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ABSTRAKT

Predkladana bakalaiska prace se zabyva problematikou supervize v oblasti ¢innosti zdra-
votnickych zatizeni, konkrétné je zamétena na pohled zdravotnickych pracovnikl na su-
pervizi. Hlavnim cilem prace je zjistit, jak zdravotnici supervizi vnimaji a zda ji vyuzivaji.
Teoreticka ¢ast prace definuje prostrednictvim odborné literatury pojmy supervize, poma-
hajici profese a syndrom vyhoteni. Dale bliZe specifikuje a popisuje zdravotnické pracov-
niky a to 1ékare, vS§eobecnou sestru, sanitarku, zdravotné socidlniho pracovnika

a zdravotnického zachranare. Prakticka ¢ast prace vymezuje vyzkumny problém, na ktery
se snazi hledat odpoveédi prostiednictvim kvalitativniho vyzkumu a to technikou polostruk-

turovaného rozhovoru. V zavéru prace jsou uvedeny vysledky vyzkumu.

Kli¢ova slova: 1ékat, sanitaika, supervize, syndrom vyhoteni, vSeobecna sestra, zdravot-

nicti pracovnici, zdravotnicky zachranar.

ABSTRACT

This bacherol thesis deals with the issue of supervision in the health care facilities. It is
focused on the view of medical care staff on the supervision. The main goal is to find out
how medics understand the supervision and if they use it. Theoretical part of this thesis
defines, via technical literature, term of the supervision, helping profession and burnout
syndrome. It also specifies and describes medical staff namely doctor, nurse, sanitary
nurse, health-social worker and paramedic. Practical part of this thesis defines a research
problem; the answers are found by the way of a qualitative survey and by a half-structured

interview. The results of this survey are stated at the end of this thesis.

Keywords: doctor, burnout syndrome, medical staff, nurse, paramedic, sanitary nurse,

supervision.
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UvVOD

Vsichni lidé vykonavajici dlouhodobé jakékoliv zaméstnani jsou po urcité dobé ohrozeni
ztratou chuti do prace a nasledné¢ syndromem vyhoteni. Profese 1€kate, vSeobecné sestry,
zdravotné socidlniho pracovnika, sanitdfky ¢i zdravotnického zachranare jsou jednémi
z profesi, ve kterych se pracovnik kazdodenn¢ setkdva s lidmi ovlivnénymi svou chorobou,
zranénim a dal§imi problémy, které jsou spojeny s jejich zdravotnim omezenim a predava
Jim to nejlepsi ze svych zkusenosti. Povolani zdravotnickych pracovniki je poslanim, které
by mélo byt vykonavano s uréitou vervou, laskou a zajmem. Clovék viak neni stroj a ne-
muze dlouhodobé jen vydavat energii bez toho, aby ji n¢jakym zplisobem piijimal. Na pra-
covisti je dulezité udrzovat dobré vztahy, protoze jen dobré pracovni klima tvofi perfektni
profesionalni tym. Nastrojem, jak ventilovat své pocity a udrzovat sebe i kolektiv
V pozitivni atmosféfe, je supervize. Supervize je prostiedkem k vyjadieni sebe sama,
k feseni konfliktd a probléma s klienty i mezi pracovniky. Je velmi G¢inna v piedchazeni

syndromu vyhoteni a podporuje pracovniky v osobnim rozvoji.

Predkladana bakalatfska prace se zabyva supervizi ve zdravotnickych zatizenich. Hlavni
motivaci k vybéru tohoto tématu pro mne bylo setkani s pracovniky ze zdravotnickych
a socialnich zafizeni v ramci odborné praxe. Poznala jsem se s profesionaly, ktefi jiz do
své prace chodi bez nadSeni a kazdodenni pracovni ¢innosti se stavaji stereotypem. Mnoh-
dy si nevi se svymi problémy rady a citi se bezmocni v pracovnich zalezitostech.
V socialnich sluzbach ptispiva k podpofe zaméstnanci supervize, ktera je pracovniky dob-
fe vniméana a napomaha jim v problémovych situacich. V profesi zdravotnickych pracovni-
ki, kde najdeme stejné silné psychické i fyzické vypéti, vSak tato forma pomoci pomahaji-
cim téméf nefunguje. Zajimalo mé, jak pracovnici vnimaji zaméstnani zdravotnického pra-
covnika, zda podporu z jejich pohledu potiebuji a jak se stavi k supervizi jako formé po-

moci, coz je i predmétem praktické Casti bakalarské prace.

Prace je rozd€lena na teoretickou a praktickou ¢ast. V teoretické ¢asti popisuji pomoci od-
borné literatury zékladni pojmy tykajici se supervize, syndromu vyhoteni, pomahajicich

profesi a duSevni hygieny zdravotnickych pracovnikii. Praktické ¢ast je zaméfena na popis,

realizaci a vyhodnoceni vysledkl vyzkumu.
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. TEORETICKA CAST
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1 POJEM SUPERVIZE AJEHO VYZNAM

Supervize je metoda zaméfujici se na podporu, rozvoj a reflexi pracovniki. Slovo ,,super-
vize* pochazi z latinského ,,super, to je nad a ,,vize* znamena vidina, zjeveni. ,, Pojem
supervize ma puvod v anglickéem jazyce, kde znamena dohled, dozor nebo také kontrolu,
Fizeni a vedeni “ (Bartlova, 2007, s. 6). Piivod slova ¢asto nahrava k piedstavé kontrolovani
personalu a jsou s nim spojena mnohd nedorozuméni. Supervize ma za cil vytvofit jakysi
nadhled nad problém a osvobozeni se rozpoznanim moznosti feSeni. Pracovnik potiebuje
svoji praci reflektovat, zejména Cinnosti tykajici se mezilidskych vztahi, které jsou jaddrem
potieby supervize. Proces supervize je predavani podpory supervizora supervidovanému.

Tedy tim zkuSengj$im méné zkusenému (Havrdova, 2008, s. 18-20).

Venglafova (2013, s. 14) ve své knize Supervize v oSetiovatelské praxi popisuje supervizi
nasledovné: ,,Supervize je proces, jehoz ucastnikem je tym, skupiny pracovnikii ¢i jednotli-
vec. Proces je zameren na reflexi profesni role, ¢innosti a aktivit spojenych s pracovni po-
zicl. Zejména se vyuziva v profesich zamérenych na praci s lidmi, tedy ve zdravotnictvi,

socidlnich sluzbach, v Fizent lidskych zdrojii a postupné i v oblasti vzdelavani a vychovy. *

Dle Hesse (In Hawkins a Shoet, 2004, s. 59) je supervize mezilidska interakce, ktera ma za
cil, aby se supervizor a supervidovany setkavali ve snaze zlepS$it schopnosti supervidova-
ného pomahat lidem. Supervize se opird o psychoterapeutické techniky, neni to tedy jen

,»obyc¢ejna rozprava“ o problémech supervidovaného.

wPredmétem supervize je vidy konkrétni odbornik a jeho cinnost v konkrétnim kontextu.
Vychodiskem je sdilena Ziva zkuSenost. Smyslem a cilem jeho supervize je, aby byl schopen

svou cinnost délat co nejlépe“ (Havrdova, 2008, s. 40).

Supervize by méla zacit prozkoumanim pracovnich problémi a skoncit pohledem na to, co
supervidovany dal ud¢la. Je dilezité chapat presné hranice mezi supervizi, poradenstvim

a terapii (Bartlova, 2007, s. 37).

Vztah zaloZeny na sympatii, kde pfevlada vira a divéra, je pravym vztahem supervizora
a supervidovaného. Pfedmétem dialogu je pracovni situace, vztahy na pracovisti, vztahy
vuci klientim a spolupracovnikiim. Cilem dialogu je pochopeni vlastniho smysleni a po-
stupovani a jeho zlepSeni. Je to také forma uceni, napoméhajici pracovnikovi uchopit svou
praci z jiného uhlu. ,, Pokud je predmetem dialogu pracovni situace, kontext a postupy ci

vztahy pracovnika k profesi, ke klientum ¢i spolupracovnikum, pricemz jeho smyslem je
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prekrocit bloky, jez brzdi tvorivost, spolupraci a kvalitni vykon, stava se takovy dialog Su-

pervizi* (Havrdova, 2008, s. 19).

Supervize je dilezita pro profesni rist zaméstnanct a krom¢ pomahajicich profesi ji vyuzi-
vaji lidé v oblasti managementu, Skolstvi a v dalSich pracovnich tymech. ,, Vyuziti supervi-
ze je vhodné tam, kde jsou pracovnici vystaveni stresujicim situacim, negativnim emocim,
Jsou pritomni situacim, kde lidé trpi* (Venglatova, 2013, s. 11).

Tabulka 1 Vymezeni supervize
(viastni zpracovani dle Venglarové, 2013, s. 16-17)

Co je supervize Co neni supervize
Pohled zvné&jsku Kontrola

Uceni Rizeni

Posileni profesionality Ptebirani zodpoveédnosti

Pomoc pii zvladani bezmoci, pocitl viny | Psychoterapie

Obrana proti stereotypu Popovidani u kavy

Zakladnim cilem supervize je dle Bartlové (2007, s. 18):

e , Rozvoj profesionalizace prostrednictvim uceni, vzdeélavani,

® it se na koho obradtit s tézkostmi,

e Motivovat se zkusenostmi, chybami, uspéchy druhych,

e Zzajisténi zmény reflexe prdce s klientem,

o reflexe a zpracovani emocnich a vztahovych aspektii prace,

e rozvoj osobnosti, posilovaini autonomie a sebevédomi,

® \Vyrovmnani se s pracovnim stresem, obrana proti vyhoreni,

e Dprispivat pri naplnéni etickych pravidel,

e splnovat ocekavani organizace a odevzdavat kvalitni praci “
(Autofi Havrdova (1999), Hawkins a Shoet (2004), Matousek (2002, 2003) a
Rollova (2001) In Bartlova (2007, s. 18).
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Mezi zékladni znaky Gispésné supervize patii postupné vytvoreni dobrého vztahu mezi su-
pervizorem a supervidovanym, vytvoieni pocitu podpory a pfijeti, podavani informaci
a novych podnétt, stanoveni dobrého kontraktu a prace s etickymi problémy. V supervizi
by se nemélo v Zzadném piipad¢é objevovat ponizovani ¢i kritizovani. RovnéZ nedodrzovani
hranice mezi supervizorem a supervidovanym a nekompetentnost supervizora patii mezi

znaky $patné supervize (Simek, 2004 In Venglaiova, 2013, s. 15).

1.1 Historie supervize

Historie supervize je dle Havrdové (2008, s. 18) datovana od konce 19. stoleti, vyvinula se
jako podpora pracovnika zkuSené¢j$im pracovnikem. Takovato forma podpory je stard jako
lidstvo samo, vyvijela se ptes dialogy duchovnich uéitelt se svymi zaky, sokratovsky dia-
log aZz po dnes$ni podobu supervize. ,, Supervize pravdepodobné vychdzi z modelu poraden-
stvi a supervize, ktery se vyvinul v Anglii pro oblast lékarstvi a postupné se stal americkym

léekarskym modelem * (Bartlova, 2007, s. 9).

Pocatky supervize v Ceské republice nachazime v 60. letech 20. stoleti, kdy terapeuti Ska-
la, Urban a Rube$ zajistovali supervizi pro absolventy psychoterapeutickych vycviku.
V 70. letech byla supervize poskytovana pracovnikim manzelskych a pfedmanzelskych
poraden. V pribéhu 80. let pracoval J. Skala pomoci techniky balintovskych skupin
ve vézenstvi a soudnictvi. 90. léta pfinesla moznost vzdélavani v supervizi. Byla zalozena
Prazska psychoterapeuticka fakulta, kde byla supervize soucasti vzd€lavani psychoterapeu-

tt. DalSi supervize Se rozvinuly na linkach davéry (Bartlova, 2007, s. 15-16).

1.2 Funkce supervize

Supervize je nastrojem doprovazeni pracovnikli pomahajicich profesi. Pracovnici jsou ¢as-
to ze své prace emocné, fyzicky i1 psychicky vyCerpani, proto by supervize méla poskytovat
urcitou miru sebereflexe. Hlavnim ukolem supervize je ,, nejen rozvijet dovednosti, poro-
zumeni, schopnosti supervidovaného, ale v zavislosti na prostredi miize mit i dalsi funkce *

(Hawkins a Shoet, 2004, s. 59).
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Autor dale uvadi nasledujici funkce supervize:
1. Vzdélavaci funkce (formativni)

Tyké se rozvoje dovednosti a porozuméni pracovnika. Dé&je se tak rozebiranim prace su-
pervidovaného. Pracovnik se uci, jak Iépe rozumét klientovi, chapat dynamiku interakce

prace s Klientem a uvédomovat si hloubé&ji své reakce na chovani klienta.
2. Podpiirna funkce (restorativni)

Reaguje na fakt, ze vSechno trapeni a zoufalstvi klientli na pracovnika ptisobi a musi
se s nim vypotadat. Negativni emoce na pomahajiciho pracovnika ptisobi a musi je urcitym
zpusobem ventilovat. V ptipadé¢, ze se pracovnik témto pocitim nevénuje, mize dojit

az k syndromu vyhofteni.
3. Ridici funkce (normativni)

Plni stranku kontroly kvality. Je to potfeba ¢lovéka mit n€koho, kdo se na problém podiva
Z jiného uhlu, kdo praci zkontroluje. Reaguje také na lidska selhani ¢i osobni predsudky.
Poméha zajistovat kvalitu prace. VSechny funkce supervize se navzajem piekryvaji

a nejsou zcela oddélené (Hawkins a Shoet, 2004, s. 60).

1.3 Druhy supervize

Pro vztah supervizora a supervidovaného je stéZejni stanoveni druhu supervize. Druhy su-

pervize jsou dle Hawkinse a Shoeta (2004, s. 62) nasledujici:

e Vyukova supervize - supervizor ma v tomto druhu supervize roli ucitele, tedy ulo-

hu vzdélavaci. Rozebira s pracovniky jejich praci s Klienty.

e Vycvikova supervize - zamétuje se také na vzdélavani, ale supervidovani jsou
Vv ucnovské roli. Supervizor ma v této forme& odpovédnost za praci s klienty, prebira
tedy fidici roli.

e Ridici (manaZerskd) supervize - supervizor je nadfizenym supervidovanych

ve vztahu instruktor - u¢astnik.

e Supervize poradenska - zde jsou supervidovani pln¢ odpovédni za svou praci

s klienty. Se supervizorem probiraji témata, ktera chtéji rozebrat a konzultovat.

Vsechny vyjmenované druhy supervize jsou takzvang vertikalni, to znamena, Ze supervizor

je zkusen¢jsi nez supervidovani. Nastat mize i situace, kdy jsou vSichni Gcastnici supervi-
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ze na stejné Grovni, takovato supervize je oznacovana jako horizontalni a jako priklad mi-

zeme uvést skupinovou supervizi mezi kolegy (Hawkins a Shoet, 2004, s. 62).

Aby se mohla supervize uskutec¢nit, musi vypracovat supervizor se supervidovanym

smlouvu, ve které popisuji, jakda maji od nasledné supervize ocekavani. Definuji zde Cas,

pocet sezeni, misto konani a dal$i organiza¢ni informace (Vavrova, 2012, s. 128-129).

1.4 Modely supervize

Bartlova (2007, s. 31-36) rozd€luje modely supervize takto:

Autosupervize - uspésna prace s klientem piedpoklada autosupervizi. Autosuper-
vize znamena kladeni si otazek, které reflektuji vlastni aktivity, pocity, reakce.
Kazdy pomahajici pracovnik by se mél zamyslet nad svym chovanim a jednanim.
Individualni supervize — jde o pfimy kontakt pracovnika a supervizora. Vyhodou
tohoto modelu je plna pozornost vénovana supervizorem jednomu pracovnikovi.
Jonesova (1996 In Bartlova 2006, s. 31) povazuje za dulezité, Ze ,, pracovnici
Z vlastni vile pozadaji o supervizi ve chvili, kdyz oni sami, nebo jejich klient citi,
Ze se spoluprace néjak zablokovala, Ze nemohou dojit k Feseni obtizZi tak, jak to oni
nebo klienti ocekavaji. ““ Tento typ supervize je ¢asove i finanéné naro¢néjsi.
Tymova supervize — vV tymové supervizi se setkdvaji vSichni ¢lenové pracovniho
kolektivu, bez ohledu na jejich pozici. VSichni zucastnéni se navzajem znaji ze spo-
le¢ného pracovniho zivota. SlouZzi ke zpfesnéni kompetenci pracovnikii, odhaleni
neformalnich roli, zjisténi pfic¢in konfliktl ¢i rekapitulaci hodnot pracovisté. Mize
se zde rozebirat pfipad pracovnika s klientem, program ¢i aktivity s klienty (Havr-
dova, 2008, s. 93). Tymova supervize je zaméfena predev§im na Cinnost tymu
a praci celé organizace. V nasledujici tabulce je uvedeno jaké tkoly, role, vztahy

a dalsi specifika tymova supervize mize zahrnovat:
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Tabulka 2 Tymova supervize
(Vlastni zpracovani dle Stankové, 1993 In Bartlovad, 2007, s. 33)

Ukoly Vnimani a kontext pracovnich kol

Role a vztahy Kdo co d¢la, ocekava od dané pracovni pozice
Pracovni klima Jaka je nalada v praci, mira otevienosti, spoluprace
Stres a péce o sebe Stres a jeho zvladani

Rozvoj jedincu v tymu | Predavani zkuSenosti a dovednosti v tymu

e Skupinova supervize — supervidovani jsou pracovnici s podobnymi potiebami,
ktefi nemuseji byt z jednoho pracovisté. Pii tomto druhu supervize je dulezité re-
spektovani skupinové atmosféry. Pracovnici se mohou podélit o své zkusenosti,
uspéchy ¢i tzkosti, zjistit, zda i ostatni pracovnici trpi podobnymi problémy a jak
se k nim stavi. VSichni supervidovani mohou mit prospéch z reflexi a zpétné vazby
ostatnich ¢lend. Skupina nabizi §irSi pohled na praci a Skalu zkuSenosti riznych vé-
kovych skupin, ras, pohlavi a profesi. Supervidovani navzajem nahliZeji na kon-
krétni situace kazdého z nich a vnimaji, jak rizni lidé nahlizeji na dany problém
(Vavrova, 2012, s. 129). Vyhodou skupinové supervize je jeji ekonomicka a casova
uspornost.

e Tandem supervize — vzajemné konzultovani dvou kolegt, tedy laicka supervize.
Tento typ supervize je méné formalni, probiha nahodile, dle potfeb danych pracov-
nikt. Poskytuje nadhled a pftilezitost podivat se na situaci z jiného uhlu pohledu

(Bartlov, 2007, s. 35).

1.5 Balintovska skupina

Mnoho 1€kata tvrdi, ze zdrava duSe pacienta vyznamné napomdha jeho zvladani nemoci.
Clovék, ktery je aktivni a chce se s onemocnénim vyporadat, se vylé&i snadngji nez ten,
kdo jen pasivné pfijima lékaiskou péci a na sviij stav nahlizi negativné. K tomu, aby paci-
ent mohl aktivné bojovat s nemoci, potfebuje podporu v osob¢ I¢kafe. Aby 1ékat mohl byt
partnerem pacienta, musi k nému mit pozitivni vztah bez mozného zaujeti. Tato mySlenka
vedla 1ékate a psychoterapeuta Michaela Balinta k vytvoteni tzv. balintovské skupiny, tedy
vyuziti psychoterapie k podpoteni vztahu lékate k jeho pacientovi. Metoda, piivodné urce-

nda pro 1ékate, se brzy osvédcila i1 v profesi zdravotnich sester, psychoterapeutli, pedagogii
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a socialnich pracovnikti (Kopfiva, 2006, s. 137). Clenové se citi byt do skupiny emoéng

angazovani.

Balintovska skupina se sklada z pracovnikii v pomahajicich profesich, asi 6-12 osob. Délka
sezeni je obvykle 60-90 minut. Balintovské skupiny se sejdou vétSinou Sestkrat. Na setkani
navrhne jeden ze ¢lent piipad, se kterym chce pomoci. Piipad, kdy neni pomahajici spoko-
jen s prozivanym kontaktem s klientem. Na setkani pracovnici stru¢né charakterizuji svij
piipad, poté se hlasovanim vybere jeden, kterym se bude skupina zabyvat. Diskuze probiha
na zaklad¢ péti fazi. Referujici popisuje - co se odehralo, jak postupoval a s ¢im neni spo-
kojeny. Jde o popsani pocitl a vyjadieni toho, co od skupiny potiebuje. Poté se dalsi ucast-
nici ptaji na okolnosti prace s klientem, vytvofi si nahled na véc. V dalsi fazi pracovnici
volné asociuji za jednotlivé osoby v problému. Pfifazuji psychosomaticky stav k osobam
daného ptibéhu. Déle Gcastnici navrhuji postupy, které by zvolili, predkladatel jen naslou-
cha. Nakonec se referujici vyjadii k tomu, co bylo fe¢eno, co pro néj bylo zajimavé a pod-

nétné (Havrdova, 2007, s. 139-144; Bartlova, 2007, s. 42).

Tabulka 3 Fdze bdlintovské skupiny
(Vlastni zpracovani dle Koprivy, 1999 In Venglarova, 2013, s. 46)

Expozice pripadu Popis a definovani vztahového problému

Otazky Jimi skupina dopliiuje dulezité udaje

Fantazie Predkladatel pfipadu mlci, skupina verbalizuje své pocity,
predstavy

Praktické naméty na ie- | ,,Co bych délal na tvém misté*

Seni

Vyjadreni predkladatele | Co mu rozsifilo pohled na klienta, ktery namét ho oslovil

pripadu

1.6 Osobnost supervizora

Supervizor by mél byt ¢lovékem, ktery pracovnikim pomaha, probira s nimi problémy
s klienty, se spolupracovniky, problémy v organizaci. Supervizor se musi umét vzit do role
supervidovaného, vést rozhovor, umét naslouchat, sdilet vlastni pocity a také klast urcité

pozadavky. Mezi dal$i dovednosti supervizora by mély patfit dobré komunikacni schop-
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nosti, poskytovani supervidovanému pocit, zZe je cenény a chapany, byt flexibilni a empa-
ticky. Odbornik musi mit fadu vlastnich zkusenosti, ze kterych mize ve své profesi super-
vizora Cerpat. Role supervizora ma mnoho funkci, je poradcem poskytujicim podporu, uci-

telem pomahajicim se rozvijet, manazerem i konzultantem.

Dle supervize.eu (2013) jsou supervizofi ,,zkuseni odbornici s vysokoskolskym vzdelanim
humanitniho smeru nebo mediciny, maji minimalne 15 let praxe v pomdhajicich profesich,
zkuSenost s dlouhodobym vedenim lidi. Maji dokonceny psychoterapeuticky vycvik akredi-
tovany cCeskou psychoterapeutickou spolecnosti. V ramci supervizniho vycviku absolvuji
140 hodin primé vyuky a dalsich 400 hodin aktivit spojenych se superviznim tématem. Cely

vyevik je zakoncen zavérecnymi zkouskami.

Pozice supervizora by neméla byt brana jako nepfatelska autorita, coZ by mohlo znemoz-
novat optimalni navazani vztahu socialniho pracovnika se supervizorem. Kopiiva (2006,
s. 139) dale uvadi, ze pii supervizi ma vztah ke klientovi a komunikace s nim hlavni vy-
znam. Pfi sezenich jsou hlavnim tématem konkrétni problémové oblasti. Supervizor se
zamé&fuje na jednani pracovnika, které se rozklada na dil¢i prvky. Cilem neni reflexe, ale
spravny postup, ktery ovSem nemusi byt vSeobecné spravnym postupem, ale pro dany

okamzik postupem pro konkrétniho pracovnika nejlepsi.

Supervizor se muze setkat i s tim, ze mladsi pracovnici budou htite hodnotit komunikaci
VvV tymu, budou mit mensi divéru ve své kolegy, co se ty€e zvladani profesnich roli, budou
se citit méné profesionalné nezavisli. Je také mozné, Ze budou hife hodnotit vztah organi-
zace ke kvalité svych sluzeb (Havrdova, 2010, s. 163). Leiter a Maslach (In Havrdova,
2010, s. 163) také dodavaji: ,,Mladsi pracovnici pocituji téz mensi kontrolu nad svou praci
a vetsi rozpor v oblasti hodnot, ¢imz se stavaji nachylnéjsi k profesnimu vyhoreni nez pra-

covnici starsi.*

Supervizor by mél byt vzdélanym odbornikem s odbornou kvalifikaci. Jednou z moZznosti
jak se stat supervizorem v Ceské republice je vzdélani v supervizi formou vycviku. Pred
vstupem do supervizniho vycviku by mél mit podle pohledu nékterych autorti budouci su-
pervizor dlouholetou praxi (13 let), mit ukon¢ené psychoterapeutické vzdélani a mit praxi
s vedenim lidi. Supervizni vycvik trva Ctyfi roky, po jeho absolvovani a Gspé$ném sloZeni
zkousky se kandidat stava supervizorem. DalSim typem ziskani pozice supervizora je stu-
dium supervize v ramci vysokoskolského vzdélani (Fakulta humanitnich studii Univerzity

Karlovy). Supervizor musi mit pro vykon supervizni praxe zkusenosti s danou oblasti, tedy



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 20

mit praxi v oboru, kde bude supervizi vykonavat. Diky zkuSenostem z praxe si umi pied-
stavit naro¢nost profese, orientuje se v moznych problémech pracovnikl a pfinasi supervi-
dovanym nové podnéty (Venglafova, 2013, s. 18-20). V soucasné dobé se vSak pfipravuje

novy profesni zakon o socidlnich pracovnicich.

