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ABSTRAKT

Predkladana diplomova prace se zabyva resilienci zaméstnancti v .domovech pro seniory
v obdobi pandemie pandemickou situaci, kterd svym rozsahem ovlivnila fungovani

spolecenského systému.

V kontextu této situace namét vychazi ze sou¢asného zaméstnani v socidlnich sluzbach, kde
vykon préce je naro¢ny z hlediska dusevniho zdravi. Teoreticka Cast prace je rozd€lena do
tfi kapitol, kde jsou popsany a uvedeny zakladni pfistupy v praci se seniory, dale pak
vymezuji hlavni indikatory resilience v pribchu zivota ¢lovéka. Zaveérecna ¢ast je vénovana
dopadiim pandemie na pracovni a soukromy zivot. Prakticka ¢ast je zaméfena na vyzkumnou
oblast, ktera si klade za cil zjistit a soucasné pfinést relevantni data o tom, jaky je vliv

pandemické situace na vybrané profese v ptimé péci v souvislosti s psychickou odolnosti.

Zaveér prace prinasi rekapitulaci a shrnuti zjisténych poznatki v mimotadnych situacich,

které je dulezitou soucasti krizového a strategického fizeni domovii pro seniory.

Kli¢ova slova:

resilience, seniofi, socidlni sluzby, socidlni pracovnik, domovy pro seniory, zaméstnanci

piimé pece, pandemicka situace,

ABSTRACT

The submitted thesis deals with the resilience of employees in nursing homes in connection
with a pandemic situation, which in its scope influenced the functioning of the social system.
In the context of this situation, therefore, the theme is based on current employment in social
services, where the performance of work is demanding from the point of view of mental
health. The theoretical part of the thesis is divided into three chapters, where the basic
approaches to working with the elderly are described and listed, and then define the main
indicators of resilience throughout a person's life. The final part is devoted to the effects of
the pandemic on working and private life. The practical part is focused on the research area,
which aims to find out and at the same time bring relevant data on the impact of the pandemic

situation on selected professions in direct care in connection with psychological resilience.
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The conclusion of the thesis provides a recapitulation and summary of the findings in
emergency situations, which is an important part of crisis and strategic management of

homes for the elderly

Keywords:

resilience, seniors, social services , socidl worker, work, homes for the elderly, direct care

staff, pandemic situation
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UVOD
Socialni oblast predstavuje jeden ze strategickych piliit vyspélé spolecnosti. Seniofi patii
mezi nejvice ohrozené skupiny v kazdé spolecnosti. Zajisténi kvalitni péce pro tuto Cast

obyvatelstva patii mezi zakladni cile empatické a vyspélé kultury.

Standardy socidlnich sluzeb, o které se opira i Ceska socialni oblast, jsou postaveny na

systematickém a individudlnim pfistupu v praci s klienty.

To predstavuje vysoké naroky a psychickou zaté€z zejména zaméstnancli v pomahajicich
profesich. Specifikem prace v domovech pro seniory je nejen vytvareni pifimé interakce s
klientem, ale predevs§im vyzaduje znalost rizikovych situaci na zaklad¢é stanovenych plana
péce. Dalsim aspektem, které jsou typické v pomahajicich profesich je zvladani zatézovych
situaci, které vznikaji v disledku jiz z vySe uvedeného vztahu s klientem, ale maji dopad i

na vznik pracovnich vztahli a tymovou spolupraci.

Myslenka napsat diplomovou praci na téma resilience vznikla v souvislosti s vyskytem Co
vid — 19 a epidemiologické situace v Ceské republice béhem roku 2020 a naslednym
enormnim zvySenim psychické zatéze veskerého personalu domovl pro seniory, ale i

samotnych seniorQ

Prace je koncipovéna tak, ze podava uceleny pohled na problematiku z pohledu vedouciho
oddé€leni ptimé péfe domova pro seniory v Domové pro senior Lukov “dale jen DS a
pozdéji 1 socialniho pracovnika, kde nyni autor piisobi.

Vzhledem k tomu, Ze zajisténi péce o seniory je pomérné obsahlé a ¢lenitd problematika, je
pouzivané v praxi. V ndvaznosti na prvni kapitolu je dil¢im cilem vymezit resilienci v rdmci
vyvojovych fazi cloveka, ktera s ohledem na cilovou skupinu zdtraziuje a doplituje zivotni
cyklus. V kontextu na pandemickou situaci je dilezitym cilem taktéZ ukazat konkrétni

dopady jak v profesni a soukromé oblasti u vybranych profesi.

Teoretickd cast je roz€lenéna do tfi samostatnych kapitol. Prvni kapitola je vénovana
zékladim socidlni prace se seniory, kde jsou vymezeny dulezité ptistupy v problematice,

dale pak i gerontologickym projeviim béhem pandemického obdobi.

Dalsi kapitola je vénovéana teoretickému konceptu resilience béhem vyvoje osobnosti
cloveka, dale pak se zabyva ptitomnosti stresovych faktorii v resilienénim procesu. Taktéz

se zamefuje na vyznamné Cinitele v konceptu psychické odolnosti.
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Tteti kapitola zkouma dopady pandemické situace v kontextu na pracovni a soukromy zivot.
V této souvislosti, jsou zde uvedeny zahrani¢ni a ¢eské studie, vztahujici se k tématice nejen
v obecném pojeti, ale sleduji projevy krize zejména v kontextu rodin a spolecenskych

ukazatelu.

Hlavnim cilem praktické ¢asti je zjistit a na zédkladé metodologického vyzkumu piinést
relevantni data o tom, jakd je mira resilience u zaméstnanct piimé péce béhem pandemie u
vybranych profesi. V soucinnosti s aktualni situaci vyzkum zjist'uje, zda mezi resilienci a
vyrovnavani s pandemii pandemie existuje vzajemny vztah. Soucasti praktické casti je
indikace vyzkumnych otazek, stanoveni hypotéz, formulace vyzkumného problému vcetné
charakteristiky vybraného souboru respondentti za pomoci dotaznikového Setfeni. Pro ucely

diplomové prace byl zvolen kvantitativni vyzkum.

Zavér diplomové prace je vénovan rekapitulaci poznatkii dosavadnich zjisténi, které shrnuji

podstatné zaveéry v konkrétnich bodech a to zejména ve spolecenském kontextu.
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I. TEORETICKA CAST
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1 SOCIALNI SLUZBY PRO SENIORY

Jednou z kliCovych oblasti socidlni politiky, je péfe o seniory. Vzhledem k soucasné
pandemické situaci jsou praveé seniofi rizikovou skupinou z hlediska ochrany zdravi.
Problematika gerontologie je pomérné rozsahla, v diplomové praci se budeme zamétovat na

pfistupy v praci se seniory, bézn¢ aplikované v praxi. Na toto je také zamétena tato prace.

Poskytovatelé socialnich sluzeb jsou ziizeny jako pfispévkova organizace krajem nebo
obci.(napt. Domov pro seniory BureSov Zlin.,, Domov pro seniory Lukov). Vedle toho
existuji i domovy pro seniory jako soukromad instituce, zaloZzené jako sdruzeni nebo maji
pravni formu zapsaného tstavu napt. Obcanské sdruzeni Hvézda Malenovice,z.1). Soucasti
domovl jsou i domovy se zvldStnim rezimem (ddle DZR) pro osoby s duSevnim

onemocnénim (Parkinsonova nemoc, rizné typy demenci aj.)
Legislativni ukotveni socialni oblasti:

Stézejni pravni normou je zékon ¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach v platném znéni
(dale jen zakon)

»ktery upravuje podminky poskytovani pomoc a podpory fyzickym osobam v neptiznivé
socialni situaci (dale jen osoba), prostiednictvim socidlnich sluzeb a ptispévku na péci
podminky pro vydani opravnéni k poskytovani socialnich sluzeb, vykon vetejné spravy
v oblasti socialnich sluZeb a pro vykon ¢innosti v socialnich sluzbach®.

Ziakon ¢.329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim a o zméné
souvisejicich zakon.

Dalsi pravni normy v socialni oblasti

Eticky kodex socialnich pracovniki, ktery ovSem neni legislativni normou jako takovou.
Standardy socidlnich sluZeb — jsou soucasti vyhlasky MPSV €. 505/2006 Sb. provadéci
vyhlaSka k zakonu o socialnich sluzbach, které vymezuji a stanovuji kritéria pro poskytovani

socialnich sluzeb.
Z pohledu zamé&stnavatele pak pracovné pravni piedpisy, zejména zdkonik prace ¢.262/2006.

Podle zékona o socidlnich sluzbach je plisobnost a poslani domovil pro seniory vymezeno

takto:

§49
Domovy pro seniory
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(1) V domovech pro seniory se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z divodu veku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zdkladni ¢innosti:

a) poskytnuti ubytovani,

b) poskytnuti stravy,

¢) pomoc pii zvladani béznych ukont péce o vlastni osobu,

d) pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

e) zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostedim,

f) socialn¢ terapeutické ¢innosti,

2) aktivizaéni ¢innosti,

h) pomoc pfi uplatiovani prav.

§50
Domovy se zvlaS§tnim reZimem

(1) V domovech se zvlaStnim rezimem se poskytuji pobytové sluzby osobam, které mayji
snizenou sobéstacnost z divodu chronického dusevniho onemocnéni nebo zavislosti na
navykovych latkach, a osobdm se stafeckou, Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy
demenci, které maji snizenou sobéstacnost z divodu téchto onemocnéni, jejichz situace
vyZaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Rezim v téchto zatizenich pii poskytovani
socialnich sluzeb je pfizplsoben specifickym potfebam téchto osob. (online:

https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-108).

Svym charakterem jsou domovy pro seniory zatazeny do systému socialni péce, které jsou
v uvedeném zdkoné definovany jako sluzby, které napomadhaji osobam zajistit jejich
fyzickou a psychickou sobéstacnost s cilem umoznit jim v nejvyssi mozné mire zapojeni do
bézného zivota spolecnosti a v ptipadech, kdy tyto vylucuje jejich stav, zajistit jim distojné

prostiedi a zachdzeni* (Matousek, 2007, s. 43).

Na zéklad¢ socialniho Setfeni, které provadi socidlni pracovnik je zajemce posuzovéan
z hlediska né¢kolika faktor: mobility, sobésta¢nosti, orientace, hospodareni s financemi
apod. Uvedené aspekty slouzi jako podklad pro bodové hodnoceni (znamka 0 -2), kde
v konecném dusledku je vyhodnocen cely piipad. V ptipad¢ kladné¢ho vysledku je Zadost
zatazena do evidence, nebo miiZe byt zcela zamitnuta napf. z ditvodu nizkého véku klienta,

nebo zatizeni neposkytuje pozadovanou sluzbu aj. Z praktického hlediska jsou ve vétSing
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ptipadd obyvateli domovil osoby, které vyzaduji celodenni péci a dohled, nebo dopomoc pfti

zakladnich ukonech.

Prispévek na péci

Zakon jej rozliSuje do Ctyt kategorii, kde hlavnim kritériem je stupen zavislosti z hlediska
zdravotniho omezeni.

§ 11

(2) ,,Vyse ptispevku pro osoby starsi 18 let €ini za kalendaini mésic

a) 880 K¢, jde-li o stupen I (lehka zavislost),

b) 4400 K¢, jde-li o stupen II (stiedné tézka zavislost),

c) jde-li o stupent III (tézka zavislost),

1. 8800 K¢, pokud osobé¢ poskytuje pomoc poskytovatel pobytovych socialnich sluzeb podle
§ 48, 49, 50, 51, 52 nebo détsky domov anebo specidlni lizkové zdravotnické zatizeni
hospicového typu,

2. 12800 K¢ v ostatnich ptipadech,

d) jde-li o stupen IV (Gplna zavislost),

1. 13200 K¢, pokud osobé poskytuje pomoc poskytovatel pobytovych socialnich sluzeb
podle § 48, 49, 50, 51, 52 nebo détsky domov anebo specidlni lizkové zdravotnické zatizeni
hospicového typu,

2. 19200 K¢ v ostatnich ptipadech “ (online: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-108)

1.1 Metody prace se seniory

Nezbytnou soucasti prace o nemohouci osoby jsou jak skupinové, nebo individualni aktivity,
které vychazi ze zjisténych potiteb a schopnosti. Urcujicim kritériem je soucasny zdravotni
stav, psychicka kondice, fyzické predpoklady. Gerontologicky proces starnuti je doprovéazen
fadou zmén, které mohou zptisobit stresové stavy. Spatenkova, Bolomska (2011)oznaéuji
depresi a uzkost za pruvodni jevy zejména v domovech pro seniory. Rozdilnost piistupti k
zivotnim situacim je déna jak osobnostnimi predpoklady jednotlivce, tak reakci na postupné
zmény ve stafi. Tyto aspekty mohou vychazet i z poCatecni adaptace seniora pii prechodu z
domaéciho prostfedi. Cookova uvadi, Ze fyzické potfeby u seniorti byvaji naplnény, znatelna
je omezenost psychické podpory, ktera pravé u seniortl hraje zasadni roli (Spatenkova,

Bolomska, 2011 s. 64-67).
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V navaznosti na uvedené skutecnosti jsou v socidlni préaci aplikované metody nebo techniky
slouzici k efektivnéjsi praci s uzivatelem. OndruSova, Krahulcova a kol.(2019) charakterizuji
metody socialni prace na principu odborného postupu, ktery za pomoci analyzy fesi socialni
problém s pfedem stanovenym cilem a planem. K vyuzivanym technikam patii zejména
individualni prace (case work), skupinova socidlni prace ( group work), komunitni socidlni

prace ( community work), reminiscence, ergoterapie, arteterapie aj.
Charakteristika vybranych metod

Individualni prace s klientem — obsahuje 4 faze, které na sebe navazuji a dopliuji se.
Dulezita je i role socialniho pracovnika, ktery md pomoc motivovat klienta k feSeni jeho

problému.
» prvni faze predpoklada existenci problému,
» definovani problému, urc¢eni stanoveného cile,
» intervence, volba vhodné techniky (rozhovor), zjisténi moznosti fesent,

» spolecné zhodnoceni socialniho pracovnika a klienta,

Skupinova socialni prace — aplikuje skupinové techniky (muzikoterapie, tane¢ni terapie,

dramaterapie aj.).

Komunitni socialni prace - pracuje na urovni komunity a vyuZiva dostupné zdroje.
Aplikuje 4 zakladni postupy: analyzovani na zéklad¢ zjisténych informaci, planovani,

realizaci, vyhodnoceni. Jako nastroje se pouZivaji anketa, dotaznik, analyza SWOT.
» vyhodnoceni ziskanych dat,
» definice problému, stanoveni cile, ¢asové a finan¢ni naroc¢nosti,
» realizacni ¢innost (zainteresovanost vefejnosti a skupiny),
» celkové vyhodnocenti,

Reminiscence — pracuje se vzpominkami, pouZiva osobni véci klienta, ke kterym ma citovy
vztah, je vhodna pii pocatecni adaptaci v pobytovém zafizeni.

Trénink paméti, kognitivni trénink — posiluje kratkodobou /dlouhodobou pamét’, vyuziva
postupy pro orientaci v Case a misté, dale pak aplikuje spoleCenské hry, podporuje

koncentraci a pozornost ( Ontrusova, Krahulcovéa a kol. 2019, s. 120 — 123).
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S ohledem, na cilovou skupinu je vSak nutné mit na zieteli respektovani klienta, zajem o
jeho osobu a potieby. Smyslem metod v socialni praci je dosahnout pozitivni spoluprace s

klientem, ovSem je dulezita podpora v ikonech, které zvlada sam.

Haskovcova (2012) uvadi ze ,,profesionalni péce o seniory musi byt vysoce odborna,
organizacn¢ zajisténa a bezpecnd (z hlediska rizik, napt. padl). Vzajemna komunikace je
vSak zatizena pfedevSim dvéma problémy — malou ochotou personalu na strané jedné a
snizenymi komunikacnimi schopnostmi seniort, ktefi jsou nasimi pacienty ¢i klienty, na
stran¢ druhé. Mnozi nemocni senioii pobyvaji v pobytovych zafizenich a i tam pochopitelné
maji od profesiondlnich pecujicich narok na vstiicny piistup*“(Haskovcova, 2012, s. 29 —

31).

1.2 Ukolové orientovany p¥istup

Ptitomnost krizovych faktori v domovech pro seniory béhem pandemickych opatfeni
spoCiva predevSim v koncepci strategickych rozhodnuti managementu a znalosti
problematiky individualnich potieb klientl. Tyto atributy mohou byt GspéSnymi jen tehdy,
pokud jsou dostatecné zajiSténé organizacni a technické parametry pro zajiSténi péce a
podminek pro zaméstnance. Existence téchto jevl pifina$i sebou pozadavky na
profesionalizaci prace vSech zainteresovanych pracovnikil a klade ddraz na pfistupy v

socialni problematice.

Jednim z nejvice vyuZivanych technik je 1 pojeti tkolové orientovaného pftistupu.
Spilackova,Nedomova (2014) uvadi jako vyhodu kratkodobou praci s klientem. Za
predstavitele tohoto pfistupu je povazovana Perlmanova (1957), jenz navazuje na
psychosocialni ptistup Hollisové (1964), a Richmondové (1917).

V §irSim pojeti jsou zakladni prvky orientovaného ptistupu podle Teatera (2010) vymezeny

takto:
» spoluprace s klientem ve smyslu pomoci a porozuméni,
» vytyCeni smysluplnych cili s dopadem na zlepSeni problému,

» rozvoj ukoli nebo Cinnosti, které maji byt splnény v daném casovém limitu, se

zamétfenim na poZadovany cil.
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Obrazek 1 Ukolové orientovany piistup

Identifikace
problému

Stanoveni

Zhodnoceni )
cile

Realizace Planovani
cilt ukold

(Zdroj:Spilackovd, Nedomovd, 2014, s. 46).

