mu dalsi ¢lenové
davaji. Clenové mohou také sdélit sviij postoj k dané problematice a fici, jak by dany problém
samy fesili. V paté fazi dochéazi ke zhodnoceni feSeni problému. Vypovidajici by mél védét,

jak dany problém chce tesit. Tato faze je posledni (Havrdova, Hajny, 2008).

V Ceské republice také existuje balintovska skupina. Balintovska skupina v CR je zatiténa
Ceskou psychoterapeutickou spole¢nosti Ceské 1ékaiské spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné

(CPS CLS JEP) (Dostupné z http://www.psychoterapeuti.cz/)
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Jelikoz pochazim z Pardubic, pfijde mi vhodné zminit, ze v Pardubicich mé této forma
supervize dlouholetou tradici, diky Antoninovi Simkovi, znimému psychologovi,
supervizorovi a psychoterapeutovi. Tento muz se zabyval psychoterapeutickému vycviki

a zemfel teprve v roce 2005 (Dostupné z http://www.pdz.cz/).

4.8 Supervize v oboru porodni asistence
Jak jsem jiz zminovala v kapitole ,,Vyvoj supervize v zahrani¢i®, supervize v oboru porodni

asistence saha do Velké Britanie v roce 1902.

V sou¢asné dobé ale neni supervize v oblasti porodni asistence v Ceské republice moc
vyuzivana. Unie porodnich asistentek (UNIPA) je jedina organizace, ktera se od roku 2009
zabyva supervizi v porodni asistenci. Clenky UNIPY se pravidelné schazi piiblizné kazdé dva
mésice. Prvni skupina vznikla v Praze. Nyni UNIPA otevira druhou skupinu v Brng. Clenti
v kazdeé skuping je celkem 15 a ménit ¢leny ve skupin€ je mozné vzdy pouze na zacatku nového
roku. Béhem pandemie koronaviru, kterd provazi cely svét béhem roku 2020, nabizi UNIPA
moznost on-line schizek, kdy se ¢lenky zabyvaji supervizi ze svych domovii. Schiizky se tak
stale konaji. UNIPA tedy potada on-line supervizi tentokrat kazdy mésic v nedéli mezi 19 a 21
hodinou. UNIPA na svych webovych strankach uvadi témata, kterymi se na svych superviznich
schiizkdch zabyvaji. Nekterymi z témat jsou kazuistiky, etické a pradvni problémy nebo

kompetence, postaveni a vztahy porodnich asistentek (Unie porodnich asistentek, 2020).

v

V zahrani¢i, konkrétné¢ ve VB je situace pon€kud piiznivéjsi piesto prochazi zménami.
Poprvé se se supervizi ve zdravotnictvi setkdvame od roku 1902 ve Velké Britanii. Prvnim
zdravotnickym oborem, kde se supervize vyskytla, byly praveé porodni asistentky. Supervize se
stala béZnou soucasti prace porodnich asistentek. Supervizoii byly porodni asistentky, které
zodpovidaly za to, Ze vSechny porodni asistentky jednaji dle platnych norem, dodrzuji natizeni
a celozivotné se vzdélavaji (Havrdova, Hajny, 2008). Kazda porodni asistentka ve Velké
Britanii (VB) méla pfirazeného svého supervizora, na kter¢ho se kdykoliv mohla obratit.
Supervizofi méli 24hodinové smény a byly tedy kdykoliv pfipraveni pomoci porodni asistentce
¢i jeji klientce. Presto pokud PA pomoc béhem roku nepotiebovala, bylo povinnosti
supervizorovi oznamit vSechna imrti matky nebo novorozence pii porodu, uzavieni porodnice
atd. Také se musely povinné 1x rocné potkat, zhodnotit svou praxi a dolozit podepsané cile od

jiné PA (Welge, Moravcova, 2020).

I pfesto, ze se tato forma tvafi témét bezchybné, dochézelo ktadé problémi.

NejvétsSim  problémem byl stfet zajmu mezi manaZery a porodnimi asistentkami.
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Supervize ve VB pfestavala fungovat, porodni asistentky ji zacaly odmitat. Tyto kroky vedly
K vynéti supervize z legislativy a 31. biezna 2017 doslo k uplnému ukonceni supervize ve VB.
V soucasné dobé je ve VB supervize nahrazena novym modelem - A-EQUIP (Advocating for
Education and Quality Improvement). Tento model se zamétfuje na PA, studentky PA a klientky
porodnich asistentek. Cilem je zvySovani kvality péce. Tento model je nyni v plenkéch a proto
neni je$t¢ mozné zhodnotit, jak pfinosny pro profesi porodni asistentky bude

(Welge, Moravcova, 2020).

Lennox et al. (2008) ve své publikaci rozd€luje supervizi v porodni asistenci na klinickou
a statutarni supervizi. Statutarni supervize vznikla pravé kolem roku 1902 s cilem podpory
porodnich asistentek. Statutarni supervize mé své supervizory, kterymi jsou zkusené porodni
asistentky vzdélané v supervizi. Tyto porodni asistentky jsou jmenovany mistnim superviznim

organem (NMC, 2014).

Ptesto, ze ve VB dochazi k fadé problémi souvisejicich S nastavenim se supervizi, regulaci
a vzdélavanim porodnich asistentek jsou mnohem dale nez v CR. Domnivam se, Ze na to ma
kladny vliv pravé brzké zavedeni supervize do profese porodni asistentky. Zavedenim
supervize do prace PA v CR by dle mého nazoru byl velky krok vpted a kvalita poskytované

péce a prestiz povolani by vzrostly.
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5 SHRNUTI

Porodni asistentky se ve své praci setkavaji s celou fadou naro¢nych situaci, at’ uz z pohledu
odborného nebo psychologického. Je diilezité, aby PA umély odpocivat, relaxovat a aby svij
volny Cas mezi sluzbami vyuzivaly efektivné k dusevni i télesné oCisté. Mnohdy to ale nestaci.
Porodni asistentka je také Zena, kterd ma svou domacnost a rodinu, o kterou musi pecovat.
V praxi to pak vypada tak, ze porodni asistentky ve svém volném c¢ase dohanéji povinnosti,
které nestihly, a na odpoc¢inek uz nezbyva ¢as. S tim jde ruku v ruce unava, stres a nervozita
a nasledna kvalita poskytované péce klesa. S timto miize pomoci metoda supervize, ktera stale
v CR neni samoziejmosti, pfi¢emz se domnivam, Ze zvy$eni povédomi o supervizi a nasledné
zavedeni supervize jako soucasti prace porodni asistentky by bylo nejen spravnym krokem,

ale také krokem vpted.
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PRUZKUMNA CAST

6 METODIKA PRUZKUMU

Tato diplomova prace je teoreticko-prizkumna. V priazkumné ¢asti prace bylo pouzito Setfeni
pomoci polostrukturovaného rozhovoru k ziskdni potfebnych dat. Rozhovor byl zcela
anonymizovan, obsahoval celkem 13 zakladnich oblasti/otazek a byl zaméfen na zjiSténi
zatézovych situaci v praci porodni asistentky a pfipadné feSeni pomoci metody supervize.

(Ptiloha A).

Prizkumné Setfeni probihalo v obdobi od prosince 2020 do konce biezna 2021 v nemocnici
fakultniho typu. Rozhovory probihaly na oddéleni porodniho sdlu se zajiSténim soukromi
a dostatkem &asu, pokud to vzhledem k vytizenosti oddéleni bylo mozné. Setteni bylo ukonéeno

pfi dosazeni saturace dat.

Prizkum probéhl za souhlasu vrchni sestry a vedeni zdravotnického pracovisté, kde bylo
prizkumné Setfeni provadéno. Samoziejmosti byl i souhlas vSech informantek, které

se prizkumu ucastnily.

V rozhovoru byly obsazeny riizné typy otdzek, na zaklad€ odpovédi na n€ byl prizkum nésledné
vyhodnocen. Z pocatku byly kladeny identifikacni otdzky, zjiStujici zakladni informace, jako
napiiklad v€k a praxi informantek Dale se otazky odvijely od cili diplomové prace.
Byly pokladany zakladni otazky zamétené na zakladni oblasti, které byly nasledné rozvijeny,

dle vyvoje rozhovoru.

6.1 Cile a prizkumné otazky
Cilem prizkumné casti této diplomové prace je zodpoveédét na predem stanovené prizkumné

otazky vychazejici ze stanovenych prizkumnych cila.
V diplomové praci jsou stanoveny nasledujici cile:

Teoreticky cil: Popsat v praci porodni asistentky zatézové situace a jejich dopady na osobu
zdravotnika. Vysvétlit, kdo vlastn€ porodni asistentka je a jak se ji miize stat. Nasledn€ popsat
metodu supervize, jeji vyvoj v zahrani¢i a v Ceské republice s naslednym zaméfenim supervize

V praci porodni asistentky.