1.7 Supervidovani

Supervidovanymi se stavaji pracovnici akceptujici fakt, ze soucasti pracovniho ristu je
ucast v supervizi. ,, Zakladnim iikolem supervidovaného je ujasnit si své potieby a oceka-
vani, pripadné hranice, za které nechce pri sebeotevieni jit. Aktivne pripravuje témata,
kterd do supervize prinasi* (Venglarova, 2013, s. 23-24). Supervidovani mohou mit zpo-
¢atku smiSené pocity z ucasti na supervizi. Je nutné, aby byli pracovnici obeznameni s cili
a ucinky supervize a aby spravné pochopili, co od ni mohou ocekavat. Problémem
v pocatku supervize muze byt také strach ze sd€lovani svych pocitli a obtizi v praci.
Pti zavadéni supervize je nezbytna podpora zaméstnanci ze strany vedeni organizace.
Je dulezité, aby se supervidovany se supervizi szil, mél chut’ pracovat, imyslné nezamlco-
val své myslenky, citil odpovédnost vié¢i svym kolegiim, pomahal jim fesit obtize, respek-
toval pravidla prace ve skuping a chranil soukromi vSech zicastnénych (Venglarova, 2013,

S. 23).

1.8 Poskytovani supervize ve zdravotnickych zarizenich

Supervize ve zdravotnickych zafizenich je vyuzivana jen minimalng, zatimco v socialnich
zatizenich je tato forma podpory pracovnikl velmi Casto zastoupena. Fakt, Ze supervize
Vv socidlnich zafizenich je poskytovédna vice nez ve zdravotnictvi vysvétluje 1 to, ze je su-
pervize nepiimo uvedena ve vyhlasce ¢. 505/2006 Sb. ptilohy 2., ktera pojednava o obsahu
standard socialnich sluzeb. Konkrétné ve standardu ¢. 10, ktery je nazvan Profesni rozvoj
zaméstnancl. Je zde uvedeno nasledujici: ,, Poskytovatel zajistuje pro zaméstnance, kteri
vykonavaji primou praci s osobami, kterym je poskytovana socialni sluzba, podporu neza-
vislého kvalifikovaného odbornika. * Toto neptimé ukotveni supervize do standardi kvality
socialnich sluzeb umoznilo jeji rozsiteni a realizaci v praxi. V oblasti zdravotnictvi je vel-
mi sporné hovofit o poskytovani supervize, protoze neexistuje dokument, standardy ani
dalsi podobné ukotveni, které by zaméstnavateliim povinnost poskytovat supervizi uklada-
lo. Dle vyzkumu provadéného v roce 2013 na Gzemi Zlinského, Jihomoravského a Olo-

mouckého kraje, ktery zkoumal povédomi o supervizi v socialnich a zdravotnickych zafi-
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zenich vyplyva, ze z uvedenych respondentt v oblasti zdravotnictvi dokazalo pojem super-
vize popsat pouhych 30 % dotazovanych, v socidlnich sluzbach dokézalo tento pojem

uspokojivé popsat 70 % respondentti (Krajtlova, 2013, s. 32-33).
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2 PRUBEH SUPERVIZE A SUPERVIZNI KONTRAKT

Tvorba dohody, ve které je vymezeno zakladni oekavani obou stran ucastnicich se proce-
su supervize, je dulezita predevsim kvili komplexnosti procest, metod a rovin nasledné
prace. Vyznam kontraktu je patrny ptredevsim v novych situacich, jako je zavadéni super-
vize Vv organizaci, zména supervizora ¢i tymu. Hlavnim motorem pii zavadéni supervize je
motivace pracovniku. Jen v organizaci, kde se pracovnici chtéji vzdélavat, kde je patrna
podpora vymény informaci a zamé&stnanci chapou co od supervize ofekavat, ma supervize
smysl. V piipad¢, ze pracovnici nejsou edukovani o funkcich a zamérech supervize, je pii-
nosné pred vlastnim zacatkem procesu zaradit seminaf o supervizi. V seminati se dozvedi
pracovnici bez zkuSenosti se supervizi vice o tomto tématu a budou na tato setkani 1épe
pfipraveni. Dale je mozné zorganizovat staz pracovnikl do jiného zatizeni, kde jiz supervi-

ze uspésné probiha (Havrdova, 2008, s. 65-67).

V idealnim ptipadé se na dohodé o pribéhu supervize podili pracovnici se zajmem o su-
pervizi a supervizor. Venglarova (2013, s. 28) vsak upozorfiuje na to, ze ve zdravotnické
a socialni oblasti probiha sjednani kontraktu nasledovné: ,,Organizace se rozhodne pro
supervizi, nékdy jde o rozhodnuti vedeni, nékdy o ni pozadaji pracovnici. Hleda se odpovi-
dajici odbornik. Dochazi k prvnimu, formalnimu kontraktovani. Zahdjeni supervize a tepr-

‘

ve pak i kontraktovani se supervidovanymi tykajici se konkrétniho obsahu supervize. *

Tabulka 4 Aktéri kontraktovani
(vlastni zpracovani dle Venglarové, 2013, s. 29)

Zadavatel Piijemce Supervizor

Sjednéava supervizi, zajistu- | Dobrovolna nebo povinna Dodrzuje obsah kontraktu
je podminky pro pribéeh ucast

supervize

Umoziuje prib¢h supervize | Zpusob nahrady pii neucasti | Naplituje formalni stranky
V ramci pracovni doby, po- kontraktu
skytuje prostor

Umozni vyuziti vystupti ze | Spoluticast (finan¢ni, hodi- | Pfedklada zavér — obsah

supervize nova) Zpravy o supervizi
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2.1 Obsah supervizniho kontraktu

V takzvaném S$irSim kontraktu jde o vymezeni zdkladnich okolnosti prubéhu supervize.
Obsahem supervizni dohody (kontraktu) jsou pfedevS§im podminky pro uspésné provedeni
supervize. Je zde vymezeno ocekavani jednotlivych stran supervizniho procesu, urceni
odpovédnosti, stanoveni rdmce prace. Dale kontrakt obsahuje podminky poskytovani su-
pervize (frekvence setkani, délka sezeni), odpovédnost supervizora, odpovédnost supervi-
dovanych, formu supervize (vybér mezi individualni, skupinovou ¢i tymovou supervizi),

cil a zaméfeni supervize.

Ui kontrakt zavisi na samotnych aktérech supervize. Ugastnici spolu se supervizorem
vytvateji pomoci rozhovoru konkrétni zakdzku na dané setkani. Hledaji naméty, zkousSeji
pfijit na témata nasledujici supervize (Havrdova, 2008, s. 69-73; Venglatrova, 2013, s. 31-

33).

2.2 Smlouva o supervizi

Smlouvu o supervizi uzavird zastupce daného zatizeni se supervizorem, tyka se formalnich
nalezitosti, vymezuje pozadavky kladené na jednotlivé Gcastniky procesu. Je provadéna
pisemnou formou. Ve smlouvé je vymezen zpusob evidence prubéhu supervize (dobrovol-
na — mimo pracovni dobu zaméstnancti, tedy hrazena zamé&stnanci), hrazena zaméstnavate-
lem (v pracovni dobé, dochazka byva vyZzadovana povinng). Déle jsou zde vypsany financ-
ni podminky. ,, V ramci kontraktu je stanovena castka, vétsinou za jednu hodinu supervize.
Cena je velmi ruznoroda. Obvykle se setkavame s fakturaci a bezhotovostni uihradou po
kazdé uskutecnené supervizi“ (Venglarova, 2013, s. 34). Ve smlouvé jsou upraveny i pod-
minky ucasti (kolik procent setkdni musi pracovnik absolvovat). DileZitou soucasti
smlouvy o supervizi je také zpusob ukonceni supervize. V zavérecné ¢asti supervizniho
procesu patii evaluace, tedy zhodnoceni priibéhu supervize. Tento proces lze zaradit i pru-
bézné a lze hodnotit z mnoha kritérii: ,,Probihala supervize podle kontraktu? Je vyuzivan
cas supervize k danym ucelum? Jak se ucastnici citi?“ (Venglarova, 2013, s. 35). Zhodno-

ceni lze uskutecnit formou rozhovoru ¢i dotazniku.
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2.3 Prekazky v supervizi

K dobrému fungovani supervize na pracovisti je zapotiebi, aby se pracovnici supervize
aktivné ucastnili a jak bylo jiz zminéno, byli K superviznimu setkavani nalezité motivova-
ni. Supervize musi probihat v bezpecném prostiedi, kde se supervidovani neboji oteviit

a jit vstiic novym podnétim.
Dle Venglafové (2013, s. 72-74) jsou hlavnimi ptekazkami v supervizi tato fakta:

o, Charakter prace ve sménném provozu — pocet pracovniki je v soucasné dobé
omezen na minimum, financni situace nedovoluje zaméstnavat vice pracovnikit pro
vkryti prescasovych hodin.

o Uvoliiovani 7 pracovisté — jestlize neni supervize zapoctena do pracovni doby.

e Financovdni supervize — supervize je hrazena ze zdrojii organizace nebo spolu-
ucasti pracovniku. Pomoci by mohlo zarazeni supervize do kreditniho systému.

e Dostupnost supervize — omezeny pocet odbornikii specializujicich se na danou ob-
last.

e Hranice supervize — pri supervizi ve zdravotnictvi se setkavame s mnoha profesni-
mi skupinami. Jedna rovina je oSetrovatelska, kde je stredni management (stanicni
sestry) a vyssSi management (vrchni sestry). Pri kvalifikacnim studiu se riizné profe-
se pripravuji odlisné. Kazdy z pracovnikit ma jinou predstavu ,,nejvyssiho zajmu “

klienta. Supervize miiZe sjednotit tyto vlivy a poskytnout pracovnikiim ucelenéjsi

pohled na potieby nemocného a jeho autonomii p¥i jejich uspokojovani.

Zavaznym problémem muze byt jiné ofekavani zacastnénych stran od supervize. V nega-
tivnim nahledu na supervizi mize hrat roli Spatnd predchozi zkuSenost. Supervidovani,
ktefi byli v minulosti obét'mi poruSovani davérnosti supervize, kritiky ¢i nedodrzovani
zékladnich pravidel, mohou mit k dal$i supervizi znacné predsudky. Supervidovani majici
problém s vyjadifovanim svych pociti mohou hiife snaset prosttedi skupinové supervize,
bat se odsouzeni a negativniho nahledu spolupracovnikii na svou osobu. Pro urcité osoby je
problémem i autorita k supervizorovi. Pfesto, Ze je supervizor odbornikem s mnohaletou
praxi, neni vZdy jednoduché ziskat si supervidované na svou stranu. Mnohdy se pracovnici
snazi supervizora a ostatni pracovniky piesved¢it o tom, ze svou praci vykonavaji spravné,
jsou dostate¢nymi profesionaly a pomoc nepotiebuji. Toto smysleni brani k zaméfeni se na

slabiny a hledani nové cesty ke zlepseni se (Venglarova, 2013, s. 75-78).
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3 POMAHAJICIi PROFESE

V nasledujici kapitole jsou popsany jednotlivé profese pracovnikli v pomahajicich profe-
sich. Konkrétné je zde vymezeno povolani 1ékaie, vSeobecné sestry, sanitaiky, zdravotnic-
kého zachranare, zdravotné sociadlniho pracovnika a operatorky dispecinku zdravotnické
zachranné sluzby, ktefi jsou respondenty provadéného vyzkumu, jez je popséan v praktické
Casti bakalarské prace.

., Termin pomahajici profese definuje skupinu povolani, ktera jsou zaloZena na profesni
pomoci druhym lidem. Patii mezi né zdravotnické profese, pedagogické profese, profese

zameérené na socialni pomoc, duchovni, psychologové a terapeuti” (Géringova, 2011,

s. 21).

K vykonavani téchto profesi je nutné, aby mél profesional kladny vztah k lidem a zapojil
vlastni osobnost do procesu pomahani. Pro profesionaly v poméhajicich profesich je nutna
autenti¢nost ve vSech situacich, kterd dovoluje byt pravdivy k sobé i ostatnim a naplno

rozvijet svlij potencial (Géringova, 2011, s. 25).

Poméhajici by mél disponovat urcitymi charakteristikami, které mu umoznuji vcitit se do
klienta a rozvijet pracovni vztah. Pracovnik v pomahajicich profesich musi vyjadfovat na-
klonnost, vlidnost a ochotu. Byt trpélivy, empaticky a v neposledni fad¢ profesionalni.
Pracovnik musi pochopit, zajimat se a pfijimat kazdého klienta bez rozdilu. M¢l by si vSak
davat pozor nesnazit se piili§ klienty ovladat nebo pro né naopak obétovat sviij osobni zi-

vot (Kopfiiva, 2006, s. 15-20).

Podle Matouska (2003, s. 52-54) musi byt pomahajici pracovnik inteligentni, touzici obo-
hacovat své znalosti. Mé&l by byt také ,pfitazlivy*“. A to nejen fyzicky - sympaticky, ale
také po strance osobnostni. Na klienta pusobi i povést pracovnika. Velmi dilezitd je
Vv pomahajicich profesich také diskrétnost, porozumeéni a spolehlivost. Smysl pro Cestnost,
motivace K praci, to vSe klient z pracovnika musi v pozitivnim slova smyslu vycitit. Ne-
zbytnou soucdasti osobnosti pracovnika jsou jeho komunika¢ni dovednosti, diky kterym
poskytuje klientovi pomoc a diky nimz lze budovat mezi klientem a pracovnikem vztah.
Pracovnik v pomdhajicich profesich musi umét aktivné naslouchat, byt empaticky a byt

schopny nejen se do ostatnich vcitit, ale zaroven dobfe zachazet s vlastnimi emocemi.
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3.1 Lékar

Povolani 1¢ékate je jiz od praddvna velmi prestizni a ocenované. Dle zakona ¢. 95/2004
Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani 1ékare, zubniho 1ékaie a farmaceuta je 1ékafského povo-
lani dosazeno timto zptisobem: ,,Odborna zpiisobilost k vykonu povolani lékare se ziskava
absolvovanim nejméné Sestiletého prezencniho studia, které obsahuje teoretickou a prak-
tickou vyuku v akreditovaném zdravotnickéem magisterském studijnim programu vseobecné
lekarstvi. Za vykon povolani lékare s odbornou zpusobilosti se povazuje preventivni, dia-
gnosticka, lécebna, rehabilitacni a dispenzdrni péce provadeéna lékarem s odbornou zpii-
sobilosti pod odbornym dohledem lékare se specializovanou zpiisobilosti v prislusném obo-
ru. Bez odborného dohledu miize lékar s odbornou zpiisobilosti na zdklade certifikatu
0 absolvovani zakladniho kmene prislusného specializacniho oboru, ktery vydalo minister-
stvo, popripadé povérend organizace, vykonavat cinnosti stanovené provadécim prdavnim
predpisem. Za vykon povolani lékare se povazuje také metodicka, koncepcni, vyzkumna

“

a vzdelavaci ¢innost v oblasti zdravotnictvi.

3.2 Vseobecna sestra

Podle Iékaiského slovniku (lekarske.slovniky.cz, 2014) je zdravotni sestra ,,stedoskolsky
vzdelana pracovnice ve zdravotnictvi, absolventka stiedni zdravotni skoly. Pracuje podle

«

pokynit lékare, provadi jednoduché vysetrovaci ukony a oSetrovatelskou péci. *

Dle zakona ¢. 96/2004 Sb. je odborna zpusobilost k povolani vSeobecné sestry definovana

takto: Odborna zptisobilost k vykonu povolani v§eobecné sestry se ziskadva absolvovanim:

,,a) nejmeéné triletého akreditovaného zdravotnického bakalarského studijniho oboru pro
pripravu v§eobecnych sester, b) nejméné triletého studia v oboru diplomovana vseobecna
sestra na vyssich zdravotnickych skolach, c) vysokoskolského studia ve studijnich progra-
mech a studijnich oborech psychologie - péce o nemocné, pedagogika - oSetrovatelstvi,
pedagogika - péce o nemocné, péce o nemocné nebo ucitelstvi odbornych predmétii pro
stiedni zdravotnické Skoly, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji v aka-
demickem roce 2003/2004, d) triletého studia v oboru diplomovana détska sestra nebo
diplomovana sestra pro psychiatrii na vyssich zdravotnickych skoldach, pokud bylo studium
prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve skolnim roce 2003/2004, e) studijniho oboru vseo-

becna sestra na stredni zdravotnické Skole, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno
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nejpozdeji ve skolnim roce 2003/2004, f) studijniho oboru zdravotni sestra, détska sestra,
sestra pro psychiatrii, sestra pro intenzivni péci, Zenska sestra nebo porodni asistentka na
stredni zdravotnické skole, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve
Skolnim roce 1996/1997, nebo g) triletého studia v oboru diplomovand porodni asistentka
na vyssich zdravotnickych skolach, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpoz-
déji ve skolnim roce 2003/2004. Vieobecnd sestra, kterd ziskala odbornou zpiisobilost pod-
le odstavce 1 pism. e) az g), miize vykondvat své povolani bez odborného dohledu az po 3
letech vykonu povolani vseobecné sestry. Do té doby musi vykondavat své povolani pouze
pod odbornym dohledem. Povinnost podle véty prvé se nevztahuje na vseobecné sestry,
které po ziskané odborné zpusobilosti absolvovaly vysokoskolské studium osetrovatelského
zameéreni nebo které ziskaly specializovanou zpusobilost podle § 96 odst. 3. Za vykon povo-
lani v§eobecné sestry se povazuje poskytovani osetiovatelské péce. Dale se vSeobecna Sest-
ra ve spolupraci s lékarem nebo zubnim lékarem podili na preventivni, lécebné, diagnos-
tické, rehabilitacni, neodkladné nebo dispenzarni péci. Pokud zpiisobilost k vykonu vseo-

becné sestry ziskal muz, je oprdvneén pouzivat oznaceni odbornosti v§eobecny osSetrovatel.

Sestra ma z pohledu moderniho oSetfovatelstvi n¢kolik dilezitych roli. Je pecovatelkou
poskytujici zakladni oSetfovatelskou péci, je edukatorem nemocného zdiraziujicim pre-
venci poruch, zajiStuje poradenstvi nemocnym a jejich rodindm. Sestra je také obhajcem
(advokatem) pacienta. V situaci, kdy nemocny neni schopen projevit sva prani, se stava
jeho mluvéim. Daéle je koordinatorem, ktery planuje oSetfovatelskou péci, spolupracuje a
realizuje ji s ostatnimi ¢leny multidisciplinarniho tymu. V neposledni fadé je vSeobecna
sestra také asistentem podilejicim se na péci, pfipravuje a asistuje u vySetieni naordinova-

nych 1ékafem (Staiikova, 2007, s. 11-12).

3.3 Sanitar

Sanitaf je pracovnikem provadéjicim pomocné prace ve zdravotnictvi. Jeho pracovni napl-
ni je asistence vSeobecnym sestram, provadéni zakladnich oSetfeni, péce o lizko, pradlo,
manipulace s biologickym materidlem a dalsi ¢innosti tykajici se péce o klienty ve zdra-
votnickém zatizeni (occupationsguide.cz, 2014). Odbornou zptisobilost pro vykon tohoto
povolani Ize ziskat dle zakona ¢. 96/2004 Sb.: ,, absolvovanim akreditovaného kvalifikacni-
ho kurzu oboru vseobecny sanitar, sanitar pro operacni sal, sanitar pro laborator a trans-
fuzni oddéleni, sanitar pro zarizeni lékarenské péce, sanitar pro lazné a lécebnou rehabili-

¢

taci a sanitar pro autoptické oddéleni, sanitdr pro pitevau. *
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3.4 Zdravotnicky zachranar

Povolani zdravotnického zachranate 1ze vykonavat na zaklade¢:

,,a) akreditovaného zdravotnického bakalarského studijniho oboru pro pripravu zdravot-
nickych zachrandru, b) nejméné tiiletého studia v oboru diplomovany zdravotnicky za-
chranar na vyssich zdravotnickych Skolach, nebo c) stredni zdravotnické skoly v oboru
zdravotnicky zdachranar, pokud bylo studium prvniho rocniku zahdjeno nejpozdéji ve skol-
nim roce 1998/1999. Zdravotnicky zachranar, ktery ziskal odbornou zpiisobilost podle od-
stavce [ pism. c), muze vykondavat své povolani bez odborného dohledu az po 3 letech vy-
konu povolani zdravotnického zachranare. Do té doby musi vykonavat své povolani pouze
pod odbornym dohledem. Za vykon povolani zdravotnického zdachrandre se povazuje cin-
nost v ramci specifické oSetrovatelské péce na useku neodkladné, anesteziologicko-
resuscitacni péce a akutniho prijmu. Dale se zdravotnicky zachranar podili na neodkladné

16¢ebné a diagnostické péci* (Zékon &. 96/2004 Sb.).

3.5 Zdravotné socialni pracovnik

Zdravotné socialni pracovnik hraje vyznamnou roli ve zdravotné socialni rehabilitaci. Je to
vysokoskolsky vzdélany odbornik, ktery ziskal bakalaisky ¢i magistersky titul v oboru
socialni prace ¢i zdravotné socidlni pracovnik. Odbornost zdravotné socidlniho pracovnika
vymezuje zékon €. 96/2004 Sb., o podminkéch ziskavani odborné zptsobilosti k vykonu
nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péce, ktery fika, ze: , Odborna zpiisobilost k vykonu povolini zdravotné-

socialniho pracovnika se ziskava absolvovanim:

a) akreditovaného zdravotnického bakaldarského nebo magisterského studijniho oboru so-
cialniho zamérent,

b) nejméné triletého studia v oborech socialniho zaméreni na vyssich odbornych Skoldach

nebo vysokych skolach a akreditovaného kvalifikacniho kurzu zdravotné-socidlni pracov-

nik, nebo

¢) specializacniho studia v oboru zdravotné-socialni péce po ziskané odborné zpiisobilosti

vSeobecné sestry podle § 5.

Zdravotné socialni pracovnik poskytuje klientim pomoc, podporu, diagnostickou ¢innost

a ptispiva k uspokojovani socialnich potieb klienta. Je nedilnou soucasti multidisciplinar-
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niho tymu kazdého zdravotnického zafizeni (Kuznikova, 2012, s. 11). Zdravotn¢ socialni
pracovnik vykonava odbornou ¢innost v oblasti socialni prace ve zdravotnictvi. Dle Kut-
nohorské, Ciché a Goldmanna (2011, s. 69) je socialni prace ve zdravotnictvi oblasti, kde
se: ,,zdravotni péce prolina se socialni. Zajisteni navaznosti socialni péce na péci zdravot-
ni je nezbytnou soucdsti lécebného osetrovatelského procesu. Ke komplexnosti lécby
a oSetrovani nevyhnutelné patii i pomoc pri reseni problémii klienta, ktery se ocitnul

¢

V nepriznivé socialni situaci.
3.6 Operator dispecinku zdravotnické zachranné sluzby

Dle PhDr. Michaely Hof$tetrové Knotkové (zdravi.el5.cz, 2014), naméstkyné pro tsek
nelékaiskych povolani Narodniho centra oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych
oboru ,,Operdtor na dispecinku zdravotnické zachranné sluzby musi splnit odbornou zpii-

sobilost k vykonu povolani, a to absolvovanim:

Oboru vseobecna sestra se specializaci v oboru intenzivni péce (sestra pro intenzivni péci),
oboru vseobecnd sestra a certifikovany kurz Operacni Fizeni prednemocnicni neodkladné
péce nebo zdravotnicky zdchranar + absolvent certifikovaného kurzu Operacni Fizeni

prednemocnicni neodkladné péce. Jina kvalifikace neni pripustna.*
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4 DUSEVNI ZDRAVI ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU

Vsichni profesionalové jiz zminéni V piedchozi kapitole, jsou denné¢ vystavovani mnoha
faktorim, které¢ se mohou neptiznivé podepsat na jejich dusevnim i fyzickém zdravi a kon-
dici. Kazdy ¢lovek pracujici v pomahajicich profesich ze sebe musi vydavat jistou energii,
kterou jeho klient s vdéénosti ptijme. Ne vzdy je vSak jednoduché piijit do zaméstnani
s nadSenim a plny eldnu se pustit do prace. VSechny vSeobecné sestry, 1€kare a dalsi pra-
covniky nejen ve zdravotnictvi a socidlnich sluzbach mnohdy tizi osobni, socialni a zdra-
votni problémy ¢i jiné zavazné situace. Pomocnik rozdava, je silny. Klient je odkdzany na
pomocnika. Asymetri¢nost této situace se mnohdy pro pomocnika stava drogou. Neni ta-
jemstvim, Ze u pracovnikil v pomahajicich profesich se ¢asto vyskytuje zavislost na navy-
kovych latkdch. Pomocnik mize pfehnanym pracovnim nasazenim kompenzovat pocity
vnitini prazdnoty, které vznikaji z nemoznosti emoce a nedostatku emocionalni komunika-

ce s ostatnimi (Schmidbauer, 2008, s. 19).

Pracovnici v poméhajicich profesich mohou trpét syndromem pomocnika, coz je ,, specific-
ka narcisticka porucha, jejimz prostrednictvim pracovnik v pomahajicich profesich resi,
vetsinou nevédome, své rané trauma odmitnutého ditéte” (Schmidbauer, 2000, In Matou-
Sek, 2003, s. 59). Takovyto ¢lovek hleda v zivoté uznani, porozumeéni, souznéni. Touzi po
vdécnosti a obdivu. Tento syndrom muze byt prohlubovan podporovanim klientd a doko-
nalym obrazem pomahajicich, ktefi prestoZze jsou obycejni smrtelnici, maji masku bez-
chybného profesiondla, ktery v praci musi potlacovat vlastni potteby (Matousek, 2003,

s. 58).
Jestlize je pracovnik pfetiZen, prace ho vycerpava a bere energii, mize dojit ke kumulaci

stresovych situaci a naslednému projevu stresu na fyzickém a duSevnim stavu ¢lovéka.

4.1 Syndrom vyhoreni

Syndrom vyhoteni je ,,dusevni a télesné vycerpani, které vznika nasledkem zatéze jak
V oblasti akutni mediciny, tak ve standardnich medicinskych oborech. Projevuje se castéji

u pivodné zapdlenych a svedomitych pracovniki “(Stankova, 2007, s. 72).

Matousek (2003, s. 55) popisuje syndrom vyhoteni jako ,,soubor typickych priznakii vzni-
kajicich u pracovniku pomahajicich profesi v diisledku nezvladnutého pracovniho stresu. “
Prakticky kazdy pracovnik poméhajicich profesi se setka s ptiznaky syndromu vyhoteni.

Kontakt se socialn¢ nepftizpisobivymi lidmi, lidmi s handicapem nebo jinak znevyhodné-
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nymi na pracovnika dlouhodobé ptisobi. Piesto, ze se snazi odolavat zatézi, se nakonec

nezvladne vyrovnat s pracovnim stresem.

Syndrom vyhoteni (burnout syndrom) se muze vyskytovat u lidi, ktefi byli zprvu velmi
nadSeni svou praci, prozivali ji a kladli na sebe vysoké pozadavky. Tito pracovnici pracuji
nad hranici svych mezi, jsou aktivni, tvofivi a pe¢livi. Casto se objevuje u perfekcionistt,
snazicich se dé¢lat vSe co nejlépe. Nebo u workoholikl - lidi, ktefi si neumi odpocinout
a relaxovat (K#ivohlavy, 1998, s. 15). Pfi syndromu vyhoieni dochazi ke stavu vycerpani
vSech energetickych zdrojii pivodné velmi intenzivné pracujiciho ¢lovéka (Prasko et al.,

2006, s. 29).

»Vyhoreni je nemoci duse, protoze potlacuje viili. Postupné je motivace, tato zahadna sila,
ktera nas Zene kupredu, poskozena — V horsich pripadech znicena“ (Potterova, 1997, s.
11). Lidé, ktefi ztraceji zajem, slabnou. Nemaji cil, trpi depresemi a jsou sebelitostni.
Nejdtive se u lidi, ktefi trpi syndromem vyhofeni, objevi frustrace a vztek, pozdéji se vyvi-
ne deprese, uzkost a strach. Kvuli témto negativnim pocitim se ¢lovék za¢ne uzavirat sam
do sebe, ma sklon vyhybat se ostatnim lidem. Lidskou bytost chapeme holisticky, tedy
bio — psycho — socialné. Syndromem vyhoteni trpi vS§echny jeji slozky. Psychické vycerpa-
ni je pfi¢inou zhorSeni mezilidskych vztahti a ¢asto se objevuji i somatické obtize jako bo-
lest hlavy, bolesti zad, nespavost ¢i nachlazeni. V dusledku téchto problémi se ¢loveék trpi-
ci timto syndromem muize stat zavislym na alkoholu, drogach, 1écich na spani nebo miize

trpét zavislosti na jidle (Potterova, 1997, s. 11).