Koncept ukolové orientovaného problému je dan aspekty: cilem smlouvou, tkolem a

casovym ramcem. Ob¢ autorky se dale shoduji s Doel, Marsh (1992), kteti vnimaji problémy

v socidlnich zménéch, jenZ odrazeji Zivotni zkusenosti klienta. Také podporuji nazor Reida

(1992), ze psychosocialni problémy vypovidaji o vnitinich potitebach cloveka (dusevni klid,

uspokojivé vztahy) apod.

Rozd¢leni podle Reida (1975b, 1992)

>

YV V V VY

A\

interpersondlni konflikty (maji piivod v rodin€ a blizkém okoli),
neuspokojeni ze socidlnich vztahli — problém v rdmci osobni roviny,
problémy s formalnimi organizacemi,

potize v naplnovani roli — v ptipadé naplnéni jedné nebo i vice socialnich roli,

problémy s rozhodovanim, potize pii socidlnich zménach — vyvolané zménami v

zivoté klienta, prechod z jedné socialni role do druhé,
reaktivni emociondlni izkost — problémy spojené s pocity klienta (izkost, deprese),

potize s chovanim a ostatni (Spilackova, Nedomova, 2014, s. 17 — 33).
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1.3 Geriatrické syndromy u seniori

Staii je pfirozenym procesem, které patii k zivotu a je spojeno s jak s fyzickymi tak i
psychickymi projevy. Toto zivotni obdobi byva prozivano jak aktivnim zplisobem, nebo je
realizovano ve formé poskytované péce to zejména v dusledku zhorSeni zdravotniho stavu.
V ramci socialni prace jsou nejcastéjsimi pfi¢inami zejména syndromy, které jsou provazeny
v celkové osobnosti klienta. Diilezitym signalem pro oSetfujici personal je zména v chovani
a jednani seniora, vyjadfovaci a komunikac¢ni schopnosti. Ondrusova, Krahulcova a
kol.(2019) charakterizuji geriatrické syndromy jako rizikové faktory, na které ma vliv
pokrocily vek, funkéni postizeni a kognitivni deficit. Odborna literatura uvadi rozdéleni

podle Topinkové:

Somatické geriatrické syndromy:
» poruchy chiize a pohyblivosti,

zavraté, nestabilita,

inkontinence,

dekubity,

poruchy termoregulace,

vV VvV VYV V¥V V¥V

poruchy piijmu potravy a tekutin.

Psychické geriatrické syndromy
> demence,

deprese,

delirium,

poruchy chovani,

vV V VYV V¥V

poruchy adaptace.

Socialni geriatrické syndromy
» ztrata sobéstacnosti,

» zavislost na pomoci druhych,
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» socialni izolace,
» tyréani a zneuzivani.
Koncept geriatrickych syndromti pfedstavuje zménu paradigmatu s posunem zajmut od

chorob blize ke stavu a problémim pacienta a jejich komplexnimu feSeni*“(OndruSova,

Krahulcova a kol. 2019, s. 299 — 300).

Vyse uvedené syndromy jsou nejéastéjsimi opakujicimi pfiznaky u seniorti. Pomérné ¢astym
jevem zejména v obdobi pandemie jsou vykyvy ve zménach nalad, zpiisobené restriktivnimi
zékazy v souvislosti s onemocnénim COVID - 19. Tyto faktory maji neblahy vliv na
psychickou kondici a vznik depresivnich stavii. Meijs (2020) pfipisuje hlavni podil na vzniku
deprese zejména ztrata sebedvéry, pocity viny, nechutenstvi, poruchy spanku, myslenkam

na smrt apod.

Tabulka €. 1 Varianty depresivnich poruch

Diagnoza Zakladni charakteristika
F06.3 Organicka porucha nalady Deprese je nasledkem télesného onemocnéni.
F20.4 Postschizofrenni deprese Deprese vznika po epizod¢ schizofrenie a

nékteré z ptiznakl dale pretrvavaji.

F25 Depresivni faze PIn¢ vyjadiena deprese trva alespoil 2 tydny,

nebo je zavazna

F33 Periodicka depresivni porucha Depresivni faze, které se opakuji.
F31 pfi biopolarni afektivni poruse Depresivni faze stfidané hypomanii nebo manii.
F34.1 Dysthymie Pokles nalady neni dostate¢né zavazny pro

dg.depresivni faze, nicméné trva 2 roky bud’

kontinualné, nebo jen s malymi prestavkami

F41.2 SmiSena uzkostn¢ — depresivni porucha | Pfitomnost n¢kolika depresivnich a nékolika
uzkostnych ptiznakd, ale ani jedna porucha neni

vyjadiena plné.

F41.2 Porucha ptizplsobeni Depresivni priznaky pfichazeji v reakci na
nepiiznivou zivotni udalost nebo extrémni

ZAtez.

(Zdroj: Meijs, 2020, s. 22- 23)
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1.4 Péce o seniory v kontextu pandemické situace

Krizové situace postihuji nejen jednotlivee, mohou vsak hrat dilezitou roli ve spoleCenském
déni. Soucasna epidemiologicka situace je zadsadni pro dodrzovani a respektovani pravidel v
zajmu ochrany zdravi (noSeni rouSek, zvySend hygienicka opatieni v nemocni¢nim a
socialnim prostfedi). Z pohledu ministerstva zdravotnictvi patii mezi nejrizikovéjsi skupiny

osoby nad 65 let a lidé se zavaznymi zdravotnimi problémy.

Podle odbornych studii se projevy tohoto doposud malo prozkoumaného onemocnéni daji
popsat takto: Koronaviry patii do velké rodiny obalenych RNA vird. U laboratorné
potvrzenych pfipadii onemocnéni COVID-19 se mezi nejcastéjsi klinické piiznaky tadi
horecka (88 %), suchy kasel (68 %), tnava (38 %), dusnost (19 %), bolesti svalti a kloubii
(15 %), mezi méné Casté se fadi prijem (4 %) a nechutenstvi, nauzea a zvraceni (5 %), u
zavaznych ptipadi zapal plic. U nékterych nemocnych osob byla zaznamenéna i ztrata ¢ichu
a chuti a konjunktivitida. Zavaznéjsi az smrtelny prubéh onemocnéni byl ¢astéji hlasen u
osob star§ich 60 let, u muzl a osob s chronickymi onemocnénimi, jako je vysoky krevni tlak,
cukrovka, kardiovaskularni onemocnéni, chronické respiratni onemocnéni a

rakovina.“(online: https://www.nzip.cz/clanek/447-covid-19-zakladni-informace).

V souvislosti s rychlym §ifenim nakazy jsou neustale aktualizovana pandemicka opatfeni,
kterd maji tizivy dopad na chovani seniord. I pfesto, Ze jsou za piisnych hygienickych
podminek ¢aste€né povolené navstévy, je pro mnoho seniorli traumatizujici zékaz vstupu
osobam mladsich 15 let. Takto vzniklé situace je nutné feSit a reagovat na né vytvorenim
izola¢niho oddéleni (pokud to kapacita domova dovoluje) a na zakladé provedenych testl
na COVID 19 vytvofit ptijatelné podminky. V rdmci zajisténi organiza¢nich a technickych

véci jsou vytvaiena jednotliva opatfeni spocivajici zejména:
» vytvorenim volné kapacity ltizek pro t€zké piipady onemocnénim COVID -19,

» pouzivanim ochrannych pomtcek pii styku s nakazenym clovékem (plaste, rukavice,

desinfekce rukou, bezpec¢né odstupy),

» rozdéleni zaméstnancii v piimé péci na dvé pracovni skupiny + vytvoreni

harmonogramu smeén,
» noseni rousek nebo respiratorit béhem smény, ochranné obleky,

» vyclenéni specialniho tymu pracovnikid v obsluzné pé¢i pro nakazené seniory

COVID - 19.
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Vzhledem k povaze celé situace vychézeji socialni sluzby z pokynt MZ CR,MPSV,
krajskych tradt. Dilezitym informacnim zdrojem jsou portaly vefejné spravy, poskytujici
relevantni data o prib&hu nemoci, zejména pak Udaje poskytované z NZIS (Nérodni
zdravotnicky informaéni systém). ,,Existence narodniho zdravotniho systému (NZIS) je
klicovym prvkem umoziujicim analytickou a datovou podporu pfi feSeni aktudlni situace s
onemocnénim COVID-19. Epidemiologické tdaje o vyskytu pacientli s onemocnénim
COVID-19 jsou ziskdvany pomoci Informac¢niho systému infek&nich nemoci (IS IN). Jde o
univerzalni systém, jehoz ucelem je ziskavani informaci o vyskytu infekénich onemocnéni
k posouzeni vyvoje epidemiologické situace na izemi CR, ke sledovani zdravotniho stavu
a ISPO. Za ucelem sledovani onemocnéni COVIDI19 byly do syst¢ému doplnény nové
moduly slouzici pro zadavani dat ze strany Krajskych hygienickych stanic, laboratoii a
nemocnic starajicich se o hospitalizované pacienty. Vznikajici data jsou vyuzita jak pro
popisnou analyzu situace, tak jako jeden ze vstupi epidemiologickych modeld COVID-1*

(Jarkovsky, Ngo, M4jek, Dusek, 2020, s.2-3).

Tabulka €. 2 Celkovy pocet osob nakazenych COVID -19 podle véku a pohlavi

( Zdroj: Hlaseni KHS Zlinského kraje)

1.5 Charakteristika pracovnich pozic v domovech pro seniory

V réamci fungovani domovi pro seniory je diilezitd pozice socialniho pracovnika,
Specifikacni a kvalifikaéni poZadavky pro tuto pozici jsou dany zdkonem o socidlnich

sluzbach
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§ 109

»docialni pracovnik vykonava socidlni Setfeni, zabezpecuje socialni agendy véetné feSeni
socialn¢ pravnich problému v zatizenich poskytujicich sluzby socialni péce, socialn€ pravni
poradenstvi, analytickou, metodickou a koncep¢ni ¢innost v socidlni oblasti, odborné
¢innosti v zafizenich poskytujicich sluzby socidlni prevence, depistdzni ¢innost, poskytovani
krizové pomoci, socialni poradenstvi a socialni rehabilitace, zjiStuje potieby obyvatel obce
a kraje a koordinuje poskytovani socialnich sluzeb.“(online
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-108#cast

Pozice socialniho pracovnika obsahuje i fadu kompetenci a dil¢ich ¢innosti, které na sebe
navazuji a prolinaji se. Kocianova (2012) vymezuje kompetence v pojeti kompletnich
osobnostnich pfedpokladl pro vykon urcitych ¢innosti, coz zahrnuje védomosti, dovednosti,

postoje, hodnoty, samoziejmeé 1 osobni motivaci( Kocidnova, 2012, s. 66).

OndruSova, Krahulcova (2019), sdili nazor Hrozenské(2008), ktera vnima funkci socidlniho
pracovnika z pohledu psychosocidlni pomoci a vychovného plsobeni na starSi osoby
(OndruSové, Krahulcova a kol. 2019, s. 176). V hlavnich ¢innostech se vyc€et pracovnich
ukoll socialniho pracovnika nijak nelisi, dle potfeb zaméstnavatele mize byt doplnén o dalsi

specifické pozadavky (zajisténi personalnich ¢innosti, realizace vzdélavacich aktivit).

4 /4

Pracovnik piimé péce
Podle zékona o socialnich sluzbéch je uvedend profese zamétrend na:
§ 115

a) piimou obsluznou péci o osoby v ambulantnich nebo pobytovych zatizenich socialnich
sluZeb spocivajici v nacviku jednoduchych dennich ¢innosti, pomoci pii osobni hygien¢ a
oblékani, manipulaci s pfistroji, pomiickami, pradlem, udrZzovani Cistoty a osobni hygieny,
podporu sobéstacnosti, posilovani zivotni aktivizace, vytvareni zdkladnich socidlnich a

spolecenskych kontaktii a uspokojovani psychosocialnich potieb,

b) zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost spocivajici v prohlubovani a upeviovani
zakladnich hygienickych a spole¢enskych navykt, pisobeni na vytvareni a rozvijeni
pracovnich ndvykil, manualni zru¢nosti a pracovni aktivity, provadéni volnocasovych aktivit
zaméfenych na rozvijeni osobnosti, zajmu, znalosti a tvofivych schopnosti formou vytvarné,

hudebni a pohybové vychovy, zabezpeCovani zajmové a kulturni ¢innosti.

Zakon dale dohlizi a stanovuje podminky pro vzdélavani.


https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2006-108#cast
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(7) Podminku absolvovani kvalifika¢niho kurzu podle odstavce 5 je tfeba splnit do 18
mésici ode dne nastupu zaméstnance do zaméstndni. Do doby splnéni této podminky
vykonava zaméstnanec Cinnost pracovnika v socialnich sluzbach pod dohledem odborné
zpusobilého pracovnika v socidlnich sluzbach. (https://www.zakonyprolidi.cz/ces/2006-

108#cast.).

VSeobecna sestra

Piisobnost je upravena zakonem 96/2004,Sb, o nelékaiskych zdravotnickych povolanich
§1

(1) ,,Tento zadkon zapracovava prislusné piedpisy Evropské uniel) a upravuje

a) podminky ziskavani zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani a k vykonu ¢innosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péée v Ceské republice

§2

Pro ucely tohoto zékona se rozumi

a) zdravotnickym povolanim souhrn ¢innosti pii poskytovani zdravotni péce podle tohoto
zdkona, zejména oSetfovatelské péce, péfe v porodni asistenci, preventivni péce,
diagnostické péce, 1é€ebné péce, 1éCebné rehabilitacni péce, paliativni péce, 1ékarenské péce
a klinickofarmaceutick¢ péce, neodkladné péce, anesteziologicko-resuscitacni péce,
posudkoveé péce a dispenzarni péce

§5

Odborna zptisobilost k vykonu povolani vS§eobecné sestry

(1) Odborna zpiisobilost k vykonu povolani vSeobecné sestry se ziskava absolvovanim

a) nejméné tfilet¢ho akreditované¢ho zdravotnického bakalafského studijniho oboru pro

piipravu vSeobecnych sester,

b) nejméné ttiletého studia v oboru diplomovana v§eobecna sestra na vyssich zdravotnickych

Skolach“(Zéakon €.94/2004,online: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2004-96).
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2. ZAKLADNI VYMEZENI RESILIENCE

Druhé kapitola teoretické ¢asti se zamétuje na popis a zakladni procesy resilience v kontextu
vyvojovych stadii cloveka, koncepty psychické odolnosti s odkazy na vyzkumné projekty.
Jeji zatazeni v teoretickém radmci je dulezité pro pochopeni z pohledu psychické odolnosti
v zajisténi odborné péce v souvislosti s pandemickou situaci. S postupnou profesionalizaci
socialni prace dochazelo ke zvySovani narokli na pomahajici profese. Ty jsou vystavené
fyzické a psychické zatézi., soucasné proveétuji odolnost jednotlivee viici ndronym situacim
nebo podminkdm. S ohledem na svétovy vyvoj pandemické situace, kterou piedstavuje
nakaza zplisobena onemocnénim Covid -19, jsou zejména seniofi nejvice rizikovou
skupinou. Ve snaze, ochranit zdravi téchto osob jsou kladeny enormni pozadavky na péci ve
zvySenych hygienickych podminkdch. Ty jsou soucésti krizovych opatieni, vydanymi
vladou CR, a tak jednotliva rozhodnut maji tizivy dopad jak na seniory, tak i na zaméstnance
v piimé péci.

Problematika resilience je vymezena v psychologické a socidlni oblasti. Z pohledu vyzkumu
ma ovSem multidisciplinarni charakter s piresahem do dalSich védnich obort. V ceském
prostiedi se tématem zabyva predeviim Solcova, kterd zkouma vyvojova stadia resilience
v détstvi a dospélosti. Vliv resilience v zivoté ¢lovéka mizeme chépat napiiklad podle autori
(Lutherové, Cicchetti,Becker, 2000) jako ,,dynamicky proces, kterym jedinec dosahuje
pozitivni adaptace pii vystaveni nepiizni a pro oznadeni osobnostniho rysu*“(Solcova, 2009,

5. 12- 13),

Zékladnim piedpokladem jsou osobnostni charakteristiky a soubory povahovych vlastnosti
¢lovéka, které byly pfedmétem zkoumdni v piipadé uspésné zvladnuté resilience. Tuto
mysSlenku uvadi Ktivohlavy (2003), ktery resilienci popisuje z pohledu psychologie zdravi.
Resilienci vnimé jako ryze flexibilni a pruznou vlastnost s rychlou schopnosti se

vzpamatovat (Kfivohlavy, 2003, s. 71).

K tomu, aby se ¢lovék [épe vyrovnaval s ndro¢nymi situacemi, je diileZita ¢innost obrannych
mechanismu, spocivajici zejména v psychické odolnosti. Paulik (2017) uvadi, ze ,,odolnost
predstavuje kvalitu jeho adaptacni schopnosti umoznujici adekvatné zvladat dynamickeé
podminky, v nichZ Zije, a vyrovnat se v interakci s nimi s kladenymi naroky (zatézi), aniz by
bylo naruseno fungovani jeho osobnosti. Psychické odolnost je kvalita lidské psychiky (srov.
napt. Gruhl, Korbdcher, 2013: Kebza, Solcova, 2015, Mare§ a kol. 2007) ptiznacna

schopnosti nenechat se vyraznéji vyvést z miry, rychle po odeznéni zatéze obnovit ptivodni
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stav akceschopnosti i kreativné vyuzit poznatky z jiz zvladnuté zatéze s vynalozenim
odpovidajiciho volniho usili v dalsi adaptaci“(Paulik, 2017, s. 147 — 148). V souvislosti
s uvedenymi poznatky, je vSak schopnost vii¢i zatézovym situacim u Cloveéka odlisna.
V praktickém ramci, je nejCastéjSim projevem resilience emocni a psychické vypéti u
profesi, kde dochdzi k pfimé interakci s klientem. Zakladnim pfedpokladem je tymova
spolupréace, ktera je nositelem profesnich a osobnich vztahii v organizaci. Tyto aspekty jsou
dil¢im prvkem v poskytovani péce a jsou soucasti socialni prace. Podle Gulové (2011 je
socidlni prace vnimana jako védni obor, ,ktery prostfednictvim metod socidlni prace
zajist'uje na profesiondlni tirovni péce o potiebné, Cilem socialni prace je predevsim reflexe,
zmiriiovani a nasledné feseni socialnich problému spole¢nosti“(Gulova, 2011, s.14). Proto
1 samotnd péce o seniory musi byt realizovana v souladu se standardy socidlnich sluzeb a to

1 v narocnych podminkach.