Prizkumny cil 1: Zjistit jaké situace spojené s Vykonem své profese vnimaji oslovené porodni

asistentky subjektivné jako zaté¢Zové a v ¢em pro n¢ zatéz spociva.
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Prizkumny cil 2: Zjistit, nakolik vnimaji informantky zatézové situace jako ovlivnitelné.

Pruzkumny cil 3: Zjistit, zda oslovené porodni asistentky védi, co je to metoda supervize

a k ¢emu slouzi.

Pruzkumny cil 4: Zjistit, zda dotazané porodni asistentky vnimaji metodu supervize jako

metodu pomahajici pfi feSeni zatézovych situaci.

Na zaklad¢ stanovenych cilt byly definovany tyto prizkumné otazky:

Prizkumna otazka 1: Jaké situace spojené s vykonem profese vnimaji oslovené porodni

asistentky subjektivné jako zatéZzové a v Cem pro né zatéz spociva?
Prizkumna otazka 2: Jak moc vnimaji informantky zatézové situace jako ovlivnitelné?
Prizkumna otazka 3: Vi porodni asistentky, co je to metoda supervize a k ¢emu slouzi?

Pruzkumna otazka 4: Vnimaji porodni asistentky metodu supervize jako pomahajici pfi feSeni

zatézovych situaci?

6.2 Metodika pruzkumu

Pro zkoumany problém byl vyuzit kvalitativni prizkum. V souvislosti s kvalitativnim
priazkumem se nékdy mizeme setkat s nazvy jako pruzny nebo emergentni. Z hlediska prace je
vSak tento typ pruzkumu velmi naro¢ny a to nejen ¢asové (Hendl, 2016). Co se ty¢e metody
sbéru dat, byl zvolen rozhovor, konkrétné¢ polostrukturovany rozhovor, ktery je
nejvyuzivangj$im typem rozhovoru pii zkoumani podobnych jevi. Jeho velkou vyhodou je
flexibilita, pomoci které lze snadno ziskat potfebné odpovédi na otazky. Dalsi vyhodou je
moznost ménit potfadi otazek, vice se prizpusobit informantovi a tudiz mens$i naroky na
iniciativu informanta. Pro n¢koho muize byt moznou nevyhodou nutnost vétsi iniciativy

dotazovaného (Miovsky, 2006).

Pro vytvoteni struktury rozhovoru byly vytvoieny oblasti se stanovenymi zdkladnimi otazkami
S postupnym ,,doptavanim*. Pouzity byly ale i dopliiujici otazky. Celkem byl rozhovor rozdélen
na 4 oblasti se 13 zakladnimi otazkami (viz ptiloha A). Po ptipraveé struktury rozhovoru byly
sjednany schiizky s danymi porodnimi asistentkami na porodnim séale v nemocnici fakultniho
typu. Na sjednaném misté, kde bylo s PA vedeno interview, bylo zajisténo dostate¢né soukromi.
Interview bylo po pfedchozim souhlasu nahrano na telefon. Behem rozhovoru byly vytvoteny

soukromé poznamky do notebooku z divodu lepsiho pochopeni a nasledného zpracovani

35



odpovédi respondentek. Po realizaci rozhovora se sedmi informantkami bylo dosazeno saturace

dat, proto byl sbér dat ukoncen.

Jako nejvétsi problém pii rozhovorech hodnotim pomérné nizkou sdilnost informantek.
Na zacatku celého interview probéhlo piedstaveni mé osoby, nasledné byl kazdé informantce
sdélen ucel rozhovoru. Kazda informantka byla také pozadana o podepsani informovaného
souhlasu (pfiloha A) a byla informovana o zachovani anonymity a moznostech odstoupeni od

ucasti na prizkumném Setieni.

6.3 Charakteristika informantek

Aby se porodni asistentky mohly zacastnit prizkumného Setfeni, musely splnit nékolik predem
stanovenych podminek. Pro porodni asistentky byla stanovena tato kritéria:

1. prace na porodnim sale

2. praxe na porodnim sale alespon dva roky

3. pracovni pomér ve fakultni nemocnici

4. prace na plny uvazek.

Bod ¢islo 1 byl zvolen z divodu zaméfeni priizkumu na porodni asistentky, které se setkavaji
se zatézovymi situacemi. Jisté se kazda porodni asistentka setkava ve své praci na kterémkoliv
oddé€leni se zatéZovymi situacemi, dle mého nézoru jsou ale porodni asistentky na porodnim
sale vystaveny zatéZi vice a proto vznikla podminka zaméstnanosti na porodnim séle. Kritéria
dle bodu 2 a 4 byla zvolena z divodu selekce porodnich asistentek na porodni asistentky
S dostatecnym piehledem o fungovani nemocni¢niho chodu obecné, zaroven znalost dané¢ho
oddgleni a urcité zkusenosti informantek. Bod ¢islo 3 mél zajistit velkou nemocnici, ve kterych
byva vice rizikovych a patologickych porodii a tim je 1 vétsi pravdépodobnost zatéZovych

situaci v souvislosti s vykonem prace.

Vsechny vybrané porodni asistentky pracovaly ve fakultni nemocnici, na porodnim sale a déle,
nez dva roky, coz znamena, Ze vSechny splnily stanovené podminky, a tudiZ se mohly zucastnit
pruzkumného Setfeni, se kterym byly pfedem obeznameny. PA jsou oznaceny jako informantky
¢islo1,2,3,4,5,6a7 (11-17).
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Tabulka 1 Charakteristika informantek

Vék | Praxe ve zdravotnictvi | Praxe na porodnim sale Pracovni postup
Informantka éislo 1 | 49 let 25 let 12 let ambulance, oddéleni operacni gynekologie, oddéleni tehotnych
Informantka ¢islo2 | 46 let 23 et 10 let oddéleni téhotnych
Informantka éislo 3 | 26 let 6 let 2,5 roku gynekologické JIP
Informantka ¢islo4 | 61 let 41 let 22 let ambulance, oddéleni operacni gynekologie, oddéleni tehotnych
Informantka éislo 5 | 33 let 10 let 8 let oddéleni operacni gynekologie
Informantka ¢islo 6 | 25 let 3 roky 2 roky oddéleni operacni gynekologie
Informantka ¢islo 7 | 45 let 20 let 20 let oddzleni estinedéli

Informantka ¢€islo 1

11 pracuje ve zdravotnictvi 25 let. Dnes ji je 49 let. Cely Zivot pracuje v jedné nemocnici a na
porodnim séle je nyni 12 let, dfive pracovala na oddé€leni operacni gynekologie, oddéleni

t€hotnych i na ambulanci.
Informantka ¢islo 2

12 je porodni asistentka, které je 46 let. Pracuje ve zdravotnictvi 23 let, cely Zivot v jedné

nemocnici a na porodnim sale je nyni 10 let, dfive pracovala na oddéleni t€hotnych.
Informantka ¢islo 3

I3 pracuje ve zdravotnictvi 6 let. Dnes ji je 26 let. Nejdiive pracovala na jiné klinice mimo obor,
po absolvovani oboru porodni asistence pracovala pul roku na JIP, nyni jiz 2,5 roku pracuje na

porodnim séle.
Informantka ¢islo 4

14 pracuje ve zdravotnictvi 41 let. Je ji 61 let. Deset let po Skole pracovala v malé okresni
nemocnici na porodnim sale, nyni jiz 31 let pracuje ve fakultni nemocnici. Prvnich Sest let ve
fakultni nemocnici pracovala na porodnim sale, nasledné pét let byla na ambulanci, poté sedm
let na odd¢leni operacni gynekologie, nasledné byla jeden rok na odd¢leni t¢hotnych a nyni jiz

vice jak dvanact let pracuje znovu na porodnim séle.
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Informantka ¢islo 5

IS5 je porodni asistentka pracujici na porodnim sale 8 let. Je ji 33 let svou praci miluje.
Je alternativné zalozend. V minulosti pracovala na oddéleni opera¢ni gynekologie. Nikdy

nepracovala v jiné nemocnici. Celkem pracuje ve zdravotnictvi 10 let.
Informantka ¢islo 6

16 je porodni asistentka pracujici na porodnim sale 2 roky. Je ji 25 let. Ve zdravotnictvi pracuje
celkem 3 roky. Po vystudovani VS pracovala 1 rok na oddéleni operaéni gynekologie.

Nikdy nepracovala v jiné nemocnici.
Informantka cislo 7

I7 je porodni asistentka pracujici na porodnim sale 20 let. Je ji 45 let. Po Skole pracovala
v rodinném podniku mimo obor. Pak zac¢ala pracovat na porodnim sale v jiné nemocnici, vzdy
ale pracovala pouze na porodnim sdle a ¢aste¢né na Sestinedéli, jelikoz v ptfedchozi nemocnici

bylo oddéleni Sestined€li s porodnim salem propojené.