Clovek trpici syndromem vyhoteni se najednou neumi radovat ze Zivota, ztraci vili a od-
hodlani vykonévat svou praci. Je unaveny, emoc¢né¢ vy€erpany a prazdny. Citi se byt v kon-
cich, je plny strachu a obav. Nema iniciativu a €asto ztraci tvofivost. Takovyto Clovek si
nevi rady sam se sebou a Zije v neustalém napéti. Je netrpélivy, v n€kterych ptipadech az
agresivni. Vzhledem k ostatnim lidem je vyhotely ¢lovék chladny, apaticky. Nezajimaji ho
problémy druhych a chova se nezucastnéné. Vyvoj syndromu vyhoteni je zpravidla poma-
ly. V pocatecni fazi je pracovnik nadseny, plny energie, schopny poméhat nad rdmec svych
povinnosti. Jakmile prvotni motivace utichne, pracovnik za¢ne stagnovat. Slevi ze svych
ideald. Je frustrovany a zklamany, ze se udalosti nevyvijeji podle jeho piedstav. Dale pfi-
chazi apatie a nakonec Uplné vyhoteni, vedouci k naprosté lhostejnosti. V této fazi se obje-

vuji i somatické poruchy (Stankova, 2007, s. 73; K¥ivohlavy, 1998, s. 45-50).
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Syndrom vyhofeni se projevuje riznymi symptomy. Podle Poschkampa (2013, s. 34-35)
muze mit ¢loveék trpici syndromem vyhoteni potize ,, na urovni fyzické (ztrdta energie, te-
lesné vycerpani, chronicka unava, nedostatek spanku, oslabeni imunitniho systému, pro-
blemy s krevnim obehem, probléemy se zazivanim), kongnitivni urovni (slaba koncentrace,
pamét, nepresnost), emocni urovni (pocity pretizeni, antipatie viici klientiim/pacientiim,
paranoidni pristup, deprese, pocit bezmocnosti) a v chovani (upadek nadseni, cynismus,

apatie, konflikty s druhymi, agrese, zvysenda konzumace alkoholu/kdvy/tabdku/drog).

Na syndrom vyhoteni upozornila poprvé oblast zdravotnictvi. Sestry v hospicich a oddé¢le-
nich pro onkologicky nemocné byly nejcastéji vystavovany syndromu vyhoteni. Burnout
se ovSem nevyhyba ani 1ékaiim. Syndrom vyhoieni se ukazal jako nejcastéjsi dtivod od-
chodu ze zdravotnického zaméstnani (Kfivohlavy, 1998, s. 20). Naro¢nost povolani sestry
urcuje zejména psychosocialni z4téz vykonu jeji profese. V dusledku neptiméfenych poza-
davkli a omezené pozitivni socialni odezvy mize dochazet k chronické nespokojenosti,
kterou mizeme jinym slovem nazvat jiz zminénym vyhotenim. Zatéz sester je zvySovana
v souvislosti s praci s t€Zce nemocnymi, s problémovymi jedinci, kontaktem s nemocnymi
na konci jejich zivota nebo také péci o nemocné se zdvaznymi diagnézami. Dulezité je
zminit, Ze sestry nevycerpava samotné oSetfovani téchto skupin nemocnych, ale mnohdy je
naro¢néjsi socialni kontakt s pacienty nebo jejich rodinnymi piislusniky (Prasko, 2006,
s. 29-31).

Syndrom vyhoteni vSak neni problémem jen zdravotnickych a socidlnich sluzeb. Mohou
jim trpét ucitelé, vedouci pracovnici, absolventi vysokych kol nastupujici do zaméstnani,
pacienti a v neposledni fadé také manzelé. Dochazi k nému v dusledku nerovnovahy mezi
investici, kterou ¢loveék do své prace vklada a ziskem, ktery se mu vraci v podob€ uznani,
uspésnosti a ocenéni. Vysoce rizikovi jsou perfekcionisté, kteti jsou snazivi a nadmérné

pracoviti (Prasko, 2006, s. 29-31).

Prevenci syndromu vyhofteni lze uskute¢novat na urovni organizacni i pomoci vlastnich sil
pracovnika. Dle Poschkampa (2013, s. 84) by bylo mozné syndromu vyhoteni na organi-
zacni urovni predchazet ,, povinnou a opakujici se psycho - edukaci v pomdhajicich profe-
sich, ktera informuje o pricinach a ucincich, uci, jak situaci vesit a pomoci pracovnikovi.
Rozhodujici je, Ze nejsou Skoleni jen zaméstnanci prichazejici do kontaktu s klienty, nybrz
i vedouci pracovnici a manazeri organizaci.” Zavedeni opatieni v organizaci vSak mize
mit hned nékolik prekazek. Vedeni organizace bere problematiku syndromu vyhoteni na

lehkou vahu, popird problematiku — vyhyba se teSeni problému. V dal§im ptipadé jsou
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fidici pracovnici natolik zaneprazdnéni svymi povinnostmi, Ze i piesto, Ze o dusevnich
problémech pracovnikii védi a zajimaji se o né&, situaci nefeSi. Hlavnim krokem
ke zneSkodnéni rozsifeni syndromu vyhoteni je jeho odkryti a uznani jako problému (Po-
schkamp, 2013, s. 85-86). Sam pracovnik muze proti syndromu vyhoieni bojovat utlume-
nim svych ocekavani, vytvarenim pland s urCitymi alternativami, diky kterym clovek
dokéze pruzné reagovat na zmény. Dale akceptaci svého vnitiniho ditéte a uvédoméni si

faktu, ze nikdo nemuze splnit vSechna ocekavani sebe ani svého okoli (Poschkamp, 2013,

5. 87-89).

4.2 DuSevni pohoda

Aby se Clovek citil dobfe, musi mit uspokojeny zékladni Zivotni potteby. Tyto potieby
utfidil americky psycholog Maslow. Maslowova pyramida rozdéluje Zivotni potieby na
niz8§i a vyssi. Na jejim dné jsou fyziologické potreby, tedy hlad, zizen, vyprazdnovani,
0 stupen vyse najdeme potiebu bezpeci, poté potieby sounalezitosti a lasky, dale uznani,
kognitivni potieby (védét, rozumét), estetické potieby (symetrie, krasy) a na samém vrcho-
lu se tyCi potfeba realizace, tedy sebenaplnéni, uplatnéni vlastniho potencialu (filozofie-

uspechu.cz, 2014).

Pro pracovniky v pomahajicich profesich je velmi dualezité, aby umeli rozpoznat, ktera
zZ potteb u nich neni naplnéna. Je stéZejni, aby dokdzali rozpoznat stres, dusevni nepohodu

a aby proti nim dokézali bojovat.

Ptiznaky stresu se mohou projevovat i v naS§em chovani. Nerozhodnost, problémy se span-
kem, Casté bédovani, pesimismus, nepozornost, snaha vyhnout se praci, alkoholismus, ztra-
ta chuti nebo naopak nadmérny ptisun jidla mohou signalizovat stres v nasem Zivoté. Clo-
vek ve stresu mize trpét zmeénami nalad, podrazdénosti, starostlivosti, izkosti ¢i omezova-
nim kontaktu s druhymi lidmi. Stres se ale neprojevuje jen na nasi psychice. Miize ovlivnit
1 naSe fyziologické funkce. BuSeni srdce, bolest hlavy, svalové napéti nebo sviravé bolesti

jsou jednémi z ptiznak stresového stavu.

Ke zvladnuti stresovych situaci slouzi naptiklad relaxacni techniky. Za relaxaci mizeme
povazovat prochazku v ptirodé, diky které se utrhneme od povinnosti, nemyslime na kon-
flikty, problémy. ,,Existovat v klidu, uplném tichu, klidu a harmonii. Nase energie i radost

ze zZivota se pri tom zvysuje* (Micek, 1984 In Ktivohlavy, 2010, s. 35).
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Dulezité je také naucit se spravné dychat, uvoliiovat svaly, které mohou byt napjaté, nebo
hovofit o tom, co nas trapi s nékym blizkym. Sdélena starost je, jak znamo starosti polo-
vi¢ni. Slozitéjsi relaxacni technikou, ktera vyzaduje trénink, je autogenni relaxacni trénink
profesora Schulze. V tomto cviéeni jde o svalovou relaxaci, zlepSeni koncentrace, snizova-
ni negativnich efektt a klidové ladéni. Pouziva se pfi nadmérném stresu, neurdzach ¢i ne-

spavosti.

0. Prava ruka je uvolnéna, zcela uvolnénd, leva ruka je uvolnéna.
1. Prava ruka je tezka, zcela tézka — leva ruka je zcela tézka.

2. Prava ruka je tepla, leva ruka je tepla.

3. Dycha mi to klidne a pravidelne.

4. Srdce mi tluce klidné a pravidelné.

5. V brise se mi rozléva teplo.

6. Hlava je prijemne chladna.

Toto je nastin jedné z relaxacnich technik, kterou mtze pracovnik pouzivat k odstranéni

stresu a navozeni klidu a pohody ve svém kazdodennim zivoté (Ktivohlavy, 2010, s. 37-

39).
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II. PRAKTICKA CAST
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5 VYZKUM

Ve vyzkumu v predkladané bakalarské praci vychazim z odborné prace s nazvem Vyskyt
supervize ve zdravotnickych a socidlnich zafizenich, kterou jsem zpracovavala v priabéhu
listopadu 2012 az kvétna 2013 v ramci Studentské védecké a odborné ¢innosti. Prostied-
nictvim kvantitativniho vyzkumu jsem dotaznikovou formou oslovila respondenty ze soci-
alnich a zdravotnickych zatizeni v Jihomoravském, Olomouckém a Zlinském kraji. Cel-
kem vyplnilo dotaznik 170 respondentt, ztoho 85 v socidlnich a 85 ve zdravotnickych
zafizenich. Respondenty dotazniku byly vSeobecné sestry, pracovnici v socidlnich sluz-
bach, socidlni pracovnici a jini odbornici. Hlavnim cilem prace bylo zjistit, zda pracovnici
Vv téchto typech zafizeni znaji pojem supervize a zda tuto formu podpory vyuzivaji. Dotaz-
nikovym Setfenim byly prostfednictvim 22 otazek zjistovany informace o profesnim profi-
lu respondenta, znalosti pojmu supervize, syndromu vyhoteni, volném ¢asu, vyCerpani
Z prace a také o dalsim vzdé€lavani pracovnikli. Mezi nejdilezitéjsi zjisténé informace patii,
Ze V socialnich zafizenich zna pojem supervize 70 % respondentl a dokaze ho uspokojivé
popsat. Ve zdravotnickych zatizenich zna tento pojem pouhych 30 % dotazovanych.
Ztoho 82 % dotazovanych v socidlnich sluzbach ma pifimou zkuSenost se supervizi,
ve zdravotnictvi je to 44 %. Dale bylo zjistovano, zda respondenti znaji pojem syndrom
vyhoteni, zjisténi bylo uspokojivé — Vv socialnich zafizenich zna a dokaze popsat pojem
94 % dotazovanych, ve zdravotnickych zafizenich 85 %. Vyssi vyskyt supervize v social-
nich zatizenich je pravdépodobné zpiisoben zakotvenim povinnosti poskytovatele socialni
sluzby pfizvat pro podporu pracovnikli nezavislého odbornika v zakoné& ¢. 108/2006 Sb.
vyhlasky €. 505/2006. Tuto povinnost zdravotnicka zatizeni doposud nemaji. Tento vy-
zkum mé motivoval k dal§imu badani v problematice poskytovani supervize a jeji potieb-

nosti ve zdravotnickych zatfizenich (Krajtlova, 2013, s. 42-44).

Prakticka ¢ast bakalatské prace navazuje na teoretickou cast, kde byly na zdklad¢ prace
s odbornou literaturou popsany zakladni pojmy tykajici se problematiky supervize, syn-
dromu vyhoteni a charakteristiky zdravotnickych pracovniki. V praktické ¢asti bakalarské
prace je popsana piiprava, realizace a vyhodnoceni vyzkumného Setfeni. Na zakladé dil-
¢ich vyzkumnych otazek byly vymezeny kategorie a oznacCeny jednotlivymi barvami, ty
byly vyhodnoceny metodou kodovani. V jednotlivych podkapitolach je bliZze rozepsan vy-
zkumny problém, vyzkumné otdzky, pribéh vyzkumu, vyzkumny vzorek a dalsi stézejni

skute¢nosti.
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V prilohach jsou uvedeny doslovné transkripce rozhovort, dale navazuji sebereflexe
z danych rozhovori a vysledky dotaznikového Setieni, tykajiciho se syndromu vyhoteni,

0 které byla bakalarska prace doplnéna.

5.1 Druh a priprava vyzkumu

Pro vyzkum byla zvolena kvalitativni vyzkumna metoda, ktera umoznuje ziskat od respon-
denti velké mnozstvi informaci, daje maji charakter textu. Respondenti jsou vybrani za-
mérné, na zakladé specifikace vyzkumného Setfeni (Kutnohorska, 2009, s. 22-24). Kon-

krétn€ byla vyuzita metoda polostrukturovaného rozhovoru.
Vyzkum byl rozdé€len do dvou ¢asti:

V prvni ¢asti vyzkumu byl realizovan polostrukturovany rozhovor s Sesti oslovenymi re-
spondenty - zdravotnickymi pracovniky z nemocnice v Jihomoravském kraji a zdravotnic-
ké zachranné sluzby. Kvalitativni vyzkum byl pro zajimavost doplnén dotazniky tykajicimi

se syndromu vyhoteni u jednotlivych respondenti (Maslach burnout inventory).

Druha ¢ast vyzkumu se zaméfovala na nazory zdravotnickych pracovniki, ktefi maji zku-
Senosti se supervizi. Byly realizovany dva rozhovory a to s odbornici z praxe Vv socialnich
sluzbach, kterd ma zkuSenosti se supervizi a s pracovnici managementu nemocnice, kde
byl vyzkum realizovan. Tyto rozhovory byly zamétfeny na pozitiva a negativa supervize ve

zdravotnictvi a prekdzky v jejim zavedeni ve zdravotnickém zafizeni.

5.2 Vyzkumny problém

Vyzkum je zahajen stanovenim vyzkumného problému. Dle Gavory (2000, s. 13) ,, vy-
Zkumnik presné formuluje, co chce zkoumat. Vyzkumny problém je zdkladem, od kterého se

¢

odvijeji vSechny dalsi kroky vyzkumu. *
Vyzkumny problém pro ptredkladanou bakalafskou praci je nasledujici:

Pohled zdravotnickych pracovnikii na supervizi jako prevenci syndromu vyhoreni.

5.3 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otazka dle Kutnohorské (2009, s. 55) ,,tvori jadro kazdého vyzkumného projek-
tu a plni dvé zdkladni funkce: pomahat upresnit vyzkum, aby poskytl vysledky v souladu se

‘

stanovenymi cili, a ukazuje smér vyzkumu.
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V naSem pfipadé¢ je stanovena hlavni vyzkumna otazka takto:
Jaky maji zdravotnicti pracovnici pohled na supervizi jako prevenci syndromu vyhoreni?

Hlavni vyzkumna otazka byla rozvedena a konkretizovdna do dil¢ich vyzkumnych otazek

(déle jen ,,DVO*), které jsou nasledujici:

DVO Jaky ma respondent vztah ke svému zaméstnani?

DVO Jaka jsou uskali profese zdravotnika?

DVO Jakym zpiisobem vnima pracovnik sviij mimopracovni zivot?
DVO Ma prace respondenta z jeho pohledu smys|?

DVO Zna a dokaze respondent popsat pojem syndrom vyhoteni?

2 e A

DVO Zna a dokaze respondent popsat pojem supervize?

5.4 Vyzkumny vzorek

K realizaci vyzkumu byla zvolena nemocnice v Jihomoravském kraji v blizkosti mého
bydlisté, z davodu zachovani anonymity nebude uvedeno, o kterou konkrétni nemocnici se
jedna. Nemocnice patii mezi jedno z pracovist,, kde byl distribuovan v roce 2013 dotaznik
v ramci vyzkumu Studentské védecké odborné ¢innosti, kterou jsem popisovala v tivodu

praktické ¢asti bakalarské prace.

Po poradé s hlavni sestrou vybrané nemocnice byli vybrani a postupné osloveni respon-
denti vyzkumného Setfeni. Celkem bylo realizovano 6 rozhovord a to s vSeobecnou se-
strou, sanitatkou, lékatkou a zdravotné socialni pracovnici. Pro §irS$i pohled na profesi
zdravotnického pracovnika byli osloveni také pracovnici ze zdravotnické zachranné sluzby
a to zdravotnicky zachranat a operatorka dispeCinku zdravotnické zachranné sluzby. Re-
spondenti byli vybrani na zaklad¢ potfeby realizace vyzkumu pro posouzeni celé palety
zdravotnickych profesi. Pracovnici nebyli vybirani na zaklad¢ délky praxe, vzdélani ¢i
jinych kritérii, bylo vychazeno z predpokladu, Ze syndromem vyhoteni mize trpét pracov-
nik po jakkoli dlouhé dobé praxe a supervizi miize vyuzit profesional, ktery je

Vv zaméstnani dlouhodobé 1 novacek.

Vyzkum byl pro lepsi orientaci v problému doplnén o rozhovor s pracovnici
z managementu nemocnice (hlavni sestra), které byly pfedlozeny vysledky Setieni a ktera
byla tdzdna na moZnosti realizace supervize v tomto zafizeni. Poslednim respondentem

byla zdravotné socidlni pracovnice s dlouholetou praxi v socidlni oblasti, ktera zde vyko-
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nava supervizi a v soucasné dob¢ pracuje ve zdravotnictvi. Byla tazana na oteviené otazky

tykajici se uskali zavadéni supervize ve zdravotnickych zatizenich.

Tabulka 5 Respondenti vyzkumu
(vlastni zpracovani)

Profese Pracovisté Vék | Zajmy

Vseobecna sestra Nemocnice 39 | Cetba
Oddéleni dlouhodobé
nemocnych

Sanitarka Nemocnice 35 | Prace na zahra-
Oddéleni dlouhodobé dé, cetba
nemocnych

Lékaika Nemocnice 28 | Prochazky
Oddéleni dlouhodobé
nemocnych

Zdravotné socialni pracovnice | Nemocnice 29 | Sport
Oddéleni dlouhodobé
nemocnych

Operatorka dispecinku zdra- Dispecink zdravotnic- | 35 | Rodina

votnické zachranné sluzby ké zachranné
sluzby

Zdravotnicky zachranar Zdravotnicka 43 | Rodina, foceni,
zachranna sluzba filmy

5.5 Metoda, priibéh sbéru a vyhodnoceni ziskanych dat

Pro sbér dat byla zvolena metoda polostrukturovaného rozhovoru. Polostrukturovany roz-
hovor/interview specifikuje okruhy otazek, které jsou predkladany respondentiim. Kutno-
horska (2009, s. 40) uvadi, Ze ,je dulezité upresnéni a vysveétleni vypovédi ucastnika, ne-

chame si vysvetlit, jak danou vec mysli. Vyhodou tohoto druhu rozhovoru je kreativita.
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5.5.1 Polostrukturovany rozhovor zaméreny na pracovniky ve zdravotnictvi

Polostrukturovany rozhovor byl tvofen patnacti otazkami (viz ptiloha), které se zamétova-
ly na profesni profil absolventa, délku praxe, vztah k zaméstnani, oCekavani od profese,
pocity po odchodu ze zaméstnani, smysl prace, védomostni otazky tykajici se syndromu
vyhoteni a supervize. V rozhovoru byly zastoupeny i otazky edukacni, které podavaly in-
formace o daném pojmu, tyto otazky byly vyuzity v piipadé neznalosti pojml syndrom
vyhoteni a supervize. Vybér otdzek korespondoval s dil¢imi vyzkumnymi otazkami a ci-

lem vyzkumu.

Na zacatku prosince 2013 byly zrealizovany dva rozhovory se zdravotniky Vv ramci pied-

vyzkumu, ktery mél za cil vyladit mozné nedostatky v otazkach rozhovoru.

Rozhovory s respondenty byly realizovany v pribéhu prosince 2013 az dubna 2014. Kazdy
Z dotazovanych byl sezndmen s faktem, Ze rozhovor je anonymni a byl pozadan o souhlas
se zvefejnénim vysledkil vyzkumu v bakaléiské praci. VSechny rozhovory byly nahrdny na

diktafon a doslovné piepsany. Doslovny piepis rozhovori je uveden v priloze Il — VII.
Pted zah4jenim vyzkumu byla polozena hlavni vyzkumné otazka:

Jaky maji zdravotnicti pracovnici pohled na supervizi jako prevenci syndromu vyhoreni?

Na hlavni vyzkumnou otazku navazuji dil¢i vyzkumné otazky.

Vysledky Setfeni byly zpracovany metodou kodovani. Pomoci dil¢ich vyzkumnych otazek
byly vytvotfeny kategorie, které byly barevné rozliSeny. Ty byly nésledné kodovany

a vyhodnoceny. Pro piehled uvadim dil¢i otdzky s barevné rozliSenymi kategoriemi:

1. Jaky ma respondent vztah ke svému zaméstnani?
Vztah k zaméstnani
2. Jaka jsou uskali profese zdravotnika?
Pozitiva a negativa povolani, tiskali profese
3. Jakym zplsobem vnima pracovnik sviij mimopracovni Zivot?
Pocity po praci
Volny cas
Myslenky na praci
4. Ma prace respondenta z jeho pohledu smysl?
Smysl prace
5. Zna a dokaze respondent popsat pojem syndrom vyhoteni?
Syndrom vyhoteni
6. Zna a dokaze respondent popsat pojem supervize?
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5.5.2 Polostrukturovany rozhovor zaméreny na odborniky z praxe

Na vysledky hlavnich rozhovor bylo navazano otevienym rozhovorem s pracovnici ma-
nagementu nemocnice, ve které byl vyzkum realizovan a se zdravotné socialni pracovnici,

ktera ma zkuSenost se supervizi v socidlnich sluzbach.

5.5.3 Maslach burnout inventory

Vyzkum byl doplnén kratkym dotaznikovym Setfenim zabyvajicim se syndromem vyhorie-
ni pro zjisténi, zda vybrani respondenti trpi syndromem vyhoteni. Dotaznik byl rozdan
Sesti hlavnim respondenttim vyzkumu. Maslach burnout inventory je dotaznik zkoumajici
syndrom vyhoteni u pracovnikti pomahajicich profesi. Zamétuje se na emociondlni vycer-
pani, depersonalizaci a osobni uspokojeni z prace. Dotaznik byl vytvoren profesorkou psy-
chologie z Univerzity v Berkeley, Kalifornie. V zahrani¢i je tento dotaznik jednou
Z nepouzivangjSich forem zjistovani vyskytu syndromu vyhoteni. Dotaznik se zamé&fuje na
silu a Cetnost pocitii. Vyhodnoceni spoc¢iva v sou¢tu bodovych hodnoceni v jednotlivych
Skalach stupné emocionalniho vycerpani, stupné depersonalizace a stupné osobniho uspo-

kojeni (maslach.socialpsychology.org, 2014).

Z vysledkl dotazniku vyplynulo, Ze tfi z Sesti dotazovanych respondent trpi syndromem
vyhoteni v oblasti osobniho uspokojeni (vSeobecna sestra, 1ékaika, zdravotnicky zachra-
nar). Jeden z respondentd trpi vyhofenim v oblasti depersonalizace a emocionalniho vycer-
pani (operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby). Z téchto zjisténi vyplyva, ze

supervize by témto respondentiim byla vice neZ pfinosna.
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6 VYHODNOCENI VYSLEDKU

6.1.1 Vztah respondenta k zaméstnani

Vyzkumna otazka €. 1: Jaky ma respondent vztah ke svému zaméstnani? Tato dilci
vyzkumna otazka je oznacena nasledujici barvou, ktera oznacuje kategorii: Vztah Kk za-
méstnani.

Cilem této vyzkumné otazky bylo zjistit, jaky maji nyni respondenti vztah ke svému za-
méstnani (od doby, co jsou v praxi), zda méli jind oCekavani pred nastoupenim do prace
nez je realita a co se v prib&hu let zménilo. Respondenti vyzkumu jsou v praxi rizné dlou-

hou dobu, jejich vztah k zaméstnani je vSak vesmés kladny.

Vseobecna sestra uvedla: ,, Celkem dobry, takhle jako, padesat na padesat. Je to prace
s lidma, v nécem je to dobry, v nécem je to hrozny. Z jeji vypovédi lze shledat, ze klade
diraz na obraz spole¢nosti vztahujici se ke stigmatizaci prace vSeobecné sestry na jednotli-
vych odd¢lenich: ,, Kazdy prosté: zdravotni sestra, to ma prestiz, to je uznavany, to jo. Ale
kdyz reknu, Ze na oddéleni dlouhodobé nemocnych, tak kazdy rekne — tam? Tam se jenom
umird. “ Dle nazoru oslovené vSeobecné sestry se o¢ekavani zacinajicich zdravotniki 1isi
od nasledné reality. Na otdzku, co se v prub¢hu let zménilo, odpovida: ,,No, clovek byl pre-
svédcenej na zacatku, ze musi kazdyho clovéka zachranovat, udélat pro ného maximum,
aby prezil. Kdezto tady potom clovek vidi ty konce tech lidi, kteri byli zresuscitovani,
uspesné, ale potom v podstaté nemaji zZadnou kvalitu Zivota. Tady si clovek Fika, jestli
Z toho zZivota néco maji, jestli to neni jenom prezivani, Ze jim clovek nékdy jakoby preje tu

smrt.

Oslovena sanitaika uvadi, Ze ma k zaméstnani kladny vztah ptesto, Ze se obcas citi z prace

fyzicky i psychicky unavena. Jeji ocekavani tykajici se prace se od reality v zasadé nelisi.