Ptitomnost resilience jako jiz exitujicitho jevu v zivoté ¢lovéka je umocnéno moznym
vznikem krizovych situaci, jenz ovlivituji chovani jednotlivce. Ve vztahu k naro¢nym
situacim, je pak takové jedndni spoustéCem v mezilidskych vztazich, coz ma za nasledek
niz8i kvalitu péce, vytvareni nezdravého prostiedi, fluktuace zaméstnanci apod. Matousek
a kol (2003) chape krizi v okamziku, kdy se ,,rozumi situace, kterd zplsobuje zménu
v navyklém zplisobu zivota, a vyvolava stav nerovnovahy, ohrozeni a stresu. Nemuze byt
proto feSena v ramci obvyklého repertoaru vyrovnavacich strategii jedince. Na psychickou
krizi jako pozitivni meznik ve vyvoji €lovéka se dd pohlizet v piipadé, ze krize je vcas
rozpozndna a piekondna, jestlize se jedinci dostane adekvétni podpory, piipadné
pomoci‘‘((Matousek a kol, 2003, s. 120). Pii vykonu prace v oblasti péce o seniory je dulezité
si uvédomit, Ze prave tito lidé potiebuji nejvetsi prostor v ramcei psychické podpory a vnimat
zajem o svoji osobu. Soucasna pandemicka situace je pro tuto cilovou skupinu naroc¢na i
z hlediska omezeni volného pohybu, zdkazu navstév a dal§ich zmén. Z pohledu zamé&stnanct
ptimé péce je vSak nutny zodpovédny piistup a osobni angazovanost pii plnéni pracovnich
ukolu. Stresové faktory a jejich pasobeni na clovéka Pritomnost resilience jako jiz
exitujiciho jevu v Zivoté €loveéka je umocnéno moznym vznikem krizovych situaci, jenz
ovlivituji chovani jednotlivce. Ve vztahu k naroénym situacim, je pak takové jednani
spousStéCem v mezilidskych vztazich, coZ ma za nasledek nizsi kvalitu péce, vytvafeni
nezdravého prostredi, fluktuace zaméstnanci apod. MatouSek a kol (2003) chape Kkrizi
v okamziku, kdy se ,,rozumi situace, ktera zplisobuje zménu v navyklém zptisobu Zivota, a

vyvolava stav nerovnovahy, ohroZeni a stresu. NemiZe byt proto feSena v ramci obvyklého
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repertoaru vyrovnavacich strategii jedince. Na psychickou krizi jako pozitivni meznik ve

vyvoji ¢loveka se da pohlizet v ptipadé, Ze krize je vcas rozpoznana a piekonana.

2.1 Stresové faktory ve vyvoji osobnosti

Zvladani zatézovych situaci byva u jednotlivell rozdilné, coz je zplisobeno vychovou,
genetickymi a socidlnimi determinanty. Dvorsky (2017) je toho ndzoru, Ze vlastni psychicka
odolnost se utvaii v raném obdobi zZivota Cloveéka a jeji rozsah je vhodnym ukazatelem
zivotniho prostiedi (bezpeci, citova saturace, fyziologicka a biologicka vhodnost). Z pohledu
evoluce mizeme psychické funkce charakterizovat jako formu regulac¢niho nastroje, ktery
zabezpecuje specifika lidského chovani ve smyslu pfizptisobovani se okoli. Ve snaze
zabyval H. J. Eysenck (1965), ktery vypracoval koncepci temperamentu zaloZzenou na
extraverzi, neutroticismu, psychoticismu. Dal§i znamou teorii je Cattelovo pojeti osobnosti,
predstavujici faktorové — analyticky model osobnosti. Miksik (2007) zastava nazor, ze
zakladem psychické odolnosti jsou pievazujici dominantni vlastnosti ve vztahu k okoli, které
jsou soucasti kvalitativnich charakteristik ¢lov€ka. Ve své podstaté se jednd o procesy,
reagujici na vnitini a vnéj$i zmeény v prostredi (Dvorsky, 2017, s. 120 — 121).
(online:https://veda.polac.cz/wp-content/uploads/2019/04/0320170sobnost-jedince-a-
psychick%C3%A 1-odolnost-v-1%C5%AFzn%C3%BDch-typech-%C4%8Dinnosti.pdf).

V pracovnich zéleZitostech mizeme stres oznacit za hlavniho ¢initele mezilidskych vztahi.
Melgosa(1994) popisuje stres jako citové vypéti, omezujici schopnost ¢lovéka fungovat

béznym zplsobem.
Stres predstavuje dvé zékladni slozky:
» stresové faktory = soucasné okolnosti, které vytvaii stres,

» reakce na stres = jakym zptsobem Clovék odpovida na stresové faktory (Melgosa,

1994, 5. 33).

Z hlediska vyvoje osobnosti je klicovy podil rizikovych faktorti tzv. environmentalnich
stresort, které se formuji v raném vyvoji &lovéka. Radime k nim napiiklad $patny zdravotni
stav, socioekonomicky status rodiny, postraumatické zivotni udalosti, domaci nasili,
alkoholismus, patologické jevy aj. Vyse uvedeny nazor podporuje i Solcové (2009), jenZ se

ptiklani k Jenkinsové (2008), ktera klasifikuje faktory na proximalni a distéalni.

Proximalni rizikovy faktor = problematicky vztah v rodiné, duSevni nemoc.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 28

Distalni faktor = socidlné vyloucené lokality se zvySenou koncentraci kriminality,

prostituci.

V $irSim pojeti mluvime i1 o dalSim vymezeni faktorii a to zejména: oslabujici faktory ve

smyslu (zranitelnosti ¢loveéka, pokud dochézi k rizikové situaci).

Protektivni faktory = predstavuji charakteristiky, které v pfimé interakci s obtiznou situaci
snizuji dopad negativnich ucinkli. Ve vztahu k resilienci maji poméhajici tendenci, nelze je
posuzovat odlisné. Ty se dale mohou délit na kompenzacni (eliminace Skodlivych faktort
na jedince a prostiedi), zodolnujici (Rutter (1987), jenz urcuji prekonané urovné resilience

(Solcova, 2009, s, 13 — 15).

Obrazek €. 2 Model resilience
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(Zdroj: Richardson, 2002, s. 311, Svarcova, 2015, s. 1 9)

2.2 Resilience v obdobi détstvi a dospivani

S resilienci se €lovek setkava jiz pii narozeni, kdy budouci vyvoj je ovlivnén rodinnym
prostfedim, genetickou a biologickou vybavou. V rdmci formovani a utvareni identity ditéte

je zékladnim Cinitelem vychova, vztahy, napliiovani citovych potieb, vlastni seberealizace.
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Solcova (2009) uvadi, Ze k prvnimu vymezeni resilience u déti, doslo az v 80 letech 20.
stoleti ve smyslu koncepce osobnostniho rysu jednotlivce na zaklad¢ adaptacniho vyvoje
vuc¢i neptiznivym okolnostem. Na zaklad¢ vyzkumnych poznatka se podle Mastenové a

Obradovice (2006) rozlisuji tii zakladni faze resilience:

» ,Faze deskriptivni — ve které se identifikovaly korelaty a markéry pozitivni
adaptace u jedinct, u kterych se ptredpokladaly, vzhledem k nepftizni, jiz byli

vystaveni, problémy.

» Faze charakterizovana snahou odhalit procesy a regula¢ni systémy, které mohou

byt zodpoveédné za uspésny vyvoj jedince navzdory nepftizni, které je vystaven.

» Faze vyznacujici se snahou podpofit resilienci u ohrozenych jedinci prevenci,
intervenci a opatienimi — pii védomi toho, Ze jsou déti, které nemohou pockat, az
budou jasné vSechny principy a mechanismy, kterymi je proces resilience

zprostiedkovan.

O resilienci Ize tedy hovotit jako o souhrnném vysledku dynamickych procest vzajemného

piisobeni mezi ditdtem, rodinou a prostiedim v priib&hu &asu“ (Solcova, 2009, s. 10— 11).

Charakteristickym znakem pro obdobi dospivani je schopnost ¢loveéka vytvofit si vlastni
nazor, nebo rozpoznat zakladni dovednosti v ramci své osobnosti. Pfesto, ze aktudlni
technologicka vyspélost a propojeni socialnich siti je svétovym fenoménem, jejich smysl

vSak plni jen komercni ucel.

Solcova (2009) zdiiraziuje vyznam podpory ve vyvoji mladeze. Zasadni pro tuto cilovou
skupinu je program obsazeny ve 4 procesech, na ktery upozornil Rutter (1987) a vychézi z

n¢j naptiklad Winfieldova (1994) :

» ,Zmirnit negativni dopady (rizik pisobicich z okolniho prostfedi na dité)tim, ze
zménime vystaveni ditéte riziku. Extrémni formou zmény vystaveni riziku je

odejmuti ditéte z rodiny,

Zndmou osobnosti, ktera rozpracovala program k posileni resilience, je napif. N.
Hendersonova (Henderson, 2007), ktera dava jasn€ najevo viru v moznost posileni resilience
u ditéte, soustfedit se na to, co je v ditéti silné. Dllezité je vytvofit kolem ditéte tzv. kruh
resilience. Kruh je tvofen Sesti vyseCemi, z nichz kazd4 reprezentuje jednu dilezitou

strategii:
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,»ZVYSit prosocialni propojent,
stanovit jasné, pevné hranice (bariéry),
ucit ,,zivotni dovednosti, poskytovat péci a oporu,

stanovit a dat ve znamost vysokd oc¢ekavani,

YV V VYV VY V

poskytnout piileZitosti pro smysluplnou participaci“(Solcova, 2009, s. 48 — 50).

Obrazek 3 Kruh resilience
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(Zdroj: Solcova, 2008, s. 49 — 50 (viastni tvorba)

2.3 Resilience v dospélosti

Dospély jedinec je vystaven naronym situacim ve vSech oblastech Zivota. Kazdé obtizna
situace je zaroven ,,zkouskou* v proveétovani jeho postoji a schopnosti k danému problému.
Na zékladé vlastnich zkuSenosti a poznavani je smyslem obtiznych situaci nejen formovani

¢lovéka, ale 1 procesy, které jsou nositelem zmén.
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Dvorsky (2017) vysvétluje chovani jednotlivee podle teorie Miksika, (1999). ,,Cilem téchto
zmen je prizpisobeni se zménénym podminkadm. Jedinec v zatézové situaci selhava, jsou-li
pozadavky nad jeho moznosti. Pii praci i mimo pracovni proces se dostava clovek do situaci,
které pro n€j znamenaji nové naroky ve smyslu kvantitativnim i kvalitativnim. V urcitém
rozmezi dochazi k vyrovnavani se s novymi pozadavky. Clovék je tak nucen vytvaiet si nové
adaptativni vzorce interakce s okolnim prostfedim na zaklad¢ adekvatnich regulacnich
mechanismi. Od jistého momentu vSak miize dojit k prekroceni kritického bodu mezi naroky
situace a moznostmi, ¢i potencidlem, ktery méa dany cloveék k dispozici. Pak dochazi k
vyrovnani jen za cenu mimotadného vypéti. V opacném piipadé dochazi k selhani. Jde-li o
narok trvaly a jedinec ho nemiiZze pfiméfené plnit, miize dojit k naruSeni integrity osobnosti

a z ni vyplyvajicich dalSich poruch“(Dvorsky, 2017, s. 122 — 123).

Solcova (2008) odkazuje na resilienci dospé&lych jako obecnou schopnost osoby nebo
skupiny predchazet nebo eliminovat nasledky neptiznivych situaci, (Grenne,2002). V této
rovin¢ jsou dulezité vyzkumné prace, zabyvajici se stresem Lutharové.Cicchettiho,

Beckerové (2000), se kterymi se autorka ztotoziuje:

» Studium o stresu — souhrn praci, vydanych ve sborniku Psychologicky stres (
Appley, Trumbley 1967) vymezeni konstruktu. Resistence, stresovy prah, frustracni

préh aj. Odolnost je soucasti osobnostniho rysu ¢lovéka.

» Appley Trumbull (1985) kladou diraz na interakci mezi jednotlivcem a situac¢nimi
proménnymi. Proménné jsou oznaCeny napiiklad: adaptacni kapacita, zat€zova

kapacita, systémova kapacita, kapacita k pieklenuti, vyznam ziistava stejny.

» Psychosocialni stres —piedstavuje dopady v pracovni a osobni sféfe s moznym
rizikem patologickych disledkt napt. imunita ( Ursin et.al, 1984, McKinnon et.el
1989) apod. Stres je pojiman jako soucast lidského Zivota, diky kterému clovek

zaziva zmeny.
Existence ,,proménnych jsou v hlubs§im vztahu stres a nemoc a mohou byt rizné: chovani
typu A/B  (Rosenman 1982), smysl pro koherenci (Antonovsky,1979,1987),
hardiness((Kobasa,1982, lokalizce kontroly (Rotter, 1966) aj. K dal§im proménnym lze
zatadit naraznikové ( buffering), které jsou soucasti osobnostnich charakteristik jedince. Ty
se mohou projevovat pfimo (fyziologické procesy), neptimo (kognitivni hodnoceni, vybér

strategif), (Solcova, 2008, s. 53-55).
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Tabulka €.3 Shrnuti protektivnich faktorti/zdroji resilience na urovni jedince, rodiny,

komunity, kultury

Protektivni faktory/ zdroje
resilience

Protektivni mechanismus

INDIVIDUALNi UROVEN

Konstitucni resilience

Pozitivni temperament

Statny ( robust) neurobiologicky systém

Sociabilita Citlivost ( responsiveness)

Prosocidlni postoje

Citova vazba ( attachment) k ostatnim
Inteligence Skolni vykon

Planovani a rozhodovani

Komunikaéni dovednosti

Rozvinuta rec

Ctenarské dovednosti

Osobnostni charakteristiky

Tolerance k nepfiznivym vlivim

Sebeuplatnéni ( self - efficacy)

Sebevédomi ( self- eastern)

Pozitivni sebepojeti ( foundational sense of self)

Vnitini lokalizace kontroly

Smysl pro humor

Nadéjeplnost ( hopelfullness)

Strategie zvladani stresu

Trvaly hodnotovy systém

Vyvézeny pohled na zkusenosti ( balanced
perspective on experience)

Tvdarnost a pruznost

Mravni sila, presvédceni, houzevnatost, odhodlani

UROVEN RODINY

Podporuijici rodina

Rodicovska vielost, povzbuzeni, pomoc

SoudrZnost a péce v rodiné

Blizky vztah s pecujicim dospélym

Vira v dité

Neobvinovani

Vzajemna manZelska opora

Talent nebo konicek, ktery je ostatnimi oceriovan

Socioekonomicky status

Materialni prostfedky

OVEN KOMUNITY

Skolni zkusenosti

Podporujici kamaradi /vrstevnici

Pozitivni vliv ucitele

Uspéch (3kolni, nebo jiny, kupt. sportovni, technicky
apod).

Podporujici komunita

Vira v jedince

Netrestani

ZDROJE NA UROVNI KULTURY

Tradi¢ni aktivity

Tradicni spiritualita

Tradi¢ni jazyk , medicina

Zdroj : Solcova, 2009. s. 44 - 46
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2.4 Resilience rodiny

Resilienci vnimame nejen na bazi vyvojovych stadii cloveéka, mé své zastoupeni v roding,
ktera je zakladnim Cinitelem pro formovani osobnosti. Patterson (2002) uvadi Ze ,,v obecném
smyslu lze odolnost rodiny charakterizovat jako dynamicky proces, v némz se rodina
adoptuje na své zZivotni podminky. Miize byt chapana v podstaté ve dvojim smyslu, jednak
jako souhrn individualni odolnosti jednotlivych ¢lent, jednak jako kvalita fungovani rodiny

jako systému‘‘(Paulik, 2017, s. 204).

Jinou charakteristiku rodinné resilience zmifuje Solcové (2009) ktera podle nazori Walshe

((2002, 2003) povazuje za klicové tyto okruhy:
» vira jako dulezity prvek rodinné soudrznosti ¢lend rodiny,

» prostor pro vzajemnou podporu, na zaklad¢ adaptability a organizace v alokaci

socialnich a ekonomickych zdroji,

» rodinnd komunikace s otevienym a empatickym pfistupem se vzijemnym

pochopenim pro feSeni problémii.

Podle Brichéacka (2002) je resilience zaloZzena na respektovani vSech ¢lenti rodiny navzéjem,
ochot¢ si pomahat a vytvaret zdravé harmonické prostiedi. Naopak traumatizujici udalosti,
nebo proménlivé naroky ve spolecnosti jsou pricinou rizikovych faktorii. V obecném pojeti
je tedy resilience rodiny definovana socialnimi a pfirodnimi podminkami, ale i pteddvanim

generaénich zkugenosti v ramci rodové komunity( Solcova, 2009, s.67-69).