Celkovy pocet informantek byl tedy sedm. Nejmladsi informantce bylo 25 let, nejstarsi
informantce bylo 61 let, primémy vék vsech informantek je tedy 40,7 let. Délka praxe na
porodnim séle se pohybovala od 2 let do 20 let a tak priimé&rna délka praxe na porodnim sale je

10,4 let.

6.4 Zpracovani ziskanych dat

Po ukonceni rozhovorli byly nahrané audionahravky ptevedeny do pisemné textové formy
v programu Microsoft Word. Po kontrole byl text vytistén a pomoci metody ,,tuzka a papir*
byly hledany spole¢né znaky v jednotlivych odpovédich, tedy probéhlo oteviené kodovani.
Oteviené kédovani ma za cil rozkryti analyzovaného textu. Piepsané rozhovory jsou pecliveé
procéteny a jednotlivym opakujicim se tématiim jsou piitazovany kody. Kody maji za cil shrnout
jevy do obecnych Kategorii, coz usnadnuje vyhledavani spole¢nych odpovédi. Nasledné byla
provedena analyza obsahu. Rozhovory byly tedy nasledné interpretovany dle tematickych
oblasti a spole¢nych znaku. Kategorie jsou vzdy uvedeny na zacatku interpretovanych vysledka

Z duvodu snaz$i orientace v textu.
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Byly identifikovany 4 zakladni kategorie S jednotlivymi podkategoriemi:

1. Zatézové situace

a. Stres v praci porodni asistentky

b. Spokojenost porodni asistentky se svou praci

c. Zatézové aspekty v praci porodni asistentky
2. Postoj k praci

a. Resitelnost zatézovych situaci

b. Supervize jako metoda feseni zatézovych situaci
3. Supervize

a. Znalost supervize

b. Supervizni team

C. Vyuziti supervize

4. Navrh FeSeni zatéZovych situaci

Jednotlivé kategorie jsou podrobné popsany v nasledujici kapitole.
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7 OBSAHOVA ANALYZA
V této kapitole se vénuji interpretaci dat, které byly ziskany v prizkumném Seteni od Zen.

Postupné jsou popsany jednotlivé kategorie spolu s podkategoriemi.

7.1 Zatézové situace

Prvni kategorie poskytuje odpovédi na prvni prazkumnou otdzku: ,,Jaké situace spojené
S profesi vnimaji oslovené porodni asistentky subjektivné jako zdtézové a v cem pro né zatez
spociva?*“. Odpovédi na tuto prizkumnou otdzku maji poukazat na to, jak porodni asistentky
vnimaji svou praci, zda je prace stresuje a naplituje a co konkrétné povazuji za zatézové.
Porodni asistentky ochotné odpovédély na vSechny otazky. V této kategorii byly identifikovany

tf1 nasledujici podkategorie.

7.1.1 Stres v praci porodni asistentky

Z analyzy prvni otazky ,,Stresuje Vas VaSe prace a proc¢? vyplyva, Ze respondentky prace
stresuje obcas, jelikoz takto odpovédéla vétsina informantek. 11 uvedla, Ze ji prace na porodnim
sale stresuje obcas, ale nepovazuje svou praci za vice stresujici nez u jinych obort. Dle jejiho
nazoru ale existuji situace, které jsou pro ni psychicky naro¢né a rozpovidala se o zazitcich
spojenych S porody mrtvych plodi ¢i pozdnich potratd. Oproti tomu 12 uvedla, ze ji prace
nestresuje vibec. Uvedla konkrétné a jasné: ,, Prace mé nestresuje. Chodim do prace rada a
zadny stres necitim. “. 13, zaroven druha nejmladsi informantka uvedla, Ze nyni ji prace stresuje
mén¢, nez kdyZ po vystudovani vysoké Skoly zacinala pracovat, jelikoZ pro ni bylo stresujici
naucit se hodné novych véci. Z jeji odpovédi ale vyplyva, ze prace ji piesto obcas stresuje.
Ctvrta informantka odpovédéla podobné, jako informantka druha. Uvedla: ,,Stresem bych to

nenazvala, ale uz nejsem nejmladsi a tak mé prace dost vycerpava.*.

Dalsi informantky odpovédély velmi podobné, jako prvni informantka. Informantka ¢islo pét
vypovédéla velmi nazornd. Rekla: ,,Prdce mé samoziejmé obcas stresuje, ale rozhodné do
prace chodim rada. Porodnictvi je obor, kdy nikdy nevite, co bude. To mé nestresuje, na to jsem
si uz zvykla, ale stresujici jsou akutni stavy, kdy mame na vse jen nekolik minut, vsichni po sobé
kricime a rozdelujeme ukoly, to pak stres citim, ale to asi kazdy, rekla bych. Nastésti takto
vyhrocené situace nejsou kazdy den!*”. Odpovéd Sesté informantky mi vzhledem k jejimu
nizkému véku (nejmladsi informantka) ptiSla velmi uvédoméla. Odpovédéla, Ze ji prace obcCas
stresuje a dale dodala ,, Tato prdace je krdsna, zdaroven se ale i ten nejvice fyziologicky porod

miuiZe zvrtnout a miize jit o zivot. TakzZe urcité jsou stresujici pro mé prave akutni stavy, treba
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masivni krvaceni. . Posledni informantka odpovédéla, jako vétSina jejich kolegyn a to tak,

ze ji prace nekdy stresuje, vzhledem k akutnim situacim, které se vyskytuji v jeji praci.

Ze vsech odpovédi je patrné, Ze pouze dvé informantky nevnimaji ve své praci stres, ostatni

informantky pocit'uji obcasny stres a zadna z informantek nepocit'uje stres stéle.

7.1.2 Spokojenost porodni asistentky se svou praci

Na otazku ,,Napliiuje Vas Vase prace a proc? odpovédély vSechny informantky jednotné
a vSechny kladné. Kazda znich uvedla, Ze ji prace velmi naplituje a bavi. Nékteré své
zaméstnani vnimaji jako posldni. V odpovédich se casto vyskytovaly vyrazy typu
,,maximalné*, , stoprocentné* a ,,velmi*. DoKonce respondentka ¢islo 1 vypovédéla, Ze i po
letech na porodnim sale ji prace stale dojima. Uvedla ,, Prace mé naplituje moc. Miluji svou
praci. V tomto oboru jsem se nasla a citim se byt na spravném misté. Je to nadherna prdce,
Jjelikoz jsem u zrodu nového zZivota. Jsem velmi emotivni clovék a i po x letech mé nékteré porody
vzenou slzy do oci. Také mé velmi napliuje moznost vést porod sama a asi i pocit, Ze v nasi
nemocnici nam lékari diveruji a nechavaji fyziologické porody na nas porodnich

asistentkach. “.

Nejstarsi informantka uvedla, Ze tuto praci jiZ vnima jako svou soucast, ale také dodala, Ze a¢
je prace se zenami krasna, tak je také velmi narocna. Nejmladsi informantka svou lasku k praci

popisovala jako poslani: ,,Prdace mé napliuje maximalne. Opravdu je to dle mého nazoru

I 4 .7 v . (43
poslani a ja bych nemenila.

Celkové tedy z vypovedi vyplyva, Ze i pfesto, Ze informantky ve své praci vnimaji stres, piesto

svou praci miluji a do prace chodi rady.

7.1.3 Zatézové aspekty v praci porodni asistentky

Otazka ,Jaké aspekty povazujete ve své prdci za zatézové a v cem pro Vas zatéz spociva?*
ptinutila informantky zamyslet se. Naprosta vétSina vSech informantek uvedla akutni stavy
Vv porodnictvi. Jmenovaly piedev§im akutni cisatské fezy, HELLP syndrom, abrupci placenty,
masivni krvaceni, nejcastéji z dlivodu atonie délozni, eklamptické zachvaty, ale také uvadély
péci o zenu pii porodu mrtvého plodu. Dvé informantky uvedly jako zatézovou komunikaci
s rodickou a jejim doprovodem, jelikoZ se obé& setkaly se situaci, kdy se rodicka a jeji partner
chovali nepratelsky a byli vi¢i personalu nemocnice velmi nedavéfivi. Jedna informantka,
konkrétn¢ informantka c¢islo 1, navic uvedla zatéz ve smyslu fyzické namahy. Po polozeni

otazky opovédéla: ,, Psychicky zatézové situace jsou pro mé urcité akutni stavy v porodnictvi,
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Jjako napriklad kdyz dojde k HELLP syndromu nebo abrupci placenty a jde o cas. To je pak
velky ,,fofr*“ a psychicky je to dost narocné. Pak akutni sekce pro alteraci ozev napriklad. Ale
zdaroven mé na tom bavi i adrenalin, ktery se pri takto vypjatych situacich vyplavuje. Z jiného
soudku je pak i pro psychiku casto narocna komunikace s rodickou ¢i jejim partnerem. Néekteri
dokazi byt velmi nepratelsti, neduverivy atd. Setkala jsem se s pdrem, ktery nds neustdle
obvinoval z toho, ze urcite chceme jejich diteti ublizit, kdyz jsme rodicce museli podat néjaké
léky atd. To je pak teézke. Co se tyce fyzické zateze je to pak i néekolik km nachozenych v praci,
bezne v praci za jednu sménu nachodime 12 km, nékdy vice. Ja jsem jesté v pohode, ale pro
starsi kolegyné to je uz pomerné dost fyzicky narocné. Z této odpovédi je patrné, jak narocna

prace porodni asistentky je.