Leékarka, ktera je Cerstvou absolventkou a ma téméf rocni zkusenost na oddéleni dlouhodo-
beé nemocnych uvadi, ze je v praci spokojena, jeji ocekavani od prace byla vSak jina, nez je
skutecnost. ,, Méla jsem pocit, zZe ten dohled, treba ze strany primare a dalsich lékari bude
trosku veétsi. Prece jenom, jsem absolventka, nemam tolik zkusenosti. Takze jsem se potre-
bovala o nécem poradit. A nebylo az tak upiné s kym.* Z odpovédi respondentky jasné

vyplyva, ze by ocenila vy$$i miru pomoci od ostatnich odbornikli prostfednictvim rady

a vzajemné reflexe.
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Zdravotné socialni pracovnice, kterd ma jiz zkuSenosti kromé vykonéavani socialni prace ve
zdravotnictvi s praci v socialnich sluzbach uvadi, ze ji prace stale bavi a napliuje. V pra-
behu vykonavani zaméstnani ji urcité okolnosti zklamaly, jiné naopak potéSily a obohatily.
Uvadi, ze na oddéleni kde pracuje, je jiz nastavena urcita praxe, kterou chce postupné vy-
malo se snazim zménit, ale jesté nejsem uplné spokojenad s tim dosazenym vysledkem, je

porad na cem pracovat. “

Operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby, ktera diive vykonavala profesi vse-
obecné sestry na jednotce intenzivni péce uvedla, Ze ji prace bavi. Prace je pro ni zajimava,
ale stresujici. ,,Je to takovy stresujici, kdyz oni opravdu volaji, nadavaji, sprosté krici. Z
toho prvotniho nadseni clovek sjel k takovymu rozdeleni toho, kdy je to takovy to vyloZené
zneuziti toho, Ze zdchranna sluzba rovnd se taxi zadarmo na pojistovau. Z toho ale jsou
samozrejmé pripady, kdy clovek ma dobrej pocit, Ze prijde domit a vi, Ze v té praci k néce-

mu byl a k nécemu to mélo smysl, Ze urcite pomohl. *

Respondent vykonavajici profesi zdravotnického zachranare prozradil, Ze ho prace i po
dvaceti letech praxe stale bavi a ma k ni kladny vztah. Jeho prvotni ocekévani od préce se

«

také vyznamné liSila od praxe. ,, Realita je prosté jina.

Z odpovédi respondenttl 1ze vyvodit, ze dotazovani jsou po rizn¢ dlouhé dobé praxe v za-
méstnani spokojeni, uvédomuji si vSak i1 negativa profese. Pozitiva a negativa jsou roze-
psana Vv dalsi dil¢i vyzkumné otazce. Respondenti méli jind oCekavani od prace, neZ bylo

V realité pravdou.

6.1.2 Pozitiva a uskali profese zdravotnického pracovnika

Vyzkumna otazka €. 2: Jaka jsou uskali profese zdravotnika? Tato dil¢i vyzkumna
otazka je oznacena zelenou barvou, oznacujici kategorii: Pozitiva a negativa povolani,

uskali profese.

V této oblasti bylo zji§tovano, jaké skutecnosti vnimaji osloveni zdravotnicti pracovnici
jako pozitiva a negativa své profese. Odpovedi respondentli se vyznamné liSily vzhledem

Kk riznorodosti vykonavani prace rozdilnych profesi.

Oslovend vSeobecnd sestra vnimala jako negativum administrativni zatéZ vSeobecnych
sester, nedostatek pomocného persondlu, celkovy obraz spole¢nosti a jednani s pfibuznymi

pacientl. Za pozitivni povazuje piistup starSich pacientti (na oddéleni dlouhodob& nemoc-
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nych). Uvadi: ,,Ta stara generace jsou jesté slusni, kolikrat umi podékovat a dokonce bych
rekla, az slepe diveruji lekartiim a sestram. *

Sanitaika ma na své praci rada kontakt s lidmi a sviij pocit, kdy udéla néco dobrého pro
lovéka. ,, Ze mu v nécem pomiize, nékdy pohladi, je to rizny. Hlavné dobrej pocit, Ze ¢lo-

vek deéla dobrou véc. “ Negativni je pro ni predevsim fyzicka naro¢nost prace.

Lékarka povazuje na své praci za nejlepsi, ze pracuje s lidmi a ma moznost vidét, ze jim
pomohla. Ocenuje také vdécnost pacientii. Mezi uskali profese fadi stres a malo Casu na
pacienty. ,, Mnohdy mdme strach, ze néco zanedbdme, i svou neznalosti, nezkusenosti, takze

I3

je to takovy stres.

Zdravotné socialni pracovnice si na své praci vazi moznost byt soucasti multidisciplinarni-
ho tymu. M4 rada zpétnou vazbu, kterou ji poskytuji pacienti. Za negativni povazuje niz-
kou troven vnimani prestize zdravotn¢ socialniho pracovnika. Dale také naro¢nou komu-

nikaci s klienty, jejich rodinami a utady.

Operatorka dispecinku zdravotnické zadchranné sluzby a zdravotnicky zachranat se shoduji
ve svém negativnim postoji tykajicim se zneuzivani zdravotnické zadchranné sluzby pojis-
ténci. Prace je pro n¢ také velmi psychicky narocné. Za pozitiva oba povazuji smysluplnost

prace a vyznam pomoci lidem.

6.1.3 Mimopracovni Zivot respondenta

Vyzkumna otazka €. 3: Jakym zptusobem vnima pracovnik sviij mimopracovni Zivot?
Otéazka je zvyraznéna nasledujici barvou oznacujici kategorii: Pocity po praci, volny cas

a myslenky na praci.

Smyslem téchto vyzkumnych otdzek bylo zjistit, jak se citi respondenti po psychické
a fyzické strance po pracovni dob&. Zda o své praci premysli v domacim prostiedi a probi-

raji pracovni zaleZitosti se svymi blizkymi.

Oslovena vSeobecna sestra uvedla, ze se po praci citi vyCerpand. Ve svém volném Case
rada spi a éte literaturu z 1ékaiského prostiedi: ,, Ctu vSechno mozny, hlavné napinavy. Ro-
bin Cook, lékaiské prostiedi. Cerpam inspiraci.” Po odchodu ze zaméstnani premysli
0 tkonech, které provedla, zda néco neopomnéla. O praci se bavi nejCastéji s matkou, se
kterou bydli ve spole¢né domacnosti. Uvadi, ze blizci maji pro jeji problémy pochopeni.
Na otazku, zda je podle ni vhodné bavit se o pracovnich zalezitostech s blizkymi odpovida:

3

,,No tak ja nevim, s kym jinym, protoze tady si taky povykladame, ale kazda spécha domii.
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Sanitatka Vv rozhovoru uvadi a zdaraziuje, Ze se pro praci citi hodn¢ unavena a vycerpana.
Volny ¢as travi se svym ditétem, na zahradé nebo relaxuje ctenim. O praci doma premysli
v souvislosti s fyzickou tnavou. ,, Kdyz se citim opravdu hodné unavend, tak Ze je to jako
Z té prace. Ale ze by mé prace doma psychicky zatéZovala, to urcite ne.“ O zaméstnani se
bavi se svym pfitelem, je toho ndzoru, ze blizci by méli védét, co déla a jaky mé z prace

‘

pocit. ,, No, jako vidycky Fikaji, Ze mé obdivuji, Ze to dokdzu. Ze je to tak tézkd prace.”

Lékarka, ktera se stala respondentkou vyzkumu, odpovida na otazku, jak se citi po praci
nasledovné: ,, Citim se totdlné vycerpana. “ Nejradéji relaxuje venku na prochazce ¢i jizdou
na kole. O své praci doma ptemysli hodné. ,, Mdm strach, ze jsem néco zanedbala, nebo, ne
zanedbala, spis, ze jsem na néco zapomnéla. Vzhledem k tomu, Zze mam na starosti hodné
pacientit a clovek nezvladne prosté myslet na vsechno, tak kdyz usindam, tak si to jesté pre-
biram v hlave, jestli nebylo néco, co jsem mohla udélat jinak, jestli jsem nékde neméla
zménit lécbu, nebo tak.* Pracovni ptipady probird se svym pfitelem, ktery je také 1ékar.
Povazuje za pozitivum, Ze se s nim muze o téchto zalezitostech poradit. ,, Nerada praci
vnasim do toho soukromi, ale je to pro mé prinos, protoze pritel md vice zkuSenosti, kdyz to

Y7o

S nim zkonzultuji, Fesim, tak jsem pak klidnéjsi.

Zdravotné socialni pracovnice je obcas z prace unavend, jindy ma zase dobry pocit, Ze se ji
néco v jednani s klientem podatilo. Nejlépe si odpocine pii sportovni aktivité. Doma pie-
mysli o své praci jen obcas, v ptipad¢, Zze u klienta fesi problém a zkousi najit feSeni, jak
mu pomoci. S rodinou se o pracovnich zalezitostech nebavi.

Operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby uvadi, ze po odchodu ze zaméstnani
se citi razné: ,, Nekdy jdu takova jako Ze, jo, dneska to bylo dobry, dneska jsme tam pomoh-
li, to jsme zvladli, to bylo dobry. A nékdy odchazim s hlavou jak meloun, kdy mam hlavu
nakricenou od tech lidi, mam pocit, Ze jsme vlastné jenom udelali toho taxika na pojistov-
nu, zadarmo a nékdy odchazim a premyslim, jestli jsem vSechno udélala dobre.“ Po praci
se citi velmi psychicky vyc€erpana. Volny Cas travi se svym malym synem. O praci doma
pfemysli, kdyZ si neni jista, zda se zachovala ve vSech tkonech spravné. Tyto situace na-
sledné fesi se svym manzelem, ktery pracuje jako lékat zdravotnické zachranné sluzby.
., Vzhledem k tomu, Ze je manzel zdravotnik, tak urcité ano, jednak se z toho vyventiluju,
jednak treba i poradi, Ze spoustu véci bych ani nevedéla. Tézko vict, kdyby manzel nebyl

zdravotnik, jestli by ho bavilo se se mnou bavit, poslouchat.
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Zdravotnicky zachranaf je po praci: ,, Unaven, nékdy potésen a obcas také znechucen.*
Vyjimecné se citi vyCerpany. Ve volném case se vénuje détem, rad cte a foti. Problémy se
snazi ,,nechavat v praci“ a pfemysli pouze o tom, ze by se mohl v oboru vice vzd¢lavat.
Piesto, ze jeho manzelka pracuje taktéZz ve zdravotnickém prostiedi, o praci se doma neba-

r

V1.

6.1.4 Smysluplnost prace respondenta

Vyzkumna otazka ¢. 4: Ma prace respondenta z jeho pohledu smysl? Otazka je ozna-

¢ena Sedou barvou oznadujici kategorii: Smysl prace.

Ctyfi z Sesti respondentt uvedli, Ze maji ob&as pocit, Ze jejich prace neméa smysl. Konkrét-
né vSeobecnd sestra, sanitafka, lékarka a operatora dispeCinku zdravotnické zachranné
sluzby.

Vseobecnou sestru naptiklad demotivuje provadéni slozitych a narocnych vysetfeni u umi-
rajicich pacientl: ,,Ten clovek by mél proste dustojné odejit, bez bolesti, v klidu, v tichu. *
Lékarka uvadi podobny piiklad situaci, kdy pochybuje o smyslu své prace: ,,No,
Vv nekterych pripadech ano. KdyZz ta prognoza téch pacientii je Spatnd, je to prosté termi-
nalni stadium nemoci, nadorova onemocneéni, tak v tehletéech pripadech...nevim. Ma mozna

vyznam néjaka ta lécba téch priznaku, bolesti, to ano, to vyznam md. Ale nékdy clovek o té

praci pochybuje, co vic pro né miize udélat...

Operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby se pozastavuje nad situacemi, kdy
vidi zneuzivani sluZzby osobami, které odbornou pomoc nepotiebuji. ,, Piilka sluzby se vozi
opravdu nesmysly, ale neni to tak vylozene, ze bych rekla, tak a koncim, to ne tak jako.
Vzdycky je tam, Ze je spousta lidi, kterym pomuzeme, bud’ je zachranime, nebo aspon po-
miuizeme tak jako zZe zvladnem néjak tu situaci a poradime nebo néco. Ale v kazdé sluzbé se

najdou néjaci, kdy poloZite ten telefon a musite si sprosté zanadavat. *

6.1.5 Problematika syndromu vyhoreni

Vyzkumna otazka ¢. 5: Zna a dokaze respondent popsat pojem syndrom vyhoreni?
Dil¢i vyzkumna otazka oznacuje kategorii Syndrom vyhoteni a je oznacena modrou bar-

Vvou.

Prostfednictvim této dil¢i vyzkumné otdzky bylo zjiStovano, zda respondent umi popsat

pojem syndrom vyhoteni, zda se s nim osobné setkal v praxi a jak vzniklou situaci fesili.
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Vsichni osloveni respondenti dokazali uspokojivé popsat syndrom vyhoteni, jeho vznik

a vyvoj situace.

Vseobecna sestra uvedla, ze syndrom vyhoieni vychazi z dlouholetého plisobeni na jednom

pracovisti. Pracovnika jeho prace jiz netési, prenasi pracovni problémy do osobniho zivota.

Uvadi: ,, Clovék zaznamend, Ze chodi do prdce otrdvenej, nastvanej, co zase bude, jak bu-
de. Nic ho nebavi, nic ho netési. Az si to prenese do soukromyho Zivota.* Sama respon-
dentka priznaky syndromu vyhoieni zazila osobn¢. V jednom z obdobi své kariéry zazna-
menala, Ze chodi s odporem do prace, boji se nové¢ vzniklych situaci a toho, jak je bude
zvladat. V této etapé ji iritovalo, ze ,,jsou zachranovani lidi, kteri by se zachranovat nemé-
li.”

Situaci vSak aktivné nefeSila. Varovné pfiznaky utiSil pfichod dovolené a jeji nastup

na rodi¢ovskou dovolenou.

Sanitatfka rovnéz spatfuje vznik syndromu vyhoteni v dlouhodobosti vykonavani prace na
jednom pracovisti a popisuje ho jako stav vyCerpani, kdy pracovnika jeho prace nenapliu-

je. Osobné se s nim nesetkala.

Lékarka popisuje syndrom vyhoteni nasledovné: ,, Syndrom vyhoreni je, kdyz nekdo dlou-
hodobé pracuje v néjakém zaméstnani a zacne to pro sebe vnimat tak néjak negativné. Ze

tem lidem uz nemiiZe pomoct, vraci se z prdace vycerpany, takové pocity beznadeje. *

Zdravotné socidlni pracovnice uvedla velmi pfesnou definici syndromu vyhoteni a S timto
problémem se setkala v pfedchozim zaméstnani u jednoho z kolegt. Popisuje, Ze se jeji
spolupracovnik choval nepfijemné ke klientlim i kolegiim, dochazelo ke slovnim excesiim
a Slo vidét, Ze pracovnika jeho povolani jiz nenaplituje. Situace se vyftesila v ramci karnych

opatfeni ze strany zaméstnavatele.

Operatorka dispecinku zdravotnické zdchranné sluzby si pfedstavuje pod pojmem syndrom
vyhotfeni demotivaci, pocit nesmyslnosti a zbyte¢nosti prace. Sama pifiznaky syndromu
vyhoteni trpéla. ,, Fakt se mi nechtélo, s odporem jsem tam Sla, naposledy na podzim, kdy
Jjsem méla hodné sluzeb po sobé, pripadalo mi, Ze jsem tam porad. VSechny sluzby splynuly

¢

v takovou jednu velkou meésicni. Ale myslim, zZe to nebylo uplné syndrom vyhoreni.
Syndromem vyhoteni si proSel i osloveny zdravotnicky zachranatr. Vypoveédél, Ze podle
jeho nazoru obcas trpi syndromem vyhoteni vSichni jeho kolegové. On sam pocit'oval pii-

znaky syndromu vyhoteni v zacatcich své kariéry, kdy pfi praci studoval. V jeho ptipadé se
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ptiznaky syndromu vyhofeni projevovaly nasledovné: ,, Poslouchal jsem ty lidi, jak se sve-
ruji se svymi problémy a bylo mi to jedno. Snazil jsem se jim néjak pomoct, ale bez néjake-
ho zaujeti, jen to nejnutnéjsi a jejich probléemy mi byly vcelku lhostejné. ©“ Ani tento profe-

sional nefesil situaci s odbornikem, problémy po case podle jeho slov odeznély samy.

Z vyse uvedenych vysledkl lze usoudit, Ze zdravotnici maji dobré informace o syndromu
vyhoteni, jeho pfiznacich a spoustécich. Vétsina z nich ptipisuje vznik vyhoteni dlouhodo-
bé praxi na jednom pracovisti. Ti z respondentti, ktefi v minulosti problémy podobné syn-
dromu vyhoteni méli, nevyhledali odbornou pomoc, ani situaci nijak aktivné nefesili. Pro-

jevy syndromu vyhoteni postupné odeznély diky del§i dobé stravené mimo zaméstnani.

6.1.6 Problematika supervize

Vyzkumna otazka €. 6: Zna a dokaZe respondent popsat pojem supervize? Posledni

dil¢i vyzkumna otdzka je oznacena nasledujici barvou, oznacujici kategorii _

Hlavnim cilem této dil¢i vyzkumné otazky bylo zjistit, zda respondenti znaji, dokazou po-
psat pojem supervize a zda se s ni v praxi setkali. Byl také zjistovan postoj respondenti
k této formé podpory a jeji uziteCnost ve zdravotnickych zafizenich. Respondenti z uvede-
nych zdravotnickych zafizeni nemaji moZnost vyuZzivat tuto formu podpory. U profesiona-
10, ktefi termin supervize neznali, nebo ho sméSovali s dohledem a kontrolou nad persona-
lem, byla provedena béhem rozhovoru kratka edukace o supervizi ve smyslu podpory pra-

covniku.

Vseobecna sestra uvedla, Ze pojem supervize zna z odborné literatury. Vnima ji nasledov-
né: ,, Prijde na oddéleni supervizor, mél by tady s nama probrat nasi situaci, jak se ndam
tady kolektivné pracuje, jaky mame podminky pro praci, jestli to délame spravné, nedéla-
me, co mame zlepsit, mél by to s nama prodiskutovat a ne nds jen kdrat.” Supervizi by
ocenila a podle jejiho ndzoru by méla probihat jednou mési¢né. Na pracovisti vyuziva for-

mu laické supervize — porady s kolegynémi.

Sanitaika pojem supervize nezna. Pfedstavuje si pod nim jakysi ,, pohled do budoucnosti. “
Po kratké edukaci o supervizi uvadi, ze by ji rozhodné na pracovisti ocenila. ,, Myslim, zZe

by nam to mohlo zmenit zivot.

Oslovena lékatka pojem supervize nezna. Piedstavuje si pod nim dohled shora nad tim, co
se déje na pracovisti. Po vysvétleni pojmu reaguje takto: ,,Ja bych to urcité ocenila, ja

myslim, Ze ano. Ja pravé mam na pracovisti pocit, ze se nemam s kym poradit o téch pro-
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blémech, ze tady nemam takového nadrizeného, nebo zkusenéejsiho kolegu, se kterym bych
poresila pravé ty komplikované pripady, urcité by se mi sem hodil néjaky clovek, ktery jed-
nou za cas prijde a ty probléemy se mnou vyresi. Urcité bych se vracela i klidnéjsi z prace

a nemusela tu praci tahat do soukromi, resit to pak dodatecné s tim pritelem.

Zdravotné socidlni pracovnice se s pojmem supervize setkala pti studiich a supervizi vyu-
zivala v dobé¢, kdy pracovala v Socidlnich sluzbach. Supervizi popisuje jako ,, pohled clove-
ka, ktery vystupuje neutralné, snazi se nabidnout néjaka reseni, treba konkrétniho problé-
mu, moznosti jak by se dané situace, problémy mohly resit.* Supervizi ve zdravotnictvi
povazuje za uziteénou, pti zavadéni by podle ni bylo stézejni vymezeni tirovné komunika-
ce a zapojeni pracovnikl do supervizniho setkani. Supervizi by uvitala jednou za tfi az
¢tyfi mésice. Idealniho supervizora si predstavuje jako ¢loveéka se zkuSenostmi z prostiedi
zdravotnickych sluzeb, ktery si dokdze ziskat ptizen supervidovanych. Pro prostfedi ne-

mocnice kde pracuje, si dokaze predstavit individualni i skupinovou formu supervize.

Operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby se s pojmem supervize nikdy nese-
tkala. Pfedstavuje si pod nim psychologickou pomoc ze strany vedeni. Po vysvétleni pojmu
supervize uvadi, Ze by tato forma pomoci byla pfinosnd. Sama respondentka vyuziva ,,laic-
ké supervize* prostiednictvim svého manzela, ktery je 1ékafem ve zdravotnické zachranné
sluzbé. S nim své problémy fesi a konzultuje. Je ji vSak jasné, ze jeji kolegové, ktefi nemaji
mezi blizkymi zdravotnické pracovniky, by supervizi ocenili. Dale uvadi, Ze pro zdravot-
nickou zachrannou sluZzbu byl zfizen takzvany peer program. ,, U nds to tak je, Ze tam pro
zdchranku par peerii mame, asi pro kazdy oblasti rozdeleny, s tim, Ze se delaji sedanky,
hromadny. Vim, Ze tam délali néjaky setkani po té havarce u Policky, ten vlak, jak bylo to
velky nestésti. Tak délali sezeni, to jo, to muselo byt pro né prinosny. Pro nds tak jediné
individualné. Je pravda, Ze ja se z toho hodné vykecam s manzelem, tim, Ze on je z toho

¢

oboru taky, takze mu dokazu takhle vsechno Fict a nakopne to.

Zdravotnicky zachranaf v popisovaném vyzkumu pod supervizi vidi dohled. Uvadi, ze je to
podle jeho nazoru naptiklad inspektor provozu. Se zdravotnickym zéchranafem byla opét
provedena edukace o pravém vyznamu supervize, po vysvétleni pojmu respondent uvedl,
ze by supervize méla v jeho oboru vyznam. Zavedl by ji jednou za mésic. Nyni vyuziva

podpory kolegl — laické supervize.

Z uvedenych vypovedi respondentit vyplyva, ze zdravotnicti pracovnici nemaji dobré po-

védomi o pojmu supervize. Supervizi v pravém slova smyslu dovedla uspokojivé popsat
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pouze jedna respondentka, které navic diive pracovala v oblasti socialnich sluzeb. Respon-
denti si pod supervizi predstavuji dohled, kontrolu nebo se s pojmem nikdy nesetkali. Re-
spondenti se ve svém zaméstnani citi Casto osamoceni, bez moznosti svéfit a poradit se
s jinym profesiondlem. Vyuzivaji vSak laické supervize — tedy porady s kolegou ze za-
meéstnani. Respondenti laickou supervizi popisuji jako ,,posezeni u kavy* a probirani vy-
branych problému. Jedinou formu podpory uvadi operatorka dispecinku zdravotnické za-

chranné sluzby, kterd mluvi o zavedeni ,,peer programi* na jejim pracovisti. Peer je pro-

gram psychosocialni péce o profesionaly ve zdravotnictvi.

Tabulka 6 Shrnuti vysledki vyzkumu

(vlastni zpracovani)

Dilti

. . Profese respondenta
vyzKumni Kategorie
] ,, . . Zdravoiné socilni . Zdravotnicky
oazka Vseobecnd sestra Sanitéika Lékatka s Operdtorka e
pracovnice zachrana
Vztahk o o o I o o
1 e Kladny Kladny Kladny Kladny Kladny Kladny
zamestnani ’ ’ ’ ’
Pomoc lidem, ‘ Pomoc lidem, | Multidisciplinami tym, |  Pomoc lidem, ‘
" y o Pomoc Lidem o e o ' . Pomoc lidem
Porzitiva profese | piistup pacientu vdécnost pacientl pétnd vazba zachrana zivota
Administrativa, Stres, strach ze oo Zneuzivani
I o TR Znenzivani . .
. kommnikace TR zanedbani peCe, | Nérotnd komunikace | _, s zachranne
Negativa .| Fyzick naroénost o oo o | zéchranné slizby s
c s piibuznymi nizka mira $ pitbuznymi pacientd o sluzby
profese L pojisténci e
pacienti podpory pojisténci
‘ - . o Naprosté ; . e Vycerpani,
Pocity po préci Vyterpani Fyzicka unava e Unava, dobry pocit Vyterpéni e
vycerpani ’ potéSent
o . e i . ‘ Filmy,
3 Volny ¢as Cetba Zahradkaistvi Prochazky Sport Rodina »
fotografovani
Myslenkyna | O pracipremysli | O préei doma 0 praci premyslt AP O préci piemyslii | O praci doma
. ‘ I ‘ O préaci premysli i doma P
praci 1 doma nepremysli idoma doma nepremysli
- ‘ o ‘ L : e . Nikdy nemél
Smysluplnost | Maobéaspocit | Maobéaspocit | Ma obéas pocit Nikdv nemsla pocit Ma obcas pocit )Bcr)cit
4 prace nesmysluplnosti | nesmysluplnosti | nesmysluplnosti | y A pec nesmysluplnosti . ! »
. , - nesmysluplnosti prace - nesmysluplnosti
respondenta prace préce préce ’ préce ,
prace
Ma piiznaky ) Ma piiznaky - Ma piiznaky Ma piiznaky
Syndrom APIEDEY | Netioi syndromem 4 PRzneKy Netipi syndromem 4 PHZIKY S
5 - syndromu - syndromu L syndromu syndromu
vyhofeni P vyhofeni T vyhofeni P L
vyhofeni vyhofeni vyhofeni vyhofeni
‘ Nepiesnd .
Znalost pojmu EPIETS . . o . Dokize popsat , - i .
. pledstava o Neznd supervizi | Nezna supervizi L Neznd supervizi | Neznd supervizi
supervize B supervizi
supervizi
Postoj o o . ) o
6 . Uvitala by Uvitala by Uvitala by , . Uvitala by Uvitala by
k supervizi (po o . S Uvifala by supervizi S L
: supervizi supervizi supervizi supervizi stpervizi
edukaci)
Vyuzitt laicke N N e R s e
i Vyuziva Vyuziva Vyuziva Vyuziva Vyuziva Vyuziva
supervize ’ ’
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6.2 Nazory odbornikii na supervizi ve zdravotnictvi

Pro lepsi porozuméni problematice supervize ve zdravotnickych zatizenich byla oslovena
pracovnice z managementu nemocnice, kde byl realizovan vyzkum bakalaiské prace
a zdravotné socidlni pracovnice s dlouholetou praxi v socialnich sluzbéach, kterd ma zkuse-

nost se supervizi.

Respondentkdm byly prostfednictvim polostrukrutovaného rozhovoru pokladany otazky
ohledn¢ jejich nahledu na supervizi ve zdravotnictvi, jejich zkuSenosti se supervizi a po-

hledu na ptekazky vztahujici se k zavadéni supervize do zdravotnickych zafizeni.

6.2.1 Pohled pracovnice managementu organizace na supervizi

Hlavni sestra nemocnice, kde byl realizovan vyzkum bakalafské prace, byla dotazovana na
otazky ohledn¢ jejiho pohledu na problematiku psychické podpory zaméstnancii, supervizi

a prekazky v zavadéni této formy podpory do zatizeni, kde pracuje.

Respondentka uvedla, Ze nemocnice poskytuje psychickou podporu svym zaméstnanciim
formou semindit zaméefenych na syndrom vyhoteni a dusevni hygienu. Pracovnikiim, ktefi
maji jakykoliv problém, je podle jejich slov k dispozici psycholozka organizace i sama
hlavni sestra. Nemocnice vi o hrani¢nich pfipadech syndromu vyhoteni, kdy zmény v pra-

covnikové chovani zaznamenaji jeho kolegové ¢i nadtizeni.