Teorie rodinné odolnosti (McCubbin,Thomson,McCubbin 1996) family resilience theory
zkoumaji otazku, pro¢ ne€které rodiny poméerné Uspésné zvladaji zatéZzoveé situace na rozdil

od mén¢ uspésnych rodin. Autofi se zaméfuji na Ctyfi zakladni okruhy:
» interpersonalni vztahy,
» spiritualita a well- being,
» zivotni prostiedi a vztahy okoli,
» struktura rodiny a jeji funkce (Pavlik, 2017, s. 205).

Hlavnim poslanim rodiny i nadéle zlistava vzdjemnd pomoc a podpora v obtiznych situacich.

Tuto tlohu je ovSem o to t€Z8i plnit naptiklad v netplnych rodinéch, nebo tam, kde pievazuji

napjaté vztahy, socidlné vyloucené lokality apod.
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2.5 Resilience v pracovnim procesu

Clovék travi pomérnou ¢ast svého Zivota v zaméstnani. Je dileZité si uvédomit, Ze v
domovech pro seniory se Casto objevuji osoby se snizenou sobéstacnosti a dusevnimi
nemocemi. V mnoha piipadech se jedna o klienty, kteti jsou ve vétsi mife zavisli na pomoci
druhych osob. S ohledem na seniory je nutné pohlizet na pracovni tym jako na ,,rodinu®. V
pracovnim prostredi se tvofi vztahy, které jsou zdkladem pro komunikaci, vykon, zvladani
naro¢nych ukolii a celkovou spokojenost. U zaméstnancti v piimé péci je vykon prace

koncipovan v nepfetrzitém provozu, zpravidla ve 12 h sméndch (ranni a no¢ni smény).

Z tohoto hlediska je systém prace velmi ndro¢ny a vyzaduje zvySené fyzické a psychické
usili.

Paulik (2017) zmifiuje, Ze samotna odolnost v zatézovych situacich je obvykle kvalifikovana
jako ,.,kompetence, fyzicka zdatnost“, jenz sleduje pristup ¢loveéka v pozadavcich na pracovni
vykon. Tento aspekt ma dopad jak na u¢innou adaptaci, tak i na skute¢nost, jak vnitini
faktory piisobi na organismus a celkovy vykon jednotlivce. V této souvislosti mluvime o
pracovni kapacité, kdy Paulik odkazuje na Luzcaka(1971) a uvadi rozhodujici podil
narocnosti béhem stresovych situaci, dale pak na Burgera (1964) ur¢il maximalni pracovni
kapacitu, ktera stanovuje méfitelné hodnoty k jednotlivym pracovnim c¢innostem a je

vyjadfena procentudlné. Za téchto podminek I1ze zvysené pracovni ndroky shrnout v téchto

bodech:
» ztizené pracovni podminky,
» prostiedi ohrozujici zdravi,
» obavy ze ztraty zaméstnani
» S$patné rozhodnuti spojena se vznikem poskozena,
» konfliktni vztahy na pracovisti,
» mnemoznost pracovniho povysSeni, absence podpory od nadfizeného,
» neobjektivné hodnocena prace (Paulik, 2017, s. 214 — 215).

Solcova (2009) vnima resilienci na béazi skupiny podle Zautry a kol.(2008), kdy ohledné
nastavenych cila slouzici k naplnéni kapacity, které ma skupina ulozené, je moznost ziskat

rovnovahu a pokracovat dal po prekonani narocné situace. Dale pak autorka podporuje
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rozliSeni skupiny (podle M. Dudley — Rowleyové 2000 na zéklad¢ analyzy skupin v ramci

kosmického letu, které provedla v roce 1991 Leoniova.

>

Vliv heterogenity skupiny — podle nazori nékterych odbornikii jsou predmétem
moznych konflikti a odchylek (pohlavi, narodnost, vék, povolani, zkusenosti). Jsou
studie, které tyto hypotézy nepotvrdily. Heterogenni skupiny ,,pocitaji“ s rizikem
vznikli konfliktt, te$i je v zarodku. Homogenni skupiny vytvaieji iluze

neexistujiciho konfliktu, které jsou ovsem dlouhodobé¢ potlacovany.

Vliv kulturnich rozdili - na zaklad¢ zjisténi Helmericha, Merrita (1998)
klasifikuji tii urovné kultury: organizacni, profesni, narodni, které byly porovnany
se tfemi ukazateli( individualismus- kolektivismus,vzdalenost moci, vyhybani se

nejistote), viz.Hofstedeho dimenze. Byly prokdzany odchylky v postojich.

Vliv pohlavi/rodu — z poznatkli Leonové (1991) zkoumajici tymy stejného pohlavi,

tak 1 smiSené, jsou vice citlivéjsi zeny a to v emoc¢ni problematice.

Vliv povolani — predpoklada, ze odliSnost profesi miize byt nositelem piipadnych

nedorozuméni a odpoveédnosti.

Vliv skupinové dynamiky — skupina si vytvaii vlastni normy a kulturu. Janis (1973)
udava pojem skupinova ,jednomysl”, je typicky pro jednotlivce v ucasti na
rozhodovacim, procesu v uzavienych skupinach. Piisobnost tohoto jevu je zfejma v
situacich, kdy je nutné dosahnout rychlého konsensu, pro sjednoceni spolecného cile,

avsak za potladeni vlastniho nazoru.(Solcova, 2009, s,70-72).

Pracovni skupiny, které pracuji v domovech pro seniory, jsou sloZzené z pracovnikll s

rozdilnou délkou praxe, vékem, vzdélanim apod. V socidlnich sluzbach jsou ve vétsi mife

zastoupeny zeny, nez muzi. Mixem uvedenych atributii vznikaji pracovni vztahy, zcela

béZnym jevem je utvaieni mensich podskupin s cilem dosdhnout rozhodujici vliv

2.6 Koncepty psychické odolnosti

V ramci psychické odolnosti jsou uvadény dva zékladni koncepty psychické odolnosti, které

zminuje i Paulik (2017) : hardiness a sence of coherence (SOC). V této souvislosti nékteti

autofi zmiiuji vyraz salutogeneze, smysl pro soudrznost (Basteckd, Goldmann, 2001:

Heretik. Heretik jr., 2007). Indikatory, které nejvice ovliviiuji proces salutogeneze nebo tvoti

jeji soucast jsou napi: optimismus,sebediivéra, pozitivni mysleni, vnimana vlastni i¢innost

( self — efficacy), styl chovani, spiritualita aj. Na zéklad€ Rotterovy koncepce lokalizace
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kontroly (1966) byla stanovena skala Multidimensional Heallth Locus of Control( MHLC)
obsahujici tfi klicové faktory (VaSina, 1999, s. 42) internalita,vyznamné jiné osoby,

Sance.(Paulik, 2017, s. 162 — 163).
Koncept SOC

Vyznamnym piinosem pro hlubsi pochopeni konceptu SOC byly prace Antonovského
(1987), Na zakladé zkoumani pieziviich Zidt z koncentra¢nich tabord zjistil zavazné rozdily
v ptistupech v aplikaci na zivotni zmény. Za hlavniho iniciatora povazoval pfedevs§im postoj.

Z téchto poznatkii stanovil 3 vyznamné oblasti:
» smysluplnost (ME, meaningfulness),
» vidéni zvladnutelnosti kol ( mangeability, MA),

» schopnost chapat dénim v némz se clovék nachazi ( comprehensibility, C),

(Ktivohlavy, 2001, s. 34).
Hardiness

Vyznam slova hardiness lze chapat ve smyslu tuhost, pevnost, zdatnost, zocelenost

(Kobasa,Maddi,Kahn, 1982). K zakladnim slozkam hardinees tfadime:
» ,,presvédcCeni o vlastnich moznostech ovladat situaci ( control)
» osobni zaujeti ( commitment).
» challenge (vyzva).

V individualnim pojeti se jednotlivec povazuje za aktivniho Cinitele s predpokladem, zZe
muze ovlivnit budouci vyvoj. V opacném, piipad¢, vS8ak mohou nastat situace, kdy se
objevuji pocity beznad¢je, marnosti, kdy dalsi zasahy jsou zbytecné. Méni se hodnotova

orientace, nerozhodnost, nediivéra.
V $irSim pojeti vlastni odolnost plni zejména tyto funkce:
» kognitivni funkce — zptisob hodnoceni situace,
» afektivni funkce - intezita prozivani,
» motivacni funkce — podnécovani aktivity,
» regulacni funkce — volba vhodného chovani, pfiméfena reakce.

Fyzicka odolnost je zamétena pfedevsim na lidsky organismus pii adaptaci zmén v prostiedi,

psychickd odolnost umoziluje zachovéavat rovnovazném stavu potieby reality a zajmu.
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Hlavni funkeci odolnosti je ptfedevSim schopnost ziskavat, rozvijet a zaroven vyuzivat

dostupné vnitini a vnéj$i zdroje (Paulik, 2017. s. 166 — 171).

Kiivohlavy (2003) se shoduje se studii Funka (1982), jenz porovnal relativné vysokou
negativni korelaci udaji o hardiness a udaje neuroticismu. Pravé neurotiscmus je zde
pojimén jako selhdni ve smyslu ignorace na zivotni zmény ( maladjusttment). Pro tato
zjisténi plati signifikantni vztah pravé k psychologickym problémim a nemocem. V dalsi
tezi Funk prokazal, ze nizké hodnoty vyzvy ( challenge) naopak snizuji schopnost a
uvédomeni Cloveka reagovat na déni kolem sebe. Dale se Kiivohlavy (2003) fidi poznatkem,
ze vlastni zdatnost je definovana jako schopnost jedince kontrolovat a fidit své chovani a
dosahovat pozadovanych vysledkti (Wallston,Wallston, Smith, Dobbina 1987). Tato
charakteristika self- efficacy ma uz§i dopad pravé na kvalitu Zivota a vytvaii obranny
mechanismus proti stresu (Kiivohlavy, 2003, s. 74- 76). V obdobi pandemie se mnoha
jedinct projevuji vykyvy v psychickém zdravi, coz je ovlivnéno projevem emocnich reakci.
K typickym projeviim patii podle Kucerové (2021) strach a uzkost, které se navzajem lisi.
Dal$im pfiznakem mulze byt nespavost a zaCinajici potize mohou znamenat vazné
onemocnéni. S uvedenymi symptomy je spojena deprese restriktivni (v&tSinou v souvislosti
se smrti), nebo deprese endogenni, kde je vhodné vyhledat odbornou pomoc. U osob, které
trpi dusevnim onemocnénim je piitomnost deprese zesilena pravé covidovou krizi. Je proto
dilezité vénovat vice pozornosti témto osobam / dodrzeni 1é¢ebného rezimu, indikace 1€k,
pak v té€chto podminkich byva riziko sebevrazdy, pfedev§im ovlivnéno kolisavymi
poruchami néalad a vnimani, které ptichdzi do stavu bludd a halucinaci. Lidé, prozivajici
hlubokou depresi, ¢asto propadaji zoufalstvi a beznadé&ji, proto radéji voli dobrovolny

odchod ze zivota( Kucerova, 2021, s.15- 16).
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3 DOPADY PANDEMIE NA SOUKROMY A PRACOVNI ZIVOT

V posledni kapitole se zaméfime na mapovani pandemické situace v Ceské republice, ktera
ovlivituje fungovani napfi¢ spolecenskym spektrem. Dulezitou soucasti jsou i odkazy na

vyzkumné projekty, které byly realizovany v poslednim obdobi.

Pandemickou situaci lze vnimat riznymi zpisoby. V zékladnim kontextu vSak odkryva
zavazné spoleCenské zmény, jenz se promitaji do pracovniho a soukromého zivota kazdého
&lovéka. Konkrétni podminky pro mapovani krizové situace upravuje pandemicky plan CR,
ktery uvadi, ze ,, hlavnim cilem v oblasti vefejného zdravi je co mozna nejvice redukovat
dopad pandemie na spolecnost. Pandemie je epidemie velkého rozsahu zasahujici celé
kontinenty. Jedna se tedy o vyskyt onemocnéni s vysokou incidenci na velkém tzemi
(kontinent) za urcité casové obdobi. Tento stupeit neni stupném klinické zavaznosti
onemocnéni, nybrz znamena, Ze onemocnéni (infekce) postihla jiz fadu kontinentt. Aktivity
sméfuji  zejména k  redukci dopadu  pandemie na  spoleCnost“(online:
https://www.mzcr.cz/wpcontent/uploads/wepub/5520/14546/Pandemick%C3%BD%20p1%
C3%A 1n%20%C4%8CR.pdf).

V z4ajmu ochrany vefejného zdravi jsou stéZejni rozhodnuti vlady, které sebou piinasi
omezeni socidlnich vazeb, restriktivni epidemiologické opatteni, kterd maji zabranit Sifeni
nakazy a snizovat poCty nakazenych. Lze tak zminit dobrovolné ockovani proti nemoci
COVID 19, vhodné zejména pro seniory, zaméestnance nemocnic a socialnich sluzeb. Postoje
k této zalezitosti mohou byt rizné, v kazdém piipadé je pristup k pandemické situaci
otazkou individuidlni zodpovédnosti. Celkova problematika vychdzejici z pandemické
situace je predmétem zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi, jenz jej oznacuje
podle § 1 a2 ,jako zdravotni stav obyvatelstva a jeho skupin. Tento zdravotni stav je ur€ovan
souhrnem pfirodnich, zZivotnich a pracovnich podminek a zplsobem Zivota. Ochrana
vefejného zdravi je souhrn ¢innosti a opatieni k vytvareni a ochrané zdravych Zivotnich a
pracovnich podminek a zabranéni Sifeni infekénich a hromadné se vyskytujicich
onemocnéni, ohroZeni zdravi v souvislosti s vykondvanou praci, vzniku nemoci
souvisejicich s praci a jinych vyznamnych poruch zdravi a dozoru nad jejich zachovanim.

Ohrozenim vetejného zdravi je stav, pii kterém jsou obyvatelstvo nebo jeho skupiny
vystaveny nebezpeci, z néhoz mira zatéze rizikovymi faktory pfirodnich, Zivotnich nebo
pracovnich podminek ptekracuje obecné piijatelnou troven a predstavuje vyznamné riziko
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posSkozeni zdravi“(online: www.podnikatel.cz/zakony/zakon-c-258-2000-sb-o-ochrane-

verejneho-zdravi/uplne/).
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K tomu, aby fungovaly podminky v rdmci zdravého prostfedi a ochrany obyvatel, jsou
nutné zmeény v legislativni oblasti a to schvalenim pandemického zdkona. Jeho Gc¢innost

vSak teprve proveéri praxe.

3.1 Pandemické studie

S vyvojem koronavirové studie je dulezité vyhodnocovani a intepretace dat, ktera jsou
relevantnim zdrojem pro vyzkumné a védecké tcely. Vzhledem ke skutecnosti, ze formy
onemocnéni COVID 19 je proménlivé, jednd se piedevSim o zjistovani poznatkd v

historickém srovnani nemoci stejného rozsahu.

Je dulezité¢ zminit 1 vyzkumné studie, které se zaméiuji na zmény ve spolecenské sféfe,
spojenou s nazory populace na nejrizngjsi aspekty bézného zivota. Naptiklad v mezindrodni
studii, kde je zapojeny NUDZ, se zi¢astnilo 2 300 respondentti je hlavnim cilem ,,informace
pro preventivni a socialni programy zaméiené na pandemii COVIDU — 19 a na dal$i budouci
pandemie. Zajimavym zjisténim je fakt, ze v mnoha ohledech se béhem pandemie dafi htie
Zenam: zatimco témeft tii Zeny z deseti uvedly vyrazngjsi zhorSeni stresu, u muzi byl rozdil
nevyrazny. Zaroven Zzeny zaznamenaly vyznamnéj$i zhorSeni v pocitech osamélosti a vzteku
nez muzi. U pétiny zacastnénych muzi zaznamendna zvysena mira altruistického chovani,
zatimco u Zen rozdil patrny nebyl. V mezigeneracnim srovnani studie ukézala, Ze se pocit
osamélosti zhorsil u mladSich dospélych vice*“(online:
https://www.ceskenoviny.cz/zpravy/studie-v-dobe-pandemie-se-u-zen-zvysil-stres-u-

muzu-altruismus/1981).

V této souvislosti je dilezity dalsi mezinarodni projekt Heroes, ktery se zabyva dopady
pandemie COVID 19 na resilienci zdravotnikidi a zaméstnancli v socidlnich sluzbéch.
Ceskym garantem je MZ CR (rozhodnuti ¢. j. MZDR 23393/2020-MIN/KAN), partnerem
studie je SUMMK CLS JEP. Studie mé nékolik cili, kde je dilleZité ,, popsat vyzvy a zatéz,
kterou zaZivaji zdravotnici v dobé pandemieCOVID-19 a urcit dopady na psychiku a na
socialni podminky zdravotniki béhem pandemie a po ni a prozkoumat, jakym zplsobem
pandemie zmeénila organizaci a praxi zdravotni péce. Diky Sirokému mezindrodnimu
zapojeni bude mozné porovnat, jakym zplisobem se na dopadech na psychiku zdravotnikti a
pracovnikil v socialnich sluzbach podili rozdilnost jednotlivych zemi a specifické narodni
faktory, v€etné strategii, kapacity zdravotnictvi, intenzity testovani, pocti umrti v souvislosti

s COVID-19. Nemén¢ dilezitym cilem jsou ale ptedpokladané praktické vystupy:
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vysledkem by mél byt 1 ndvrh podpirnych programi.“(online:https://urgmed.cz/wp-
content/uploads/2021/01/..pdf)

Ceské prostiedi zastupuje védecky vyzkum Zivot b&hem pandemie, ktery se zaméfuje na
konkrétni dopady v ekonomické oblasti, dale pak sleduje chovani béhem pandemie a zkouma
1 ochranujici aktivity pfed nakazou. ,,Epidemie koronaviru ma dalekosahlé disledky pro
pracovni, rodinné a osobni zivoty a podepisuje se také na dusevnim zdravi. Nejvétsi propad
zaznamenalo duSevni zdravi na vrcholu jarni viny epidemie, kdy pfiznaky alespon stiedné
t&zké deprese &i Uizkosti pocitovalo 16 az 19 % respondentti vyzkumu Zivot béhem
pandemie. Ve srovnani se situaci pred vypuknutim epidemie se jednalo az o trojnasobny
nartst (6 %). Disledky epidemie pocitilo ve svém pracovnim Zivoté vice Cechl, nez ukazuji
statistiky nezaméstnanosti. Nestoupl sice pocet zcela nezaméstnanych, ale béhem jarni viny
se fada pracujicich potykala s omezenim prace. Cast z toho byly vypadky prace spojené s
kompenzaci (ptekdzky prace s castecnou nahradou mzdy, pirechod na oSetfovné ¢i nucena
dovolend), zCasti §lo o omezeni bez finan¢ni nahrady (zejména snizeni Givazku, ztrata stabilni

prace)“(online: https//zivotbehempandemie.cz/).