Druh4 informantka jako jedind jmenovala jako zatéZovou pouze komunikaci s rodickou a jejim
doprovodem. Informantka ¢islo 3 jako zatéz ve své praci uvedla také akutni stavy v porodnictvi
a porody mrtvych ploda. Ve své odpovédi také fekla, Ze ona sama povazuje za zatézovou situaci
I nastup absolventky poprvé do prace, kdy ona sama pocitovala zatéz ve smyslu nauceni se
novych véci a za€lenéni se do kolektivu mezi starsi kolegyné, ze kterych, jak sama uvedla, méla
velky respekt. Druha nejmladsi informantka uvedla: ,,Myslim, Ze pro kazdou absolventku je to
zpocatku stres a nervy. Stresovalo mé velké mnozstvi novych véci, které jsem se musela naucit
a taky nove, vekove starsi kolegyné, ze kterych jsem méla nejdiive velky respekt. Nyni jiz vse
pominulo a jako zatéz ve své praci povazuji jednoznacné akutni stavy nebo porody mrtvych

miminek.

Nejmladsi informantka sdé€lila pfi rozhovoru sviij hrizny zazitek, ktery zaZila béhem praxe na
porodnim sale pfi studiu na vysoké skole: ,, ..., nejvice mé asi stresuje masivni krvaceni. To je
stres a jde o minuty. Porad mam pred ocima zazZitek, ktery se stal, kdyz jsem byla jesté studentka
na praxi. Pani po porodu masivné krvacela z diivodu tézkeé atonie délozni, dostavala vsechny
mozné léky na stazeni délohy, pak uz i plazmy, cekalo se celkem dlouho na prichod
anesteziologa a pani zacala upadat do hemoragického soku. Jako Zdakyné jsem v takové situaCi
nemohla moc pomoci, miij hlavni ukol byl snazZit se pani drzet pri védomi. Bylo to hrozné,
vSichni kolem béhali, kriceli a délali vse, co mohli. Pani nakonec o délohu prisila, ¢imz ji lékari
zachranili Zivot. Tahle situace se mi vybavi vzdy, kdyz mi Zena po porodu krvaci. Myslim, Ze
této vzpominky se nezbavim. Preci jenom jsme sice porodni asistentky, ale také jsme Zeny.
Uvedomujeme si v takto vypjatych situacich, Ze dana Zena je napriklad mama od rodiny, Ze ji

deti potrebuji atd. Je to stres. Taky Vas pak napadaji myslenky, co by bylo, kdyby se to delo
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Vam. Ale na to clovek nesmi myslet.* Posledni informantka uvedla, Ze na své klientky ¢asto

mysli i doma po préci.

Z odpovédi je patrné, ze ke své praci informantky maji opravdu vztah a maji ji rady, ackoliv je

préce jak fyzicky tak psychicky naroc¢na.

7.2 Postoj k praci

Druha kategorie poskytuje odpovédi na druhou prizkumnou otazku, a to: ,,Jak moc vnimaji
respondentky zatezove situace jako ovlivnitelné?*. Odpovédi na tuto prizkumnou otazku maji
zjistit, co navrhuji respondentky za zpisoby feSeni zatéZzovych situaci a zda se domnivaji, ze by

metoda supervize v této situaci mohla pomoci.

7.2.1 Resitelnost zatéZovych situaci

Na otazku ,,Myslite, ze je mozné Vami sdelené zatézové situace néjakym zpusobem ovlivnit?
Pripadné jak?* odpovidaly informantky naprosto shodné, pouze jedna informantka ze sedmi
dotazanych odpovédéla jinak. Sest ze sedmi informantek odpovédélo, Ze akutni stavy se
Vv porodnictvi budou vyskytovat stale, a proto neni z jejich pozice mozné je ovlivnit. Spise je
potieba zmirnovat dopady na psychiku porodnich asistentek a predchazet syndromu vyhotent,

coz lze praveé zmirnovat relaxaci a odpocinkem, jak samy uvedly.

Prvni dotazovana informantka navic uvedla, ze by ocenila vyfeSeni situace s nedostatkem
personalu. Uvedla: ,,...Urcite by bylo super, kdyby nebyl takovy nedostatek persondalu
a nemusely jsme vSichni mit tolik prescasovych hodin.“ Oproti tomu druha informantka, ktera
v pfedchozi otdzce ohledné¢ zatéZovych situaci uvedla komunikaci srodickou a jejim
doprovodem na tuto otdzku odpovédéla jinak, nez vétSina ostatnich, jelikoz tekla: ,, Zminiovala
Jjsem pouze komunikaci s lidmi a myslim, Ze tohle v nasem oboru nemd smysl resit. Prijde mi
logické, Ze jsou partneri nervozni, aby probéhlo vse hladce a aby maminka i miminko bylo

3

v pordadku a pak tedy chapu, ze jsou obcas neprijemni.‘

Informantka ¢islo 3 navic jesté dodala, ze ovlivnit, konkrétné zmirnit zatéz situaci by bylo

mozné dobrou spolupraci v tymu.

Ze vsech odpoveédi vétSiny informantek vyplyva, Ze zminéné zatézové situace nelze ovlivnit,
proto je diilezité pecovat o psychiku porodnich asistentek a tim pfedchazet syndromu vyhoteni

a pfipadnym psychickym problémiim.
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7.2.2 Supervize jako metoda FeSeni zatéZovych situaci

Osma otazka se dotykala pfimo souvislosti zatézovych situaci s metodou supervize. Otazka
znéla ,,Myslite, Ze by metoda supervize pomohla resit zatéZové situace ve Vasi praci? A jaké
situace konkrétne?*. Odpovedi na tuto otazku byly prevazné kladné a informantky se opét
prevazné shodly. VSechny informantky uvedly, ze by tato metoda pomoci mohla predevs§im pfi
feSeni spord, napiiklad mezi personalem a klienty, ¢i u sporti mezi personalem, zadna z nich si
ale tuto metodu nedokazala piedstavit jako pomoc v feSeni zatézovych situaci, jakozto akutnich
stavl v porodnictvi. Nejmladsi informantka uvedla: ,, Neumim si predstavit, jak by tedy
pomohla resit zatezove situace, jakozto akutni stavy. Ale k Feseni sporit atd. si myslim, ze miize
byt fajn. “ Dalsi informantka odpovédéla podobné: ,, Myslim, Ze pomoci miize. Ale Fekla bych,
Ze je to jesté hodné v plenkach. Na akutni stavy by asi nepomohla, ale co se tyce sporii nebo
psychicke stranky a syndromu vyhoreni, to si predstavit dokdzu.* Stejné tak odpovédéla
i posledni informantka, ktera vypovédéla: ,, Pro reSeni zdatezovych situaci ve smyslu akutnich
stavii, to by asi nepomohla. Nedokadzu si predstavit jak. Ale pro FeSeni sporii i jinych véci by
asi pomoci mohla.*“ Oproti tomu prvni informantka se zamyslela i nad tim, jak by tuto metodu
zdravotnici v dané nemocnici vyuzivali, ¢imz si vibec neni jistd, jak sama fekla. Treti
informantka jako jedina tuto metodu zavrhla Gplné¢, jelikoz tekla: ,, Zni to pékné, ale v praxi si
to moc nedokazu predstavit. Preci vse nepujdu hned resit se supervizorem, kdyz mohu vse
probrat s kolegynémi, stanicni nebo vrchni sestrou.“ 1 ptes rozsifenéjsi diskuzi o této metodé

tato informantka nezménila sviij nazor.

Vypovédi vSech informantek na mé zanechaly dojem, Ze informantky nemaji jasnou pfedstavu,
jak supervize funguje, jak miize podporovat a pomahat a domnivam se tedy, Ze by bylo vhodné

zvysit povédomi o supervizi mezi porodnimi asistentkami.

7.3 Supervize
Tteti kategorie byla zaméfena na povédomi porodnich asistentek o metodé€ supervize a jejich
nazoru na situace, u kterych by supervize mohla byt vhodnym nastrojem pro jejich feSeni.