Podle hlavni sestry je supervize ve zdravotnictvi potiebna. Zdiraziuje tendenci zkvalitiio-
vani péce, ke které lze dojit pravé prostfednictvim supervize. Jako nejvétsi prekazky
v zavedeni supervize v nemocnici kde je zaméstnana, spatiuje nevédomost personalu
0 vyznamu supervize, finan¢ni ndroc¢nost a také neochotu zaméstnancti nechat si poradit
a pomoct se svymi problémy. ,, Financni naklady a myslim si, Ze nekdy je to i blok od tech
lidi, Ze se boji, ze je nékdo bude kontrolovat a nechtéji poslouchat nekoho jiného, to néjaky
to jejich doporuceni, protoze mnohdy si mysli, Ze to délaji oni nejlépe, to teda jako u zdra-
votnikii previada hodné. “ K realizaci supervize by v prvni fadé nemocnice musela vyc¢lenit
potiebné finan¢ni prostfedky. Pfed samotnym zahdjenim supervizniho procesu by predcha-
zela edukace personalu o supervizi — jejim vyznamu, cilech a nasledné realizaci. Podle
respondentky by vedla cesta k zavedeni supervize prostiednictvim individualni supervize,
ktera by byla nabidnuta dobrovolnou formou jednotlivym pracovnikiim a diky niZ by se
ostatni pracovnici dovidali o supervizi jako o metodé¢ pomahajici, nikoliv kontrolujici

a dohlizejici.
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6.2.2 Nazor odbornika ze socialnich sluZeb na supervizi

Oslovena zdravotné socialni pracovnice zaméstnana ve zdravotnickém zatizeni ma dvace-
tiletou praxi se supervizi v socidlnich sluzbach. Sama je externi supervizorkou a supervize
ve zdravotnictvi, kde v soucasné dob¢ pracuje, ji chybi. ,,Supervize je jednim z nastrojii,
kterym miizeme pomdahat lidem v pomdahajicich profesich k tomu, aby tak rychle nevyhoreli,
aby si uvedomili jednak svoje osobni klady, pozitiva, dovednosti, ktery do té prace vkladaji
a na druhou stranu také svoje viastni limity, aby dokazali diferencovat situace, ve kterych
se neciti dobre, treba klienty, se kteryma se Spatné pracuje, protoze to vsechno je jednak
prevence syndromu vyhoreni a jednak je to taky nastroj k odbornymu ristu a vlastné

i K osobnimu. “

Supervize jako takova by méla podle jejiho nazoru spliovat dva zdkladni atributy a to vy-
tvafet pocit bezpeéi a pocit divéry v supervizora. ,, Diivéra v to, Ze se ze supervize nic ne-
dostane ven, divera v to, Ze muzu rict vsechno mozny negativni a nebudu za to supervizo-
rem nejakym zpiisobem, byt i vnitiné souzen a odsuzovan. Takze myslim, Ze zdkladem je
urcité bezpeci. “ Respondentka uvadi, Ze supervize ve zdravotnictvi je stejn¢ dilezitd jako
v socidlnich sluzbach. Zdravotnici i pracovnici v socidlni oblasti jsou lidé pecujici, kteti
potiebuji uréitou miru podpory a porozumeéni. Vidi vSak problém v neznalosti zdravotnic-
kych pracovnikil v oblasti supervize a sebepoznavacich technik. ,, Tieba zdravotni sestricky
ve Skole jSOU pripravovany na svoje povolani a maji obrovsky mnozstvi poznatkui, které se
musi naucit, od - ja nevim, téch zdravotnickych nauk, anatomie, péce o nemocné, presnych
pracovnich postupii a tak dal. Ale myslim si, Ze se strasné mdlo vénuje pozornost osobnosti
toho konkrétniho clovéka, protoze osobnost zdravotnika, socidlniho pracovnika, kohokoliv,
je vilastné tim pracovnim nastrojem, skrze ktery on tu péci poskytuje a myslim si, Ze chybi
treba takovy sebe-zkusenostni néjaky vycvik, sebepoznavaci techniky, Ze 1 V ramci té praxe
se bavi spis o tom, jestli dodrzeli pracovni postupy a tak dal, nez treba o tom, jak se kdo
citi, co jim treba deéla problémy v komunikaci a tak dal. Takze si myslim, Ze je to problém
uz od toho vzdeélavani. Ti lidi nejsou nastaveni na to, Ze by méla néjaka supervize probihat,
Ze by meéli s nekym na toto téma mluvit. “ Respondentka uvadi, ze v ramci vzdélavani zdra-
votnickych pracovnikd by podle jejiho ndzoru mél byt kladen vétsi dliraz na osobnost bu-
douciho zdravotnika. Jeho pocity tykajici se zvladani moci nad pacientem, vlastni pozitivni
i negativni vlastnosti a schopnosti. Cesta k zavedeni supervize do zdravotnickych zatizeni
by podle ni mohla vést pies preventivni formu. ,,Myslim si, Ze supervize by treba mohla byt

vyuzivand jako nastroj treba v pripadé stiznosti, kdyz se opakuji stiznosti na néjakého pra-
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covnika, my umime potrestat, vzit penize a ja nevim. Ale nabidnout supervizi a ptat se proc,
co ten clovek, co ho vede k tomu, Ze se casteji dostava do konfliktii a tak dal. Tak supervize
miize byt i dobrym ndstrojem prevence a urcité si myslim, Ze pokud se se supervizi ma za-
Cinat, tak spis jakoby individualni tém, kteri chtéji néjakym zpusobem profesné rust, tém
kteri se zamysleji nad treba mnozZstvim moci, které maji viici klientovi, nad etickyma otaz-

‘

kama spojenyma treba s péci o nemocného. *

Supervize ve zdravotnictvi by méla dle nazoru respondentky byt poskytovana clovékem,
ktery mé zkuSenost s podobnou praci jako supervidovany pracovnik. Rozlisila by supervizi
1ékafe, v§eobecné sestry i sanitaiky, z davodu jiné pracovni napIné odbornikd. Supervize
by méla byt odborné, bezpecna, zacinat vhodnym oslovenim pracovniki a pied jejim zave-
denim by méli byt pracovnici plosné edukovani o vyznamu supervize. Za nejvyznamngéjsi
povazuje zavedeni sebepoznavacich technik a predméth vztahujicich se duSevni hygieny na

stiedni a vysoké Skoly pripravujici do praxe budouci zdravotnické pracovniky.

6.3 Diskuze

Z predlozenych vysledki polostrukturovaného rozhovoru lze vyvodit, Ze zdravotnicti pra-
covnici maji ke svému zaméstnani i pies jeho narocnost kladny vztah, uvédomuji si vSak
uskali své profese. Pomdhajici pracovnici maji spole¢nou touhu pomoci lidem, kazdy
z piislusnikt uvedenych povolani v§ak vnima jina pozitiva a negativa profese zdravotnika.
VSichni z respondentil v§ak nejvice ocefiuji moznost pomoci ¢lovéku. Respondenti o svych
pracovnich zéleZitostech premysli 1 po odchodu ze zaméstnani a Ctyfi z Sesti respondentil
rozebiraji pracovni zaleZitosti se svymi blizkymi. Zdravotniéti pracovnici se ve volném
Case nejcastéji vénuji sportu, Cetbé a rodin€. Kazdy z respondentl uvedl, Ze je po praci
unaveny, lékatka zdiiraznila, Ze je po praci naprosto vycerpana. Sanitatka zminila vysokou
fyzickou naro¢nost své prace. Respondenti byli dotazovani, zda ma podle jejich nazoru
jejich prace smysl. Ctyfi z esti respondentii potvrdili, Ze maji ob&as pocit nesmysluplnosti
prace. Ten vyplyva u vSeobecné sestry, sanitarky a lékatky z bezvychodnosti situace ter-
mindlnich stddii nemoci. U operatorky dispecinku zdravotnické zachranné sluzby ze zneu-
zivani zachranné sluzby pojisténci. Pojem syndrom vyhoteni dokéazali popsat vSichni re-
spondenti. VSeobecna sestra, operatorka dispecinku zdravotnické zachranné sluzby a zdra-
votnicky zachranar v minulosti trpéli ptiznaky syndromu vyhoteni. Varovné signaly nete-
sili s odbornikem, situace se vyfesila delsSim volnem nebo postupem c¢asu potize odeznély.

Zdravotné socialni pracovnice se setkala se syndromem vyhofeni na svém pfedchozim
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pracovisti u svého kolegy. Situace zde byla feSena v ramci karného opatteni. Pojem super-
vize dokazal popsat pouze jeden z Sesti respondentll vyzkumu a to zdravotné socidlni pra-
covnice. Tato respondentka uvedla piesnou definici supervize a osobné supervizi vyuzivala
behem své praxe v sociadlnich sluzbach. Ostatni respondenti se se supervizi dosud nesetkali.
Predstavovali si pod timto pojem dohled, kontrolu nebo pohled do budoucna. Po edukaci
ohledné pravého vyznamu supervize uvedli, ze by takovouto formu podpory jednoznaéné

ocenili. Jako interval setkavani se supervizorem navrhli mési¢ni periodu.

Pro doplnéni vyzkumu byly provedeny dva rozhovory s konkrétnimi odborniky z praxe.
Prvni dotazovanou byla hlavni sestra nemocnice, kde byl vyzkum realizovan — tedy pra-
covnice managementu organizace, kterd se vyjadiila k pohledu vedoucich pracovnikii
na supervizi ve zdravotnictvi a K ptekazkam v jejim zavadéni. Z odpovédi této respondent-
ky vyplynulo, Ze supervize ve zdravotnictvi je potiebna a vyznamné by zlepsila kvalitu
prace zaméstnanct. Uskalim v jejim zavadéni je finanéni naroénost schiizek se supervizo-
rem, nizké povédomi personalu o supervizi a mozna neochota zdravotnickych pracovnika
oteviit se a pracovat na svém osobnim rozvoji. Respondentka uvedla, Ze moznym zpiso-
bem jak zavést supervizi do nemocnice kde pracuje, by bylo postupné individualni zavadé-
ni supervize na bazi dobrovolnosti. Timto zpiisobem by zdravotnicti pracovnici ziskali
lepsi povédomi o supervizi a postupné by bylo mozné zavést tuto formu pomoci do celé
nemocnice. Druhou dotazovanou respondentkou byla zdravotné socialni pracovnice, ktera
ma dvacetiletou praxi v socialnich zafizenich, ma zku$enost se supervizi a sama je externi
supervizorkou. V soucasné dob¢ pracuje ve zdravotnictvi a supervize ji chybi. Tato pra-
covnice byla tdzana na otazku smyslu supervize a piekazek v jejim zavadéni do zdravot-
nictvi. Zdravotn¢ socialni pracovnice uvedla, ze supervize je ve zdravotnictvi stejné dulezi-
ta jako v socidlnich sluzbach a pracovnici by méli mit moZznost ji vyuZivat. Za nevyhodu
Vv zavadéni supervize povaZuje nevédomost zdravotnikil o supervizi, jejich nechut’ svéfovat
se s problémy a celkovy postoj pracovnikl k sebepoznavani. Podle jejiho ndzoru by méla
cesta k supervizi vést pies zavedeni sebepoznavacich technik a pfedméta vztahujicich se
k dusevni hygien¢, zvladani moci nad pacientem a komunikac¢nich technik do Skolni pfi-
pravy budoucich zdravotnickych pracovnikii. Supervize ve zdravotnictvi by podle respon-
dentky byla proveditelnd po edukaci pracovnikli o supervizi, financnim zajisténi supervize
a po zlepseni vnimani zdravotnickych pracovnikd vi¢i potfebam pomoci pomahajicim.

K lepsi orientaci v pozitivech a negativech supervize ve zdravotnictvi uvadim prehlednou
tabulku:
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Tabulka 7 Supervize ve zdravotnictvi

(vlastni pracovani)

Supervize ve zdravotnictvi

Vyhodnoceni situace

Klady Zapory

Povolani zdravotnickych pracovnikt je fyzicky i psychicky naro¢né. Odbornik piedava
prostiednictvim své prace kus svych védomosti a dovednosti. Jeho pracovnim nastrojem je
jeho osobnost. Situace tykajici se syndromu vyhofeni v Ceské republice neni piivétiva.
Podle vyzkumu Ceské lékaiské komory, provedeném v roce 2013 na téméF patnacti tisi-

covkach lékart, trpi syndromem vyhoteni pfiblizné tfetina Ceskych 1ékaiti (pomahamele-
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cit.cz, 2010). Proto by podle mého nazoru mél mit kazdy z profesionalti vykonavajici pro-
fesi zdravotnického pracovnika moznost poznévat své prednosti, limity a neustale pracovat
na zdokonalovani nejen své odbornosti, ale také rastu své osobnosti. Nastrojem K lepSimu
porozuméni sebe sama a nahledu na problém je pravé supervize. Supervize v socialnich
sluzbach je v poslednich letech stale vice vyuzivana a ocefiovana pomdahajicimi pracovni-
Ky. Jako navrh opatfeni bych rada uvedla edukaci zdravotnickych pracovniki 0 smyslu
a vyznamu supervize prostiednictvim odbornych seminait, postupné zavadéni supervize
do jednotlivych zafizeni na bazi individualnich a dobrovolnych setkavani se supervizorem.
Dale osloveni stfednich zdravotnickych Skol, které¢ vzdélavaji budouci zdravotnické pra-
covniky, k realizaci pfedmétli zabyvajicich se osobnosti, dusevni hygienou a prevenci syn-

dromu vyhoteni.
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ZAVER

Predkladana bakalarska prace byla vénovana tématu pohledu zdravotnickych pracovnika
na supervizi jako prevenci syndromu vyhoteni. Hlavnim cilem préace bylo zjistit, jaké po-
védomi maji zdravotni¢ti pracovnici o supervizi jako prevenci syndromu vyhoteni. Bylo
zjisStovano, jaky maji zdravotnicti pracovnici vztah ke svému zaméstnani, jaka jsou podle
respondentll pozitiva a negativa prace zdravotnického pracovnika, zda vidi ve své préci
smysl, jaky je mimopracovni zivot zdravotnikl, zda respondenti maji povédomi o proble-
matice syndromu vyhoteni a supervize. Bakalarskd prace vychazela z vysledkii odborné
prace zpracované v roce 2013 v ramci Studentské védecké a odborné Cinnosti s ndzvem
Supervize v socialnich a zdravotnickych zafizenich, ze které vyplynulo, Ze zdravotnicti

pracovnici maji nizké povédomi o supervizi.

V teoretické Casti bakalarské prace byly vymezeny pojmy tykajici se supervize, problema-
tiky pomadhajicich profesi, syndromu vyhoteni a duSevni hygieny zdravotnickych pracov-
nikid. K popisu danych pojmi byla vyuzita odborna literatura a pro doplnéni i nékolik in-

ternetovych zdrojt.

Prakticka cast bakalarské prace byla zaméfena na ptipravu, pribéh a vyhodnoceni vyzku-
mu tykajiciho se problematiky vnimani supervize zdravotnickymi pracovniky. K provedeni
vyzkumu byl vyuzit polostrukturovany rozhovor zameétujici se na témata dil¢ich vyzkum-
nych otazek vyzkumu. Cely rozhovor byl nahravan na diktafon, nasledné doslovné piepsan
a data z n¢ho ziskana byla vyhodnocena metodou kodovani. Pro lepsi porozuméni dané
problematice byla oslovena pracovnice z managementu nemocnice, kde byl vyzkum reali-

zovan a odbornice majici zkuSenost se supervizi v socialnich sluzbach.

Z vysledkt vyzkumu vyplynulo, Zze zdravotniéti pracovnici neziskavaji dostate¢nou miru
zajmu ze strany vedeni organizace a reflexe své prace. Pfi zkoumani dané problematiky
jsem byla velmi prekvapend tim, jak malo opory profesiondlové ve zdravotnictvi ziskavaji.
Podle mého nédzoru je na zdravotnické pracovniky kladen velky tlak na kvalitu odvedené
prace a piesnost pii vykovavani odbornych vykont, neni jim vSak poskytnuta podpora,
diky niz by mohli ¢erpat nové sily pro zdokonalovani své prace. Zavedeni supervize €i jiné
formy jejich podpory by mohlo ptispét k vétsi dusevni pohodé pracovniki a celkovému
zkvalitnéni zdravotnické péce. Musime mit totiz stadle na mysli, Ze prace zdravotnickych
pracovnikl neni jen o ukonech, ale pfedev§sim o kontaktu, podpofe, pohlazeni, dobrém

rwr

slovu ¢lovéeka k €loveéku, jez 1€¢i mnohdy vic neZ predkladané 1éky.
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Pro zdravotnické pracovniky konkrétniho zatizeni, ve kterém byl realizovan vyzkum pied-
kladané bakaléaiské prace, bych rada vytvortila pfehlednou prezentaci ohledné supervize,
ktera by byla pracovnikiim prezentovana v ramci odbornych seminaia. Timto zpiisobem by
byli profesionalové edukovani o vyhodach supervize a méli by o ni lepsi povédomi. Reali-
zovanym vyzkumem jiz bylo pfispéno k osvété pracovnikli managementu. Tito pracovnici
byli osloveni s nabidkou odbornych seminatt, propagace informacnich letakl o supervizi

a moznosti pomoci se zavadénim supervize do zatizeni.
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PRILOHA I: ROZHOVOR HLAVNI VYZKUMNE CASTI

Pohled zdravotnického pracovnika na supervizi jako prevenci svndromu vvhoieni

W uvodu bych Vas rada upozornila, Zze tento rozhovor je zcela anonymni a informace, které z neho ziskam.

budou

pouzity vmé bakalaiské praci s nazvem Pohled zdravotnickych pracovnikil na supervizi jako

prevenci syndromu vyhofeni. Souhlasite s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého vyzkumu?

1.

rJ

th =

l

11.

14.

Mohl/a byste mi fici. jaka je Vase profese? (U sestry. sanitaiky. lekaiky: Na jakem oddéleni
pracujete?)

Jak dlouho tuto praci vykonavate? Jak dlouho tuto praci vykonavate na tomto pracovisti? Pracoval/a
jste jako lékai/sestra/zdravotné socialni pracovnik i v jiném zaiizeni?

Jaky mate vztah k Vasemu zamestnani po ( ) letech? Bavi Vas Vase prace?

Byla Vase o¢ekavani jind. nez je realita? Co se v prubéhu let zménilo a pro¢?

Jaka jsou uskali Vasi profese? Muzete vyjmenovat pozitiva a negativa tohoto povolani? Co je pro
Jak se citite po odchodu ze zaméstnani?

Byvate ob¢as po praci vycerpany/a?

Mite néjaké konicky? Jak relaxujete? Jak travite svij volny éas?

Piemyslite o sve praci i doma? V jakych souvislostech?

. Bavite se o praci se svymi blizkymi?

ANO
o S kym? Jak ¢asto?
o Myslite si. je dobré mluvit o pracovnich zalezitostech s rodinou? Jak na Vase problémy
rodina nahlizi?
NE
Mate nékdy pocit, Ze Vase prace nema smysl?
ANO
o WVzpomenete si na néjaky klicovy moment, Ktery Vas demotivoval?
NE

2. Setkal/a jste se nékdy s pojmem syndrom vyhoieni?

ANO
e MNuzete mi pojem struéné popsat? Z jakého duvodu k syndromu vyhoteni podle Vas dochazi?

NE

. Trpél/a jste Vy nebo nékdo z Vasich znamych syndromem vyhoieni?

ANO
e Tak sifuace probihala?
e TJakéeé byly projevy chovani tohoto ¢loveka?
e Jak reagovalo jeho okoli?
e Jaké méla situnace dusledky?
e Jak osoba situaci fesila?
NE

Setkal/a jste se nékdy s pojmem supervize?
ANO
e Kde jste se s pojem setkal/a? (setkal/a jste se s timto pojmem i béhem vzdélavani. z meédii
¢i z byvalého pracovisté)

e Muzete mi pojem supervize struéné popsat?



¢ Probiha na Vasem souéasném pracovisti supervize?
ANO
o Jak ¢asto?
o Kdo ji poskytuje? Muzete mi osobnost supervizora struéné popsat?
o Dokéazete mi popsat. jaky typ supervize zde probiha?
o Jak jste se supervizi spokojen/a?

NE

o Probihala supervize na Vasem byvalém pracovisti? Pokud ano. jak éasto a jakym
zplisobem?
o Myslite si. ze by na tomto pracovisti méla supervize probihat?
= 'V jakych ¢asovych intervalech?
= Jak si predstavujete idealniho supervizora?
= Dal/a byste prednost individualni nebo skupinoveé supervizi a proé?
. Setkal/a jste se nékdy s pojem Balintovska skupina? Mohl/a byste mi ho stru¢né
popsat? Zucastnil/a jste se jiz tohoto sezeni?

o Co si pod pojem supervize predstavujete?

EDUKACE: Supervize je ndstroj pomoci pracoviikiim. Jde o setkdani pracovnika a
supervizora, kde se rozebiraji situace, pocity z prdace. Supervizor je odbornik, kfery pomdha
pracovnikovi podivat se na jeho prdci z jiného wthlu a radi mu, jak se v dané situaci nejlépe
zachovat. Zlepsuje pracovni prostredi a prechdzi syndromu vyvhoreni. Je fo podpora
pracovatka vrdmei mezilidskveh vztahit a to na pracovisti, s kelegy, pri iefeni
komplikovanych pripadi, ¢i klientii. Eliminuje vznik vyéerpdni ze zamésmdni.
* Myslite si, ze by byla ve Vasem zaiizeni supervize uzite¢na?
ANO
o WV éem by mohla Vam a ostatnim pracovnikiim pomoci?
NE
o Pro¢ mate tento nazor?
15. Vyuzivate nékdy supervize od kolegy. tedy laické supervize?
ANO
o Pomaha Vam tato forma supervize? Jak?
o Jak casto setkani nskute¢niujete? Jak laicka supervize probiha?
NE

Moc dékuji za VA$ ¢as a piteji piijemny zbytek dne.



PRILOHA II: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
VSEOBECNA SESTRA

Strucna kazuistika: Respondentka je vseobecnou sestrou na Oddéleni dlouhodobé nemoc-
nych. Tuto profesi vykonava jiz 7 let, predchozich 9 let stravila na Internim oddélent. Je ji
39 let, je rozvedend a md jedno dité. Vystudovala stiedni Skolu zdravotnickou a specializa-
ci oSetrovatelstvi na internim oddeéleni. Ve volném case se rada vénuje cetbe.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné socialni
pracovnik ve Zlin¢. Dékuji Vam predem za Vas ¢as a v ivodu bych Vs rada upozornila,
ze tento rozhovor je zcela anonymni a informace, které z ného ziskam, budou pouzity v mé
bakalarské praci s ndzvem Pohled zdravotnickych pracovnikli na supervizi jako prevenci
syndromu vyhoteni. Souhlasite s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého
vyzkumu?

R1: Ano

S: Vyborné. Takze mohla byste mi fict jaka je Vase profese?

R1: Pracuji jako zdravotni sestra. Bez odborného dohledu. Specialistka.

S: Na jakém odd¢leni pracujete?

R1: Odd¢leni dlouhodobé nemocnych.

S: Mmhm. Takze ptejdeme k dalsi otazce. Jak dlouho tuto praci vykonavate?
R1: Tady na tom oddé€leni 7 rokd.

S: 7 let.

R1: Mhmhm.

S: Pracovala jste jako zdravotni sestra jeste na jiném odd¢leni? Nebo jinde?
R1: Ve stejné nemocnici na internim oddéleni 9 let.

S: Aha, takze to mate bohatou praxi. A jaky mate vztah k zaméstnani po téch 7 nebo do-
hromady po 16 letech?

R1: No, celkem dobry. Protoze, to je takhle jako, padesat na padesat. Ja bych fekla, ze cel-
kove¢ kdyz ¢loveék poznd néjaké znamé, nebo takhle, kazdy prosté: zdravotni sestra, to ma
prestiz, to je uznavany, jo. Ale kdyz feknu kde, jako ze na ODN, tak kazdy fekne, tam?
Tam se jenom umird. TakZe padesat na padesat.

S: Aha, takze takovy negativni postoj ostatnich lidi, co to tu neznaji.

R1: Ale jinak jako vesmés dobry. Ale je to prace s lidma, v néem je to dobry a v nécem je
to hrozny.

S: A kdyz se vrétite na ten zacatek, kdyz jste zacinala, tak byla ta ocekavani jind nez je
realita?

R1: No stoprocentné.
S: A co se zménilo? V prubéhu téch let?

R1: No, ¢loveék byl presvédcenej na zacatku, ze musi kazdyho ¢lovéka zachranovat, udélat
pro n¢ho prosté maximum aby pieZil, jo. CoZ tieba vlastn€ se na té interné tfeba b&ézné dé-
la. Kdezto tady potom clovek vidi ty konce téch lidi, kteti byli zresuscitovani, uspésné, ale



potom V podstaté nemaji Zadnou kvalitu Zivota. TakZe tady si uz €lovek ik, prosté... tady
jsou tieba devadesatileti lidi... Jestli z toho Zivota jesté néco maji. Jestli to neni jenom pie-
zivani. A Ze jim ¢lovék nekdy jakoby pieje tu smrt.

S: Tak to asi navazeme na dalsi otdzku. Jaka jsou uskali Vasi profese, nebo kdybyste mi
tekla pozitiva a negativa tady toho povolani?

R1: Negativa: Priserna , potom, co by
tady jesté bylo za ty negativ

S: TakZe rodina téch pacienti?

R1: Ze v podstaté jsou kolikrat jako arogantni.

S: Ata pozitiva?

R1: Pozitiva jsou ze, fikam, ze kdybych pracovala na oddéleni, kde v uvozovkach budu
oSetfovat Ctyficetilety soukromy podnikatele, ktefi budou taky

S: TakzZe jste spokojend na tady tom oddéleni.

R1: Jo.

S: To je dobfe. TakZe dalsi otazka: Byvate obcas po praci vycerpana?

R1:Rozhodné. Hlavné po dennich sluzbdeh.
S: A mate n&jaké konicky? Jak relaxujete?

RL: Spim a ttu.

S: Spite a Ctete. A co Ctete?

RL: VSechno mozny, hlavné napinavy. Robin Cook, lékafské prostiedi. Cerpam inspiraci.
S: Jo, to znate. Pfemyslite o své praci i doma?

RL: Pravidelng, jak jedu z prace domd, tak pfemyslim co jsem zapomnéla,

S: Takze v souvislosti s tim, co jste tady ud¢lala.

R1: Jo, co jsem zapomnéla a nékdy si vzpomenu, kdo vi, co m¢ tady dneska ceka.

S: Takze i pted praci i po praci.

R1: Jo, jako naptiklad pacientka ta a ta, prosté na tom byla Spatné&, tak co dneska okolo ni,
se bude dit.

S: Mhmhm. A bavite se o své praci i s blizkymi?
R1: Ano.
S: A's kym a jak casto?

R1: No, se svou matkou, protoze bydlime ve spole¢né domacnosti. Tak dvakrat za tyden.
Urcité to neni denné.