Britsk4 studie Resilience across the UK during the coronavirus pandemic monitoruje
situaci ve Velké Britanii, kde se opird i vyzkumy i z jinych zemi, sleduje vSak vliv pandemie
na psychickou odolnost. Tato tvrzeni shrnuje takto: ,,Resilience refers to our ability to cope
with the normal stress of life as wellas being able to bounce back from crises. Sometimes
resilience is described in termof the individual and collective resources available to a person
to help them towithstand adversity, as in this definition from the Resilience Research Centre.
Resilience can be present at national,community and individual levels. At thenational level,
resilience refers to howwell-prepared countries are to cope withmajor social and economic

disruption.Countries that have healthy economies.

Odolnost se tyka nasi schopnosti vyrovnat se s normdlnim stresem Zivota, stejné jako
schopnosti vzpamatovat se z krizi. Nékdy je odolnost popsana v terminu individualnich a
kolektivnich zdroju k dispozici osobé, kterd ji pomize odolavat neptizni osudu, jako je tomu
v této definici vyzkumného stfediska odolnosti. Odolnost mize byt pfitomna na vnitrostatni,
komunitni a individudlni Grovni. Na vnitrostatni trovni se odolnost tyka toho, jak dobte se

zemé maji vyrovnat se socialnim a hospodarskym rozvratem.
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3.2 Vliv pandemie na pracovni oblast

Socialni oblast je pfiznacna vysokou fluktuaci zaméstnancti. Pomérné casto jsou v
pracovnich skupinach lidé s rozdilnou socioekonomickou turovni a znalosti socialni
problematiky. V kone¢ném disledku maji tyto dopady vliv na vytvareni pracovnich vztahii
a kvality péce. Jsou zakladem pro vytvareni norem v ramci moralnich a etickych pravidel.
Organizace, které zajist'uji nepfetrzity provoz v socidlnich sluzbach, jsou povinny nahradit
stavajici zaméstnance v piipadé¢ zvySené pracovni neschopnosti. Na tuto skuteCnost
reagovala vlada nebo jednotlivé kraje v Ceské republice, kdy byla uloZena tzv., pracovni
povinnost™ studentim 1ékatskych oborid, zdravotnickych a socidlnich Skol, v krajnim
pfipadech byla vyuzita arméda. Je tedy ziejmé., Ze v téchto podminkach bude kvalita a
rozsah péce niZsi, nez ve standartnim rezimu. Pracovni vykon v obdobi pandemie nese vyssi
miru zodpovédnosti a ¢asové narocnosti v zauceni novych zaméstnanci. Je dilezité
zohlednit, Ze potencialni uchazeci maji minimalni zkusenosti s péci o seniory, Casto ptichazi
z jinych oboril. Dillezitym aspektem je i planovani smén a harmonogramu préce a to tak, by

byla zachovana kontinuita provozu.

Vykon prace v socialnich sluzbach je specificky v rozsahu pracovnich ¢innosti v péci o
nemohouci osoby, vyplyvajici z pozadavki na jednotlivé profese. Copikova, Bléha,
Horvathova, (2015) jsou nazoru, Ze fizeni pracovniho vykonu se tyké jak jednotlivcd, tak i
tymu. V ramci jedince lze vykon ovlivnit schopnostmi, dovednostmi, nebo praci kdy je
zamestnanec soucasti tymu. Tymovy vykon je méfitelny predevsim ve vystupech (spolecné
cile, mnozstvi prace, spokojenost zakaznikid/ klientl). Druhym kritériem meéfitelnosti jsou
procesy a ty zahrnuji flexibilitu, participaci, spolupraci, kolektivni souziti.( Copikova, Blaha,

Horvathova, 2015. s. 87).

Tymova prace se piimo dotyka i samotnych uzivatelti. Ve snaze ochranit zdravi seniorti jsou
restriktivni opatieni dana statem piedevsim zélezitosti psychické odolnosti ve vztahu k sobé
samym a nejbliz§imu okoli. Mnoho starsich osob pozvolna ztraci motivaci zit, ve smrti vidi
jediné vychodisko (napfiklad odmitaji jist). Tymova prace v socidlnich sluZzbach je
specificka nejen svym poslanim, dilezita je téZ moralni a duchovni podpora, ktera pii amrti
klienta plni sviij t€el. Proto je dilezity 1 multidisciplinarni pristup. V rdmci domovi pro
seniory jsou rizikovymi pracovisti zejména useky, vyclenéné pro pacienty s vazngj$imi
ptiznaky Covid -19. (Vzhledem k aktudlni situaci se jedna o nov¢ klienty piijaté do domova

pro seniory na zéklad¢ zadosti, pfed pfichodem umistnéné napiiklad na LDN oddéleni

KNTB, nebo Nemocnice Milosrdnych bratii Vizovice apod).
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Linhartova (2013), uvadi, ,,Ze v nemocni¢nich a pecovatelskych zatizenich se vytvareji
osetfovatelské jednotky, které maji v§em pacientim poskytovat specializovanou péci. Pocet
¢lentu a typy jejich specializaci se odvijeji od specifickych podminek kazdého pracoviste.
Praxe ukazuje, ze nevyhnutelnosti jsou dnes tymy multidisciplinarni. K jejich vytvareni
vede spole¢ny cil — poskytnout pacientovi péci i 1écbu v oc¢ekavané kvalité. Z etického
hlediska ma byt tento cil nadfazen odmeéné za vykonanou
praci““(https://www.linkos.cz/lekar-a-multidisciplinarni-tym/kvalita-zivota-lekar/pomoc).

Svij podil na formovani tymové spoluprace ma individualni ptistup a pracovni angazovanost
kazdého zaméstnance, a to za predpokladu ze ,,podstatou tymové prace je tvofivé
propojovani usili, potencidlu jednotlivych ¢lent tymi pii dosahovani pfedem spole¢ného,
stanovené¢ho cile. Zakladem tymové spoluprace jsou dobré mezilidské vztahy v tymu,
davéra, otevienost, respekt, Cestnost a urcita stalost reakci, tedy atmosféra dobré tymové
spoluprace”( Copikova, Blaha, Horvathova, 2015,5.180). Tymova prace, pokud ma byt
efektivné vykonavana, musi obsahovat cile, postupy a konkrétni navrhy, sméfujici ke
zlepseni pracovniho prostiedi. Vzhledem ke stavajici pandemické situaci jsou kladeny vétsi
pozadavky na dodrZzovani hygienickych opatieni napt: méteni teplot, noSeni ochrannych
pomticek, respiratord, testovani zaméstnancii apod. V téchto podminkach, které obsahuji
zvysené riziko pfenosu infekéni ndkazy je dulezita koordinace vSech ¢lent tymd, na zakladé

kompetenci vyplyvajici z charakteru jednotlivych profesi

Mrhalék, Kajanova (2017) uvadi, ,,Ze pracovni zatéZ predstavuje pfi vykonu povolani
biologickou, fyzickou nebo psychickou zatéZ, ktera je spojena s pracovnimi podminkami a
pozadavky Zidkova dale upozoriiuje na vyznamny dil¢i faktor pracovni zatéze, &imz je
naro¢nost pracovni ndplné¢ komunikace s klienty. Zejména interakce s nedobrovolnymi ¢i
agresivnimi klienty, emociondlni naro¢nost prace s lidmi v nepfiznivych situacich,
psychickd naroc¢nost prace s klienty ve spojitosti se Spatnymi pracovnimi podminkami,
casovym tlakem a pretiZzenosti, nizkym finanénim ohodnocenim a nizkym spolecenskym
ohodnocenim profese patii mezi negativni vlivy na celkovou pracovni zatéz. Pracovni zatéz
je vyznamnym aspektem povolani, ktery legislativné fesi natizeni vlady ¢. 361/2007 Sb. jimz
se stanovuji podminky ochrany zdravi pfi préaci, a vyhlaSka Ministerstva zdravotnictvi €.
89/2001 Sb. kterd kategorizuje zatfazeni praci dle psychické zatéze*.(Mrhalék.
Kajanova,2017, s, 177).
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3.3 Konstrukty pandemie v posttraumatické situaci

Ptitomnost pandemické situace je spjata i s osobnim zivotem jednotlivce, mé ovSem dopad
1 na ostatni cleny rodiny nebo blizké osoby. Toto nelehké obdobi je charakteristické fadou
zmen, které vice nebo mén¢ zasahuji do bézného zivota. Vedle pracovni oblasti je dillezité
fungovani i v dalsich ¢innostech, spocivajici v fadé socidlnich roli, které Clovek vytvaii.
K nejcastéjSim ukoliim patii péce o rodinu a déti, partnerské vztahy aj. Soucasna nestabilni
situace vyvolava u mnoha rodin obavy z budoucnosti, ekonomickych prognédz a ztraty
zaméstnani v oborech, které jsou nejvice ohrozeny pandemii. Podobnymi uvahami se
zaobirala i progn6za dopadi pandemie COVID 19 na rodiny s détmi realizovany Nadaci
Sirus a agenturou Median obdobi cerven - fijen 2020, kde se zapojilo 123 odbornikl ze
statni spravy a samospravy. Urcujicim kritériem bylo ur€eni nejvyssi miry nazorové shody.
K zavazné&jSim problémim, které soucasna populace vnima, jsou nejohrozenéjsi skupinou
rodiny samoziviteld, dale pak rodiny pecujici o postizené dité nebo dospélého ¢lena
domacnosti. Odborniky byla taktéZz hodnocena mira dopadu jednotlivych problémi na
rodiny s détmi. Na zakladé¢ téchto konstrukti byl vypracovan ind (https:

https://nadacesirius.cz/vyzkumy/prognoza-dopadu-covid-19-na-rodiny-s-detmi)

Paulik (2017) zminuje, ze dopady traumatizujicich udalosti miize naopak ¢lovéku piinést
osobni rlst, zvySeni osobni hodnoty a sebedlivéry, coz vede k vyssi kvalité Zivota. Frankl
(1994) v této souvislosti uvadi pojem sebepresaZzeni, tedy pfekroceni vlastnich moznosti =
nalezeni vlastniho smyslu Zivota. Vlastni smysl mize tedy spocivat v postojich v duchu
ur¢itych hodnot nebo ¢innostech. Posttraumaticky rist 1ze vnimat jako pozitivni zménu
v chovéani Clovéka sméfujici k vySS$i adaptaéni urovni Teoretické nové pristupy
k posttraumatickému rozvoji pfinasi Mare§ (2012). U dospélych jedinct je tento proces
spojeny s typem traumatické udalosti, socidlnimi podminkami. Déti a dospivajici mladez
jsou v kontextu posttraumatické udalosti citlivéjsi a zranitelng;si (Paulik, 2017,s. 112 —113).
S nyng&j$i pandemickou situaci se uci zit kazdy cloveék, krizové stavy jsou proZivany na
zakladé vychovy, biologické a genetické vybavy, ale predev§im také formovanim a
poznavanim sebe sama. Dtlezité jsou ptredavané hodnoty v kazdé rodiné, soucasna
pandemicka situace provéiuje psychickou odolnost kazdého jednotlivce. Presto, Ze dochazi
k omezeni socidlnich vazeb a kontaktd, 1ze i1 v této narocné situaci nachazet vychodiska pro

utuzovani zdravého prostfedi v ramci rodinného prostiedi
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Tabulka €. 4 Index zavaznosti problémt (Zdroj: Prognéza dopadu Covid 19 na rodiny s détmi,s. 10)

Ktere problemy jsou nejzavaznejs?

Index zavaznosti problém pro rodinu s détmi

i
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II. PRAKTICKA CAST
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4.STRATEGIE VYZKUMU

Problematika resilience je v obdobi pandemie vnimana v souvislosti se zvysujicim se poctem
nakazenych osob COVID 19. Zakladnimi nosici informaci jsou statisticka data, poskytovana
zejména MZ CR a MPSV. Jak jiz bylo uvedeno, v souvislosti se zajiiténim péce jedna se o
pomérné ndrocny proces, ktery vyzaduje personalni, organizac¢ni a technické zajisténi.
Samotna resilience byla pfedmétem zkoumani mnoha vyzkumnych studii. Solcova (2009)

uvadi, ze Luthar (2006) zminuje dva typy vyzkumu, které vénuji resilienci.

» Vyzkum zaloZeny na proménnych — obvykle je proménnou minéna vyvojova
kompetence (napt. skolni vykon), kde se hodnoti vztah s dalSimi proménnymi za
pomoci dotaznikli, sebehodnoticich §kal s pfesahem k psychologickym

charakteristikam.

» Vyzkum zaloZeny na osobach — jedna se o vzajemné srovnani osob ve stresovych
podminkach, které vykazuji vysokou miru resilience, v protikladu se skupinou osob,
kde je nizka Groven psychické odolnosti. Jedna se o longitudinalni vyzkumy, jehoz

predstavitelem je Wernerova.

Déle 1ze zminit i pfistupy zaméfené na osoby (Schonova, 2006) zejména pak kazuisticky
pristup, které se zabyvaji anamnézou osob a vytvafenim profilu. Pfinosné jsou studie
Kolouchové (1972 — 1976), problematika psychického a télesného vyvoje deprivovanych a
tyranych identickych dvojcat. Zcela odlisny pfistup ma Hauser (1999), ktery vyzkumy
resilience kategorizuje na epidemiologické situace (zachovani zdravi u osob v rizikovych
podminkach), studie zamétené na celozivotni vyvoj se zamienim na obtizné situace ( rozvod
rodiéli, dusevni nemoc v rodiné aj), studie osob, které prekonaly zavazna traumata( Solcova,

2009, s.20 - 22).

Ur€eni vyzkumného cile a formulace hlavni vyzkumné otazky, vychdzeji ze soucasné

pandemické situace.

Vyzkumny cil

StéZejnim cilem je zjistit, jaka je mira resilience a vyrovnavani s pandemii u pracovnikll v
pomahajicich profesich a zda mezi resilienci a vyrovnavani s pandemii pandemie existuje
vzajemny vztah. Déle pak zjistit, jestli resilience souvisi s druhem poméhajici profese (popf.

délkou profese v pomahajicich sluzbach)
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Vyzkumny problém
Vliv pandemie na resilienci zaméstnancii v domovech pro seniory.
HVO 1: Jaké je mira resilience zaméstnancii v obdobi pandemie v domovech pro seniory?

DVO 2 Jaka je mira resilience zaméstnancti v pandemickém obdobi v oblasti sebedavéry a

tolerance k nepfiznivym vliviim?

DVO 3 Jaké jsou rozdily v trovni resilience u jednotlivych profesi v oblasti osobni
kompetence a vytrvalosti?

DVO 4 Jaka je mira resilience v oblasti pfijimani zmén a bezpe¢nych vztahii?

DVO 5 Jaké je mira resilience zaméstnancti v domovech pro seniory v oblasti kontroly?
DVO 6 Jaka je mira resilience zaméstnanct v oblasti spiritudlnich vliva?

DVO 7 Jaka je mira resilience ve vybranych oblastech v zavislosti na délce praxe?

4.1 Popis vybérového souboru

Pro zajisténi relevantnich dat byly osloveny konkrétni domovy pro seniory ve Zlinském
kraji.: Domov pro seniory Lukov, Domov pro seniory Louc¢ka, Sanatorium Topas, Diakonie
Valasské Mezitici, Domov pro seniory Nezdenice. Vybérovy soubor byl stanoven na zaklade
dostupného vybéru a to zvolenim profesi v domovech pro seniory, které maji pifimou

interakci s klientem: zdravotni sestry, pracovnik v ptimé péci a socialni pracovnik.

Vybér na bazi dostupnosti je podle Hendla (2009) charakteristicky svou vyhodnosti a
dostupnosti (Hendl. 2009, s. 57.

Pro realizaci vyzkumu bylo v rdmci domovl odesldno 115 dotaznikl, celkové se do
vyzkumu zapojilo 100 respondentt, ktefi odpovédéli na vSechny otazky. Vyzkum probihal

od 14.3.021 do 31.3.2021

4.2 Vyzkumna technika

Pro ucely diplomové prace byl zvolen kvantitativni druh vyzkumu, coZ umoZiuje oslovit
Sir§i okruh respondentli z vybrané problematiky tj., konkrétni profese v domovech pro
seniory. Vyzkumnou technikou pro zpracovani daného cile je dotaznik. Gavora (2009) uvadi
. Z€& je nejfrekventovanéj$i metodou zjistovani udaji a lze jej povazovat za ekonomicky

vyzkumny nastroj“(Gavora, 2009, s. 121). Konstrukce dotazniku je postavena na 6
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otazkach., V prvni ¢asti se dotaznik zaméfuje na popisné otazky typu pracovniho zatazeni,
délce praxe, vékové kategorie, pracovniho poméru a typu pracovni doby.