K této otazce patfilo Sest otazek, které pomohly se sbérem dat ohledné supervize.

7.3.1 Znalost supervize

Sestd otizka rozhovoru byla zaméfena na zjisténi povédomosti informantek o metodé
supervize. Otazka znéla: ,,Zkuste popsat, co je to supervize a uz jste o této metode slysela,
pripadné kde a kdy?. Vsechny informantky odpovédély kladné a spravné, coz znamena,

ze vSechny informantky o této metodé jiz slySely a spravné vysvétlily, co ve zkratce tato metoda
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znamena. Nejspravnéji vypoveédély informantky ¢islo 3 a 6, které jsou zaroven nejmlad$imi
informantkami souboru a maji vystudovanou vysokou skolu. Ob¢ vypovédély, ze se o této
metod¢ pravé dozveédély na vysoké Skole, jelikoz se o této metod¢€ ucily. Informantka ¢islo 6
spravné uvedla: ,, Ano, slysela. Ucili jsme se o této metodé na vysoké skole. Je to metoda, ktera
pomaha predchazet syndromu vyhoreni. Umi toho ale vice. Napriklad miize supervizor pomoci
zaclenovat nové cleny do tymu atd. Predevsim by to ale méla byt podpora. Hodné lidi si mysli,
Ze je jen pro zdravotniky, ale to tak neni. Jestli to nepletu, tato metoda je pro vsechny

pomahajici profese, tedy i policisty, hasice, ucitele, ale mohou ji vyuzivat i treba manazeri atd. *

Informantka ¢islo 1, 4 a 7 odpovédély shodné a to tak, Ze se o této metodé dozveédély poprvé
Vv praci, jelikoZ externi supervizor byl vrchni sestrou pfivolan k feSeni sporit mezi porodnimi
asistentkami na jednom odd¢leni na dané klinice. Tyto porodni asistentky uvedly, Ze do té doby
nikdy o supervizi neslysely a ani nevédély o této moznosti v jejich nemocnici, jelikoz jim nikdy
nebyla nabizena. I pies skutecnost, Ze tuto metodu v podstaté neznaji, spravné popsaly, co tato
metoda je. U posledni informantky bylo nutné dopliujicimi otdzkami zjistit, zda je, dle jejiho
nazoru, tato metoda urcena pouze zdravotnikim, jak sama nejprve uvedla. Po dopliujicich
otazkach si vzpomnéla, ze o této metodé mluvil v souvislosti se svou profesi i jeji manzel a tak
nasledné usoudila, ze tato metoda neni pouze zdravotniky, jelikoZ jeji manzel zdravotnik neni.
Rekla: , Ted’ jsem si vzpomnéla, Ze o této metodeé v souvislosti se svou praci mluvil i manzel,
ktery je policista. TakzZe bude asi urcena tak néjak obecné vsem, nejen zdravotnikiim, myslim. *
Informantka cislo 5 jako jedind nevédéla, odkud se o této metod¢ dozvédéla a odkud ji zna,

presto spravné odpovédéEla na otazku.

Zajimavy poznatek vyplyva z odpovédi druhé informantky, kterd uvedla: ,, Ano, slysela. Poprvé
Jjsem o této metode slysela od mladsich kolegyn, které se o této metodé dozvedely na vysoké
Skole, a jednou na toto téma diskutovaly. Supervizi si predstavuji jako pomoc a podporu

zdravotniki v cemkoliv je potreba. *

Lze je moZné si povSimnout, Ze spoluprace mladsich a starSich kolegyn miiZe byt oboustranné

A4

ptinosna. Ze vSech odpovédi je mozné také usoudit, ze tato metoda je blizsi spiSe mladsi
Skole. Starsi porodni asistentky se o této metod¢ dozvidaji bud’ od mladsich kolegyn, nebo
uplnou ndhodou, naptiklad pfi feSeni sporu v praci, jak samy vypoveédély. Domnivam se, ze
pokud by se na pracovisti nefesil spor kolegyn, ke kterému byl pfivolan externi supervizor,

star§i informantky by se 0 metodé supervize nemusely viibec dozveédét.
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7.3.2 Supervizni tym
Devata a desata otazka byla zaméfena na supervizni team. Cilem bylo zjistit, zda v dané
nemocnici existuje supervizni team, piipadné, jestli by jej oslovené informantky ocenily,

pokud jesté neni zaveden.

Na otazku ,, Existuje ve Vasi nemocnici supervizni team? “ odpovédélo sest z celkovych sedmi
informantek naprosto spravné a shodné, a to tak, Ze vi, Ze v jejich nemocnici supervizni team
existuje, ale pouze externi. Tyto odpovédi jsou spjaty s informantkami Cislem 1, 2,3, 5,6 a 7.
Tyto informantky také uvedly, ze dokud se na jejich klinice nefesil spor kolegyn pomoci
externiho supervizniho teamu, nevédély o této moznosti v jejich nemocnici. Zajimava byla
vypoveéd’ informantky ¢islo 1, ktera uvedla konkrétné: ,,...Pro feSeni psychologickych
zalezZitosti mame team PEERi, coz je psychologicka pomoc pro nas zdravotniky nebo pro
rodiny, pacienty, kteri potrebuji psychologickou pomoc.* Pti dotdzéni se na tuto moznost
dalsich informantek vyplynulo, Ze tuto moznost znaji vice a v piipadé psychologické potieby

by vyuzily spiSe moznost pravé PEER interventi.

Z odpovédi vnimam, ze PEER interventy maji v povédomi oslovené porodni asistentky vice
a proto tuto moznost upfednostituji pied supervizi. Jedind informantka ¢islo 4, coZ je zaroven
nejstar§i informantka souboru, o superviznim tymu v dané nemocnici nevédéla vibec.
Je potieba si uvédomit, ze PEER program je vhodny pfedevs§im pro problematiku na Grovni
psychiky, oproti tomu supervize fesi problémy komplexnéji a Gplné jinak, proto nelze tyto dvé

metody srovnavat.

Otazka zjistujici, zda by oslovené porodni asistentky ocenily supervizni tym, se tak po
pfedchozi spravné zodpovézené otdzce stala bezpfedmétnou, jelikoZ informantky dobie
Vv ptedchozi otazce uvedly, Ze v jejich nemocnici je jiz zaveden supervizni team, ktery je pouze

externi, jak také spravné uvedly.

7.3.3 VyuZiti supervize
Tento soubor zjistoval odpovédi na otazky: ,,Pokud byste sama potrebovala pomoci, vyuzila
byste metodu supervize?“ a ,,Myslite, Ze by Vasi kolegové vyuzivali metodu supervize? “.

Odpovedi na tyto otazky me velmi prekvapily, jelikoz jsem ocekavala opacny vysledek.

Na otazku, zda by informantky v pfipad¢ potieby tuto metodu vyuzily, odpoveédély vsechny
informantky shodné a negativné. VSechny oslovené porodni asistentky uvedly, ze by tuto
moznost nezvolily. Sest ze sedmi informantek uvedlo, Ze moznosti prvni volby by pro né byla

konzultace se stani¢ni ¢i vrchni sestrou. Pokud by pak jejich nadfizena rozhodla o supervizi,
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nebyly by oslovené informantky proti, av§ak primarn¢ by tuto moznost nezvolily. Pouze jedna
informantka, kterd je zaroven nejmladsi ze souboru, vypovédéla odlisné: ,, Ted' bych tuto
metodu asi nezvolila, protoze bych byla divnd, Ze chci néco extra. Kdyby se ale supervize

3

rozmohla, asi bych ji vyuZila.*

Na otazku ,,Myslite, ze by Vasi kolegové vyuzivali metodu supervize? “ byly odpovédi rizné.
Naprosta vétSina uvedla, ze se domnivaji, Ze by tuto metodu jejich kolegyné nevyuzily.
Informantky ¢islo 1 a 6 se shodly, ze dle jejich nazoru by tuto moznost volila spise mladsi
generace. Nejmladsi informantka uvedla: ,,Jsem presvédcend, Ze ti starsi urcité ne. Ti mladsi,
které se o metode dozvidaji uz ve skole, mozna ano. “ Obdobn¢ odpovédéla 1 prvni informantka
ktera tekla: ,, Myslim, Ze mozna mladsi generace, ti starsi myslim, Ze ne.* Informantka ¢islo 2

byla zcela neutralni a viibec netusila, jak by se kolegyné rozhodly.

Z téchto odpovédi citim velkou davéru ve stanicni a vrchni sestru, coz je zajisté dobte, avSak
informantky se vliibec nezamyslely nad moznosti, Ze by se napiiklad zménilo vedeni a vztahy

S nadfizenymi by jizZ nebyly tak kladné a co by pak délaly.