S: A myslite si, Ze je to dobré, takto si promluvit S t¢éma blizkyma o praci?

R1: No tak, ja nevim jako s kym jinym. Protoze tady si taky povyklddame, ale kazda z nas
spécha domi. Protoze uz je rodina a tak dale.



S: A jak na ty problémy rodina nahlizi v praci?

R1: No, tak celkem maji pochopeni.

S: Maji pochopeni. A mate nékdy pocit, ze Vase prace nema smysl?

R1: Nékdy ano.

S: A vzpomenete si na n¢jaky klicovy moment, ktery Vas demotivoval?

R1: No, tak tfeba tady na tom pracovisti, bych tekla, ze kdyz ja vidim, Ze ten ¢lovek a oni
ho prosté, ta progndza je takova, ze tieba vidim, Ze do pécti dnfll, do tfi dnl zemfe, tak si
myslim, Ze prost¢ ho nebudu zatézovat tim, Ze by se mu zavadéla nasogastrickd sonda a
jiny Utrpny vysetfeni aby podnikal. To se mi hrozné nelibi. Ten ¢lovék by mél prosté di-
stojn¢ odejit, bez bolesti, v klidu, v tichu. A tieba na tom pfedchozim pracovisti, tam jsme
méli hodné alkoholikt, kteii dostavali transfuze, plasmy, pfitom si myslim, Ze se s tim az
jakoby plytvalo. To mné teda hrozn¢ vadilo.

S: Setkala jste se nékdy s pojmem syndrom vyhoteni?
R1: Ano.
S: A mohla byste ho strucné popsat?

R1: Syndrom vyhoteni. No, ja si myslim, ze kdyz ¢lovék dlouho pracuje na jednom praco-
visti, slyela jsem nékde, Ze je to po deviti letech. Ze v podstaté Elovék zaznamena, ze cho-
di do prace otravenej, naStvanej, co zase bude, jak bude. Nic ho nebavi, nic ho netési. Az si
to prenese do soukromyho Zivota.

S: A trpéla jste nékdy Vy, nebo n¢kdo z Vasich zndmych syndromem vyhoteni?

R1: No, my jsme si to d¢lali jednou na doSkolovaku a mné to vyslo, Ze ho mam.

S: Aha, a myslite si, Ze ho opravdu mate?

R1: Ale to bylo na tom ptfedchozim pracovisti.

S: A jak ta situace probihala, kdyz jste trochu trpéla syndromem vyhoteni?

R1: Jajsem se upinala k tomu, Ze piijdu na mateiskou, coZ se nakonec takto vyiesilo|
S: Chtéla jste uniknout prosté.

R1: Jo.

S: TakZze projevy chovani?

R1: No, ja bych ani nefekla. Tam byly straslivy no¢ni. No¢ni v jedné, ve dvou. Piijem ag-
resivnich alkoholiki, €lovek Sel se strachem do préce, co zas na t€ no¢ni bude, jak to tam
zvladne, vikendy jsme slouzili v jedné. Taky, to se prosté¢ nedalo zvladnout ta prace. To
¢lovek sel s odporem, se strachem jak to tam bude zvladat. Tady toto asi. Jinak doma jsem
na to n¢jak nemyslela. A spis jakoby mé ¢im dal vic iritovalo, Ze se tam zachranujou lidi,
Kteti by se zachranovat neméli. Z toho realnyho hlediska, ja vim, Ze néco jinyho je postup
lege artis a predpisy a tak.

S: A né€kdo z Vaseho okoli, u kterého by to probihalo o¢ividné, ze to byl syndrom vyhote-
ni?

R1: To ani ne.
S: Takze tu situaci jste fesila tim, ze jste odesla z toho prostiedi a tim se to vyfesSilo samo.

R1:Da se to tak fict.



S: Na to navazuje pojem supervize. Setkala jste se nékdy s timto pojmem?

. To by mélo byt néco takovyho, ze

S: Takze supervize na vasem pracovisti...

R1: Neexistuje.

S: A na byvalém pracovisti také neprobihala?

R1: Ne.

S: Myslite si, ze by méla supervize probihat?

R1: Urgité.

S: V jakych Casovych intervalech by to mélo byt?

R1: No, ja si myslim, Ze by to neskodilo _

S: Jak si predstavujete toho supervizora?

R1: No, SibyMoNehalioceiapasovalonkaybyamiprisel AEKAONEURH] - aspori nis ne-
kdy vyslechl, jaky tady méame problémy, co nezvladame, co nam chybi. Ze by to chtél né-
kdy nékdo slySet z toho vedeni.

S: To je skoda. A dala byste piednost individualni nebo skupinové supervizi?
R1: Skupinové.

S: VSichni, Ze byste se zucastnili?

R1: No jasné.

S: Jesté tady mam otazku: Setkala jste se n€kdy s pojmem Balitnovska skupina?
R1: Tak to ne.

S: To je vlastné predchtiidce supervize. To je jen tak na okraj. Vyuzivate nékdy supervize
od kolegy, takzvané laické supervize? To znamen4, Ze si o néjakém to problému pohovofi-
te, s kolegou/ kolegyni?

R1: Napriklad, kdyz tady mame tieba kolegyni, kterd zacina a prost¢ néco ji nejde, néco ja
vim, Ze jsem ji zaskolovala. Tak vétsi-
nou takhle.

S: TakZe to probiha tak, Ze sis spolu sednete a pohovofite si spolu o tom.

R1:Jo a nebo ji feknu, co ji nejde, na dem by méla zapracovat. A hledate n&jaky feseni.

S: Takze nahliZite na ten problém jakoby z druhyho uhlu, ze ji pomuzete.

R1: No, ona to tfeba nevnima jako problém, ale ja ji néco vytknu, Ze to prosté problém je.

S: Tak jo, j4 Vam dékuji za V4s Cas.

R1: Prosim.



PRILOHA III: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
SANITARKA

Stru¢nd kazuistika. Respondentka pracuje jako sanitdrka na Oddéleni dlouhodobé ne-
mocnych. Je ji 35 let. Pred ndstupem do tohoto zaméstnani se vénovala jiné profesi. Vy-
studovala stredni Skolu s maturitou v oboru odévnictvi, této praci se ddle vénovala. Sani-
tarkou je jiz Sestym rokem. Absolvovala sanitarsky kurz. Ma pétiletou dceru. Ve volném
case se vénuje rodiné, pejskovi, rada pracuje na zahrade, cte.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné socialni
pracovnik ve Zling. Deékuji Vam ptfedem za Vas Cas a v ivodu bych Vas rada upozornila,
ze tento rozhovor je zcela anonymni a informace, které z ného ziskdm, budou pouzity v mé
bakalarské praci s nazvem Pohled zdravotnickych pracovnikii na supervizi jako prevenci
syndromu vyhoteni. Souhlasite s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého
vyzkumu?

R2: Ano

S: Mohla byste mi fict, jaka je VaSe profese?

R2: Ano, pracuji jako sanitarni sestra. Sanitarka.

S: Na jakém oddéleni?

R2: Na oddéleni dlouhodobé nemocnych.

S: Dé&kuyji, jak dlouho tuto praci vykonavate?

R2: Od roku 2007. S malymi prestavkami. Takze uz je to skoro 6 let.
S: A pracovala jste jako sanitatka i na jiném oddéleni?

R2: Ne.

S: AV jiném zafizeni taky ne?

R2: Ne.

S: Jaky mate vztah k tomuto zaméstnani po téch 6 letech?

R2: Kladny. Obcas se citim hodn¢ jako psychicky i fyzicky unavena, ale kladny.
S: Takze Vas Vase prace bavi?

R2: Ano.

S: A byla Vase ocekavani jind, nez je realita, nez jste sem §la?

R2: Tak néjak ne.

S: Ne? Takze se to néjak shoduje.

R2: No, jo.

S: V priibéhu let se nic nezménilo?

R2: Ne.

S: MiiZete mi fict, jaka jsou Uskali Vasi prace? Pozitiva a negativa?

R2: Pozitiva, tak jako Ze Eloveék ma dobrej pocit, ze néco udéla dobryho, pro cloveka. Ze
mu Vv né¢em pomuze, nékdy pohladi, je to jako rtizny no. Hlavné jako ten dobrej pocit, ze



Glovek dgla dobrou vee: Ze s nam o fieba v ZiVote jednou Veati Doufam, ze nebudu zrov-

na tohle potfebovat...

S: A ta negativa?

R2: Negativa. [[éZkafyzicka i psychicka prace.
S: Takze je to fyzicky naro¢né.

R2: Mhmm, je. A n€kdy i psychicky.

S: A co mate na této praci nejradsi?

R2: Asi kontakt s téma lidma.

S: Jak se citite po odchodu ze zaméstnéni?
R2: Unavend, hrozng unavena. Moc unavend.
S: TakZe byvate po praci vycerpana.

R2: Ano.

S: A mate n&jaké konicky? Jak relaxujete?

R2: Mam, ma konicky a tak. To spis jenom rekreacné. Jinak
-. To je tak vSechno. .

S: Pfemyslite o své praci i doma?

R2: Nekdy.

S: A v jakych souvislostech o tom premyslite?

R2: No, tak kdyz Ale jako, 7e

S: Bavite se o své praci i s Vasimi blizkymi?

R2: Nekdy. Obcas. Ale nic konkrétniho.
S: A s kym se nejcastéji bavite?

R2: Asi § pritelem.

S: A myslite si, Ze je to dobré, mluvit se svymi blizkymi o té své praci?

R2: Tak urtité by méli védet, co délam. Jakej z toho mam pocit a tak.

S: A jak na tu préci nahlizi oni?

R2: No, jako vzdycky Fikaji, Ze mé obdivuji, Ze to dokazu, Ze je to tak t€zk price.
S: To je. Mate nékdy pocit, Ze Vase prace nema smysl?

R2: Nekdy jo.

S: A vzpomenete si na n¢jaky kliCovy moment, ktery Vas demotivoval?

R2: Nic takovyho nemam. Kdyby se néco takovyho objevilo, tak bych to asi uz nemohla
délat. Tak né&jak to ¢lovek musi brat, ze to tak v zivoté chodi, je to lidsky. Cloveék néco
musi délat a kazda prace ma svoje pro a proti.

S: Ur¢ité. Setkala jste se nékdy s pojmem syndrom vyhoteni?
R2: Setkala.



S: A mlzete ho prosim Vas popsat?

R2: Syndrom vyhoteni. Myslim si, Ze je to u lidi, ktefi d¢laji dlouhodob¢ jednu praci, ktera
uz je vlastné nebavi, jsou z ni vycerpani. Nenapliiuje je, nebavi je to. Tak néjak bych si to
predstavovala.

S: A trpéla jste Vy nebo n¢kdo z Vasich znamych syndromem vyhoteni?

R2: Ne, nemyslim si, Ze bych se s né¢im takovym setkala.

S: Setkala jste se nékdy s pojmem supervize?

R2: Tak to vitbee. Vitbec nevim, co to je.

S: A co si pod tim pojmem predstavujete?

R2: Supervize. Tak vize je vidina. Tak jakoZe pohled do budoucnosti. Jak by to mélo vy-
padat.

S: Vyborné.
R2: Je to tak?

S: Ja jenom bych Vam fekla struéné, co to je. Supervize je néstroj pomoci pracovnikiim.
TakZe by sem, do tohoto zatizeni pfiSel supervizor, coz by mél byt odbornik v té dané pro-
fesi a popovidal by si tady s vami o vasSich problémech. Sedli byste si tfeba ve skupinové
supervizi do kruhu, vSichni pracovnici tady a fesili byste n&jaky problém. A nahliZeli byste
na ten problém z riiznych uhla a méli byste pfijit na to, co vas zatézuje, rozklicovat ty dané
problémy. PouZiva se to hodné v socidlnich sluzbach, tam je to zajeté, ale tady ve zdravot-
nictvi to jesté jakoby moc nezname. Myslite si, Ze by v tomto slova smyslu byla supervize
uzitecna?

R2: Rozhodné si myslim, Ze ano.

S: Av ¢em si myslite, Ze by Vam mohla pomoci, nebo ostatnim pracovnikiim?

S: A vyuzivate nékdy supervize od kolegy? Tedy laické supervize? Ze si spolu popovidate
o tom, co Vas trapi?

R2: Tak mluvime o tom, jasné.

S: A pomédha Vam to?

R2: Jak kdy, nékdy si spi§ fikam, Ze lepsi necefit vody.

S: A jak se to uskutecnuje, takova laicka supervize? Si spolu sednete a popovidate si?
R2: Ano, asi tak né&jak.

S: A jak casto tak asi?

R2: Nevim, jak je potfeba. Jak citime, Ze je potieba néco fesit, tak to feSime.

S: Tak jo, ja Vam dékuji a pteji piijemny zbytek dne.

R2: J4 Vam taky déekuji.



PRILOHA IV: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
LEKARKA

Struénd kazuistika: Respondentka pracuje na Oddéleni dlouhodobé nemocnych jako lé-
karka. Je absolventkou oboru Vseobecné lékarstvi, na Lékarskeé fakulté Univerzity Karlovy
se sidlem v Hradci Krdlové. Ve volném case rdada chodi na prochdzky a sportuje.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné socialni

pracovnik ve Zliné. V uvodu bych Vas rada upozornila, Ze tento rozhovor je zcela ano-
nymni a informace, které z né¢ho ziskam, budou pouzity v mé bakalatrské praci s ndzvem
Pohled zdravotnickych pracovnikil na supervizi jako prevenci syndromu vyhoteni. Souhla-
site s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého vyzkumu?

R3: Dobry den. Ano, souhlasim.

S: Dékuji. Mohla byste mi fict, jaka je Vase profese?

R3: Lékarka.

S: A na oddéleni?

R3: LDN

S: Jak dlouho tuto praci vykonavate?

R3: Tti ¢tvrté roku.

S: A vykondvala jste tuto praci i na jiném pracovisti?

R3: Ne.

S: Takze jste absolventka?

R3: Ano, absolventka.

S: A jaky mate vztah k tomu zamé&stnani po to tfi ¢tvrté roce?
R3: Zatim jsem tu celkem spokojena.

S: A bavi Vas ta prace?

R3: Ano.

S: Byla Vase oc¢ekavani jina, nez jste nastoupila, nez je realita?
R3: Trochu ano.

S: A co se Vv pritbéhu toho tii ¢tvrté roku zménilo? V nahliZeni na tu préci.

R3: M¢la jsem pocit, ze ten dohled, tfeba ze strany primare a dalSich 1ékaiti bude trosku
vétsi. Prece jenom, jako absolventka nemam tolik zkusSenosti. Takze jsem se potiebovala o
nécem poradit. A nebylo tfeba az tak Gplné s kym.

S: A jaka jsou uskali, podle Vas, Vasi profese? Jestli mi feknete n¢jaka pozitiva a negativa
tady toho povolani podle Vas.

R3: Tak pozitiva — je




S: Jak se citite po odchodu ze zamé&stnani?
R3: Totaln¢ vycerpana.

S: Tak to navazuje na dalsi otazku: Byvate ob¢as po odchodu z prace vyCerpana — takze
ano.

R3: Ano.
S: Mate n¢jaké konicky, kterymi to tak néjak kompenzujete?

R3: Prochazky. Hlavné travit ¢as venku. Kdyz je hezky tak na kolo. Nebo na prochazku
Vv jakémkoli ro¢nim obdobi. Plavéni, kdyz je ¢as, po praci.

S: Takze 1 sportem.

R3: Mhmm.

S: A premyslite o své préaci 1 doma?
R3: Hodné.

S: A v jakych souvislostech?

R3: Mam strach, ze jsem néco zanedbala, nebo, ne zanedbala, spi§ Ze jsem na néco zapo-
mnéla. Vzhledem k tomu, Ze médm na starosti hodn€ pacientl a ¢loveék nezvladne prosté
myslet na vSechno, tak kdyz usinam, tak si to jesté prebiram v hlave, jestli nebylo néco, co
jsem mohla udé€lat jinak, jestli jsem né¢kde neméla zménit 1é¢bu, nebo tak.

S: Bavite se o své praci s blizkymi, doma?

R3: Ano, pfitel je taky lékar.

S: Aha, takze s kym a jak ¢asto, to je otazka zodpovézena.
R3: S pfitelem, téméf denné.

S: A myslite si, ze je dobré bavit se o praci s blizkymi?

R3: No, nerada praci vnaSim do toho soukromi, ale je to pro mé pifinos, protoze pfitel ma
vice zkuSenosti. Takze kdyz to s nim zkonzultuji, pofesim, tak jsem pak klidné;si.

S: Takze kdyZ se Vas zeptam, jak na ty pracovni problémy rodina nahlizi, tak se Vam snaZzi
asi poradit, ze?

R3: Mhmm.
S: A mate n€kdy pocit, Ze VaSe prace nema smysl?

R3: No, v nékterych ptipadech ano. Kdyz ta prognoza téch pacientli je Spatna, je to prosté
terminalni stadium nemoci, nadorovd onemocnéni, tak v téhletéch piipadech...nevim. Ma
mozna vyznam néjaka ta 1écba téch ptiznaki, bolesti, to ano, to vyznam ma. Ale nékdy
¢lovek o té praci pochybuje, co vic pro né¢ miize ud€lat. ..

S: Setkala jste se n¢kdy s pojmem syndrom vyhoteni?
R3: Ano, slySela jsem o tom.
S: A mtzete mi ho stru¢né popsat?

R3: Ja si myslim, Ze syndrom vyhoieni je, kdyZ nékdo dlouhodobé pracuje v néjakém za-
meéstnani a zacne to pro sebe vnimat tak néjak negativné. Ze tém lidem uz nemiize pomoct,
vraci se z prace vycerpany, takové pocity beznad¢je, si pod tim ptedstavuju.

S: Mate pravdu. A trpéla jste Vy, nebo né€kdo z Vasich znamych syndromem vyhoteni?



R3: Zatim doufam, ze ne.

S: Setkala jste se nékdy s pojmem supervize?

R3: Pravé ze moc ne. Nevim, co to je.

S: Takze supervize neprobiha na Vasem pracovisti...

R3: Nl

S: Co si predstavujete pod tim pojmem supervize?

R3: Pod tim slovem si pfedstavuju jako AEjAKGId0ZONSHOTANNAANINCOISCIdE CMaIpTacoT

S: Jo, no to si pravé mysli spousta lidi, protoZe ten pojem pochazi z angliCtiny a supervize
muze znamenat i jakoby kontrolu. Ale ja bych Vam to teda tak néjak stru¢né popsala. Su-
pervize by méla byt spi§ ndstroj pomoci tém pracovnikiim. Znamena to, Ze jde o setkadni
supervizora a pracovnikl. Supervizor by mél byt odbornik v tom oboru, takze ve VaSem
ptipad¢ lékat, néjaky zkuSeny lékat, nejlépe z jiného pracovisté. A v podstaté byste se
s nim m¢li sejit a fesit problémy, které tady mate — napiiklad néjaky problémovy pacient,
nebo prosté néjaky problém na pracovisti, v kolektivu. A o tomto problémy byste se méli
bavit. A vidét to z jiného uhlu. Takze pro Vas by to byla zpétna vazba, jestli tu praci délate
dobte, mohla byste se zeptat na to, co Vas trapi. A timto se pfedchazi i syndromu vyhoteni.
Takze kdyz jsme si ted’ fekly, co je to supervize, v tomto slova smyslu, tak myslite si, ze
by tady ve VaSem zafizeni byla supervize uzitecna?

R3: Ja byeh to urgité ocenila, ja myslim, ze ano.

S: Av ¢em si myslite, Ze by Vam, nebo ostatnim pracovnikiim mohla pomoct?

R3:

S: To chapu. Vyuzivate nékdy i takové té laické supervize? To znamend, ze se poradite
s tim kolegou. I kdyz jste fikala, Ze tady moc neni s kym. Takze ji vyuzivate tak okrajové
asi...

_

S: Takze to uskuteciiujete takovym setkdnim a popovidanim si.

R3: &R0l

S: A jak casto, to asi denné?

R3: Ano, Kolikial SENTatimeizvizityaporadimensis Ten a ten ma $patné vysledky, co by si

S nim udélala?
S: Tak jo. J4 Vam dékuji za Vas Cas.
R3: Taky dekuji.



PRILOHA V: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
ZDRAVOTNE SOCIALNI PRACOVNICE

Strucna kazuistika: Respondentce je 29 let. Vystudovala Vyssi odbornou skolu socidlni,
ziskala bakalarsky titul oboru Charitativni a socidlni prace. Ve studiu dale pokracuje.
V socialni oblasti pracovala v predchozich sedmi letech jako pracovnik v socialnich sluz-
bach, socialni pracovnik, vedouci pracovnik, pracovnik v dennim staciondri pro osoby
S postizenim, inspektor kvality socialnich sluzeb, metodik socialni prevence, koordinator
transformacniho procesu pod Jihomoravskym krajem. Je svobodna, ve volném case rada
sportuje.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné socialni
pracovnik ve Zlin€¢. V uvodu bych Vias rada upozornila, ze tento rozhovor je zcela ano-
nymni a informace, které z ného ziskam, budou pouzity v mé bakalatské praci s ndzvem
Pohled zdravotnickych pracovnikii na supervizi jako prevenci syndromu vyhoteni. Souhla-
site s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého vyzkumu?

R4: Ano, souhlasim.

S: Dékuji. Mohla byste mi fict, jaka je Vase profese?

R4: Socialné zdravotni pracovnik.

S: A na jakém oddéleni pracujete?

R4: Spaddm pod celou nemocnici. Pod celé zdravotnické zatizeni.
S: Jak dlouho tuto praci vykonavate?

R4: Presné jeden rok.

S: A pracovala jste jako socialni pracovnik na jiném pracovisti?
R4: Ano, pracovala.

S: A jak dlouho, jestli se mtizu zeptat?

R4: 7 let.

S: 7 let? A jaky mate vztah k VaSemu zaméstnani po téch 8 letech, bavi Vas Vase prace?

R4: Za téch 7 let jsem prosla riiznymi pozicemi a riznymi druhy organizaci, prace me stale
napliuje, bavi mé.

S: Mhm, to je dobfe. Byla VaSe oc¢ekavani jina, nez je realita? Na zacatku, neZ jste zacala
tuto praci vykonavat?

R4: Myslite piesné tady tu profesi zdravotné socialniho pracovnika?

S: Mhm.

R4: Jak v ¢em. Néco mé zklamalo, néco mé potésilo. Ale prace je zajimava.
S: Mhm a co se v prubéhu let zménilo? Nebo jestli se néco viibec zménilo...

R4: No, ono je tézké néco jakoby ménit, chce to asi ¢as a postupné se ty zmény samy do-
stavi. Byla tady nastavend jakoby uroven, nebo zabéhnuté praxe z diivéjSich let, néco malo
se snazim zmenit, ale jesté¢ nejsem Upln€ spokojend s tim dosaZzenym vysledkem, takze
potad je na ¢em pracovat. Potad je néco zlepSovat.



S: Mohla byste mi fict, jaka jsou uskali Vasi profese? Vyjmenovat pozitiva a negativa této
prace?

R4:

S: Co na ni méate nejradsi?
R4:

S: Jak se citite po odchodu ze zaméstnani?

R4: Jak kdy. Nékdy jsem unavena a n€kdy si vzpomenu tieba na néjaké chvile za ten den,
ze se néco podafi, nebo klientovi udéldm né¢im radost. Tak nékdy mam 1 dobry pocit.

S: A citite se nékdy z prace vycerpana?

R4: Nékdy ano.

S: A jak relaxujete? Jaké mate konicky?

Ré: Nejlépe si odpocinu pii sportu.

S: Mhm. A pfemyslite o své praci doma? V jakych souvislostech?

R4: Nékdy ano, nékdy premyslim, kdyz tady mam klienta, u kterého fesim né&jaky pro-
blém, tak i doma pfemyslim, jak tomu ¢lov€ku mizZu pomoci. Jak mu nabidnout néjakou
jesté pomoc nebo co pro ného mizu udélat, na jaké instituce eventuelné organy se mizu
obrétit, jak do toho zapojit i rodinu, pokud ten klient ma. Takze né¢kdy premyslim.

S: Bavite se o své praci se svymi blizkymi?

R4: PHili§ se nebavim, protoZe to nejsou odbornici tady z oblasti vlastn& socialnich sluzeb.
S: Mate né€kdy pocit, ze Vase prace nema smys|?

R4: Takovy pocit jsem myslim, ani nikdy neméla.

S: To je dobie. Setkala jste se nékdy s pojem syndrom vyhoteni?

R4: Setkala jsem se.

S: A mizete mi prosim strué¢né popsat, co to znamena?

R4: Podle mého nazoru to je stav, kdy Clovék déla a bere svoji praci zcela rutinné, nevidi
V ni pozitiva, ta prace ho nenapliiuje a urcité se to odrazi potom i v komunikaci s klienty,
s kolegy na tom pracovisti.



S: A z jakého divodu podle Vas k syndromu vyhoteni dochazi?

R4: Myslim si, ze tfeba ve zdravotnickém zafizeni je to i1 skladbou klientt, jsou tady lidé
s demenci, ta prace je hodné naro¢nd, je hodné o komunikaci, je hodné naro¢né pro perso-
nal v pfimé péci fyzicky 1 psychicky, myslim si, Ze nemaji ani zpétnou vazbu k té své pra-
ci, jak ji odvadi, nevim, do jaké miry dostavaji zpétnou vazbu tieba od svych nadtizenych.
Jestli jsou tfeba i néjak moralné hodnoceni.

S: Trpéla jste Vy nebo nékdo z VaSich znamych syndromem vyhoteni?

R4: J4 jsem zatim syndromem vyhoteni netrpéla, nebo jsem takovy pocit neméla a asi
z mym piedeslych zaméstnani mozné jsem se potkala s ¢lovékem, ktery mohl mit ty pfi-
znaky syndromu vyhoftenti.

S: A jak tato situace probihala. Nebo jaké byly projevy chovani toho ¢lovéka?

R4: Kdyz to shrnu, tak byl nepiijemny, jak ke klientim tak tfeba i k nam, ke kolegim, ne-
dokazal tak jakoby rozumné jednat s t€émi kolegy, dochazelo az jakoby takovym slovnim
excesum, pii té jeho praci, Slo na ném vidét, Ze ta prace ho nebavi, nenapliuje.

S: Jak reagovalo okoli na tohoto ¢lovéka, na jeho chovani?

R4: Bylo to hodné individualni, jak kdo. Nékdo to piehlizi, n€kdo na to chovani upozorni,
nckdo se tfeba snazi nabidnout néjakou formu pomoci. Je to rizné.

S: Jaké méla situace disledky?

R4: Vétsinou to odnesl klient, takze pokud se dostalo tieba k nadiizenym, tak se to pak
tesilo jakoby v ramci karnych opatfeni a podobné.

S: Mhm, jak toto osoba situaci fesila? Jestli si to uvédomila, ta osoba.