Vzhledem k hlavnimu cili praktické &asti jak uvadi Svarcova (2015),,byl pro méfeni
resilience byl vybran dotaznik Connor — Davidson Resilience Scale (Connor & Davidson,
2003) kvuli svym dobrym psychometrickym vlastnostem, které jsou reflektovany v odborné
literatute (Pangallo et al., 2014; Windle et al., 2011). Dotaznik obsahuje 25 poloZek, které
jsou zodpovéditelné na S - polozkové Skale (Zcela nesouhlasim = 0; SpiSe nesouhlasim = 1;
N¢kdy souhlasim, nékdy nesouhlasim = 2; Spise souhlasim = 3; Zcela souhlasim = 4). Vyssi

skor znadi vyssi resilienci (Svarcova, 2015, s. 74)
(‘online : https://dspace.cuni.cz/handle/20.500.11956/7182)

S SirSim popisem uveden¢ho dotazniku se zabyva Paulik (2017), ktery vymezuje 5
zakladnich oblasti:
» osobni kompetence, vysoky standard, vytrvalost
» duvéra ve vlastni zodpovédnost, tolerance k nepfiznivym vliviim, posilujici efekt
stres
» pozitivni pfijimani zmén, bezpe¢né vztahy
» kontrola
» spiritualni vlivy
Vybrané techniky méfeni resilience (Paulik 2017)
V této souvislosti lze také zminit dalsi techniky tykajici se dotaznikt resilience.
» RSA —Resilience Scale for Adulits( Friborg,Hjemdal, Rosevinge at.al., 2003) se
zabyva zjiStovanim resilience na bazi osobnostnich a dynamickych faktor
v kontextu nepfiznivych podminek. Dotaznik méa 37 poloZek, které se rozdéluji do
péti Skalovacich kategorii: socialni kompetence, rodinna soudrznost, socialni
opora, osobni kompetence, osobnostni struktura.
> SPS - The Scale of Psycho- imunological Structure (Skala psychoimunlogické
struktury), vznikla v Polsku a Slovensku (Biela et.al.. 2015). Metoda obsahuje 29
polozek a zjistuje strukturu mentalni resilience na pozadi 4 skal: sila a vile ke
smysluplnému Zivotu, pocit copingové kompetence, socialni proaktivita,opora,
autonomie cil.
(Paulik, 2017, s. 239 — 241).
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5. ZPRACOVANI STATISTICKYCH DAT

V ramci vyzkumu byly vybrany profese, které nejvice spolupracuji s klientem a to z téchto
hledisek: socidlni a pravni oblast, je pro ucely této prace zastoupena profesi socidlniho
pracovnika. Zdravotni a oSetfovatelska ¢as je typicka pro pozici zdravotni sestry, realizace
péce v ukonech o nemohouci osobu je zaméfenim pracovnika v obsluzné péc¢i. Samotnou
pozici pracovnika v pfimé péci lze z praktického hlediska dale klasifikovat na zaméstnance
,kliCovy pracovnik®, aktivizani pracovnik, rehabilita¢ni pracovnik. Pro vyzkumné tcely
byly uvedené pozice souhrnn¢ oznaceny pojmem pracovnik v pfimé péci. V ramci pracovné
pravnich vztaht maji tyto pozice pfiblizné¢ stejny zaklad v poskytovani péce, 1isi se jen
v specifikaci odbornych cilti. Pro ptehlednost jsou data uspotfddéana v ,,rozpadu na jednotlivé

pozice* a dale pak v celkovém souhrnu.

Otazka ¢. 1 : Jaké je vaSe pracovni zarazeni v domovech pro seniory?

Tabulka 5 Ucast respondentii u vybranych profesi v domovech pro seniory

Profese Absolutni cetnost n; Relativni ¢etnost f1
Pracovnik pfimé péce 62 0,62
Zdravotni sestra 19 0,19
Socialni pracovnik 19 0,19

> 100 > 1,00

Jak vyplyva z ptedloZenych idaji, je nejvice zastoupen pracovnik pfimé péce a to 62%. Tato
skutecnost je dana navySenim vyssiho poctu zaméstnanctli v obsluzné ¢innosti a to predev§im
v zajisténi a rozsahu kvality péce. Dal§im kritériem je naptiklad rozdilnd troven vzdélani,
coZ je dano odliSnym pfistupem respondentl v socidlnich sluzbach. Oproti tomu je profese
socialniho pracovnika a zdravotni sestry podpofend ucasti respondentti shodné 19%. V ramci
téchto pozic je stéZejni odbornd kvalifikace a poZadovana uroven vzdélani. Jinym
ukazatelem je stanoveny pocet pracovnikd na rizné pozice, ktery je u ptispévkovych
organizaci ur¢en podminkami zfizovatele ((kraj, obec), které je spojené s financovanim a
rozpo¢tem domovi pro seniory. Pfipadné zmény v persondlni oblasti jsou zejména

v kompetencich managementu a musi vychazet z konkrétnich potfeb kazdé organizace.
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Obrazek ¢. 4 Ucast respondentii dle pracovniho zarazeni
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Otazka €. 2 Jaky je Vas soucasny vék?

Pfi vzajemném srovnani je u pracovnika v piimé péci nejvice zastoupena kategorie 41 — 55
letato (32,3%), kde je toto obdobi typické pro respondenty stfedniho véku, obecné vnimané
nezajmem o dal$i profesni rozvoj. V sociologickém métitku je tato zivotni etapa chapana ve
smyslu vlastni angazovanosti v rodiné, volnocasovych aktivitach. V kategorii 31 - 45 let je
ucast respondentil (29%). Téméf shodné koeficienty ( 19,4%) jsou zastoupeny u v€kovych
skupin 18 — 30 let a 56 let a vice, kter¢ mohou byt ovlivnény odchodem do starobniho
duchodu, nebo i ukon¢enim absolventt skol.

Zdravotni sestra je ve 3 kategoriich zastoupena procentudlni ucasti (26, 3%), v kategorii 46
- 55 let je tiCast respondentl pouze (21,1 %).

Socialni pracovnici jsou nejvice zastoupeni ve skuping 46 — 55 let ( 42,1%), o néco mensi
ucast je v kategorii 31 — 45 let (36,8 %), dale pak ( 36,8%) u respondentii 18 — 30 let.
V relativné nejmensim podilu je ( 5,3%), kde pracuji respondenti od 56 let véku.

Celkovy souhrn: Nejvice zastoupenou kategorii jsou respondenti ve v€ku 46 — 55 let (32),
dale pak 30 respondentti uvedlo sviij veék (31 —45 let). Vékova skupina 18 - 30 let je uvedena

u 20 tcastnika vyzkumu, jen 18 respondentti je starSich 56 let.
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Obrazek &. 5 Vekové kategorie respondentii v socidlnich sluzbach

45,0% 42,1%
40,0%
35,0%
30,0% 26,3%
25,0%
20,0%

Pracovnik pfimé péce

dravotni sestra

15,0% - ocialni pracovnik
10,0% -
5,0% -
0,0% -

18 - 30 let 31-45let 46 - 55 let 56 avice let

Tabulka &. 6 Vékovad struktura respondentii v domovech pro seniory

Vék respondentu Absolutni ¢etnost n; Relativni cetnost f;
18 - 30 let 20 0,2
31-45 let 30 0,3
46 - 55 let 32 0,32
56 a vice 18 0,18
> 100 > 1,00

Otazka ¢.3 Jaky typ pracovné pravniho poméru mate v domové pro seniory?

Vykon prace v domovech pro seniory je variabilni v moznostech kombinace ¢aste¢nych a
vedlejSich pracovnich uvazkl, coz je podpotfeno flexibilitou zaméstnavani napiiklad u
matetské a rodicovské dovolené, nebo i respondentit v dichodovém véku. Tato skute¢nost
navic i v praxi potvrdila i nezbytny piinos v pandemické situaci, kdy byla zvysena pracovni
neschopnost kmenovych zaméstnanct COVID — 19. Jak vyplyva z predlozenych ukazatelti
je u pozice pracovnika v pfimé péc¢i nejveétsi zastoupeni u hlavniho pracovniho poméru a to
témer ( 88,7%). Vedlejsi pracovni pomér uvedlo jen ( 6,5%) respondentl a jen (4,8 %) ma
sjednany pracovni pomér na dohodu o provedeni prace nebo dohodu o pracovni ¢innosti.

V kategorii zdravotni sestra je témet 100 % ucast respondentd jen u hlavniho pracovniho
poméru, kdezto u zbyvajicich dvou alternativ je nulova ucast. V souvislosti s pandemickou
situaci je zvySend poptavka na trhu prace zejména v nemocnicich a socialnich zatizenich.
U pozice socialniho pracovnika pracuje nejvice respondentt (89,5 %) na hlavni pracovni
pomér a jen (10,5 %) pracuje na dohodu, vedlejsi pracovni pomér neuvedl Zadny z ucastnik.
Hlavni pracovni pomér v domovech pro seniory ma témét 91 respondentl, pouze 4

respondenti maji vedlejsi pracovni pomér, jen 5 respondentl pracuje na dohodu.
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Tabulka €. 7 Typy pracovniho poméru v socialnich sluzbach

Pracovni pomér Absolutni ¢etnost n; Relativni cetnost f;
HPP 91 0,91
VPP 4 0,4
Dohody 5 0,5

> 100 >1,00

Obrazek €. 6 Typy pracovnich pomeérii v domovech pro seniory
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Otazka €. 4 V jakém pracovnim reZimu pracujete?

Jak jiz bylo opakované uvedeno je vykon vSech zaméstnancli pfizptisoben charakteru a
poslani domova pro seniory a to zejména v péci o nemohouci osoby : nepfetrzity provoz a
jednosménny provoz. V ramci ziskanych dat pracuje vétSina respondentil v nepfetrzitém
provozu (72,6 %) u pozice pracovnika v ptimé péci. Jen ( 27,4%) respondent uvedlo

jednosménny rezim, coZ je typické pro aktiviza¢niho a kli¢ového pracovnika.

Zajimavé srovnani se nabizi u profese zdravotni sestry a socidlniho pracovnika, kde byla
priblizné stejna data (78,9%) a ( 79 %) v jednosménném provozu a nepietrzity provoz jen (
21,1%). U pozice zdravotni sestry je pravidelny jednosménny rezim typicky pro vedouci
zdravotnické pracovniky, nebo vedouci denni sestru na oddélenich. Pracovni rezim u
socialniho pracovnika je realizovan ptedevs§im v 8 h pracovnim cyklu. Nepfetrzity provoz je
spise ojedin€ly, muze vSak byt ptizpiisoben jednotlivym a specifickym potfebam organizace,
kde je naptiklad vyzadovan vykon prace béhem vikendu s ohledem na potfeby uZivatelii
sluzby. V celkovém srovnani pracuje témé&f nadpolovi¢ni vétSina respondentll v nepfetrzitém

provozu 64, jen 36 respondentli uvedlo jednosménny provoz s 8 h pracovni dobou.
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Tabulka €. 8 Typy pracovniho rezZimu u profesi v domovech pro seniory

Pracovni pomér Absolutni ¢etnost n; | Relativni ¢etnost f;
Nepretrzity rezim 64 0,64
Jednosménny rezim 36 0,36

> 100 >1,00

Obrazek ¢.7 Typy pracovni doby u vybranych profesi
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5.1 Dotaznik resilience

Pro vyzkumné tcely byl zvolen standardizovany dotaznik CD resilience. Tento vyzkumny
nastroj byva pouzit v diplomovych pracich, zkoumajici problematiku resilience. V nasem

pripadé mizeme zminit praci Svarcové (2015) citovanou v jiné ¢asti prace.

Kli¢ovym zaméfenim bylo vyzkumné Setieni na pracovni pozice, kde vychozim cilem je
zjistit piipadné rozdily v resilienci v zavislosti na délce praxe v socialnich sluzbach. Pro lepsi

proveditelnost je dotaznik uspotadan do 5 oblasti, které jsou specifikovany v kapitole 4.3.

Skoére v jednotlivych oblastech resilience bylo vypocteno jako soucet kddy z ptisluSnych
polozek dotazniku. Kdédovani bylo zvoleno O=zcela nesouhlasim, 1=spiSe nesouhlasim,

2=nékdy souhlasim, n€kdy nesouhlasim, 3=spise souhlasim, 4=zcela souhlasim. Porovnani
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skore resilience na zéklad¢ 3 skupin profese bylo provedeno pomoci analyzy rozptylu
(ANOVA). Pro srovnavané skupiny byly reportovany pruméry a smérodatné odchylky.
Zavislost skore resilience a kategorii délky praxe byla testovana pomoci testu nezavislosti
zaloZzeném na Spearmanové korelatnim koeficientu. Potfadové statistiky (medidn, dolni a
horni kvartil, minimum a maximum) byly zobrazeny pomoci kategorizovaného krabicového
grafu. Vypocty byly provedeny pomoci programu TIBCO STATISTICA 13. Hladina
vyznamnosti pro rozhodnuti o nulové hypotéze €inila 5 %.

Vysledky

Porovnani profesi

HO: Ptfedpokladdme, Ze neexistuji statisticky vyznamné rozdily v mife resilience
zaméstnancl v oblasti sebedlivéry a tolerance k neptiznivym vlivim.

HA: Pfedpokladame, Ze existuji statisticky vyznamné rozdily v mife resilience zaméstnanct

v oblasti sebedtvery a tolerance k neptiznivym vliviim.

Oblast sebeduvéry a tolerance k nepriznivym vliviim

Tabulka ¢€.9 Oblast sebediivery a tolerance k nepriznivym viiviim

Polozka ¢. 6 Divdm se na véci s humorem

Polozka ¢. 7 Vyrovnat se se stresem Clovéka posiluje

Polozka ¢. 14 | kdyZ jsem pod tlakem myslim jasné

PoloZka €. 15 Pfi reSeni problému preferuji vedouci roli

Polozka ¢. 18 Dokazu udélat nepopularni nebo neptijemné rozhodnuti
Polozka €. 19 Umim si poradit s nepfijemnymi pocity

Polozka ¢. 20 Jedndm na zakladé intuice

Tabulka €. 10 Analyza rozptylu: p-hodnota a ciselné charakteristiky

sm.
Profese pocet primér odchylka | p- hodnota
Pecovatelka 62 19,1 4,1
Socialni pracovnik 19 19,4 4,8 0,786
Zdravotni sestra 19 18,5 3,0 ( nezamitame HO)

Primérné skore miry resilience v oblasti sebediivéry a tolerance k neptiznivym vliviim €inilo
pro pecovatelky 19,1 pifi smérodatné odchylce 4,1, pro socialni pracovniky 19,4 pfi
smérodatné odchylce 4,8 a pro zdravotni sestry 18,5 pfi smérodatné odchylce 3,0. P-hodnota

analyzy rozptylu vysla s ohledem na 3 desetinna mista 0,786, tedy vyssi nez 0,05. Nulova
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hypotéza nebyla zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti 0,05 nebyl prokazan rozdil v mife
resilience v oblasti sebediivéry a tolerance k nepfiznivym vlivim mezi pecovatelkami,
socialnimi pracovniky a zdravotnimi sestrami. Potfadové statistiky srovnavanych skupin byly

zobrazeny pomoci kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek € 8. Vztah respondentii k oblasti sebediivery a toleranci k nepriznivym viiviim
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Pecovatelka Zdravotni sestra
Socialni pracovnik
Profese

Oblast osobni kompetence a sebediivéry

HO: Mira resilience u jednotlivych profesi se neliSi v oblasti osobni kompetence a
vytrvalosti.

HA: Mira resilience u jednotlivych profesi se 1iSi v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti.

Tabulka €.11 Oblast osobni kompetence a vytrvalosti

Polozka ¢.10 Snazim se, jak nejvice mUZu, nezavisle na tom o co jde
Polozka €. 11 Clovék mize dosahnout svych cilil

Polozka ¢. 12 | kdyZ véci vypadaji beznadéjné, nevzdavam se
PoloZka €. 16 Nenecham se jen tak odradit nelispéchem

Polozka ¢. 17 PovaZzuji se za silného ¢lovéka

Polozka €. 23 Mam rad/a vyzvy

Polozka ¢. 24 Pracuji, abych dosahl/a svych cild

Polozka ¢. 25 Jsem hrdy na to, co jsem dokazal/a

Tabulka €.12 Analyza rozptylu: p-hodnota a ciselné charakteristiky

sm.
Profese pocet primér odchylka |p-hodnota
Pecovatelka 62 25,5 5,2
Socialni pracovnik 19 26,0 5,8 0,746
Zdravotni sestra 19 24,7 4,4 (nezamitame HO)
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Primérné skore miry resilience v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti ¢inilo pro
pecovatelky 25,5 pti smerodatné odchylce 5,2, pro socidlni pracovniky 26,0 pii smérodatné
odchylce 5,8 a pro zdravotni sestry 24,7 pti smérodatné odchylce 4,4. P-hodnota analyzy
rozptylu vysla s ohledem na 3 desetinna mista 0,746, tedy vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza
nebyla zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti 0,05 nebyl prokdzan rozdil v mife resilience
v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti mezi pecovatelkami, socialnimi pracovniky a
zdravotnimi sestrami. Potadové statistiky srovnavanych skupin byly zobrazeny pomoci

kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek €.9 Vztah respondentii k oblasti osobni kompetence a vytrvalost
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Pecovatelka Zdravotni sestra
Socialni pracovnik

Profese

Oblast prijimani zmén a bezpe¢nych vztahii

HO: Pfedpokladame, Ze neexistuji statisticky vyznamné rozdily v oblasti pfijimani zmén a

bezpecnych vztahi.