7.4 Navrh reSeni zatéZovych situaci

V poslednim souboru byla v§em informantkam polozena otazka: ,.Jaké by pro Vas bylo idealni
FeSeni zatezovych situaci?*. Zde se informantky na chvili zamyslely. V§echny oslovené porodni
asistentky kromé tieti vypovédé€ly, ze jim ideédlni feSeni pfijde moznost PEER interventd.
Informantka ¢islo 3 uvedla, ze idedlni ji pfijde pravé moznost supervize, ktera bohuzel v dané
na nékoho se obratit a védét na koho. Odpovédéla: ,,Urcité je idealni védet, na koho se obrdtit.
V nasi nemocnici funguji, pripadné, peer interventi, kteri by s psychologickymi vécmi mohli
pomoci. Co se tyce sporii, tyto véci vzdy resi stanicni a vrchni sestra. Kdyz se o té supervizi
takto bavime, dozvidam se vice a libi se mi vic a vic, bohuzel v nasi nemocnici se o teto metodé

moc nevi, coz jak nyni sama vidim, je Skoda.*

Z odpovédi vyplyva, ze v dané nemocnici je PEER program rozhodné vice rozSifen, nez
supervize, jelikoz oslovené porodni asistentky Casto zmifiuji pravé tento program. Domnivam
se, ze informantky neznaji pfesny rozdil mezi PEER programem a supervizi a maji dojem,
Ze je to témert ,,to samé*, coz je mylnd domnénka. Také v této problematice vidim generacni
rozdil mezi star§imi a mlad$imi porodnimi asistentkami, jelikoZ ty mladsi se o metod¢ supervize

ey e

tuto metodu vyuzivaly, byla by jim nabizena a byla by v dané nemocnice vice rozsifena.
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8 DISKUZE

Diplomova prace je zaméfena na zatézové situace v praci porodni asistentky. Dale se zamétuje
na to, zda porodni asistentky vi, co je to supervize a zda o ni maji zdjem. Data byla ziskavana
formou polostrukturovaného rozhovoru Vvjedné nemocnici fakultniho typu na
gynekologicko-porodnické klinice, konkrétné na porodnim sale. Diskuse se opira o tato ziskana
data. Téma supervize v praci porodni asistentky je zpracovano ve vice zavéreénych pracich,
nékteré jsou zpracovany stejnou metodikou, ale z jiného pohledu. Jednou z nich je naptiklad
prace s nazvem Supervize jako zdroj podpory pro porodni asistentky od Cerné (2014), ve které
autorka méla za cil odhalit zdroje stresu a podpory vnimané porodnimi asistentkami v jejich
praci a zjistit, zda mize byt supervize zdroj podpory pro porodni asistentky. Vysledky Setieni
poukazovaly na nejasné kompetence, nedostate¢nou podporu a pravni nejistotu v praci
porodnich asistentek. Pozitivnim zjisténim jisté bylo, Ze porodnimi asistentkami je supervize

vnimana jako velmi silny zdroj podpory pii vykonavani jejich profese.
Jednotlivé vysledky jsou dale prezentovany vyhodnocenim stanovenych prizkumnych otazek.

1. pruzkumna otazka: Jaké situace spojené s vykonem profese vnimaji oslovené porodni

asistentky subjektivné jako zatézové a v em pro n¢ zatéz spociva?

K této prizkumné otazce se pojily celkem tii otazky v prvni oblasti. Prvni a druha otazka
zjisStovala, zda porodni asistentky prace stresuje a pro¢ a zda porodni asistentky prace napliuje
a proC. Tteti otazka se zabyvala aspekty, které jsou v praci porodni asistentky zatézové a v cem

dana zatéz spociva.

Prace porodni asistentky je bezpochyby velmi krasna, ale zaroven velmi ndrocna prace.
Porodni asistentka pecuje soucasné 0 dva zivoty, 0 zenu a jeji dosud nenarozené dité a také
o komunitu, ve které¢ zena zije. Prace je velmi psychicky i fyzicky naro¢na. Informantky béhem
rozhovoru nékolikrat zminovaly, ze béhem jedné dvanactihodinové smény nachodi kolem
10 km, castokrat trpi na kiecové Zzily, oteklé a bolavé nohy. I pfes vSechna uskali, ktera tato
prace obnasi, vSechny oslovené porodni asistentky uvedly, Ze je prace velmi bavi a naplnuje.
Informantky uvadély, ze si nedovedou predstavit vykonavat jinou profesi, svou profesi ¢asto
vnimaji jako poslani, i pfes svou naroc¢nost a stres spojeny s tuto profesi. Na otazku zjist'ujici
stres v praci porodni asistentky, odpovidaly porodni asistentky tak, jak jsem ptedpokladala.

Dle mého nazoru je téméf nemozné, aby porodni asistentka nikdy v praci necitila stres. Jelikoz

sama pracuji na porodnim sale, vim, jak je prace narocné a Casto velmi stresujici. Urcité ale
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existuji vyjimky, které¢ prace nestresuje nebo to jako stresujici nevnimaji, takto naptiklad

vypovidala informantka ¢islo 2.

Posledni otazka v této kategorii zjiStovala zatézové aspekty v praci porodni asistentky.
Témét vSechny oslovené porodni asistentky za zatézové oznacily akutni stavy v porodnictvi.
Jmenovaly pfedevsim HELLP syndrom, abrupci placenty, atonii délozni, dystokii ramének atd.
HELLP syndrom si lze ptedstavit jako vazny stav, pifi kterém dochazi k hemolyze,
trombocytopenii a patologickym jaternim testiim. Muze nastat samostatné nebo jako
komplikace preeklampsie a jde o velmi vdzné onemocnéni, pfi kterém je na zivoté ohrozena
matka i plod. V pripadé¢ diagnostiky tohoto onemocnéni se pristupuje k feSeni akutnim
cisatskym fezem, porodni asistentka tedy Zenu akutné pfipravuje na operacni sal.
Abrupce placenty znamend pfedcasné odlouceni placenty, Castokrat v diisledku preeklampsie.
Pti atonii d€lozni déloha neretrahuje po porodu a zena je ohrozena na zivoté velkou ztratou

krve. Pti dystokii dochézi k problematickému porodu ramének plodu.

Vsechny tyto stavy vyzaduji neodkladné, v€asné a rychlé feSeni. Naprosto souhlasim s tvrzenim
profesora Patizka, ktery ve své knize uvadi, ze v takto akutnich stavech je velmi dulezita
vyborna spoluprace v tymu, ktery je slozen z 1ékaii a porodnich asistentek (Patizek, 2012).
Porodni asistentky o Zenu pecuji, podavaji aktualni informace lékafi, jelikoZ s Zenou travi
mnohem vice ¢asu nez lékat. Déle porodni asistentky v takovychto situacich akutné zajiStuji
Zilni vstup, krevni odbéry, pfipadné zavedeni permanentniho mocového katetru a celkové
piipravuji Zenu na operacni sal, k podani transfuzi ¢i k ¢emukoliv, co je potieba.
Vesker¢ intervence ale porodni asistentky v takto stresujicich situacich provadi pod tlakem, coz
zatézuje jejich psychiku. Jako psychicky naro¢nou uvadély nekteré informantky také
komunikaci s rodi¢kou nebo jejim doprovodem. V tomto piipadé vystupuje porodni asistentka
1 jako psychicka podpora, a proto si myslim, Ze je velmi dobfe, Ze porodni asistentky béhem
studia absolvuji v dnesni dob&é hodné hodin psychologie. Toto tvrzeni se opira o tvrzeni

Ratislavové (2016), ktera se ve své knize vénuje psychohygiené v praci porodni asistentek.

Informantky také Casto uvadély jako psychicky zatézovou péc¢i 0 zenu pii porodu mrtvého
plodu. V tomto pfipadé porodni asistentka vystupuje jako zdravotnik profesional, ale i jako
zena. Ratislavova (2016) ve své knize uvadi, ze péCi o zenu s perinatalni ztratou je velmi
psychicky naro¢na, coz vyplyva i z vypovédi respondentek. Ratislavova (2016) také popisuje,
ze nékteré Zeny, které prozivaji perinatalni ztratu, chtéji byt samy, jiné s nékym, nékteré chtéji

mluvit a jiné ne. Kazda Zena je jind, a proto takto naro¢nou zivotni situaci proziva kazda jinak.
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Vse je v poradku. Dale ale uvadi, Ze spolecné pro kazdou zenu v této situace je, ze si kazda
zena projde Sokem. Porodni asistentka proto musi byt natolik zkuSena, vnimava a empaticka,
aby dokazala vycitit, co dana zena Vv danou chvili potfebuje. Porodni asistentka ale nepecuje
pouze 0 Zenu béhem porodu mrtvého plodu, peCuje také o partnera a nasledné o mrtvy plod,
ktery musi zvazit, zméfit, prohlédnout a upravit plod tak, aby byl ve vzpominkach pro rodice
co nejhez¢i, pokud jej chtéji vidét. To vse je velka psychicka zatéz pro zenu porodni asistentku.
Mnohdy se zapomina na psychiku zdravotnik a od toho je tu pravé supervize, ktera poskytuje

podporu a pomoc zdravotnikiim, v¢etné porodnich asistentek.