R4: Jde o to, jestli si to ten ¢lovék sam uvédomuje, Ze takové ptiznaky tieba ma a jestli si
opravdu pfizna, Ze syndromem vyhoteni mize trpét. Hodné si myslim, ze miize pomoct to
okoli, které zrcadli ty jeho projevy a dava mu najevo, Ze néco neni v poradku. Ale zalezi,
jak se ten ¢loveék k tomu postavi, jestli pfijme tu nabizenou pomoc, pokud ji nékdo nabidne
anebo jestli pracuje dal v téch zajetych stereotypnich kolejich, do chvile, kdy tieba nastane
né&jaky zasadni problém, ktery se pak uz musi fesit tfeba i s vedoucimi pracovniky.

S: Dékuji. Setkala jste se nékdy s pojmem supervize?

R4: Ano, setkala.

S: A kde jste se s timto pojmem Setkala?

R4: Setkala jsem se s timto pojmem pfi studiich, i v praxi v socilnich sluzbach.
S: MiiZete mi pojem supervize strucné popsat?

R4:

S: Probihéd na Vasem soucasném pracovisti supervize?

R4: Neprobihé, nevim o ni.

S: Mhm. Probihala na Vasem byvalém pracovisti supervize? A pokud ano, tak jak Casto a
jakym zplisobem.

F



S: A myslite si, Ze na tomto pracovisti by méla supervize probihat?

S: V jakych ¢asovych intervalech by méla probihat?

R4: Myslim si, Ze vhodné by bylo jEdNOUZariycyrimesice.

S: Jak si piedstavujete idealniho supervizora na tomto pracovisti?
R4:

S: A dala byste pfednost individualni nebo skupinové supervizi?

R4: Mmm, myslim, Ze

S: Setkala jste se nékdy s pojmem balintovska skupina?
R4: Ano, setkala.
S: A mohla byste mi tento pojem struc¢né popsat?

R4: S timto pojmem jsem se

S: Vyborné. Zucastnila jste se nékdy tohoto sezeni?

R4: Nikdy.

S: Vyuzivate nékdy supervize od kolegy, tedy laické supervize?
R4:

S: Takze ja Vam dé€kuji a pieji pfijemny den.



PRILOHA VI: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
OPERATORKA DISPECINKU ZDRAVOTNICKE ZACHRANNE
SLUZBY

Strucna kazuistika:Respondentce je 35 let. Je vdand, ma sedmiletého syna, ve volném case
se venuje rodinée.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné socialni
pracovnik ve Zlin€¢. V uvodu bych Vas rada upozornila, ze tento rozhovor je zcela ano-
nymni a informace, které z ného ziskam, budou pouzity v mé bakalatské praci s ndzvem
Pohled zdravotnickych pracovnikl na supervizi jako prevenci syndromu vyhoteni. Souhla-
site s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého vyzkumu?

R5: Ano.

S: Dékuju. Mohla byste mi fict jaka je VaSe profese?

RS: Operatorka zdravotnické zachranné sluzby krajského operacniho stiediska.
S: Jak dlouho tuto praci vykonavate?

R5: 5 let.

S: A jak dlouho tuto praci vykondvate na Vasem soucasném pracovisti?

R5: Téch 5 let.

S: Mhm. Pracovala jste n¢kde jinde?

R5: V nemocnici na interni jipce.

S: Aha. A jaky mate vztah k VaSemu zaméstnani po téch 5 letech?

RS5: Z toho prvotniho nadSeni ¢lovek sjel k takovymu rozdéleni toho, kdy a je to takovy
vylozené zneuZiti toho, ze zachranna sluzba rovna se taxi zadarmo na pojistovnu. Z toho
ale jsou samoziejmé ptipady, kdy ¢lovék z toho dobrej pocit, Ze pfijde domt a vi, Ze v té
praci k né€emu byl a k né€emu to mélo smysl, Ze n€komu urcité pomohl. Ale ze zacatku to
bylo takovy... Clovék, byla jsem z toho takova hodné roz¢arovana, na co si viechno lidi
dovoli zavolat zachranku. Na teplotu lehce zvySenou si okamzité volaji zdchranku a oka-
mzité chcou zachranku, coz mé by v Zivoté nikdy nenapadlo, vzdycky si clovek néjak fesil
sam. A z toho z druhé strany jsou i lidi, ktefi opravdu maji hodné velky zdravotni potize a
volaji tfeba za dva za tfi dny, kdy uZ je skoro pomalu pozdé€. TakZe je to takovy jakoZe...
A uz tak ¢lovek sjizdi, hodné d€la takova ta naSe menSina spoluobcanti, kterd si opravdu
najizdi v tom smyslu — oni jednak védi, co maji fict, aby jsme tam pfijeli, Ze i kdyz to neni
pravda, my vime Ze 1Zou a jednak je to takovy, Ze tam se standardné jezdi s policii, na né-
ktery adresy a takhle. Je to takovy stresujici, kdyz oni opravdu volaji, nadavaji, sprosté
ktici a Clovek se 1 zvlast v tom Brné, kdyz mame zachranku kousic¢ek od téchto adres, né-
kdy se ¢lovek 1 boji, ze vyhrozuji: ,,VSak pockej, ja si na tebe pockam.* Tak n€kdy takove;
blbej pocit vylizt ven pied tu zachranku, veéer po sluzbé, takovej nékdy nepiijemne;.

S: Rozumim. A bavi Vas Vase prace?

R5: Bavi, asi bych se nevratila hned tak do nemocnice, mé to bavi, jako jo, je to zajimavy,
je to tpln€ néco jinyho, nez klasicky zdravotni sestra u pacientt, z druhé strany mi pfimy
kontakt s pacienty chybi. Takovy to, kdyz nam pfivezli na jipku akutniho, $patnyho pacien-
ta a na konci sluzby jsem odchazela a pacient mi maval a dékoval, ze uz je mu lip, bylo



vidét, Ze jsme mu pomohli, to mé& chybi. Ale z druhé strany tohle je takovy akéni, pokazde
jiny, tam se nevi jaka bude sluzba. Viibec se nevi jestli piijdu do sluzby a bude to dneska
klidny, nebo co se dneska bude dit. Jo, je to jinaci a je to zajimavy. Jako jo, bavi.

S: To je dobie. Byla Vase o¢ekavani jina, nez je realita?

RS5: Byla. Oc¢ekavani byly jiny. Necekala jsem Ze opravdu lidi si budou volat na takovy
hodné hlouposti, co si normalné by mél clovek osettit sdm doma, zalécit né¢jak sam doma a
oni prost€ volaji na tisniovou linku v ohrozeni Zivota a kii¢i po nas, abychom tam okamzit¢
ptijeli, 1¢kat a prosté opravdu banalni véci — zacpu trvajici dva mésice a takhle, aby jsme to
prosté ted’ hned jeli fesit o ptl ¢tvrté rano, Ze prosté okamzité 1ékate. Tak to jsem necekala,
ze si vibec takhle nékdo bude volat. To mé nikdy nenapadlo, Ze si na tohle nékdo zavola.
Ale tak, néco jsem tak trosku védé¢la, méla jsem zpravy dopiedu, takze tak smiSeny to je.

S: A jaka jsou uskali Vasi profese? Kdyby jste mi fekla negativa a pozitiva profese. To asi
shrnete, to co jste fekla v Givodu...

R5: Uskali. No takhle, kdyz tam zazvoni telefon,

Chapu, jako méma bych byla taky hystericka asi, pfestoze jsem zdravot-
nik. V ten okamzik rychle zapnou, rychle napsat, rychle tu sanitku poslat a jesté pii tom
vSem stihat t¢ mame radit, co s tim miminkem, nebo s tim malym prckem ma d¢lat, tak ty
déti, ty jsou pro me tak asi nejhorsi a nejhorsi tak uskali, co je tak asi porod v chodu a kdyz
se néco zacne komplikovat. Jako pfirozenej peknej porod se takhle doma dé& zvladnout,
jako jo, v pohodg¢, kdyz je tatinek lucidni, poradi se mu, my jedeme, jasné¢ pomuizeme, ale
kdyz se to zacne komplikovat, tak je to takovy hodné blby, protoze ten novorozenec...

. A samoziejm¢é havarky, ty srazeny
déti a tak, tam je okolo strasné moc kiiku a vSeho a ne vzdycky to dopadne dobre.

S: Mate to tézky. Jak se citite po odchodu ze zaméstnani?

, n¢kdy jim tu sanitku nepoSlu, ze
prosté hloupost, se kterou se nékdo ma zitra zajit k obvod’akovi, ale pak pfece jenom od-
chdzim domi a premyslim, ale co kdyZ se mu tam muZe zkomplikovat tohle, co kdyZ on
ma skryty tohle, miize mit uz néco skryty dlouhodobyho, miize se vSecko otoc€it. Zazila
jsem to mockrat, kdy se to otocilo, volali, Ze je teplota a k tomu nakonec ptiskocilo dalsi
spousta véci. Ne vzdy je to stoprocentni ten pocit.

S: Ale nejste jasnovidec, tak...

R5: To jo, ale zas na to konto by Vam nékteti fekli, tak dobte, v tom ptipadé¢ odvezeme
vSechny. Coz ale samoziejmé nejde, ty nemocnice nejsou nafukovaci. Nekdy je to takovy
nejisty. Ze z téch lidi... Lidi nemaji moc takovej vieobecnej piehled o tom zdravi, nebo
takhle co by méli, neméli, k 1ékatim nechodi, inteligence nékterych lidi je niZsi, nebo ta-
kova, ze uplné dobie dokdzou zhodnotit a dostate¢né lucidni informace z nich dostat.

S: Byvate nékdy po praci vycerpand?



R5: Fyzicky ne, protoze ¢lovek vlastné sedi, celych dvanact hodin, ale psychicky hodné. A
Je to o tom, ze prijdu domu a sedim, hloupé cumim. Fakt, zvladnu toho malyho, odpovim
zékladni informace, ale uz nic vic jako. To si tak odpocinout a spat. Relax.

S: Mate né&jaké konicky? Jak relaxujete?

RS5: Pro mé je relax moje dité, muy syn sedmilety. Pro mé je to nejpfednéjsi, takZe ten ma-
lej. Jakykoliv ¢as travit s malym, se synem, to tak nejvic nabiji. To si ¢lovek tika, ze to ma
tak vSechno smysl.

S: J& se vés zeptdm na otdzku, jestli pfemyslite o své praci i doma, to jste vlastné uz fekla,
ze nekdy...

R5: Premyslim, urcit¢ vzhledem k tomu, ze i manzel pracuje na zachranné sluzbé ve vy-
jezdovce, takze né€kdy, kdyz si nejsem jista, tak prave tim, Ze on je doktor, tak ma vétsi
znalosti, tak nékdy to s nim i proberu, takhle néjakej pfipad, co mysli§ mohlo by z toho
néco byt, a takhle — méla jsem se je$té zeptat na néco. Nékdy to jako probirame. Ur€ité
ano.

S: Vy mi uplné nadbihate. Bavite o své praci se se svymi blizkymi o praci — ano.
R5: Ano, bavim se s manzelem.
S: A myslite si, Ze je dobré se bavit o pracovnich zalezitostech s rodinou?

R5: Vzhledem k tomu, Ze je manzel zdravotnik, tak urcité ano, tak my se z toho — jednak
se z toho vyventiluju, jednak tfeba 1 poradi, Ze spoustu véci bych ani nevédéla, protoze
jsem oborem interni sestra JIPkova, tak néktery véci nemam tak z praxe vyzkouseny, tak
mi hodn¢ pomuze, tézko fict, kdyby manzel nebyl zdravotnik, jestli by ho to bavilo se se
mnou bavit, poslouchat, ja zase vyslechnu jeho, co on na vyjezdu, jak jsme to feSili nebo
nefesili spolu, takZe u nas ano, ale opravdu nevim, kdyby manzel nebyl zdravotnik, asi by
to nebylo...

S: Mate n¢kdy pocit, Ze Vase prace nema smysl?
R5: Obcas ano.

S: A vzpomenete si na n¢jaky kliCovy moment, ktery Vas demotivoval? Nebo to vyplyva
z dlouhodobé;jsi situace?

R5: Uplné tak jako demotivoval, spi3 jak se to dlouhodobé opakuje, presné tak, kdy ptilka
sluzby se vozi opravdu nesmysly, ale neni to tak vylozené, Ze bych tekla, tak a kon¢im, to
ne tak jako. Vzdycky je tam, Ze je spousta lidi, kterym pomizeme, bud’ je zachranime,
nebo aspont pomizeme tak jako ze zvladnem néjak tu situaci a poradime nebo néco. Ale
v kazdé sluzbé se najdou né&jaci, kdy polozite ten telefon a musite si sprosté zanadavat. To
zas byl jeden... Aby si ¢lovek ulevil. Fakt se podivam, jestli vS§ichni maji poloZeno a zana-
davam si. A ulevi se, pfiznadm se, Ze jsem nebyla tak sprostd a vulgarni, neZ jsem tam na-
stoupila. Ale zas je to jenom v praci, ¢lovek si tam zanadava a pak jako je to dobry.

S: Setkala jste se n¢kdy s pojmem syndrom vyhoteni?
RS5: Ano.
S: A miiZzete mi ho stru¢né popsat?

R5: Takova ta demotivace, ¢lovék ma pocit, Ze ta jeho prace je vlastné upln¢ k nicemu, ze
kdyby tam nepfisel, tak se vlastné nic nestane, kdyby tu praci neudélal, Ze se nic nedéje, ze
je to uplné jedno. Ze je vSechno uplné zbytecny.



S: Takze z jakého divodu podle Vas k syndromu vyhoteni dochdzi? Z dlouhodobé prace
na jednom misté, nebo...?

R5: Mozna z dlouhodobé prace, ani ne tak stereotypni, ta sluzba u t¢ zachranky pokazdé je
jina. Nekdy je to i z toho zastani se od toho vedeni, kdy bychom tieba chtéli fict, to ne,
tohle nedélame, od toho tady zachranka neni, lidé si potom stézuji zpétné€, a ne ze by nase
vedeni feklo ne, podivejte se, to bylo neopravnény, prosté operatorka vam fekla na tohle
zachranka nejezdi, nejste v akutnim ohrozeni. Tak naopak to je tak, ze lidem se da zaprav-
du a operatorka dostane vynadano. Ne ne ne, musi se vSem vyhovét. To je na mne demoti-
vujici, stresujici, ze ¢lovék nema oporu v tom vedeni, tak jak by to spravné meélo byt.
Dneska si stézuje kazdej da se tict. Ale je to takovy slozity, jak kdy.

S: Trpéla jste nékdy vy, nebo nékdo z Vasich znamych syndromem vyhoteni?

R5: Uplnym syndromem vyhofeni si myslim, e ne. Ale takovou tou stresovou unavou,
kdy se mi fakt nechtélo, s odporem jsem tam $§la, naposledy tak na podzim, kdy jsem m¢la
hodné¢ sluzeb, po sobg¢, ja jsem vid€la, ze mam malo ¢asu na malyho, litala jsem ze sluzby
do sluzby, doma nejnutnéjsi kratkou dobu, abych se vyspala, zajistila chod domécnosti,
malyho potulila a §la. Ze jsem si neuzila to dit& a tak nebyla jsem v&¢n& doma, byla jsem
z toho vycCerpana, pfipadalo mi, Ze jsem tam poiad a vSechny sluzby splynuly v takovou
jednu velkou mési¢ni. Ale myslim, Ze to nebylo Upln¢ syndrom vyhoteni, vzdycky jsem
ten telefon zvedla a pofad jsem s takovym tim entuziasmem se snaZzi ¢lovék pomoct, takze
vyhotena ne.

S: Jak reagovalo Vase okoli na tuto situaci?

R5: Manzel ten to chape, ten ze se mi snazi pomoc, tim ze fekne to bude dobry, zkusime
ud¢lat né&jakej volnej vikend, prosté zkusime vyplanovat néjakou aktivitu, kde budeme my
tfti a vyrazime s malym. Rodice, ti nejsou zdravotnici, moc tomu nerozumi, nebo jsou
z jinyho oboru, spiS to berou tak, ze je to prace jako kazda jina. A kdyz se s nima za¢nu o
nécem bavit, feknou: VSak ja jsem z prace taky unavend. Ale kdyz se za¢nu dohadovat
S mou mamou, které feknu dobre, ty kdyz v praci Spatné nakrajis salam, tak jde prosté
V podsté o ....., sprominutim. J4 kdyz to Spatn¢ udélam, tak nékdo muize umfit. Tak mée
tekni, v ¢em je rozdil. Vyplatu méme v zavéru stejnou. A ja mam byt jako ze kazda prace
je stejna. Ty mas od-do, ja mam denni, no¢ni, patky, svatky, ty jsi prosté ve tii doma. Tak-
ze je to takovy n¢kdy, nepochopeni.

S: Takze jak jste tu situaci fesSila? Vytesilo se to samo, Ze jste pak méla volno?

R5: Vytesilo se to samo, ze jsem pak méla volno, ony do toho pak prisly Vanoce, takze
nadseni syna malyho, hodné nakoplo, jak ¢love€k si fika, chodim do prace, snazim se, ¢lo-
veék si néco vydéla — chodime do prace pro penize, hlavné Ze jo, bohuzel to tak je. Takze
muzu si pak dopfat malymu néjaky darecky, on Uplné St’astnej a to mé tak jako nabilo, pak
bylo néjaky dalsi volno, tak to mé tak nejvic dobilo a €lovek se zase zacal t&sit. Jaro, ted’
budou hory, tyden dovolené, takze to postupné smétuje nékam jinam.

S: Setkala jste se nékdy s pojmem supervize?

R5: Ne.

S: Nesetkala. A co si pod tim pojmem piedstavujete?
RS:




S: Pravé Ze, zdravotnici vétSinou, co se setkdvam tak moc informaci o tom nemaji, je to
chyba spi$ toho, ze vedeni nedéva ty informace. Takze ja bych Vam jenom néco fekla o
supervizi. Je to ndstroj pomoci pracovnikiim, neni to kontrola, jak si spousta lidi mysli, je
to setkdni pracovnika a supervizora, rozebiraji zde situace a pocity z prace. Ten supervizor
je odbornik, takZe by to byl n€kdo z Vasi profese s dlouholetou praxi, z jiného pracovisté,
nebo by to byl supervizor, ktery funguje jako supervizor a takhle obchazi ty zatizeni. Zlep-
Suje pracovni prostfedi a pfedchazi syndromu vyhoteni. Vypovidate se z toho, podivate se
na tu praci z jiného pohledu, mize byt supervize individudlni, kdy ten ¢lovék to probira jen
s Vami, probird Vase ptipady, to co Vy potiebujete, miize byt tymova supervize, ktera se
zamétuje na cely tym, aby se zlepsilo klima v tymu, nebo skupinova. Jsou rizné druhy,
kde se tesi ty komplikované piipady a vlastné mélo by to eliminovat vy€erpani z préce,
m¢éla by jste chodit z prace s ¢istou hlavou, aspon trosku to ma pomoct, aby ¢lovék na to
pfisel z jinyho uhlu.

RS5: V tom piipadé, to by bylo pro zachranku, to je vlastn¢ ten peer program. Kterej vlastné
zalozil LukaS Humpl, to rozvadé€l. U nés to tak je, ze tam pro zachranku péar peerli méme,
asi pro kazdy oblasti rozdé€leny, s tim, ze se d¢laji sedanky, hromadny. Vim, Ze tam d¢lali
néjaky setkani po té havarce u Policky, ten vlak, jak bylo to velky nestésti. Tak délali seze-
ni, to jo, to muselo byt pro né piinosny. Pro nas tak jediné individualné. Je pravda, ze ja se
z toho hodné vykecdm s manZelem, tim, Ze on je ztoho oboru taky, takZe mu dokéazu
takhle vSechno fict a nakopne to.

S: Mate takovouhle laickou supervizi titeba doma v podstaté, protoze mate doma odborni-
ka, kterymu mutzete vSechno fict, ale nékdo kdo pfijde domi z prace a nema komu to vy-
ventilovat, tak mozna je to jiné.

R5: Jo, to jo.

S: Myslite si, ze ta supervize by byla uzite¢na, ve Vasem oboru?

R5:

S: A mate o tom informace? Dali Vam o tom informace?
R5:

S: Takze dalsi otazky, jestli vyuzivate laické supervize je zodpovézena. Vyuzivate od man-
zela.

R5:
a takhle, tak s tou to tak

se kterou jsme si blizké vékove, 1 s détma




S: TakZe to probiha tak, Ze si sednete, popovidate.
R5: Mhm.
S: A poméha Vam to?

R5: Jo, ¢loveék

S: Tak dékuyji.




PRILOHA VII: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Stru¢nd kazuistika: Respondent ma 43 let, je Zenaty, md dvé dcery ve veku 7 a 5 let, ve
volném case se vénuje rodiné, foceni, rad vari.

S: Dobry den, jmenuji se Kristyna Krajtlova a jsem studentkou oboru Zdravotné sociadlni
pracovnik ve Zlin¢. Dekuji Vam predem za Vas ¢as a v ivodu bych Vas rada upozornila,
ze tento rozhovor je zcela anonymni a informace, které z ného ziskam, budou pouzity v mé
bakalarské praci s ndzvem Pohled zdravotnickych pracovnikli na supervizi jako prevenci
syndromu vyhoteni. Souhlasite s nahravanim a naslednym pouzitim rozhovoru do mého
vyzkumu?

R6:Dobry den, ano.

S: Dé€kuji. Mohl byste mi fict, jaka je Vase profese?

R6: Zdravotnicky zachranaf.

S: Jak dlouho tuto praci vykonavate?

R6: 20 let.

S: Dvacet let. A pracoval jste jako zdravotnicky zachranaf i v jiném zatizeni?

R6: Ne.

S: Jaky mate vztah k vaSemu zaméstnani po téch 20 letech? Bavi Vas Vase prace?
R6: Vztah mam kladny a bavi mé.

S: To je dobfe. Byla Vase ofekavani jind, nez je realita — nez jste nastoupil do tohoto za-
méstnani?

R6: Ano, jiste.

S: A co se v priibéhu let zménilo?

R6:Tézko tict, realita je prosté jina.

S: Realita je jind, neZ v dob¢ studii.

R6:Predeslé informace byly spiS z televize, naptiklad Sanitka. A potom ta realita vypada
uplné jinak.

S: Mhm. Ale presto mate potad kladny postoj, k zaméstnani.

R6:Ano.

S: Jaka jsou uskali Vasi profese, mizete vyjmenovat pozitiva a negativa?

R6: Za pozitivum nejvetsi povazuju, Ze si myslim, Ze ta prace ma né&jaky vyznam a negati-
vum bude asi zneuzivani ze strany pojiSténcu.

S: Takové taxi?

R6: No, MHD.

S: Jak se citite po odchodu ze zaméstnani?

R6: Po odchodu ze zaméstnani se citim nékdy unaven, nékdy potésen, nékdy znechucen.

S: A byvate obcas po praci vycerpany?



R6: Vyjimecné, ale n€kdy ano.

S: Mate n¢jaké konicky? Jak relaxujete?

R6: Relaxuji se svymi détmi a kdyz nejsem s nima, u filmu, knizky, rad fotim.
S: Premyslite o své praci i doma?

R6: Ano.

S: A v jakych souvislostech?

R6: V souvislostech, Ze bych se mohl vice vzdélavat.

S: A konkrétné o n¢jakém piipadu, tam taky néjaké myslenky probéhnou?
R6: Nékdy ano, spis to nechavam v praci.

S: Bavite se o své praci se svymi blizkymi?

R6: Ne.

S: Mate nékdy pocit, ze Vase prace nema smysl?

R6: Ne, takovy pocit nemam.

S: Setkal jste se nékdy s pojmem syndrom vyhoteni?

R6:Jiste.

S: A miiZete mi tento pojem stru¢n¢ popsat?

R6: Syndrom vyhoteni se vyskytuje u lidi, ktefi uz pracuji pomérné dlouho ve svém za-
méstnani, zacnou ho...né zanedbavat, ale ztrati schopnost vnimat problémy téch pacientl a
jak to fict - mozna néjaké to znechuceni, zklamani. Ale vice méné€ zacnou pracovat rutinné
ve vztahu Kk pacientim.

S: Z jaké diivodu si myslite, Ze k syndromu vyhoteni dochézi?
R6: Myslim si, ze hlavn¢ z divodu zneuzivani pacienty a malé podpory od nafizenych.
S: Trpél jste n€kdy syndromem vyhoteni n€kdy Vy nebo nékdo z Vasich znamych?

R6: Ja myslim, ze velka vétSina znamych z oboru a ja jsem se s tim setkal i osobné, ze
jsem si tim prosel.

S: Jak ta situace probihala?

R6: Jak se to projevovalo u meé? Poslouchal jsem ty lidi, jak se svéiuji se svymi problémy a
bylo mi to jedno. Snazil jsem se jim n&jak pomoct, ale bez néjakého zaujeti, jen to nejnut-
né&jsi a jejich problémy mi byly vcelku lhostejné.

S: Mhm. Jak reagovalo okoli, pokud si toho v§imlo?

R6: Myslim, ze ne, snazil jsem se to skryvat.

S: A méla situace né¢jaké dusledky, pro Vas nebo pro ostatni?
R6: Ne. Po ¢ase to samo odeznélo.

S: TakZe nebyla tam néjaka zasadni zména, Ze by byla potieba zména zaméstnani, delsi
dovolend. Samo to odeznélo.

R6: V tu dobu jsem si myslel, Ze by delsi dovolena pomohla, ale nebylo to mozné v té
dobé¢, zaroven jsem studoval, nemél jsem Zadné volno. A po Case se to samo vyttibilo.



S: Setkal jste se nékdy s pojmem supervize?
R6: No, setkal.

S: A kde jste se s pojmem setkal?

R6: To nevim, as béhem vzd&lavani.

S: MiiZete mi ten pojem supervize struéné popsat, vlastnimi slovy?

r

S: A probiha supervize na Vasem soucasném pracovisti?
R6: Ne.

S: Mhm. Myslite si, ze ta supervize by na Vasem pracovisti méla probihat?

R6: Mozna ano.

S: A v jakych ¢asovych intervalech?

R6: KGHERUAINE.

S: Ja jenom trosku vysvétlim, v ¢em ta supervize by mohla byt jind, nez ten dozor. Protoze
supervize vychazi z anglického slova supervision, které znamena dohled. Ale my se bavi-
me o supervizi, ktera je nastrojem pomoci pracovnikiim, znamena to, ze je to setkani su-
pervizora a toho pracovnika, kdy se rozebiraji rizné pocity z prace, supervizor je pracov-
nik, ktery pomaha pracovnikovi probirat jeho praci z jiného thlu a radi mu, jak v dané si-
tuaci nejlépe reagovat. ZlepSuje pracovni prostiedi a prechazi syndromu vyhofeni, protoze
o tom problému hovoii. Ve Vasi profesi nevim, jak by to piesn¢ bylo, ale naptiklad vseo-
becna sestra, kterd je na oddéleni dlouhodobé, je tam néjaky pacient, ma s nim problém
napiiklad, tak se to fesi se supervizorem, ktery by mél byt zkusené&jsi odbornik, poradit ji,
jak se na to podivat z jiného thlu tfeba. A u Vas by to mél byt nékdo kdo...