HA: Ptfedpokladame, Ze existuji statisticky vyznamné rozdily v oblasti pfijimani zmén a

bezpecnych vztahli

Tabulka 13 Oblast prijimanych zmén a bezpecnych vztahii

Polozka ¢. 1 Jsem schopny/4 se pfizplsobit se zménam

Polozka ¢. 2 Mam pevné a blizké vztahy

Polozka €. 4 Poradim si se v§im, co pfijde

Polozka ¢. 5 Pfedchozi Uspéchy poskytuji sebedlvéru pro nové vyzvy
Polozka €. 8 Po nemoci nebo obtizich jsem schopny/a se vzpamatovat
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Tabulka €.14 Analyza rozptylu: p-hodnota a ciselné charakteristiky

sm.
Profese pocet primér odchylka |p-hodnota
Pecovatelka 62 15,0 3,2
Socidlni pracovnik 19 15,6 2,6 0,556
Zdravotni sestra 19 15,7 2,8 ( nezamitame HO)

Primérné skore miry resilience v oblasti pfijimani zmén a bezpe¢nych vztaht €inilo pro

pecovatelky 15,0 pii smérodatné odchylce 3,2, pro socialni pracovniky 15,6 pfi smérodatné

odchylce 2,6 a pro zdravotni sestry 15,7 pfi smérodatné odchylce 2,8. P-hodnota analyzy

rozptylu vysla s ohledem na 3 desetinna mista 0,556, tedy vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza

nebyla zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti 0,05 nebyl prokazéan rozdil v mife resilience v

oblasti pfijimani zmén a bezpecnych vztahti mezi pecovatelkami, socidlnimi pracovniky a

zdravotnimi sestrami. Pofadové statistiky srovnavanych skupin byly zobrazeny pomoci

kategorizovaného krabicového grafu.
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Obrazek ¢.10 Vztah respondentii k oblasti prijimani zmén a bezpecnych vztahi

Oblast kontroly

HO: Mira resilience se nelisi u vybranych profesi v oblasti kontroly.

HA: Mira resilience je odliSna u vybranych profesi v oblasti kontroly

Tabulka €. 15 Oblast kontroly

Polozka ¢. 13 Vim, kam se mohu obratit o pomoc
Polozka ¢. 21 Mam silny pocit, Ze to co déldm, ma smysl
Polozka ¢. 22 Mam svdj Zivot pod kontrolou
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Tabulka €. 16 Analyza rozptylu: p-hodnota a ciselné charakteristiky

sm.
Profese pocet primér odchylka p- hodnota
Pecovatelka 62 9,2 2.3
Socialni pracovnik 19 9,0 2,2 0,836
Zdravotni sestra 19 8,8 2,1 (nezamitame HO)

Primérnad mira resilience v oblasti kontroly cCinilo pro pecovatelky 9,2 pii smérodatné
odchylce 2,3, pro socialni pracovniky 9,0 pti smérodatné odchylce 2,2 a pro zdravotni sestry
8,8 pii smérodatné odchylce 2,1. P-hodnota analyzy rozptylu vysla s ohledem na 3 desetinna
mista 0,836, tedy vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza nebyla zamitnuta. Na hladiné
vyznamnosti 0,05 nebyl prokdzan rozdil v mife resilience v oblasti kontroly mezi
pecovatelkami, socidlnimi pracovniky a zdravotnimi sestrami. Potfadové statistiky

srovnavanych skupin byly zazna¢eny pomoci krabicového grafu.

Obrazek €. 11 Vztah respondentit k oblasti kontroly
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Socialni pracovnik
Profese

Oblast spiritualnich vliva

HO: Neexistuji statisticky vyznamné rozdily v oblasti spiritualnich vlivii u vybranych

profesi.
HA: Existuji statisticky vyznamné rozdily v oblasti spiritudlnich vlivli u vybranych profesi.

Tabulka ¢€.17 Oblast spiritualnich viivii

Polozka ¢. 3 Nékdy mizZe pomoct osud nebo Blh

Polozka ¢. 9 Véci se nedéji bez divodu
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Tabulka €.18 Analyza rozptylu: p-hodnota a ciselné charakteristiky

sm.
Profese pocet primér odchylka |p-hodnota
Pedovatelka 62 5.2 1,7

Socidlni pracovnik 19 53 1,8 0,863
Zdravotni sestra 19 5,0 1,8 ( nezamitdme HO)

Primérné skore miry resilience v oblasti spiritudlnich vlivli u vybranych profesi ¢inilo pro
pecovatelky 5,2 pfi smérodatné odchylce 1,7, pro socidlni pracovniky 5,3 pfi smérodatné
odchylce 1,8 a pro zdravotni sestry 5,0 pii smérodatné odchylce 1,8. P-hodnota analyzy
rozptylu vysla s ohledem na 3 desetinna mista 0,863, tedy vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza
nebyla zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti 0,05 nebyl prokazéan rozdil v mife resilience v
oblasti spiritualnich vlivii u vybranych profesi mezi pecovatelkami, socidlnimi pracovniky a
zdravotnimi sestrami. Pofadové statistiky srovnavanych skupin byly zobrazeny pomoci

kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek €. 12 Vztah respondentit k oblasti spiritualnich viivii
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5.2 Vybrané oblasti dotazniku ve vztahu k délce praxe

Stanovené hypotézy sleduji délku praxe k péti uvedenym oblastem s cilem zjistit piimou
souvislost. Délka praxe v dotazniku byla rozdélena do kategorii : 0- 10 let, 11 — 15 let, 16 —
20 let, 20 let a vice. Ziskana data byla nasledné vyhodnocena pomoci Spearmanova

korelacni ho koeficient a testu nezavislosti.
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Zavislosti s délkou praxe
Oblast sebeduvéry a tolerance nepiiznivym vliviim

HO: Mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti sebediivéry a tolerance k nepfiznivym

vlivim a délkou praxe neni zavislost.

HA: Mezi mirou resilience zaméstnancii v oblasti sebedtivéry a tolerance k nepifiznivym

vliviim a délkou praxe je zavislost.

Tabulka €. 19 Spearmaniiv korelacni koeficient a test nezavislosti

hodnota R | p - hodnota | rozhodnuti o HO | z&vislost prokdzana

-0,26 0,09 zamitame ano

P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu poradové korelace
0,009 byla nizsi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy byla zamitnuta ve prospéch hypotézy
alternativni. Na hladin€ vyznamnosti 0,05 byla prokdzana zavislost mezi mirou resilience
zaméstnancl v oblasti sebediivéry a tolerance k nepfiznivym vlivim a délkou praxe.
Vzhledem k zaporné hodnoté korela¢niho koeficientu (-0,26) se jedna o neptimou zavislost.
Hodnota korela¢niho koeficientu je v absolutni hodnoté nizsi nez 0,3, jedna se tedy o slabou
intenzitu zavislosti. Celkové 1ze tedy interpretovat, Ze s rostouci délkou praxe je ve slabé
intenzité¢ zavislosti spojena niz§i mira resilience v oblasti sebedivéry a tolerance k
nepfiznivym vlivim. Mirmou klesajici tendenci je mozné pozorovat na zaklade
kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek €.13 Vztah zavislosti délky praxe k oblasti sebediivéry a toleranci k nepriznivym

viiviim
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Oblast osobni kompetence a vytrvalosti

HO: Mezi mirou resilience zaméstnanctl v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti a délkou

praxe neni zavislost.

HA: Mezi mirou resilience zaméstnanct v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti a délkou

praxe je zavislost.

Tabulka 20 Spearmanitv korelacni koeficient a test nezavislosti

hodnota R | p - hodnota | rozhodnuti 0 HO | zavislost prokadzana

-0,23 0,023 zamitame ano

P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu poradové korelace
0,023 byla nizsi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy byla zamitnuta ve prospéch hypotézy
alternativni. Na hladin€ vyznamnosti 0,05 byla prokdzana zavislost mezi mirou resilience
zaméstnancu v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti a délkou praxe. Vzhledem k zaporné
hodnoté korela¢niho koeficientu (-0,23) se jedna o nepiimou zavislost. Hodnota korela¢niho
koeficientu je v absolutni hodnoté¢ nizsi nez 0,3, jedna se tedy o slabou intenzitu zévislosti.
Celkovée lze tedy interpretovat, Ze s rostouci délkou praxe je ve slabé intenzité zavislosti
spojena nizs§i mira resilience v oblasti osobni kompetence a vytrvalosti. Mirnou klesajici

tendenci je mozné pozorovat na zaklad¢ kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek €. 14. Vztah zavislosti délky praxe k oblasti osobni kompetence a vytrvalosti
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Oblast pFijimani zmén a bezpe¢nych vztahii
HO: Mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti pfijimani zmén a bezpecnych vztahii a

délkou praxe neni zavislost.

HA: Mezi mirou resilience zaméstnanct v oblasti pfijimani zmén a bezpecnych vztahl a

délkou praxe je zavislost

Tabulka ¢.21 Spearmaniiv korelacni koeficient a test nezavislosti

hodnota R | p - hodnota | rozhodnuti 0 HO | zavislost prokadzana

-0,18 0,070 nezamitame ne

P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu poradové korelace
0,070 byla vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy nebyla zamitnuta. Na hladiné vyznamnosti
0,05 nebyla prokazana zavislost mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti pfijimani zmén
a bezpecnych vztahi a délkou praxe. Absenci vyrazngjsiho trendu je mozné pozorovat na
zakladé P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu poradové
korelace 0,070 byla vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy nebyla zamitnuta. Na hlading
vyznamnosti 0,05 nebyla prokdzana zavislost mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti
pfijimani zmén a bezpecnych vztahii a délkou praxe. Absenci vyrazngjs$iho trendu je mozné
pozorovat na zakladé kategorizovaného krabicového grafu kategorizovaného krabicového

grafu.

Obrazek €.15 Vztah zavislosti délky praxe k oblasti prijimani zmeén a bezpecné vztahy
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Oblast kontroly

HO: Mezi mirou resilience zaméstnanct v oblasti kontroly a délkou praxe neni zavislost.

HA: Mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti kontroly a délkou praxe je zavislost

Tabulka €. 22 Spearmaniiv korelacni koeficient a test nezavislosti

hodnota R p - hodnota | rozhodnuti 0 HO | zavislost prokdzana
-0,14 0,155 nezamitame ne
Obrazek ¢€. 16 Vztah zavislosti délky praxe k oblasti kontroly
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P-hodnota testu nezavislosti zaloZeném na Spearmanové koeficientu poradové korelace
0,155 byla vyssi nez 0,05. Nulové hypotéza tedy nebyla zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti
0,05 nebyla prokazéna zavislost mezi mirou resilience zaméstnancii v oblasti kontroly a
délkou praxe.

kategorizovaného krabicového grafu.

Délka praxe

Oblast spiritualnich vlivi

HO: Mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti spiritudlnich vlivli a délkou praxe neni

zavislost.

HA: Mezi mirou resilience zaméstnancl v oblasti spiritualnich vlivli a délkou praxe neni

zavislost

Absenci jednoznaéného trendu je moZné pozorovat na zékladé
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Tabulka €. 23 Spearmaniiv korelacni koeficient a test nezavislosti

hodnota R

p - hodnota

rozhodnuti o HO

zavislost prokazana

0,13

0,194

nezamitame

ne

P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu poradové korelace
0,194 byla vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy nebyla zamitnuta. Na hladiné vyznamnosti
0,05 nebyla prokézana zavislost mezi mirou resilience zaméstnancti v oblasti spiritudlnich

vlivih a délkou praxe. Absenci vyrazngjSiho trendu je mozné pozorovat na zakladé

kategorizovaného krabicového grafu.

Obrazek €. 17 Vztah zavislosti délky praxe k oblasti spiritualnich viivii
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6 SHRNUTI VYZKUMU

Vysledkem mého vyzkumu v oblasti resilience zaméstnanci v domovech pro seniory, je
zjisténi tykajici diversifikovanych rozdili psychické odolnosti u jednotlivych profesi.
Profesni zastoupeni respondentii ( otizka €. 1)
Jak vyplyva ze zjisténych vysledkil nejvice zastoupenou profesi jsou pracovnici piimé péce,
dale pak zdravotni sestry a socialni pracovnici.
Vékova struktura respondenti (otazka ¢. 2)
V oblasti vékovych kategorii vykazuji nejvyssi ti€ast respondenti v kategorii 46 — 55 let, dale
pak v oblasti 31 — 45 let, nasleduji respondenti do 30 let a 56 let. Tyto parametry
v ucasti jednotlivych kategoriich jsou rozdilné napiiklad z hlediska socialnich roli,
zdravotniho stavu apod.
Pracovni pomér (otazka €. 3)
V domovech pro seniory maji respondenti z prevazné ¢asti hlavni pracovni pomér, v mensi
mife pak vedlejsi pracovni pomér, na dohodu pracuje minimum respondenti. U poslednich
dvou pomért se jedna o snizené ivazky, nebo jsou tyto formy vypomoci v rdmci docasné
spoluprace (zastupy za nemoc, matetsky dovolena apod).
Pracovni rezim (otazka ¢. 4)
Zcela jednoznacné ptfevazuje u pracovnikll v pfimé péci nepfetrzity provoz organizovany
v ramci 12 h smén. U zdravotnich sester je podobna situace, jednosménny provoz je typicky
pro vedouci zdravotnické pracovniky. V kategorii socidlni pracovnik je stéZejni
jednosménny provoz.
V ramci vyzkumného Setfeni dotazniku resilience bylo zjiSténo v uvedenych oblastech:

» sebedlvéry a tolerance k neptiznivym vlivim

» osobni kompetence a vytrvalosti

» piijimani zmén a bezpecnych vztahti

» kontroly

» spiritudlnich vlivi
Ze nejsou zasadni rozdily v mife resilience mezi srovnavanymi profesemi. VSechny
testované oblasti byly vypocteny pomoci ANNOVA testu, coz potvrzuje hlavni vyzkumnou
otazku, Ze uvedené profese nevykazuji viditelné rozdily v celkové mife resilience.
K problematice pandemického obdobi je spiSe vyrovnavani se s krizovou situaci otdzkou
vicemén¢ individualniho pfistupu, v podminkach vyzkumu ji tedy nelze zobecnit na

jednotlivé profese.
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V preferovanych oblastech dotazniku je prokézana nizsi mira resilience v oblasti sebedivéry
a toleranci k nepfiznivym vliviim, coz mé za nasledek rostouci délka praxe v socidlnich
sluzbach. Hodnoceni oblasti osobni kompetence a vytrvalosti ma shodné zjisténi s predchozi
v oblasti bezpe¢nych vztahti a pfijimani zmén nebyla prokézana ptima souvislost s rozdilnou
délkou praxe v socialnich sluzbach. V oblastech kontroly a spiritudlnich vlivli nebyla taktéz
prokazana piima zavislost na délce praxe. V ramci predlozenych zjisténi 1ze konstatovat, ze
vykonavana délka praxe nema vliv na resilienci u jednotlivych profesi v domovech pro
seniory. V tomto smyslu lze zminit i nazor Svarcové (2015), ktera potvrzuje zaver, , ze ,,u
dotazniku CD - RISC se i1 v jeho ¢eské adaptaci prokazala dobré vnitini konzistence, a dle
naSeho nazoru to doklada jednak spolehlivost dotazniku, a jednak vhodnost ptekladu., dalsi
vyzkumné pouZzivani dotazniku CD - RISC pro méfeni miry psychické odolnosti v ¢eském
prostiedi* (Svarcova, 2015, s. 92).

(‘online : https://dspace.cuni.cz/handle/20.500.11956/71820).

6.1 Diskuze

Na zakladé prokazanych vysledkl je celkova mira resilience u vybranych profesi spiSe
otazkou v individudlnim pfistupu jak v pracovni a soukromé oblasti. V souvislosti
s pandemickou situaci je resilience vniména v osobni roving, kde rozhodujicim Cinitelem
muze byt napiiklad znalost socialni problematiky, specifikaci klicovych cili v praci
s klientem. V ramci diskuze vyplyvaji tato zjisténi k vyzkumnym otazkam:

Hlavni vyzkumnaé otdzka jaka je mira resilience u vybranych profesi jsou nepatrné rozdily
mezi citovanymi profesemi.

1.Jaka je mira resilience zaméstnanci v pandemickém obdobi v oblasti sebedivéry a
tolerance Kk nepfiznivym vlivim?

V oblasti sebediivéry a tolerance k neptfiznivym vliviim je pro pracovniky piimé péce 19,1
pfi smérodatné odchylce 4,1, pro socialni pracovniky 19,4 pii smérodatné odchylce 4,8 a pro
zdravotni sestry 18,5 pfi smérodatné odchylce 3,0. P-hodnota analyzy rozptylu vysla
s ohledem na 0,786. Z prokazanych vysledkt je zifejmé, Ze pii stanovené hladiny
vyznamnosti 0,05 nebyla zamitnuta HO a jsou jen zanedbatelné rozdily v jednotlivych

skupinach.
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2. Jak jsou rozdily v urovni resilience u jednotlivych profesi v oblasti osobni

kompetence a vytrvalosti?

Mezi jednotlivymi profesemi jsou pak viditelné rozdily u pracovniki v ptimé péci jen 25,5%,
u zdravotnich sester 26% a socidlnich pracovniki 24,7%. Pfi stanovené hladiny vyznamnosti
0,05 vychazi hladina rozptylu 0,746, coz je vykazuje vyssi skore. V tomto ptipad¢ nulovou
hypotézu nezamitame. Coz potvrzuje jen nepatrné rozdily mezi profesemi.