Prekvapily mé vysledky zjisténé u otazky, zda informantky prace bavi a napliuje.
Jelikoz nebyla oslovena pouze mlada generace, kde je pravdépodobnost vyskytu syndromu
vyhoteni dle mého nazoru nizsi z hlediska kratsi délky praxe a tim krat$i doby ptsobici zatéze,
byly pro mé zjisténé vysledky milym piekvapenim. Dalo by se pfedpokladat, ze u porodnich
asistentek ve strednim az dichodovém véku mize byt vyssi vyskyt syndromu vyhoteni.
Mile mé& prekvapilo zjisténi, ze informantky povazuji svou praci za poslani. Znamky syndromu
vyhoteni jsem tedy u této oslovené skupiny nepozorovala, i piesto je ale vhodné syndromu
vyhoteni pfedchazet, naptiklad metodou supervize. Pfedpokladala jsem, Ze oslovené porodni
asistentky uvedou jako zatézové aspekty ve své praci pravé akutni stavy v porodnictvi,
také jsem predpokladala, ze z toho divodu informantky uvedou, Ze je prace ve spojitosti

s akutnimi stavy obcas stresuje, coz se nasledn¢ potvrdilo.

Své vysledky jsem porovnala s diplomovou praci Cerné (2014). Jeji prace je odlisna predevsim
svou metodikou. V porovnani s mou diplomovou praci a diplomovou praci od Cerné doslo
ke shod¢ pouze ve vybéru vzorku informantek. Vybrany byly porodni asistentky s riznou
délkou praxe ve véku mezi 22 — 64 lety. I pies svou odlisnost doslo ke zjisténi, které Cerné
i mné vyslo naprosto odli§né, coz mé velmi piekvapilo. Cerna uvedla, Ze porodni asistentky
vnimaji jako nejsiln€jsi zdroj stresu systém, soucasnou strukturu a fad v oblasti gynekologie
a porodnictvi. Ji oslovené porodni asistentky naopak vubec neuvadély akutni stavy
V porodnictvi jako stresujici, jelikoz tyto skute¢nosti povazovaly za béZznou soucast jejich prace.
Z téchto zjisténi usuzuji, ze rtizné porodni asistentky povazuji za stresujici ve své praci rizné
skutecnosti, jelikoz mnou oslovené porodni asistentky jako stresujici viibec neudéavaly systém,
strukturu a fad v porodnictvi. Rozdil mize byt také dan zamétenim rozhovoru a designt obou

prazkumnych Setfeni.
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2. prizkumna otazka: Jak moc vnimaji informantky zatézové situace jako ovlivnitelné?

Odpovédi na druhou prizkumnou otazku byly zjistény a nasledné roziazeny na zaklade

kodovani do druhé kategorie.

Vysledky pro mé byly ptekvapujici, jelikoz jsem predpokladala, ze oslovené porodni asistentky
budou vnimat dané zatéZzové situace jako ovlivnitelné. Oproti tomu bylo zjisténo, Ze naprosta
vétsina informantek se se zatézi ve své praci spise smiii a doma relaxuje. Sest ze sedmi
informantek se nedomniva, ze by zatézové situace, které uvedly, byly né&jak fesitelné, jelikoz
dle jejich slov se v této profesi budou stale vyskytovat, a proto neni mozné je ovlivnit.

Dle jejich nazoru je ale diilezité hodné odpocivat a relaxovat.

Predpokladala jsem, Ze porodnim asistentkdm chybi v ¢eském zdravotnictvi moznost promluvit
si 0 stresu zprace s profesionalem supervizorem, ktery mize zdravotnikim pomoci.
Domnivam se, ze kdyby se supervize Stala v oblasti zdravotnictvi rozsifenéjsi, vrostla by
1 poptavka ze stran zdravotnikdi. Jelikoz ale zdravotnici asto o takovéto moznosti nevédi, nebo
v nékterych nemocnicich nemaji ani tuto moznost, jsou ¢asto nuceni pomoci si Sami.
Toto zjiSténi mé piimélo zamyslet se nad moZnostmi, jak povédomi o supervizi mezi

zdravotniky vice rozsifit.
3. prizkumna otazka: Vi porodni asistentky, co je to metoda supervize a k ¢emu slouzi?

Odpoveédi na tuto prizkumnou otazku byly zjistovany pomoci Sesté otazky v rozhovoru.
Dvotackova (2009) supervizi popisuje jako metodu préce, kterd se cilené¢ zamétuje na rozvoj
a podporu kvality prace daného pracovnika, tymu ¢i celé organizace. Predpokladala jsem,
ze spravné odpovi pouze mladé porodni asistentky, které se o této metodé ucily na vysoké skole,
avSak dle vysledku se ukazalo, ze vSechny oslovené porodni asistentky védély, co metoda
supervize je a k cemu slouzi. Je dulezité ale védét, odkud informace o supervizi porodni
asistentky maji. Pfi hlubSim zkoumani se ukazalo, Ze porodni asistentky se o této metod¢
dozvédely teprve nedavno, a to z divodu piivolani externiho supervizora vrchni sestrou
k feSeni osobniho sporu mezi dvéma kolegynémi. Domnivam se tedy, ze pokud by se zadny
spor na pracovisti nefes$il, vétSina porodnich asistentka by tuto metodu viubec neznala.
Dalsi cast oslovenych porodnich asistentek se o této metodé dozvédéla od mladsich kolegyn,

které se o této metodé ucili béhem studii.

Z téchto vysledku tedy usuzuji, ze povédomost porodnich asistentek o supervizi je spise diky

nahod¢, a proto se domnivam, Ze by bylo velmi vhodné, aby se pro porodni asistentky

51



usporadalo skoleni ¢i byla vytvoiena naptiklad brozura na toto téma, ¢imz by mélo vzriist
povédomi a zajem porodnich asistentek o tuto metodu. Oproti tomu z vysledktt Michkové
(2009), ktera se ve své praci zaméfovala na supervizi v socialni praci, vyplyva,
ze informovanost a zajem socialnich pracovnikti o supervizi roste. Supervize je v socialni praci
dle mého nazoru vice vyuzivana a proto se domnivam, Ze by bylo vhodné, aby se obor porodni
asistentce od druhého oboru inspiroval a tim by bylo mozné docilit zvySovani informovanosti

a zajmu 1 mezi porodnimi asistentkami.

4. prizkumna otazka: Vnimaji porodni asistentky metodu supervize jako pomdhajici pfi

feSeni zatézovych situaci?

Odpovédi zjisténé k této pruzkumné otazce mé velmi piekvapily, jelikoz jsem ocekavala
opacny vysledek. Bylo zjisténo, Ze zadna z oslovenych porodnich asistentek by tuto metodu
nezvolila k feSeni zatézovych situaci, a proto lze usuzovat, ze porodni asistentky metodu
supervize nevnimaji jako pomadhajici ¢i podporujici nebo ji neznaji, coz je velka Skoda.
Toto ale neni chyba jen samotnych porodnich asistentek, ale i zaméstnavateld, kteti by méli
tuto metodu nabizet a tim zvySovat povédomi porodnich asistentek o tuto metodu.
K tomuto faktu by meélo byt piihlizeno také pii otdzce regulace a vzdélavani porodnich

asistentek.

Toto zjisténi je v naprostém rozporu s vysledky Cerné (2014), ktera naopak zjistila, Ze porodni

asistentky metodu supervize vnimaji jako silny zdroj podpory.

Z mych vysledki naopak vyplyva, ze metoda supervize byva Casto zaménovana s PEER
programem. PEER program se naprosto 1i$i od supervize, ptedevsim tim, ze PEER konzultanti
jsou osoby poskytujici duSevni pomoc u problému, ktery samy zazivaji nebo zazili.
Mnou oslovené informantky ale tuto skutecnost nevédély a domnivaly se, Ze neni rozdil mezi
PEER programem a metodou supervize. Je mozné, Ze pokud by porodni asistentky znaly rozdily
mezi PEER programem a supervizi, zajem o supervizi by vzrostl. Také by ale zajem ale mohl
poklesnout jeSté¢ vice, proto je dilezité vytvofit materidly jasné vysvétlujici rozdil.
V materidlech by také mély byt pfedneseny vyhody a nevyhody obou metod. Bylo by vhodné,
aby se témto metodam vénovalo na vysokych Skolach dostatek ¢asu a vychazejici porodni

asistentky jiZ ze studii znaly jasné rozdily a nemusely spoléhat na budouciho zaméstnavatele.