S: To je urcité dobfe, ale tento supervizor by mél byt ten, kdo pfijde z jiné¢ho zatizeni, zve-
nku, mize byt ptimo jako supervizor a nekontroluje Vas. On pfijde, vy mu feknete svoje
problémy, konkrétni pfipady, ktery Vas trapi a snim si o tom povidate. Ten supervizor ni-
kam nic nevynasi, ty vysledky, to je jen pro Vas takovy ,,psycholog®, ktery Vam fekne
zachoval bych se takhle, takhle a kdyZ je skupinova supervize, ostatni pracovnici Vam
feknou sviij nahled, jakoby nejste v tom sam v tom problému. Takze myslite si, ze takovato
supervize ve zdravotnictvi by méla smysl?

R6: DG,

S: A jak Casto by méla probihat? Co si mam pod tim kontinualn¢ pfedstavit?

R6: Kontinualng jsem myslel v podstaté porad, ale [AdyNpOMOMIVYSVeticni asinjeanotnza

S: A myslite si, Ze je dobra pro Vas nebo pro ten Vas obor individualni supervize, kdy ten
supervizor za Vami pfijde a Vy mu feknete samostatn¢ ten problém — nebo skupinova,
tymova — kdy cely tym je tam a fesi se tfeba zvladani agresivniho pacienta?

R6:Ja myslim, Ze oboji.

S: Dobie. V ¢em si teda myslite, ze by ta supervize mohla pracovnikiim pomoci?



_

S: Vyuzivate nékdy supervize od kolegy, tedy laické supervize? Ze si popovidate o tom
problému, ktery Vas tizi?

R6: No, s nékym komu véfim ano.

S: A pomahd Vam tato forma, sv¢ftit se s nééim?

R6: POHANE.

S: A jak se to uskutecniuje, to setkani, jak ¢asto? Nebo je to nahodile?
R6: NERGGIIE.

S:. A probiha to formou laického rozhovoru, tieba u kavy?

R6: Asi tak, Ze si povime, co nas zase nastvalo.

S: Dékuji.

R6: Taky dékuji.



PRILOHA VIII: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
ODBORNIK Z PRAXE: ZDRAVOTNE SOCIALNI PRACOVNICE A
SEBEREFLEXE Z ROZHOVORU

Strucnd kazuistika:Respondentka ma zkuSenosti z oblasti socialnich sluzeb, byla pritomna
pri zakladani nekterych socidlnich sluzeb, piisobi jako supervizor. Ve zdravotnickém zari-
zeni pracuje 3 roky.

S: Dobry den, souhlasite s nahravani a naslednym pouzitim rozhovoru do mé bakalaiské
prace s nazvem Pohled zdravotnickych pracovniki na supervizi jako prevenci syndromu
vyhoteni?

R7: Ano.
S:Dékuji. Jaky je Vas pohled na supervizi jako takovou?

R7: Supervize je jednim z néstrojt, kterym mizeme pomahat lidem v pomahajicich profe-
sich k tomu, aby tak rychle nevyhoteli, aby si uvédomili jednak svoje osobni klady, poziti-
va, dovednosti, ktery do té prace vkladaji a na druhou stranu také svoje vlastni limity, aby
dokazali diferencovat situace, ve kterych se neciti dobfe, tieba klienty, se kteryma se Spat-
né pracuje, protoze to vSechno je jednak prevence syndromu vyhoieni a jednak je to taky
nastroj k odbornymu riistu a vlastné€ i k osobnimu.

S: Mhm, d¢kuju. Jak by méla supervize podle Vaseho nazoru vypadat? Obecné.

R7: Tak supervize by méla byt v prvni fadé bezpecnd, lidi, ktefi jsou supervidovani by
meli védét, co je supervize a jaky ma cil. Kazda supervize by méla mit néjakou svou kon-
krétni zakazku, protoze supervize z pohledu toho, ze je povinna a ted’ vSichni mame super-
vizi, nikdo nevi, co od toho ma ¢ekat, nikdo nema Zadny problém, nikdo nepottebuje nic
fesit, tak to potom samoziejmé taky nic nepfinese. Takze urcité¢ by méla byt odborné, méla
by byt bezpec¢na a jak supervizor, tak supervidovani by méli védét, co ocekévaji a co chtéji.

S: A jak by mél ten idedlni supervizor podle Vas vypadat?

R7: KdyZ mate n¢jaky... Kdyz probihd supervize, tak je to n¢jaka interakce, je to n¢jaky
blizsi kontakt, protoze supervize je ¢asto i o pocitech, o tom jak se v nékterych situacich
citim, kdy je mi dobfe, kdy mi neni dobfe. Takze v prvni fad€¢ tam musi fungovat divéra.
Duvéra v to, Ze se ze supervize nic nedostane ven, divéra v to, Ze miiZu fict vSechno moz-
ny negativni a nebudu za to supervizorem n¢jakym zplisobem, byt 1 vnitiné souzen a odsu-
zovan. TakZe myslim, ze zakladem je urcité bezpe¢i. A ja sama ze sebe musim fict, Ze pro
mé, kdyz ja potiebuju supervizi, ani tak neni dilezity papir, jestli nékdo ma takovy papir,
nebo makovy papir. Ale ja si musim ¢loveka vazit, musim k nému mit tu divéru a musim
si ho vazit jako odbornika. To znamena, Ze musim byt pifesvédcend o tom, ze jeho odborné
kvality umoznuji ten pohled zvné&jSku, ten jiny pohled. TakZe urcité odbornost a ten vztah,
ta davéra.

S: Mhm. Vy mate zkusenost se supervizi v socialnich sluzbach a myslite si, Ze supervize
ve zdravotnictvi by byla uzitecné a ptinosna?

R7: Uzite¢na a ptinosna by urcité byla, ale nevim, jak rychle je to realizovatelny, protoze ti
lidi v podstaté ten zdravotnicky personal v podstaté fesi ty samy situace, tplné€ tu samou
problematiku, jak pracovnici v socialnich sluzbach. Potad jsou to lidi pecujici, potad jsou
to ti, ktefi musi uspokojovat potieby druhych, méli by se do nich umét vcitit, méli by je
umét poznat, méli by na né¢ umeét reagovat a to vSechno v souvislosti s tim, ze i oni sami



maji néjaké potieby, Ze i oni sami maji néjaky nastaveni. Nedovedu si ale dost dobie pied-
stavit, ze ted’ by nékdo povinné natidil néjakou supervizi ve zdravotnictvi, myslim si, ze
vétsina zdravotnikl vitbec nevi, co supervize je, Ze se s tim nikdy nesetkala a je taky prav-
da, ze 1 v socialnich sluzbach ty formaln¢ probihajici supervize vysledek nepiinasi.

S: Takze jaké jsou podle Vas ty prekazky v realizaci supervize ve zdravotnictvi?

R7: Tak v prvni fad¢ je to v té rovin¢ védomosti, znalosti, protoze prakticky nikdo tady
toto nevi, co to je, co by to mélo obnaset. Dalsi véc je, Ze tieba zdravotni sestiicky ve Skole
jsou ve pripravovany na svoje povolani a maji obrovsky mnozstvi poznatki, které se musi
naucit, od ja nevim, téch zdravotnickych nauk, anatomie, péce o nemocné, piesnych pra-
covnich postupt a tak dal. Ale myslim si, ze se strasné¢ malo vénuje pozornost osobnosti
toho konkrétniho ¢loveka, protoze osobnost zdravotnika, socidlniho pracovnika kohokoliv,
je vlastné tim pracovnim nastrojem, skrze ktery on tu péci poskytuje a myslim si, ze chybi
tteba takovy sebe-zkuSenostni néjaky vycvik, sebepoznavaci techniky, Ze i v rdmci té praxe
se bavi spi$ o tom, jestli dodrzeli pracovni postupy a tak dal, nez tieba o tom, jak se kdo
citi, co jim tieba d¢la problémy v komunikaci a tak dél. Takze si myslim, Ze je to problém
uz od toho vzdélavani. Ti lidi nejsou nastaveni na to, Ze by méla néjaka supervize probihat,
Ze by méli s nékym na toto téma mluvit.

S: Takze jak si myslite, Ze by méli ti pracovnici, nebo budouci profesionalové byt sezna-
meni s tou supervizi?

R7: V ramci studia a je uplné jedno, jestli jsou to 1ékafi, sestficky, jestli jsou to pecovatel-
ky. Tak by tady ta oblast toho osobnostniho rozvoje méla byt néjakym zplisobem zahrnuta
do formy studia.

S: A myslite si, Ze ted’ jest¢ se da néco d¢lat, kdyz je ¢lovek nekolik let v praxi? N&jaka
edukace?

R7: JakoZe vzdycky mlzZete néco dé¢lat. Je straSn€ jednoduchy fikat, zZe to nelze. Ja tfeba
sama vidim, Ze kdyz je dal$i vzd€lavani zdravotnickych pracovnikil, tak je prakticky
vzdycky zase opct zaméfeno na néjaké techniky, aplikace inzulinu, pfevazovani rany, ja
nevim, prvni pomoc. Ale opravdu néjaké ty sebe-zkuSenostni techniky, sebepozndvani
pobyty, to tady viibec neni a myslim si, Ze to je pravé to, kde by se mélo zacit pracovat.
Kdyz jsou kurzy komunikace, tak se dozvime verbalni, neverbalni a asertivni techniky, ale
to, jak to vyuzit v praxi a tieba tu spravnou komunikaci s klientem — vzdycky je to na ta-
kové té teoretické urovni a stra§né¢ malo se nabizi toho, z ¢eho by si ti lidi opravdu odnesli
néjaky prakticky uzitek. A pak je jeSté otazka, jestli individudlni nebo skupinova, protoze
skupinovou si nedovedu viibec predstavit a kazdy tym je v podstaté tak silny, jak jeho nej-
slabsi jedinec. Myslim si, Ze supervize by tfeba mohla byt vyuzivana jako nastroj tfeba
Vv piipadé€ stiznosti, kdyZ se opakuji stiznosti na n€jakého pracovnika, my umime potrestat,
vzit penize a ja nevim. Ale nabidnout supervizi a ptat se proc¢, co ten clovek, co ho vede
K tomu, ze se Castéji dostava do konflikti a tak dal. Tak supervize mtze byt i dobrym na-
strojem prevence a urCité si myslim, ze pokud se se supervizi mé zacinat, tak spis jakoby
individudlni tém, ktefi chtéji néjakym zplisobem profesné riist, tém kteti se zamysleji nad
tteba mnozstvim moci, které¢ maji vici klientovi, nad etickyma otazkama spojenyma tieba
S pé¢i o nemocného, dusevné nemocné. Jakoze tézko by to Slo nafidit ploSné. A taky si
nedovedu pfedstavit financni narocnost takové supervize (pro tfeba tisic zaméstnancl
Vv 1éCebné). Takze si myslim, Ze ur€ité¢ ano, postupnyma drobnyma kriickama a asi spi$ na
bazi dobrovolné, individualni.

S: TakZze nejdfiv ty pracovniky edukovat, co to je. Potom individudlné.



R7: Urcité, co jim muize pfinést, v ¢em je dobra a pfipadné jsou i ty provozni situace, si
dovedu predstavit, kde by ta supervize byla konkrétnimu ¢lovéku natizena a protoze né¢kde
selhal, protoze né¢kde doslo k néjaké chybé, ja bych to tfeba dala jakoby povinnost a pak by
vlastné byl prostor taky pro to, aby ten clovek vidél, co vlastné ta supervize je, ze to neni
n¢jaké karné opatieni, kde vas piijdou sefvat, ale Ze je to nastroj pomoci vam.

S: Takze jesté, mohla byste mi shrnout, jak by podle Vas ta supervize ve zdravotnictvi
konkrétné méla vypadat?

R7: M¢la by byt urcité poskytovana nékym, kdo ma zkusSenost, podobnou jako supervido-
vany pracovnik. To znamena, setkdvd se s podobnym typem klientely, setkdva se
s n¢jakyma problémama, ktery ten ¢lovek fesi, urcit€ by jinou supervizi mél mit lékaf, ji-
nou supervizi oSetfovatelka. Nedovedu si v praxi piedstavit, ze by nam tady nastoupil né-
jaky profi supervizor, nevim, jestli zrovna toto by byla cesta. A pak by méla splnovat
vSechno, co supervize spliiovat ma. Od odbornosti, od bezpecnosti, pfes néjaké vhodné
prostiedi pro tu supervizi, ptes vhodny ¢as, vhodnou jakoby nabidku, vhodné osloveni, je
to hrozné tézké a bylo by to strasné moc prace.

S: A za jak dlouho si myslite, e by tady ta supervize mohla v Ceské Republice viibec ve
zdravotnictvi fungovat? Pokud by se ted’ zacaly dit néjaky opatieni.

R7: No, je jakoby dulezity polozit si otazku, kdo o supervizi stoji. Stoji o supervizi nadii-
zeni pro svoje podfizené? Stoji o ni sami pro sebe? Stoji o to poskytovatelé, ztizovatelé pro
svoje pracovniky? Od toho se pak odviji jak to zorganizovat a kdy by to mélo byt, protoze
jé si myslim, Ze ur¢itou formu supervize si, jakoby spis intervize si poskytuji pracovnici na
riznych urovnich napti¢ oddélenima a lékafi mezi sebou a tak dal. Nenazyva se to supervi-
zi, nebavi se o tom. A viibec nedokazu odhadnout, prosté napied by musely byt podminky,
od toho vzdélavani. Musely by ndm piijit do praxe lidi, kteti uz o supervizi néco védi, ktefi
se s riznyma technikami sebepoznavani a tak dal prosté setkali uz na Skoléach a ti by potom
mohli mit potfebu pracovat pod supervizi pro sviij osobni rlst, takze to je urcité na hodné
dlouhou dobu.

S: Tak jo, deékuyji.

Sebereflexe z rozhovoru se zdravotné socialni pracovnici

Zdravotné socialni pracovnici plsobici ve zdravotnickém zafizeni jsem oslovila béhem
absolvovani odborné praxe v zafizeni, kde tato respondentka pracuje. Béhem rozmluv o
jeji pracovni naplni a kazdodennich starostech a radostech spojenych s praci jsme se dosta-
ly Kk tématu supervize. Respondentka méla se supervizi dobré zkusSenosti v dob¢, kdy pra-
covala v socialnich sluzbach. Napadlo mne tedy, ze by mohla byt pro vyzkum bakalaiské
prace jeji zkuSenost piinosnd. Béhem rozhovoru byla respondentka velmi oteviend, sdélo-
vala mi své zkuSenosti se supervizi a plsobila pozitivnim dojmem. Vyjadfovala vSak oba-
vy z realizace supervize ve zdravotnictvi, byla skeptickd k pfijeti supervize pracovniky.
Celkové byl tento rozhovor pfinosny nejen pro nové poznatky do bakalarské prace, ale také
pro m¢ osobn¢. Respondentka uméla propojit zkuSenosti se supervizi v socidlni praci se
zdravotnictvim a pomohla mi utvofit si novy pohled na tuto problematiku.



PRILOHA IX: DOSLOVNA TRANSKRIPCE ROZHOVORU —
ODBORNIK Z PRAXE: HLAVNI SESTRA NEMOCNICE A
SEBEREFLEXE Z ROZHOVORU

Strucna kazuistika: Hlavni sestra nemocnice zodpovida za odbornou uroven osetrovatel-
skeé péce na pracovisti, kontroluje a ridi vrchni pracovniky oddéleni nemocnice, zastituje
system vzdelavani zdravotnickych pracovniki.

S: Dobry den, v uvodu bych Vas rada upozornila, ze tento rozhovor je anonymni a vysled-
Ky z ného pouzité, nahravani budou pouzity do mé bakalatské prace. Souhlasite?

R8: Dobry den, ano.

S: Takze, rada bych se Vas zeptala na ne€kolik otazek tykajicich se Vaseho pohledu na su-
pervizi a jeji zavedeni ve VaSem zafizeni. Jakou formu duSevni podpory nabizite svym
zaméstnancim?

R8: Takze, jednak je to forma seminafil, protoze pofddame i seminafe na téma syndrom
vyhoteni a na vlastné podporu téch mentalnich a duSevnich pochodi. A jednak samoziej-
mé za mnou mizou zaméstnanci kdykoliv pfijit, jsem pfistupnd i rozhovoriim a o spousté
zaméstnancl vim, Ze maji tfeba problémy, pfichdzi za mnou, feSime je, snazime se najit
néjakou cestu, jak z té situace ven. Pochopitelné tuto formu mohou vyuzivat i u svych
vrchnich sester a zaméstnavame také psycholozku, na 0,7 tivazku.

S: A vyuzivaji zaméstnanci...?

R8: Myslim si, ze ji vyuzivaji. Ne jenom pro sebe, ale i pro své ptfibuzné. Ona celkem
magistra je orientovand velice dobfe bych tekla, Ze stavi se 1 k témto problémlim, umi
s témi lidmi dobfe pohovofit, rozebrat a fekla bych, ze 1 ta jeji diagnostika sedi vzdycky a
ze dokaze t¢ém lidem pomoct.

S: Mate ptehled o dusevnim stavu zaméstnanci? Jak bojujete proti syndromu vyhoieni?

R8: No, uz jsem to v podstaté trochu naznacila. Myslim si, Ze takové ty hranicni situace
vime. Jo, to dokazeme rozlisit, kazdy ma vlastn€¢ svého nadfizen¢ho, at’ uz stanicni sestry,
vrchni sestry, které spolu pracuji 1éta. Tady ta vékova skladba téch zamé&stnanct je takovy
ten stfedni vek, takZe se dlouhodobé znaji, takze 1 néjaké zmeény na tom ¢lovéku zazname-
naji. A pak samoziejmé néjakym zptsobem se to snazi feSit sami, nebo i tady mame psy-
chiatra, ktery spolupracuje s nemocnici na smlouvu, i ta psycholozka a samoziejmé takové
ty hrani¢ni vim 1 ja a feSime to. Nefeknu, Ze urcit€ nezaznamename kazdy exces, sebemen-
§i, potom asi tu pomoc vyhledava tu pomoc sam, ale snazime se t€ém zaméstnancim vycha-
zet docela vstfic.

S: D€kuju. Myslite si, ze supervize je ve zdravotnictvi potiebnd?

R8: Ja si myslim, ze ano. Protoze, kdyz jsem se na Vas chystala, tak jsem si k tomu dost
pomérné precetla a myslim si, ze pohled téch zdravotnika, ktefi o tom nic moc nevi — ze to
spiS berou jakoby kontrolu nad jejich praci, protoze jeden Cas skutecné se o tom tak jako
hovofilo. Ze se zvysuje kvalita zdravotni péte, oSetfovatelské poskytované péce. Ale Ze
trosku se opomnélo v tom, nebo nevypichlo, Ze je to vlastné takova ta pomoc tomu ¢lovéku
i pravé proti tomu syndromu vyhoteni a i vlastné jakoby, ten co dochazi, nebo ten supervi-
zor, ze on nechodi tak, aby potom n¢koho vyhodil, n€koho ptevelel, nékomu dal néjaky
postih, ale spi§ ze se snazi z toho Clovéka vytdhnout to nejlepsi, aby jakoby na sob¢ vic



pracoval, vic se jakoby vzdé¢laval a dokazal nékteré ty situace zvladnout lip a to pak vlastné
je jakoby ke konci to zkvalitnéni té péce.

S: Ano.
R8: Takze si myslim, ze potiebna je.
S: A jakeé jsou podle Vas prekazky v zavedeni supervize ve zdravotnictvi?

R8: No prekazky. Piekazky jsou hlavné to, ze lidi neznaji a nevi viibec, ze takovéto pro-
gramy existuji nebo co piinaSeji. Pak si myslim, ze z hlediska i vedeni nemocnice je
mnohdy teda ekonomicka situace, protoze samoziejmé tady ta supervize, kdyby méla fun-
govat, jak by méla, tak by asi méla byt opakovana, mé¢l by dochézet ten supervizor mezi ty
lidi pravideln¢ a to ptinasi samoziejme i finanéni naklady a myslim si, Ze nékdy je to i blok
od téch lidi, Ze se boji, Ze je nékdo bude kontrolovat a nechtéji poslouchat nékoho jiného,
to néjaky to jejich doporuceni, protoze mnohdy si mysli, Ze to d€laji oni nejlépe, to teda
jako u zdravotnikl ptevlada hodné.

S: Takze, kdyz to shrneme, jaka kritéria by muselo mit zavedeni supervize praveé ve Vasi
organizaci?

R8: U nas? No tak samoziejm¢ musely by se vyclenit finan¢ni prostfedky, musel by se
proskolit ten persondl vic, nez jsme méli to Skoleni téch vrchnich sester, no a musely by se
vytipovat ze zacatku, protoZe to by asi nemohlo byt na vSech oddélenich, takovy ta kriticka
oddéleni, jako je pravé ta ODNKka, gynekologie, kde pracuji hodné s lidmi, interna, chirur-
gie, prakticky asi vSude no.

S: A myslite, Ze se budete timto tématem dale zabyvat, Ze to ma n¢jaky smysl?
R8: Rada bych, ale myslim si, ze prave ta finan¢ni situace v tomto bude jakoby prekazka.

S: A jesté se zeptam, myslite si, Ze kdyby byl persondl n&jakym zpiisobem edukovan a ta
supervize se jim nabidla jenom individudlng, pro jednotlivce, kteti chtéji, ze by to nebylo
plosné pro celé oddé€leni?

R8: Taky je to moznost. Urcité. Protoze tam by potom ten, kdo by mél pocit, Ze pomoc
potiebuje, tak by se mohl o to vic zajimat a n¢jakym zpisobem takto nechat...

S: Mozna toto by byla cesta, Ze by jakoby jednotlivci zkusili supervizi, ono by se to rozsi-
filo tfeba, meli by dobrou zkuSenost...

R8: Ano, ano. Ono vlastné ta supervize je i ta interni, Ze vlastné 1ze vyskolit néjakého su-
pervizora 1 tady. Ale ja si osobn¢ myslim, Ze to neni to ono.

S: Ano, ja jsem to myslela jakoby z vnéjsku, Ze by byla moznost supervizora a jednotlivec
by tam za nim pfisel.

R8: Ano, tak to by bylo ur¢ité feSeni.
S: Tak dé&kuji.



Sebereflexe z rozhovoru s hlavni sestrou nemocnice

Rozhovor s hlavni sestrou nemocnice, kde byl vyzkum bakalaiské prace realizovan, byl
uskute¢nén po vyhodnoceni dat z polostrukturovanych rozhovort s pracovniky — byly ji
poskytnuty informace o zdjmu osloveného persondlu o supervizi. Hlavni sestra se na roz-
hovor podle svych slov pfipravila ¢etbou odborné literatury tykajici se supervize. Béhem
rozhovoru se netajila nazorem, ze vSichni zdravotnicti pracovnici postupem casu dospéji
k syndromu vyhoteni. Poskytla mi informace o tom, ze vyhofelym pracovnikiim poskytuji
pomoc prostfednictvim sluzeb psychologa i porady s ni samotnou. Neméla vSak zadné
presné informace o tom, v jaké psychické kondici se pracovnici nemocnice nachéazeji. Ma-
nagement organizace se vzdy dozvi az o hrani¢nich pfipadech syndromu vyhoteni. Hlavni
sestra byla do tématu zainteresovana, §lo videt, ze ji toto téma zajimd. Z jejich vypoveédi
vSak nevyplynulo, zda se chce jako pracovnice managementu, ktera mize situaci ovlivnit,
timto tématem vice zabyvat. Celkové je podle jejiho nazoru supervize ve zdravotnictvi
velmi potiebnda, dal$i kroky k jejimu zavedeni vSak podle jejich slov blokuje problém
s vyClenénim financi, které by byly na supervizi potiebné. Souhrnné jsem méla
Z rozhovoru dobry pocit a byla jsem potéSena zdjmem ¢lenky managementu o milj vyzkum
a jeho vysledky. Zklamal mé vSak fakt, Ze o supervizi pracovnice nema zajem bojovat
v ramci dalSich porad s vedenim organizace a problém vyhoieni zaméstnancu tak stale
zUstava nefesen.



PRILOHA X: MASLACH BURNOUT INVENTORY

Maslach Burnout Inventory

V tomto dotazniku doplite do vyznacenych poli¢ek u kazdeho tvrzeni €isla. oznacujici podle
nize uvedeného klice silu pocitli. které obvykle prozivate.

Sila pociti:Vibec0-1-2-3-4 -5-6 - 7 Velmi silné

1. Prace mne citové vysava.

| 2]

Na konci pracovniho dne se citim byt na dné sil.

3. Kdyz rano vstavam a pomyslim na pracovni problémy, citim se
unaven/a.

4. Velmi dobie rozumim pocitim svych klienti/pacienti.

5. Mam pocit. ze nékdy s klienty/pacienty jednam jako s neosobnimi
vécmi.

6. Celodenni prace s lidmi je pro mne skute¢né namahava.

7. Jsem schopen velmi uéinné vyiesit problémy svych klienti/pacientt.

8. Citim “vyhoteni”, vyéerpani ze své prace.

Mam pocit. ze lidi pfi své praci pozitivné ovliviiuji a naladuji.

10. | Od te doby, co vykonavam svou profesi, stal jsem se mené citlivym
k lidem.

11. | Mam strach. Ze vykon mé prace mne ¢ini citové tvrdym.

12. | Mam stale hodné energie.

13. | Moje prace mi piinasi pocity marnosti, neuspokojeni.

14. | Mam pocit, ze plnim své ukoly tak usilovné, ze mne to vycerpava.

15. | Uz mne dnes moc nezajima, co se déje s mymi klienty/pacienty.

16. | Prace s lidmi mi pfinasi silny stres.

17. | Dovedu u svych klienti/pacientil vyvolat uvolnénou atmosféru.

18. | Citim se svézi a povzbuzeny, kdyz pracuji se svymi klienty/pacienty.

19. | Za roky své prace jsem byl uspésny a udélal/a hodné dobrého.

20. | Mam pocit, Ze jsem na konci svych sil.

21. | Citove problémy v praci fesim velmi klidné — vyrovnane.

22. | Citim, ze klienti/pacienti mi piiéitaji nékteré sveé problémy.




PRILOHA XI: PREZENTACE KE VZDELAVACIMU SEMINARI

i Univerzita Tomage Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

SUPE
ZDRA

SUPERVIZE '

= Vychazi ze slov ,super”—nad a ,vize” — vidina

= Pojem vychazi z anglického jazyka, kde znamend dohl

Co je supervize Co neni supervize

Pohled zvngjsku Kontrola
Uceni Rizeni
Posileni profesionality Prebirani zodpovédnosti

Pomoc pii zvladani bezmoci. pocini | Psychoterapie
viny
Obrana proti stersotypu

Popovidani u kavy

LSupervize je proc:
tym, skupiny pra
Proces je za



= Rozvoj profesionalizace

= Vzdé&lavani

=\/zdélavaci



=Autosupervize

= ZkuSeny odbornik v «



Role ucastnikl supervize
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PRILOHA XII: INFORMACNI LETAK - SUPERVIZE
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