3. Jaka je mira resilience v oblasti pFrijimani zmén a bezpe¢nych vztaha?

Vysledky v oblasti pfijimani zmén a bezpec¢nych vztahi ¢inilo pro pracovniky piimé péce
15,0 pti smérodatné odchylce 3,2, pro socialni pracovniky 15,6 pii smérodatné odchylce 2,6
a pro zdravotni sestry 15,7 pfi smérodatné odchylce 2. P-hodnota analyzy rozptylu vysla
s ohledem na 3 desetinna mista 0,556, tedy vyss$i nez 0,05. V tomto piipadé nulovou

hypotézu nezamitame.

4. Jaka je mira resilience zaméstnanct v domovech pro seniory v oblasti kontroly?
Ve sledované oblasti kontroly je vyslednd hodnota pro pracovnika piimé péce 9,2 pfi
smérodatné odchylce 2,3, pro socidlni pracovniky 9,0 pfi smérodatné odchylce 2,2 a pro
zdravotni sestry 8,8 pii smérodatné odchylce 2,1. P-hodnota analyzy rozptylu ¢ini s ohledem
0,836, tedy vyssi nez 0,05. V tomto ptipadé nulovou hypotézu nezamitame.

5. Jaka je mira resilience zaméstnanci v oblasti spiritualnich vliva?

Vysledky v oblasti spiritudlnich vlivii u vybranych profesi ¢inilo pro pecovatelky 5,2 pfi
smérodatné odchylce 1,7, pro socialni pracovniky 5,3 pii smérodatné odchylce 1,8 a pro
zdravotni sestry 5,0 pfi smérodatné odchylce 1,8. P-hodnota analyzy rozptylu vysla 0,863,
tedy vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza nebyla zamitnuta. Za téchto podminek nebyl prokazan
rozdil u jednotlivych profesi.

6. Jaka je mira resilience ve vybranych oblastech v zavislosti na délce praxe?

V oblasti tolerance a sebedivéry je byl niz§i P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na
Spearmanové koeficientu potadové korelace 0,009 byla nizsi nez 0,05. Z prokazanych
vysledkli byla nulovd hypotéza zamitnuta, kde byla prok4zdna zévislost mezi mirou
resilience k preferované oblasti a délkou praxe. Zapornd hodnota 0,26 pak vykazuje
nepiimou zavislost . coz piedstavuje nizkou intenzitu. Podobny ptipad je v oblasti osobni
kompetence a vytrvalosti kdy P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanoveé
koeficientu potadové korelace 0,023 byla nizsi nez 0,05. Z prokazanych vysledki nulovou

hypotézu zamitdme ve prospéch alternativni. Zaporna hodnota — 0,23 vykazuje nepiimou
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zavislost. V oblasti pfijimanych zmén a bezpecnych vztahu neni ve vztahu k délce
prokdzana zavislost. P-hodnota testu nezévislosti zalozeném na Spearmanové koeficientu
potadové korelace 0,070 je tak vyssi nez 0,05. Nulovou hypotézu tedy nezamitame.
V oblasti kontroly je naméiena P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanoveé
koeficientu poradové korelace 0,155 byla vyssi nez 0,05. Nulovéd hypotéza tedy nebyla
zamitnuta. Na hladin¢ vyznamnosti 0,05 nebyla prokdzana zavislost. Ve vztahu k délce praxe
je v oblasti spiritualnich vlivi P-hodnota testu nezavislosti zalozeném na Spearmanové
koeficientu potadové korelace hodnota 0,155 vyssi nez 0,05. Nulova hypotéza tedy nebyla
zamitnuta. Na hladin€ vyznamnosti 0,05 nebyla prokazana zavislost mezi mirou resilience.

Vzhledem k aktudlnosti tématu jsou prozatim obtizné srovnatelné vyzkumné studie, v tomto
ohledu miZeme odkézat na jiZ zminény mezindrodni projekt Heroes. Je vSak
pravdépodobné, Ze mohou existovat podobné studie, jsou vSak vyuzity pro uzké a specifické
skupiny osob, které jsou dostupné v internich podminkach.

Obecné mizeme muj vyzkum shrnout takto — izky intenzivni a empaticky kontakt s klientem
podporuje a pomdha psychické odolnosti vii¢i vzniklé pracovni zatézi a to i v obdobi
pandemické krize kdy je tato odolnost extrémné vyzadovéna.

V obdobi pandemické krize je také kladen extrémni diiraz na tymovou praci .Tuto tymovou
praci je tfeba podpotfit sestavenim kvalitniho pandemického tymu , ktery s klienty pracuje
dlouhodob¢ a podpotit jejich praci vhodnou motivaci.

Touto motivaci mize byt jak finanéni motivace, tak rtizné formy lé€ebnych a ozdravnych
modelid. Velmi vhodné a v soucasné dobé zcela chybéjici je také psychologicko -terapeuticka

podpora celého tymu zaméstnanci.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 69

ZAVER

Soucasnd pandemickd situace zcela zmeénila vnimani svéta, které ukazuji osobni, ale i
globalni krizi spole¢nosti. V historickém kontextu byla lidskd civilizace poznacena
mnohymi krizovymi situacemi, jako byly nemoci, valky, pfirodni katastrofy. Napfi¢
déjinnymi udéalostmi se lidé naucili poznavat privodni jevy a pfi€iny a na zaklad¢ prozitych
zkusSenosti 1 v nelehkych podminkach analyzovaly jejich dusledky, kde spolecnym
ukazatelem je moralni a etické hledisko. Je zfejmé, Zze rozsah pandemie ma dopad
v ekonomické, hospodarské, politické a socidlni oblasti, které v rozpadu na mensi celky jsou

pfi¢inami ve zvySeni negativnich zavislosti spojenou zejména s existencnimi obavami.

Zakladnim ¢lankem pro formovani vztahli v péci o klienta jsou mezigeneracni postoje k
zivotnim hodnotdm. Jde o spole¢ny proces, kde se potkdvaji ndzorové odlisné pohledy k

etickym a moralnim principtim, predev§im v komunikacni oblasti a nastavenych cilech

V dusledku téchto ukazatell je rozhodujici vliv v respektovani jiz zavedenych pravidel a
principt ve fungujici moderni spole¢nosti, které jsou nositeli v lidské kultufe. Proto i postoj
k aktudlni situaci ukazuje a odrazi skute¢nou podobu a tvar jednotlivce, ale i spolecnosti a
to za prfedpokladu maximalniho nasazeni, které muze vést k nechténému tpadku. Vychozim
faktorem je vlastni psychicka odolnost, ktera je ziskana a upevilovana jiz v raném obdobi a

je posilovana s vlastnim sebepoznévanim.

K tomu, aby ¢lovék byl schopen zvladat obtizné Zivotni situace je dilezitd vychova a
formovani lidské osobnosti jiz od narozeni. Zakladem pro UspéSné zvladnuti naro¢nych
situaci je uvédomovani si osobni lidské hodnoty, respektovani pravidel a spolecenskych
norem. Jediné€ na principu uceni a odzité zkuSenosti jsou lidé schopni ¢elit sloZitym situacim

a pfijimat zmény jako soucast Zivotniho cyklu.

Jaky bude dal§i vyvoj pandemickeé situace lze je t€zko odhadnout, v kazdém sméru je vSak
dulezité predavani ziskanych poznatkt pro dalsi generaci v dal§im upeviiovani a posilovani.
V souladu s vytycenymi cili se postupn€ u¢ime jak pracovat se star$i generaci, mnozi seniofi
jsou pamétniky valky a totalitniho reZimu. Souc€asné se piizplisobujeme podminkam, které
nejsou jednoduché, ale ukazuji moznost jak Iépe Zit své Zivoty. A to je ten nejvic dalezity
cil, ktery diplomova prace chce naplnit a ukazat i dalSim lidem.

Dulezitym aspektem je taktéz postoj statu, vytvofit pfijatelné podminky pro fungovani
spolecnosti jako celku pro vSechny cilové skupiny. To vSak vyzaduje maximalni usili a

snahu spocivajici v celkové zainteresovanosti vSech obcanti Ceské republiky.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK DIPLOMOVE PRACE

ViazZeni respondenti,
jsem studentkou FHS UTB Zlin oboru socialni pedagogiky. Chci Vas timto pozadat o
vyplnéni dotazniku k diplomové praci Resilience zaméstnancti v domovech pro seniory.
Dotaznik je primarné urcen pro socialni pracovniky, zdravotni sestry, pracovniky v obsluzné
péci.

Dé&kuji vSem za Cas a spolupraci.

Radka Holikova
1) Jaké je VaSe pracovni zaiazeni v domovech pro seniory?

a) Pracovnik ptimé péce
b) Zdravotni sestra
c) Socialni pracovnik

2) Jak dlouho pracujete v socialnich sluzbach ?

0 0 -10let
[] 11- 151et
0 16 -20 let
O 20 a vice let

3) Jaky je Vas soucasny vék ?
0 18 - 30 let

0 31 - 45 let

0 46 - 55 let

0 56 let - avice

5) Jaky typ pracovniho poméru mate v domovech pro seniory?
1 hlavni pracovni pomé&r

[J vedlejsi pracovni pomer

1 dohoda o provedeni prace / pracovni ¢innosti

6) V jakém pracovnim reZimu pracujete?
[ nepfetrzity provoz
] jednosménny provoz



U nasledujicich vyrokl vyberte Cislo, které nejvice odpovida skutecnosti:
1 = Zcela nesouhlasim 2 = SpiSe nesouhlasim 3 = N¢kdy souhlasim, nékdy nesouhlasim
4 = SpiSe souhlasim 5 = Zcela souhlasim

1 Jsem schopny/a piizplsobit se | 1 2 3 4 5
zmeéndm.

2 Maém blizké a pevné vztahy. 1 2 3 4 5

3 Nékdy mutze pomoci osud nebo | 1 2 3 4 5
Biih.

4 Poradim si se v§im, co pfijde. 1 2 3 4 5

5 Pfedchozi  tuspéchy  poskytuji | 1 2 3 4 5
sebediivéru pro nové vyzvy.

6 Divam se na véci s humorem. 1 2 3 4 5

7 Vyrovnat se se stresem cloveka | 1 2 3 4 5
posiluje.

8 Po nemoci nebo obtizich jsem | 1 2 3 4 5
schopny se vzpamatovat.
Veéci se nedéji bez diivodu. 1 2 3 4 5

10 Snazim se, jak nejvice muzu, | 1 2 3 4 5
nezavisle na tom o co jde.

11 | Clovék mbze dosahnout svych | 1 2 3 4 5
cill.

12 I kdyz véci vypadaji beznad¢jné, | 1 2 3 4 5
nevzddvam se.

13 Vim, kam se mohu obrétit pro | 1 2 3 4 5
pomoc.

14 I kdyz jsem pod tlakem, | 1 2 3 4 5
soustiedim se a myslim jasné.

15 Pii feSeni problému preferuji | 1 2 3 4 5
vedouci roli.

16 Nenecham se jen tak odradit | 1 2 3 4 5
neuspéchem.

17 PovaZzuji se za silného ¢lovéka. 1 2 3 4 5

18 Dokazu udé¢lat nepopularni nebo | 1 2 3 4 5
nepiijemné rozhodnuti.

19 Umim si poradit s nepiijemnymi | 1 2 3 4 5
pocity.

20 Jednam na zdklad¢ intuice. 1 2 3 4 5

21 Maém silny pocit, Ze to, co délam, | 1 2 3 4 5
ma smysl.

22 | Mam svijj zivot pod kontrolou. 1 2 3 4 5

23 Mam rad/a vyzvy 1 2 3 4 5

24 Pracuji, abych doséhl/a svych cili | 1 2 3 4 5

25 Jsem hrdy na to, co jsem, dokazal/a | 1 2 3 4 5




PRILOHA II KOMPETENCE SOCIALNIHO PRACOVNIKA

PRACOVNI NAPLN ZAMESTNANCE

| Organizace:

[ Demov pro seniory Lukov

Titul, jméno a phijmeni;

Bc. Radka Holikova

Druh prace: =

2.08.02 Socidlni pracovnik

Piatova thida:

|_Eld:

1. 8. 2020

| Mejnaroénéfsi vykonavana Einnost die katalogu praci:
1. Provadéni cilengho socidlniho Setfeni u osob nachazejicich se v nepfiznive

socidlni situaci, analyza této situace a poskytovéni navazujiciho socialniho

poradenstvi k jajimu fegeni.

situaci, tvorba nivrhi jejiho feseni, spoledné planovini a hodnoceni,

2. Posuzovani individualnich potfeb osob, skupin a komunit v nepfizniv
| 3. Tvorba koncepce sociaini prace v zafizenich socidlnich sluzeb

& socialni |

Zaméstnanec vykondva nasledujici Ginnosti:

Komunikuje s& zajema o slufbu v nadem demovs

Vede jedndni se zajemcem o siufbu

Provadi prohlidky demova se zdjemci o sluzbu

Ffijima Zadosti do nateho zafizen!, odpovida za spravnost a dpinost jejiho wyplngni

Ffijaté Zddosh aviduje v programu Cygnus

Pfipravile a realizuje socidinl fetfeni. Socidini Setfeni provadi ve spolupréci s jinou socialni

pracovnic,

Vypracovava protokol a bodevé hodnocen ze socidglnibo Setfenl.

Pii sociainim Setfeni formuluje spoledné se zdjemcem/ Zadatelem wychozi cil kiienta, ktary
nasledné zadavd do Smiouvy o poskylovan! socialnich slufeb v DS Lukov a Zpracovava v

programu Cygnus 2

Ma zakladé nastaveni platby kllentl vedes evidencd o Ghradach, piijima platby v hotovosti,

které pfedava aéetni, vypisuje pflkazy pro vwplaceni hotovosti z Uéty dameova
Sleduje zmény diety, pokoje, vEeho co ma viiv na zménu Uhrady.

Vyplaci penize z pokladny ekonomky, zajistuje pfedani téchto penéz kilentovi

Vypracovava podilady k zdstatkim dichodu.



Vypracovava podkiady pro vyplatu plaplatku Ghrady pfi pobytu mimo domoy,
Wybira zustatek dichodl z banky,

\yplacl dichody

Jednou za rok zpracuje anketu tykajici se slufeb v zafizen|.

Materidiné zajidtuje Ekoleni, kieré probihaji v domové. Plipravuje prostory, komunikuje
s laklory Skolenl.

Administruje wabové stranky domova, odpovids za jejich aktualizaci.
Eviduje v programu Cygnus zreafizovana Skolenl zaméstnancu domova.
Zaklada a eviduje plan Skoleni jednolliviich pracownibo.

Koordinuje stazisty a dobrovolniky .

Provadi nabor novych pracovnikl a dobrovalnikl pro socidind Gsek.

S obsghem pracovni napind jsam byla semmamena:

W Lukowve, dne 1.8.2020 i
Wy

raméstnanec




PRILOHA III OZNAMENI MPSV

[ Donar JrHra -:mr.rrp Lukov

——

|

Droruder
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'- ik
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Diipl =Pk Jana Maldtova, MSc.

Ex
LPe

et st Hipilohe: ministiyné prace a sociginich wecl

VPrazedne L0102
¢, . MPSV-2020/210982-520/1

azZzeni zaméstnavaleld,

kazdy z nas fisté pociluje. e v nynéjsi zhoriujici se situaci v oblasti pandemického
gifeni nového typu koronaviru a onemaocnénl COVID-18 je opravdu nutné udétat
wiechno pro to, abychom Sifeni viry zpomalilll. Velml ocefuji, Ze vétdina z Vas
uZ kyili tomu nastavila fadu opatfen|, a to | pfesto, Ze nahlé organizaéni zmény Vam
jisté plsobl fadu komplikael.

Dovolte mi, abych Vam toulo cestou podékovala a pfipgjila se s wyzvou
k dislednému dodrZovani viech protiepidemickych a dalélch mimofadnych opatieni.
ProtoZe dovécne plsobnosti mnou fizengho resortu néledi 18 pracovnépravni
viztahy, chiéla bych \as poZadat o wyuZivani viech flexibilnich forem zaméstnavan
tak, aby byl v co nejvéifi mife omezen piimy kontakt mezi zamésthanci na pracovisti.

Doporuéuji proto, aby tam, kde |e to moZné, bylo v maximalnl mife dotasné
wvyuZivano prace wykondvané zamésinancem v jiném misté, ne¥ na pracovist
zamestnavalele (tzv. formou homeworkingu, teleworkingu), a fo v intencich § 317
zakoniku prace. Jako velmi pfinosné se ukazuje rozdéleni zamésinanch do skupin
tak, aby v pfipadé& onemocnén| & karantény nékterych z nich bylo moZné provez
zajistit ostainimi zaméstnancl. Mezi dalsi jednoduché Gfinné postupy patil mimo
noSeni roudek takeé tasté vétrani pracovnich prostor.

Soutasné proslm wviechny wedouci zamésthnance, aby sami byli ostatnim
zamésinancam pfikladem v dodrfovan| hygienickych opatienl - tzv, pravidlo 3R
{rouska, dezinfekoe rukou a rozestupy min. 2 metry) a totéz disledné pofadowali,
a také odpovédné kontrolovall u svych podiizenych na pracovigtich

Munishersivo prace & socilinich vecl

Ma Pofiénim pravu 17376, 128 01 Praha 2
tel.: +420 229 029 111, |8D3: scBanavy
e-mail PosISERMPEY.CZ, WWW.mpsy G2



Damnivam =&, #e nedslednost a liknavost v dodrZovan tachto opatfeni v této dobé
nejsou na misté a Svajkovani® neni znamkou hrdinstvi, ale nezodpovédnosti.

Za viechna opatfeni, kierda v télo slozite dobé pfilimate k udrzeni pracovnich mist,
udrzeni provozu azaroven | k ochrané zamésinancd, Vam patfl mé upfimné

podékovani.

Pfaji Vam hodné sil do dalsich dni a pfedeviim pevné zdravi,

S pozdravem