Zajimavy je i fakt, Ze ve Velké Britanii je supervize béZnou soucésti prace porodni asistentky,
proto citim jako velmi dilezité zlepsit postoj a povédomi K supervizi mezi porodnimi asistentky

i v Ceské republice. Ve Velké Britanii doslo k zafazeni metody supervize do profese porodni
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asistentky velmi brzy, coz poskytuje silnou oporou porodnim asistentkam.
Zavedenim supervize do prace PA v CR by dle mého nazoru byl velky krok vpied a kvalita
poskytované péce a prestiz povolani by vzrostly. S tim by mélo také souviset mnohem Sirsi

vzdélavani budoucich porodnich asistentek o této metode¢.
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9 ZAVER

Diplomové prace s nazvem Zatézové situace v praci porodni asistentky je zamétend na zjisténi,
jaké aspekty povazuji porodni asistentky ve své praci jako zatézové, zda oslovené porodni
asistenty vi, co je to metoda supervize a zda by tato metoda byla vhodna pro feSeni zatéZzovych

situaci v praci porodni asistentky. Jedna se o praci teoreticko-prazkumnou.

V teoretické ¢asti diplomové prace byla podrobné popsana profese porodni asistentky.
Dalsi kapitola popisovala jednotlivé zatézové situace v praci porodni asistentky. Popsany byly
pfedevsim stavy jako abrupce placenty, hypoxie plodu, atonie déloZni a porod mrtvého plodu.
Dalsi cela kapitola byla vénovana psychickym dusledkiim, které mohou porodni asistentku
postihnout. Posledni kapitola se zabyvala supervizi, jakozto metod¢, ktera by mohla piinaset
feSeni zatézovych situaci, pfedchazet syndromu vyhoteni a poskytovat podporu pro porodni
asistentky. Cilem teoretické ¢asti bylo zpracovat uceleny piehled o této problematice, ktery byl

splnén.

Zatézové situace jsou nedilnou soucasti prace porodni asistentky. Porodnictvi je chirurgicky
obor, pro ktery jsou typické akutni ptihody. Porodni asistentka je profesionalni zdravotnik,
ktery béhem studia prochdzi dikladnym zdravotnickym, ale i psychologickym vycvikem.
I piesto je ale porodni asistentka stile Zena. Zena, ktera citi riizné pocity a emoce. Proto je
dulezité, aby porodni asistentky citily podporu ve své profesi, védély, na koho se v ptipadé
potieby mohly obratit, s kym by si jednoduse mohly jen popovidat, nebo koho mohou pozadat
0 radu, s kym svou zatéz a zkuSenosti se zatézi mohou sdilet. Takovato podpora je v praci,
kde je zdravotnik vystavovan stresu, coz porodni asistentka bezpochyby je, je velmi dulezita,

nebot’ Ize takto pfedchazet obavanému syndromu vyhoteni u zdravotnika.

Syndrom vyhoteni je disledek dlouhodobého stresu spojeného s profesi, ktery vede ke stavu
naprostého vycerpani, ztraté¢ chuti, motivace 1 ville k praci. Syndrom vyhoteni byva typicky
u profesi, u kterych je hlavni naplni prace ,,prace s lidmi*, coZ porodni asistentka bezpochyby
je. Hlavnimi pfi¢inami vzniku syndromu vyhofeni jsou stres, pievazné chronicky, vysoké

emocni napéti a permanentni asovy tlak.

Jelikoz porodni asistentka Casto pracuje pod tlakem, pecuje o dva Zivoty, Celi narocné
komunikaci s rodickami aj., je jasné, Ze je ohrozena syndromem vyhoteni. S timto problémem

by mohla pomoci mimo jiné pravé metoda supervize.
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Supervizi si lze predstavit jako podporu, kontrolu, dozor nebo dohled. Tato metoda ma Siroké
pole plisobnosti a miize poméhat vS§em generacim. Vyhodami supervize je rozhodné¢ snazsi
zaclenéni do tymu, pomoc a podpora, oproti tomu nevyhodami supervize je dle mého nazoru
nedostateéné povédomi mezi porodnimi asistentkami a také fakt, ze je Casto zaménovana
s PEER programem. PEER program se naprosto lisi od supervize, pfedev§im tim, Ze PEER

konzultanti jsou osoby poskytujici duSevni pomoc u problému, ktery samy zazivaji nebo zazili.

Ve vyzkumné ¢asti diplomové prace byly prezentovany vysledky z kvalitativniho Setfeni.
Sbér dat byl proveden formou rozhovoru nemocnici fakultniho typu. Za G¢elem rozhovoru byl
vytvoten informovany souhlas, ktery zajiStuje naprostou anonymitu vSech informantek.
Ptipraveny byly i zakladni otdzky, na které béhem rozhovoru bylo navazano. Rozhovory byly
nahravany na mobilni telefon a néasledné byly pifepsany do elektronické podoby. Data byla

nasledn¢ analyzovéana a vyhodnocena.

Z vysledku je patrné, ze metoda supervize ma Vv osloveném vzorku stale malo zastankyn
a porodnimi asistentkami je spiSe odmitana. To je ale dle mého nazoru zplsobené
nedostate¢nou informovanosti porodnich asistentek, bud’ z divodu jejich vlastniho nezajmu
&i z nedostateéné iniciativy zaméstnavateli. Cerna (2014) uvedla naprosto opaéné vysledky,
coz je prinejmensim zarazejici. Dle jejiho zjisténi vyplynulo, Ze supervize je porodnimi
asistentkami vnimana jako velmi silny zdroj podpory pii vykonavani jejich profese a citi v této
metod¢ také pravni podporu. Toto tvrzeni je v naprostém rozporu s mymi vysledky.
Resenim by bylo, dle mého nazoru, $koleni mezi zdravotniky a vypracovani zékladnich
informaci o supervizi se zaméfenim pro porodni asistentky, které¢ by bylo umisténo na vSech
oddélenich, kde porodni asistentky pracuji. Zaroven je nezbytné nutna podpora managementu
a zaclenéni do bézného pracovniho Zivota a také legislativni ukotveni supervize jako soucasti

prace v pomahajicich zdravotnickych profesich.

Na zavér bych rada podotkla, Ze pokud budou porodni asistentky citit podporu a budou
vV dobrém psychickém rozpolozeni, promitne se to v jejich praci. Porody pak budou pro rodicky

1 miminka pfijemnéjsi, coz mize ovlivnit celou spolecnost.

Velmi se mi libi citat, ktery byl pouzit v praci Cerné (2014). Je v ném fedeno: ,,Svét potiebuje
porodni asistentky nyni vice neZ kdykoli predtim...“. A proto i péfe o porodni asistentky

V jejich profesi nabyva na vyznamu.
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Ptiloha A — Informovany souhlas

Polostrukturovany rozhovor k diplomové praci

Strategie zvladani zatéZovych situaci v praci porodni asistentky pomoci metody supervize

Dobry den, jmenuji se Bc. Aneta Ptulpanova, pracuji na porodnim sale ve Fakultni nemocnici v Hradci
Kralové a zaroven jsem studentkou 2. ro¢niku magisterského studia na Univerzité¢ Pardubice, Fakulté
zdravotnickych studii, oboru Perioperacni péce v gynekologii a porodnictvi. Ve své diplomové praci
se vénuji zatéZovym situacim v porodnictvi a jejich zvladani pomoci metody supervize. Jako

metodu sbéru dat jsem vybrala polostrukturovany rozhovor, coZ znamena, ze s Vami povedu rozhovor

a budu se Vas ptat na otazky ohledné probiraného tématu.. Jelikoz Vase odpovédi budu dale

zpracovavat, prosim Vas o diikladné procteni a ptipadny podpis nasledujicich radki:

Ja, souhlasim, abych se ztcastnila

(pIné jméno a datum narozeni)

vyzkumného Setieni ve prospéch diplomové prace zaméfené na metodu supervize uzivanou pro
zatézové situace v porodnictvi. Vyzkumné Setfeni spoc¢iva v provedeni rozhovoru s mou osobu, ktery
bude po celou dobu nahravan. Dale také souhlasim s publikovanim vysledk? v diplomové praci,
odbornych ¢asopisech pro zdravotnické obory a pro prezentace na védeckych a vzdélavacich akcich
aj. Rozumim cili vyzkumného $etieni a v ¢em spociva moje role. VSechny informace mi byly
predany srozumitelnym zptisobem ustné€ a na vSechny mé otazky mi byla poskytnuta srozumitelna

odpovéd’. Veskeré tidaje o mé osob¢ zlistanou zcela anonymni.

Svym podpisem potvrzuji, ze ma Gcast v Setfeni je dobrovolna. Rozhovor mohu kdykoliv ukoncit bez

udani duvodu Gstnim sdélenim.

Dne:

Podpis
Jméno: Pozice:
Telefon: Email:
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